








   
 地址：香港薄扶林水塘道 75號      電話：2551 4209 

 電郵：jcpc@hkphab.org.hk 傳真：2550 2384                    
26-27學年戶外教育營 

日    期： 2026 年 9 月 1 日至 2027 年 7 月 15 日 

時    間： 第一日下午三時 至 第三日下午一時三十分 

地    點： 賽馬會傷健營 

名    額： 30人或以上 

費    用： 宿營(3日2夜，包2項自選活動 + 3節免費場地) - 每位$610  

 宿營(3日2夜，包7-10項自選活動 + 5節活動分享+全程免費場地) - 每位$890 

 以上收費有效期由即日起至2027年7月15日 

申請辦法： 與營舍核實營期後，填妥報名表格傳真或電郵至賽馬會傷健營，主旨註明「26-27學年戶

 外教育營」。營舍將向學校發出發票，申請人須於發票發出日期一個月內繳付訂金作實。 

查詢詳情： 辦公時間內致電2551 4209 與職員聯絡，傳真號碼：2550 2384            
3/25 

 
戶外教育營 
報名表格 

請選擇其中一項:   □ 宿營(3日 2夜，包 2項自選活動 + 3節免費場地)      

    □ 宿營(3日 2夜，包 7-10項自選活動 + 5節活動分享 + 全程免費場地) 

學校名稱：英文：_______________________________________________________________________________ 

          中文：_____________________________________________ 擬舉辦日期：_____________________ 

地址：_______________________________________________________ 傳真：___________________________ 

領隊姓名：____________________ 先生/女士    電話：(1)_______________ 電話：(2)__________________ 

學生參加人數：______________ 學生男女人數(男)_________ (女)_________參加者年級分佈：__________  

教師參加人數________________ 教師男女人數(男)_________ (女)_________簽名：____________ 

電郵：______________________________________________________ 
 

【個人資料私隱政策聲明】 

為確保閣下的個人資料安全，申請人所提供的個人資料只用作本營舍處理訂營申請、通訊及籌辦有關活動之用。本營舍將有機會透過郵遞、電郵、電話等，

向閣下提供最新動向、活動、服務推廣及籌募活動等資訊。如不欲收取資訊，請與本營舍聯絡或在下方 □ 內加✓。  

□ 本人不欲收取任何如上所述的資訊 
 

 
 

回郵地址 

團體名稱﹕________________________ 

__________________________________ 

姓名﹕____________________________ 

地址﹕____________________________ 

__________________________________ 

回郵地址 

團體名稱﹕________________________ 

__________________________________ 

姓名﹕____________________________ 

地址﹕____________________________ 

__________________________________ 

郵寄地址 

香港 

薄扶林水塘道 75號 

香港傷健協會 

賽馬會傷健營 

「戶外教育營」 

 


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