
                  

 

主辦單位： 承辦單位： 

 

澳門文學館“戲偶劇場計劃——奇妙文學館遊記” 

報名表格 

 
請用正楷填寫。本印件可自行複製。 

 

學校資料 

學校名稱   校部編號   

聯絡人姓名 

(中文/外文) 
  

聯絡電話   

傳真  

電子郵箱   

  

活動詳細資料 

參與學生年級   人數   

擬參與日期及時間 

星期二至六  

10:00至18:00 

第一選擇 2024年_____月_____日；_____：_____---_____：_____ 

第二選擇 2024年_____月_____日；_____：_____---_____：_____ 

第三選擇 2024年_____月_____日；_____：_____---_____：_____ 

註1：每場活動時間為1小時，請填寫完整1小時； 

註2：如為同一校部報名多於一場，請為每場報名填寫獨立報名表。 

是否同意拍攝及錄

影（請勾選） 
同意 □   不同意 □ 

     

填表須知 

1. 每個校部只可參與本活動不多於4次，每場人數上限為30人。 

2. 請務必填寫3個可參與時段，以供承辦單位協調及安排。 

3. 請把填妥的報名表格，於2024年7月23日下午6時或之前電郵至dreamtheater.edu.mo@gmail.com。 

4. 提交報名表格即表示參與學校已詳閱及了解是次活動的報名章程之所有條款，並同意該章程的內容

及接受所有條款的約束。 

5. 若學校填寫“同意”拍攝，即表示活動期間的相關照片及錄像之一切版權，均歸文化局所有。部分

圖像紀錄可能用作日後同類型活動宣傳推廣之用，且不再作另行通知。 

6. 報名者所提供的資料僅供本活動之用，文化局及承辦單位將按照8/2005號法律《個人資料保護法》

的規定進行處理。 

7. 文化局保留活動的最終解釋權及決定權。 

 

 

 

 

_________________________ 
學校負責人簽名和蓋印 

  年     月    日 


