
香港學界體育聯會 
亞洲學界籃球（男子）錦標賽 2009 暨 中華人民共和國第十屆全國中學生運動會 

Hong Kong Schools Sports Federation 
Asian School Basketball (Boys) Championships 2009 &  

10th All China Secondary School Students Games Basketball  
 (7 - 19/4/2009  澳門 Macau  &  8/ 2009  長沙 Changsha ) 

 
家長同意書 Parental Agreement  

 

 
本人  * 同意  /  不同意  敝子弟              參加由香港學界體育聯會所安排之「亞

洲學界籃球（男子）錦標賽  2009」及「第十屆全國中學生運動會」訓練計劃。本人並同意敝子弟

參加於 2009年 4月 7 -19日  假澳門（亞洲籃球）及  2009年 8月  假長沙（全中運）舉行之上述比賽。

本人並確認敝子弟在過去三年內均在香港居住及擁有有效香港居民身份證。  
 
I * agree / do not agree my child             to participate in the Pre-Competition Training 
organized by the Federation for the Competition.  I also agree my child to participate in the captioned 
Championships which will be held between 7 – 19 April 2009 and captioned Competition which will be held in 
August 2009 in Changsha .  I confirm that my child has been ordinarily resident in Hong Kong for the past three 
years and holding valid Hong Kong Identity Document. 
 
運 動 員 資 料 : (請用英文正楷填寫)  
Particulars of my child are as follows: (Please use Block Letters) 
 

姓名(英文) (中文) 
Name (English) :                                            (Chinese)                       
 
性別 出生日期 (日/月/年) 
Sex :   Date of Birth (D/M/Y) :                          
 
身份証號碼 國籍 
I.D. No. :   Nationality :                                                
 
回鄉証號碼              有效日期至 
China Entry Permit No:                          Expiry Date:                                             
 
身高 (米) 體重 (公斤) 制服尺碼 
Height (m) :           Weight (kg) :          Uniform Size :    S  /  M  /  L  /  XL  /  XXL      
                               
學校名稱 (英文) (Chinese) 
Name of School (English) :  (中文) :                               
 
就讀班級 校長姓名 
Class attending :   Name of Principal :                    
 
住址 (英文) 
Home Address (English) :                                                                          
 

                                                                                                    
 
電話 (住宅) 家長聯絡電話 (手機/公司) 
Tel No. (Resident) :  Parent Contact No. (Mobile / Office) :                      
 
學生聯絡電話 (手機) 電郵地址 
Student Contact No. (Mobile) :                  E-mail Address :                                             
 
家長姓名 簽署 日期 
Name of Parent :             Signature :                          Date :                   
        

* 請刪去不適用者Please delete as appropriate  
** 所有球員必須將同意書填妥後於2009年2月12日(星期四) 遞交。 

All players must fill in and return this Parental Agreement l on Thursday, 12 February 2009. 
 

Address 地    址 : Room 201, 7 Carmel Village Street, Homantin, Kowloon. 九龍何文田 迦密村街7號201室 
Enquiries 查詢電話 : 2768 8212 Fax No. 傳真號碼 : 2768 4525 
Website 網    址 : www.hkssf.org.hk E-mail 電   郵 : external@hkssf.org.hk 

 


