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2018 年二級足毽教練訓練班 
 

日    期： 

地  點： 

2018 年 9 月 3、5、10、12 及 17 日 (逢星期一及三) 

石硤尾公園體育館 (地址：九龍深水埗南昌街 290 號) 

參加資格： 持有香港足毽總會註冊一級足毽教練資格之人士均可參加。 

名    額： 20 名 (以先到先得形式報名，額滿即止) 

報名日期： 由即日起至 8 月 26 日 (以郵戳為準) 

課程費用： 會員$1200 元 / 非會員$1400 元 (費用已包括筆記、考試費及教練註冊費用) 

(教練註冊有效期至 2019 年 3 月 31 日) 

**報名一經接納，除本會取消課程外，已繳交之報名費將不獲發還** 

上課詳情： 

日期 時間 地點 (石硤尾公園體育館) 內容 

9 月 3、5 及 10 日 

20:00-21:00 活動室 

理論及技術課 

21:00-23:00 羽毛球場(1、3 號場) 

9 月 12 日 

20:00-21:00 活動室 

筆試及技術試 

21:00-23:00 羽毛球場(1、3 號場) 

9 月 17 日 20:00-23:00 羽毛球場(1、3 號場) 教授技術試 

*** 本課程為有志考取二級足毽教練之人士必修課程 *** 

課程簡介： 

理論及技術課。 

*** 學員必須達 80% 出席率, 通過筆試、技術試。 

經評審合格後，將獲發二級足毽教練證書及教練證。 *** 

 報名辦法： 

親身遞交或郵寄以下文件到香港足毽總會有限公司 (地址：香港銅鑼灣掃桿埔大球場徑一號奧運大樓 1014

室），信封面請註明「2018 年二級足毽教練訓練班」。 

1. 報名表 

2. 課程費用：劃線支票(抬頭請填寫「香港足毽總會有限公司」) 或 親臨現金繳付 

【請勿郵寄現金/期票，若因郵遞錯誤，本會恕不負責。】 

 查詢： 

 辦公時間 

 星期一至五 - 上午 10 時至 1 時；下午 2 時至 6 時 

 星期六、日及公眾假期 - 休息 

 電話：2504 8134                 圖文傳真：2891 9337 

 網址：http://www.hkshuttlecock.org 

 電郵：enquiry@hkshuttlecock.org 

 

http://www.hkshuttlecock.org/
javascript:popup_imp('/imp/compose.php',800,650,'to=enquiry%40hkshuttlecock.org&thismailbox=INBOX');


 

香 港 足 毽 總 會 有 限 公 司 

Hong Kong Shuttlecock Association Limited 
Room 1014, Olympic House, 1 Stadium Path, So Kon Po, Causeway Bay, Hong Kong  

Telephone:   2504 8134   2891 9299     Fax:  2891 9337 

香港銅鑼灣掃桿埔大球場徑 1 號奧運大樓 1014 室 

Website: http://www.hkshuttlecock.org     E-mail: enquiry@hkshuttlecock.org 

 

【2018年二級足毽教練訓練班報名表】 

*請在適當位置塡上  號 
 

會員(編號:___________)     非會員   

英文姓名(與身份證相同)：_________________________ 中文姓名：_____________ _________ 

出生日期 (日/月/年)：________________     身分證號碼：__________________  性別：_________ 

聯絡地址： ______________________________________     _________________ ___________________ 

           ___________________________________________________________________________ 

電郵地址 (以此電郵作主要通訊之用)：_____________________________    聯絡電話： _______________        

如在比賽或活動中遇上緊急事故， 

 

緊急聯絡人姓名：                        聯絡電話：                   關係：            

 

參加者所提供的個人資料，只作本會報名、統計、日後聯絡、宣傳本會活動、活動意見調查及在有需要處理退款時作為核實身份之

用。有關資料，除獲本會及合辦/資助機構的授權職員外，將不會提供予其他人士。如閣下欲更改或查詢個人資料，請與本會聯絡。 

 

【聲 明】 
 

監護人/家長同意書 (18 歲以下參加者適用)： 
  

     本人准許敝子弟參加貴機構主辦的 2018 年二級足毽教練訓練班，並聲明他/她身體狀況良好，適宜參加此項活動， 

如因他/她的疏忽或身體欠佳，所引致之疾病、死亡、個人損失之任何法律責任，主辦機構及資助機構均無須負責。  

 

監護人/家長姓名： _____________________     監護人/家長簽署： _________________       日期：_________________ 

                 (監護人/家長必須為 18 歲或以上人士) 

參加者同意書 (18 歲或以上參加者適用)： 

    本人聲明身體狀況良好，適宜參加貴機構主辦的 2018 年二級足毽教練訓練班，如因本人的疏忽或身體欠佳，所引致

之疾病、死亡、個人損失之任何法律責任，主辦機構及資助機構均無須負責。  

參加者簽署：________________________          日期：_______________________ 

【 總會專用 】 

收表日期：_______________        費用：__________             收據編號：________________ 

現金  /   支票號碼：_________________                      

負責人簽署：__________________ 

 

   


