	
	( Course Registration報名表
( Enquiry Form查詢

	Student 學生
	Family Name           Given Name (s)
姓__________________  名__________________
	English Name

	
	
	Sex姓別    (M 男   (F女

	Date of birth出生日期
	 Day日 ________ Month月 __________ Year 年
	Age年齡 

	Phone電話
	 Home住宅
	Email電郵

	Contact 通訊地址
	 

	School就讀學校
	
	Year/Grad年級

	Academic 學業情況
1-4 (High高-Low低)
	中:　　　　　英:　　　　　數:　　　　　常:
	Emotion情緒

	
	
	Learning Skill學習技巧

	                                                              ( Private個別           ( Group小組
Courses Applied 報讀課程                              (WP勇士   (CP創意  ( LE 生命   (SE 特殊   (PE 家長


Buddies Station和孩樂重拾學習興趣啟導中心
Student Data學生資料
	Program課程名稱
	Mon   Tue   Wed   Thu    Fri   Sat   Sun  


	Program課程名稱
	Mon   Tue   Wed   Thu    Fri   Sat   Sun  


	Program課程名稱
	Mon   Tue   Wed   Thu    Fri   Sat   Sun  



Health Status健康情況 /Learning Difficulties學習困難
	if any需要者適用
	

	
	

	  Remarks備註
	

	  Payment Method付款方法

	(  Please email to touchbuddies@gmail.com, You will then be contacted as soon as possible.
請將資料電郵至 touchbuddies@gmail.com 我們會盡快與你聯絡。

(   For payment by cheque, please make payable to「 Buddies Station」Cheque No____________.
支票付款抬頭「和孩樂重拾學習興趣啟導中心」  支票號碼

(  For payment by account, please deposit to BOC 036-728-000-49342 with bank-in slip for confirmation.

入賬付款 中國銀行 BOC 036-728-000-49342, 並提交入數紙作實

(  For payment by cash, receipt no. ___________________

現金付支, 收據編號




從何得知本中心Referral by _____________________________________ 

本人明瞭上述資料只用作辦理與本人查詢/申請和孩樂重拾學習興趣啟導中心活動有關的事宜。

I understand that the above information will be used solely for purposes relating to my enquiry or registration for activities with Buddies Station.
Applicant’s/ Guardian’s Signature                                Date of Application
申請人/ 家長簽署                                              申請日期
柴灣祥利街29號國貿中心2502-3室 (輔導室:1612室2803室)
Rm 2502-3 Trend Centre, 29 Cheung Lee Street, (Chaiwan MTR Exit B)  email:touchbuddies@gmail.com
