	本會職員專用

	日期：
	簽署：



（請在適當的(內加(）
香港賽馬會社區資助計劃──共融藝術計劃報名表格
展能藝術培訓





　　                   
	工作坊名稱
	支票號碼
	費用

	· 一人一故事劇場深造工作坊（第二期上學期）
	
	

	· 奏樂工作坊－「Flash 樂團」
樂器類型：

資歷： 
	
	

	· 紙糊公仔工作坊
	
	

	· 雕塑工作坊
	
	

	· 版畫工作坊
	
	


開放工作室                                   　　                 

	活動名稱
	接受報名日期（額滿即止）

	(　「藝無疆」巡迴演出（一）
	2013年9月12日

	(　故事星期六
	2013年9月17日

	(　鄭啟文 X 香港郵政 —— 用藝術看社區
	2013年9月30日

	(　「藝無疆」巡迴演出（二）
	2013年10月16日

	(　水墨畫工作坊
	2013年12月9日

	(　我和「襪偶」有個約會
	2014年1月15日


註：

· 如屬個人報名，請填寫A 部份及C 部份；

· 團體報名，請由機構代表填寫B 部份及C 部份

A. 供個人參加者填寫

姓名︰（中文）__________________（英文）_______________________________

性別︰□男 □女

年齡︰□5歲或以下 □6-14　□15-17 　□18-25  □26-40  □41-60  □60以上

電話︰___________________ 電郵︰_____________________________________

就業情況︰□ 學生（□小學　□中學　□大學或以上）

· 在職（職業：__________）

· 正接受復康服務（指工場、住宿服務及學前訓練等）

· 待業

· 領取綜合社會保障援助（綜援證號碼︰___________________）

· 其他 （請列明︰______________________________________）
B. 供團體參加者機構填寫

機構名稱︰___________________________________________________________

聯絡人姓名︰（中文）__________________（英文）__________________________

聯絡電話︰___________________ 電郵︰_________________________________

參加者人數：______人（服務使用者）_____人（義工／家長）______人（職員）

參加者性別（請填寫人數）︰______男　______女　共______人

年齡︰　□6歲或以下  □6-12　□12-18 □18-25 □26-40 □41-60 □60以上

參加者就業情況︰

□ 學生（□小學　□中學　□大學或以上）

· 在職（職業：__________）

· 正接受復康服務（指工場、住宿服務及學前訓練等）

· 待業

· 其他 （請列明︰___________________________________________）

C. 其他資料

身體狀況︰（資料將用作安排活動內容及提供通達服務）

□ 聽障　

□ 視障　

□ 視聽障

□ 輕度智障

□ 中度智障

□ 嚴重智障　

          
□ 痙攣　

□ 肢體殘疾

□ 輪椅使用者　


□ 精神病康復
□ 言語障礙 

□ 特殊學習障礙


          
□ 自閉症　

□ 過度活躍／專注力不足     　　

          
□ 其他（請註明︰________________________________________）

使用語言︰

□粵語  □英語　□普通話 □香港手語 □其他（請註明）︰____________

活動進行時，是否需要通達服務（如手語傳譯、使用輪椅）

□不需要　□需要，請註明︰__________________________________________

緊急聯絡方法

聯絡人姓名︰______________
聯絡電話︰____________
與參加者關係︰_____________

□　本人同意於工作坊進行過程中接受拍攝，並作記錄及宣傳之用。

□　本人清楚明白及同意遵守參加者須知。

□　本人不同意收取香港展能藝術會的資訊。

參加者／監護人簽名＊____________________ 日期︰______________________

（＊18歲或以下人士，請由家長或監護人簽署）
報名表格內收集之個人資料，僅供本會職員及導師設計教案、處理申請報讀課程事宜及提供本會資訊之用。

我們樂意按殘疾人士的不同需要作出適當安排，請聯絡我們。

活動報名須知
參加者須知
   ．　除特別註明外，所有活動皆以粵語進行。
   ．　本會保留接納申請人報名申請的權利。
   ．　本會保留更改與主題相關合資格之活動導師、表演單位、講者、上課時間或地點，而不予退款之權利
   ．　除因課程取消（或因甄選而不獲錄取）外，概不退還。
   ．　報名而無故缺席者，本會保留拒絕該名參加者將來參與此計劃舉辦之活動的權利。
   ．　除特別註明報名條件外，一般皆以「先到先得」方式取錄參加者。
　　　（以收到填妥之報名表格及辦妥繳費手續為準）
   開放工作室
   ．　開放工作室的活動費用全免，供殘疾與非殘疾人士公開報名，先到先得，額滿即止。
   ．　工作坊名額為20人；演出為40人。若報名人數不足，本會有權更改活動舉行日期。
   ．　工作坊之團體報名名額最多為5人；演出之團體報名名額最多為10人。
   ．　本會將於活動舉行前兩星期通知各成功報名者。
   展能藝術培訓
   ．　若報名人數不足，本會有權更改課程舉行日期。   

  ．　每個課程最多有6個名額予領取綜援人士（報名時需提供有關証明文件的副本）；如領取綜援的報讀者多於6名，本會將以抽籤形式分配名額。
．　本會將於活動舉行前兩星期通知各成功報名者。
   報名方法
   ．　每張報名表格只供一位參加者（或機構）使用（表格可自行影印或從網頁下載）。每位參加者（或機構）須按
每工作坊遞交一張支票。
   ．　填妥報名表格，以傳真、電郵、親身遞交或郵寄方式，連同所需費用交到本會。（日期以郵戳為準）



付款方法
1. 親臨香港九龍石硤尾白田街30號賽馬會創意藝術中心L3-04賽馬會共融藝術工房，以現金繳付所需費用
（辦公時間：星期一至五，早上10時至晚上7時）（請勿郵寄現金）
2. 親身遞交或郵寄劃線支票，支票背面請寫上課程名稱、參加者姓名及聯絡電話。支票抬碩請寫：「香港展
能藝術會」。


   暴雨及颱風指引
   ．　黃色暴雨或一號颱風訊號






   所有活動如常進行（視乎當天天氣情況）
   ．　紅色暴雨或三號颱風訊號（活動三小時前懸掛）

   所有活動如常進行（視乎當天天氣情況）
   ．　黑色暴雨、八號或以上颱風訊號（活動三小時前懸掛）     所有活動取消
我們樂意按殘疾人士不同需要作出適當安排，請聯絡我們。
   查詢
   電話：2777 8664

      傳真：2777 8669
   電郵：jcias@adahk.org.hk    Facebook: www.facebook.com/jcias 

   網頁：http://www.adahk.org.hk/tc/jciap/index.html

   地址：香港九龍石硤尾白田街30號賽馬會創意藝術中心L3-04賽馬會共融藝術工房
