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學校導賞服務申請表 

申請編號： 

學校名稱 

聯絡人姓名 學校電話 

電郵 

語言（擇一） □ 粵語 □ 普通話 □ 英語 □ 葡語

參觀日期 參觀時間 學生年級 人數 隨行教師姓名及電話 

  年 月  日 － 

  年  月  日 － 

  年  月  日 － 

  年  月  日 － 

參觀地點 
□鄭家大屋 □聖保祿學院天主之母教堂遺址 □沙梨頭更館

□盧家大屋 □東望洋炮台及聖母雪地殿教堂

校長簽名及蓋章 

_____________________ 

校長簽名 校方蓋章 日期：___/____/________ 

備註 

由文化遺產廳填寫 

收件人簽名 文化遺產保護處處長意見 由文化遺產廳廳長 執行職員簽名 

收件日期： 

____/____/___ 

□ 批准

□ 不批准
回覆件日期： 

____/____/_____ 日期：____/____/______ 

備註： 

1. 文化局保留批准或不批准導賞服務申請的權利，無須另行解釋。

2. 此表格可自行影印使用。
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