
 

 
李 陞 大 坑 學 校 校 友 會  

Li Sing Tai Hang School Alumni Association 

會 員 申 請 表  

Application for Membership 
 

Name 
姓名 

中文 
Sex 
性別 

 
English 

Email 
電郵 

 
Contact No. 
聯絡電話 

Home 
住宅 

Mobile 
手機 

Address 
地址 

Flat     Floor   Block    Building 
室：______ 樓：______  座：_____ 大廈名稱：___________________________ 
Estate              Street Name and No. 
屋苑名稱：______________________ 街道名稱及號數：____________________ 
District         H.K.   Kln   N.T. 
地區：_______________ 香港   九龍   新界 

Occupation 
職業 

 
Student 

學生 
� University  大學 

� Secondary  中學   

Hobbies and Interests 
興趣／專長  

Declaration 

聲明： 

I graduated from Li Sing Tai Hang School in _________________(year). 

本人是李陞大坑學校____________年度之畢業生。 

I declare that the information given above is correct and complete to the best of my knowledge and 

belief. 

本人謹此聲明以上所提供的資料均屬真實。 

Please � the appropriate �  請在適當的 � 加 � 
 
Personal Information Collection Statement   個人資料收集聲明 

The personal data provided on this form will be used for administration only.  申請人提供的所有資料只用作行政之用。 

 

Signature           Date 

簽署：________________________________   日期：___________________ 

 學校專用 For Official Use Only 

Date of Confirmation 入會日期 

 Membership fee Duration 會費有效日期 

 

Approver 批核人 

 

 

Address: 73 Wun Sha Street, Causeway Bay, Hong Kong.   Telephone: 2577-5188    Fax: 2882-4510 地 址：香港銅鑼灣大坑浣紗街 73 號             電 話：2577-5188   傳 真：2882-4510 


