
張 沛 松 紀 念 中 學 

學 籍 表 
 

序號：    入學編號： 20261 
  （本校保證以下資料只作內部行政之用） 

 (由校方填寫) 

          

 學生個人資料  申請入讀班級 : 中一  學生編號 (STRN)：   

 姓名（英）：   （中）：   性別：   

 其他姓名（英）：   中文電碼：   

 出生日期：  年  月  日  出生地點：   籍貫：   宗教：   

 身份證明文件類別： □ 香港身份證  □ 護照 □ 其他_______________________  國籍：   

 身份證明文件號碼：   電話：     
 

近 照 

 
 地址 （英）：    

     

   （中）：    

 就讀小學名稱 ：    

 是否新來港人士： □ 否    □ 是  到港日期：____ 年____ 月____ 日  

 是否有兄弟/姊妹就讀本校：□ 否  □ 是：   姓名：__________ 班級：_____  

 

家居地區編號： □ A. 港島中西區  □ B. 港島灣仔區  □ C. 港島東區 □ D. 港島南區  □ E. 油尖旺區  □ F. 深水埗區 

□ G. 九龍城區   □ H. 黃大仙區   □ J. 觀塘區   □ K. 荃灣區    □ N. 新界北區   □ P. 大埔區 

□ Q. 西貢區      □ R. 沙田區     □ S. 葵青區   □ T. 其他 _______________  
          
 

 由校方填寫:    學 社：  仁愛 / 和平 / 勤勉 / 忠信  

年 度 2026/27 2027/28 2028/29 2029/30 2030/31 2031/32 

班 別       

班 號       
 
          

 家長或監護人資料       

 *家長/監護人姓名(英)：  (中)：  香港身份證號碼：   

 與學生關係：    手提電話號碼：   職業：   

 服務機構電話：   服務機構地址：   

 住址：□ 同上 □不同上  住址：  電話：   
          
 
          

 其他緊急聯絡人資料      

 1. 姓名：   電話：   與學生關係：   

 2. 姓名：   電話：   與學生關係：   
          

本人確認及保證提供之資料均為真實及完整。 

 
 
 

  日  期  *家長/監護人簽署 

註：於適當的 □ 內填上  號    *請刪去不適用的項目 

 



此部份由校方填寫 

□ 直接派位 □ 轉校                         入學日期：_____年____月____日 

最後上課日期：_____年____月____日          離校日期：_____年____月____日 

 

年度 班別 班號 操行 備註 

     

     

     

     

     

     

     

 

入 學 註 冊 證  

 


