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香港女童軍總會 

九龍地域  社區服務 

同心童行獻關懷 

 

活 動 名 稱 同心童行獻關懷 

主 題 「承傳 ￭  跨越 ￭  活出美好人生」 

目 的 
透過服務社區體驗，協助派發飯盒、製作福袋和送贈福袋，讓小女童軍學習與人相處

、關心社區，從而培養助人助己的精神，幫助社會有需要的人士。 

活 動 內 容 協助派發飯盒、製作福袋和送贈福袋 

日 期 21/4/2024(星期日) 

時 間 上午 9:30 至 下午1:30 

地 點 女童軍總會3樓302室 (*11:00-12:30 將外出派飯及送福袋行動) 

對 象 
九龍地域社區有需要人士 (共200位) 

九龍地域小女童軍 

名 額 40人(每隊4位小女童軍，領袖可陪同出席，名額有限，先到先得，額滿即止！) 

費 用 全免 (費用已由九龍地方協會資助) 

服 飾 整齊戶外制服 (外套必須符合制服要求，請參閱制服指引) 

報 名 方 法 

登入GGMS系統報名。 

連結：請按此透過GGMS報名 

如未曾開啟GGMS帳戶，請到以下網頁進行登記： 

https://ggms.hkgga.org.hk/GGMS/ 

遞交註冊後，可聯絡總會職員，以加快處理程序 

截止報名日期 8/4/2023 (星期一) 

備 註 

1. 每位參加者可獲得參與証書。 

2. 有意報名的參加者可向領袖提出，並由領袖代為報名，請領袖必須慎重考慮參加

者之能力或體能是否合適參與。 

3. 本活動 電話 、電郵及傳真報名，所有報名均以GGMS收妥為準。如報名資

料不齊全，報名將押後處理。所有報名，以課程/活動登記處收到報名表格後作

實。 

4. 活動報名結果會透過 GGMS 公佈，請自行瀏覽取錄名單。如不獲接納者，將不作另

行 通知。  

5. 活動前一星期將會把備忘電郵給領袖，請確保電郵地址正確，並按時查閱 。 

6. 如參加者因病或其他無法預料的緊急情況缺席，請領袖立即致電通知負責職員。 

7. 無故缺席的參加者將被列入無故缺席者名單，日後再報名時將不被考慮。 

 
 

https://ggms.hkgga.org.hk/GGMS/OCRS_Course/courseForm/8bdbd0a6-eebd-4678-ba8a-0c8a34da107e
https://ggms.hkgga.org.hk/GGMS/
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8. 惡劣天氣安排請瀏覽網頁 https://hkgga.org.hk/tc/resources/bad-weather-and-air-

pollution-arrangements- hkgga- activities 

9. 當天將安排旅遊巴接送參加者往返總會及派飯送福袋地點。 

10. 請自備飲用水及雨具。 

11. 主辦機構保留權利修改條款、時間及一切有關是次活動之細則。 

查 詢 歡迎與所屬總監聯絡或致電2359 6873與余小姐(Charmaine)聯絡。 

https://hkgga.org.hk/tc/resources/bad-weather-and-air-pollution-arrangements-hkgga-activities
https://hkgga.org.hk/tc/resources/bad-weather-and-air-pollution-arrangements-hkgga-activities
https://hkgga.org.hk/tc/resources/bad-weather-and-air-pollution-arrangements-hkgga-activities
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香港女童軍總會 

九龍地域 - 社區服務「同心童行獻關懷」 

家長 / 監護人同意書  

個人資料 

姓名 (中文)： 

     (英文)： 

年齡： 隊號： 

 

特別膳食安排 (如有需要) 

素食者：*是/否 

如有其他需要，請註明： 

 

健康狀況 

是否需要長期服用藥物：*是/否      (如有，請列明藥物名稱)： 

過去三年曾患有嚴重疾病：*是/否 

如有其他個人健康資料(例如對某類食物/藥物敏感)，請於下列空白位置詳細列明： 

                                                                              

                                                                              

 

 

家長/監護人同意書 

（未滿十八歲之參加者必須由家長填寫） 

 

本人已獲悉有關是次活動之內容，並同意小女參與上述活動，並聲明其健康狀況良好，如

因健康狀況未如理想或不遵照大會指示而引致意外，香港女童軍總會無須負上任何責任。 

 

家長/監護人姓名：                                                     關係：                                       

緊急聯絡人電話：(住宅)                                             (辦事處)                                      

                                (手提電話)                                       (傳真)                                        

電郵地址：                                                                                                      

簽署：                                                                日期：                                              

備註：上列資料屬個人私隱，只供是次活動記錄用。 


