
 

 

迦 密 柏 雨 中 學  

中 一 入 學 申 請 表  

編號：2026 -    

 校務處專用 

A. 學生個人資料 

學生編號 (STRN)：         

學生英文姓名 (正楷)：_____________________________________ 

學生中文姓名：___________________________ 性別：_________   

年齡：___________ 身份證號碼：_____________________（   ） 

出生日期：____________________  出生地點：______________ 

地址： _________________________________________________ 電話：_____________________  

家長 / 監護人姓名：__________________________ (先生/女士) 與學生關係：________________ 

宗教信仰 / 教會：___________________________________________________________ (如適用) 

小學名稱：__________________________________________________________________________ 

曾入讀本校之親人 姓名：____________________ 入學年份：_____________ 關係：________ 

 姓名：____________________ 入學年份：_____________ 關係：________ 

 

B. 學業及操行表現 

 操行 中文 英文 數學 常識 名次 / 人數 (如有) 

小五第一學期       

小五第二學期       

小五第三學期 +       

小六第一學期       

+ 如適用 

  

  

學

生

相

片

 



 

 

C. 小四至小六校內及校外服務（請根據服務重要性依次排列，最多填寫 5 項） 

編

號 
服務項目 月/年 獎項 / 資歷 / 角色 

記錄

於成

績表 

附上 

證明

文件

副本 

1    □ □ 

2    □ □ 

3    □ □ 

4    □ □ 

5    □ □ 

D. 小四至小六課外活動表現（請根據活動重要性依次排列，最多填寫 15 項） 

編

號 
項目 

月/年 

 

類別代號 

A：學術 

M：藝術 

P：體育 

O：其他 

獎項 / 資歷 / 角色 

記錄

於成

績表 

附上 

證明

文件

副本 

6     □ □ 

7     □ □ 

8     □ □ 

9     □ □ 

10     □ □ 

11     □ □ 

12     □ □ 

13     □ 

無□ 

□ 

14     □ 

無□ 

□ 

15     □ 

無□ 

 

□ 

16     □ 

無□ 

□ 

17     □ 

無□ 

□ 

18     □ 

無□ 

□ 

19     □ 

無□ 

□ 

20     □ 

無□ 

 

□ 

*  如有證明，請於 □ 內加上 ✓ 號。 

 如成績表已有相關記錄，則不需附上證明文件副本。 

 如附上證明文件副本，請於副本的右上角加上項目編號（表格第一欄）。 



 

 

D. 聲明  

1. 此表格內的資料正確無訛。 

2. 申請表格一經遞交，不可取消或撤回。無論成功申請與否，本申請表格及相關文件概不發還。 

3. 本人明白此表格提供的個人資料，將用以辦理申請學位事宜。如有需要，表格內的資料將提交

教育局作為上述申請之用。所有資料將於中一學位申請程序完成後銷毀。 

 

 

家長簽名： ______________________________ 申請學生簽名：__________________________ 

日期:   ___________________ 

   

E. 申請所需文件 

遞交申請表時，請帶備以下文件： 

□ 已填妥本校「中一入學申請表」並附上學生近照 

□ 教育局「中一自行分配學位申請表」 

□ 小五全學年及小六第一學期成績表副本 

□ 註明學生姓名之回郵信封一個（4吋 x 9吋，香港郵資$2.2） 

□ 校外體育、藝術或服務獎狀／證書副本（如有） 

□ 學生身份證明文件正本以供核對之用 

 

 

 

F. 請以正楷填寫以下資料，以作為本校通知正取學生的家長之用 

 

聯絡電話：  

電郵：  

  

家長姓名：  

學生姓名：  

地址：  

  

 


