
                       
               

                                                                     

聖伯多祿天主教小學校友會    

St. Peter’s Catholic Primary School Alumni Association 

會員申請表 

Membership Application Form                  
                                                     

  請用正楷填寫 

  畢業年份：______________    班別: ________     班主任: __________________ 老師     

  中文姓名：__________________  英文姓名：_____________________________________   

  性別：______   身份証號碼：________________   出生日期：______________________ 

  通訊地址： ___________________________________________________________________ 

       ________________________________________________________________ 

  住址電話號碼：_________________       流動電話號碼：__________________________ 

  電郵:_________________________________________________________________________ 

  ＊聯絡方法：   電郵   WhatsApp    （可選多於一項） 

  ＊擬加入為：   永久會員 HK$ 100    

              基本會員 HK$ 50  (繳費日起至同年 12月 31日，每年 9月 1日後登記，

          有效至翌年 12月 31日) 

  ＊繳費方法： 

   現金  (請親身連同申請表交往聖伯多祿天主教小學校務處)   

   支票  銀行：_________          支票號碼：_________________ 

       (如以劃線支票繳付，抬頭註明『聖伯多祿天主教小學校友會』，並於支票背後

     填上姓名及聯絡電話。支票可連同申請表寄往:香港仔鴨脷洲利東邨第二期 

    「聖作多祿天主教小學校友會」收) 

 聲明：本人所提供的資料及文件均為真實及正確，並明白如提供虛假資料將引致本申請作廢。 

 

 

 申請人簽名：______________________   日期：______________________ 

 提供個人資料只用作日後聯絡的用途 

＊請於適當內加 

校友會專用 

茲收到會費：HK$______________        現金       支票    

日期：_________________              負責人： __________________________ 

校友會專用 

會員編號.：________________ 


