
「講．覺．導 Y ANGLE 錄像工作坊」報名表格

報名者須填寫報名表上所有資料，倘資料不全，主辦機構將不予受理。

報名者資料 (每人須填寫報名表格一份) 

姓名:(中文)  (英文)  

出生日期(年/月/日):  年齡: 身份證號碼*:    (   )

職業: 就讀學校(如適用):      班級:

電話: (住宅)   (手提)    (辦公室)

傳真: 電郵:    姓別: □男 □女 國籍: 

通訊地址(中文):

(英文): 

*郵寄報名者須附上身份證明文件副本，以用作證明參賽者的參賽資格，而該等文件經核實後將被銷毀。

協議:

1. 本人謹此聲明上述所填報之資料均屬真確。

2. 本人已詳閱及明白報名須知事項，並同意遵守藝術學院的上課規例。

簽署:  日期: 

1. 以上資料只供主辦機構使用。如欲更改或查詢個人資料，請致電或電郵致主辦機構。

2. 若是次報名不被接納，藝術學院只會保留報名者的姓名及聯絡方法，以便日後寄上最新的活動或課程資料。

 倘閣下不欲收取此等資料，請在方格上填上X號，以便本學院把閣下的個人資料刪除。□  

由主辦機構填寫:

報名表格遞交日期:  時間:  職員簽收: 

報名者姓名:  取錄: □否   □是 學員編號:

備註: 職員簽署:   日期:

主辦機構 : 協辦機構 : 籌委成員 : 


