
「耀能大使」計劃申請表 

如欲邀請耀能大使到訪學校/機構進行分享會，請填寫以下資料： 

學校/機構名稱： 

學校/機構地址： 

擬舉行日期 

第一選擇： ____ 年__ 月__ 日(星期___)                 __時 __分至 __時 __分 

第二選擇： ____ 年__ 月__ 日(星期___)                __時 __分至 __時 __分 

學生級別：  全校/  低年級/  高年級/  其他 - 請註明： 

人數：   

分享會特定主題(如有)：

舉行地點：   

學校的無障礙設施(如有)：   

備註：  

聯絡人姓名： 電話： 傳真： 

電郵：   

申請方法：填妥本表後，請電郵至 ambassador@sahk1963.org.hk 或 

傳真至 2866 3727，本會將聯絡學校/機構，確定有關申請。 
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