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全港青年足毽體驗班 

【章 程】 

 
 

宗        旨： 增加青少年對足毽的認識，鼓勵更多青少年參與足毽運動。 

目        的： 
⚫ 鼓勵青少年運動健身，培養踢毽興趣。 

⚫ 讓青少年學習體育團隊精神及溝通合作的重要性。 

課 程 內 容： 

⚫ 介紹足毽的基本技術及賽例 

⚫ 教授基本四式控毽 

⚫ 發球/接發球/基本對接技巧 

參 加 資 格： 6 歲至 29 歲 

每 班 名 額： 10-20 人  

費        用： 全免 

報 名 方 法： 
郵寄、親身或電郵遞交報名表到香港足毽總會秘書處，信封或電郵主旨請註明 

「全港青年足毽體驗班報名」。 

備        註： 

1. 足毽由本會提供。 

2. 學員必須穿著運動服裝上課，運動鞋鞋底則以不脫色為準。 

3. 如於開課前五天仍未收到任何通知，可致電本會查詢或瀏覽本會網頁。 

4. 如有班別報名人數不足，該班別將會取消，本會有機會安排學員轉班。 

5. 截止報名後，不得轉班。 (除班別取消外) 

6. 如報名表格上所載資料不詳，本會有權不接納其報名。 

7. 香港足毽總會有限公司保留一切最終決定權。 

查        詢： 

電話：2504 8134/ 2504 8279       傳真：2891 9337 

電郵：enquiry@hkshuttlecock.org   網址：http://www.hkshuttlecock.org 

Facebook 專頁：http://www.facebook.com/hongkongshuttlecock 
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課程時間表 

 

 

   

課程編號 地點 日期 時間 截止報名日期 

18DIS/TS01 佛光街體育館 3, 10, 17, 24/9; 8, 15/10/2022 (逢星期六) 15:00-17:00 已截止報名 

18DIS/TS02 大角咀體育館 11, 18, 25/10; 1, 8, 15/11/2022 (逢星期二) 19:00-21:00 已截止報名 

18DIS/TS03 大角咀體育館 22, 29/11; 6, 13, 20, 27/12/2022 (逢星期二) 19:00-21:00 8/10/2022 

18DIS/TS04 鯉魚門體育館 22, 29/10; 5, 12/11; 3, 10/12/2022 (逢星期六) 10:00-12:00 8/10/2022 

18DIS/TS05 彩虹道體育館 

1/10; 5/11/2022 (星期六); 

2, 16/10/2022 (星期日); 

[時間更動] 22, 29/10/2022 (星期六) 

(六) 11:00-13:00 

(日) 9:00-11:00 

(六) 10:00-12:00 

已截止報名 

18DIS/TS06 聖公會林裘謀中學 11, 18, 25/9; 2, 9, 16/10/2022 (逢星期日) 15:00-17:00 已截止報名 

18DIS/TS07 聖公會林裘謀中學 23, 30/10; 6, 13, 20, 27/11/2022 (逢星期日) 15:00-17:00 15/10/2022 
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全港青年足毽體驗班 
 

報名表 
☒ 

 

報讀課程：  ☐ DIS18/TS01 ☐ DIS18/TS02      ☐ DIS18/TS03 ☐ DIS18/TS04 

 ☐ DIS18/TS05 ☐ DIS18/TS06      ☐ DIS18/TS07  

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(頭 4 位數字)：____________  性別：_______ 

聯絡地址：                                                                             

                                                                                        

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

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、宣傳本會活動及活動意見調查之用。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全港青年足毽體驗班，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全港青年足毽體驗班，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：_______________           報名情況：接納／不接納        負責人簽署：__________________ 


