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第 62屆體育節 

2019滾軸溜冰繽紛運動會 
 

  

 

 

電話: 25048204 傳真:25775671 電郵地址: hkfrs@hkolympic.org 網址：www.rollersports.org.hk 

香港銅鑼灣掃桿埔大球場徑一號奧運大樓 1016 室 

Sport  For  All   全 民 運 動 
 

香港滾軸運動總會有限公司 
通訊會員報名表格 

(通訊會員填表後直接交回總會) 

 

報名表 請 “√” 所參加項目 

姓名(中):                 姓名(英): 電話: 

性別: 男 □   女 □ 出生日期: 會員證號碼: 

電郵地址: 

(本會將以電郵形式通知參加者有關活動的資料，敬請填上電郵地址) 

溜冰障礙賽 組別 : 5 歲及以下 □ 6 歲 - 8 歲 □ 9 歲 - 11 歲 □ 12 歲及以上 □ 

溜冰蓮步舞 組別 : 8 歲及以下 □ 9 歲 - 11 歲 □ 12 歲及以上 □ 

溜冰保齡球 組別 : 8 歲及以下 □ 9 歲 - 11 歲 □ -------------- □ 

定點投籃賽 組別 :  12 歲及以上 □ 

溜冰呼拉圈 組別 : 25 歲及以上 □ 

  
第62屆體育節 - 2019滾軸溜冰繽紛運動會 

參賽者/家長或監護人同意書 

本人(__________________)同意*本人/敝子弟(_______________)參加第 62屆體育節 - 2019滾軸溜冰繽紛

運動會各項賽事，服從大會之所有決定，並明瞭主辦機構對活動有更改之權利及聲明本人/敝子弟其健康身體狀況正

常適宜參加活動。在活動期間，本人/敝子弟絕不會服食任何藥物。本人亦同意自行購買適合之保險。如果申請人因

參加這項活動時引致傷亡，主辦機構無須負責。 

 同時，本人                *同意/不同意讓 貴會將本人於此申請表內所提供的個人資料交給有關部門作申

請之用。 

特此聲明: 你所提供的資料只用於本會與合辦機構的康體活動報名事宜及活動宣傳之用。上述活動所拍攝之相

片或會用作本會活動宣傳之用。 

*未滿十八歲者，必須家長或監護人簽署。(請刪除不適用處) 

 

申請人簽署   : ___________________  (未滿十八歲必須由家長或監護人簽署同意書)。 

 

家長簽署 : ___________________   家長姓名  : ___________________ 

 

與申請人關係 : ___________________   日期 : ___________________ 

mailto:hkfrs@hkolympic.org
mailto:hkfrs@hkolympic.org

