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「情繫筲箕灣」舊照片徵集參加表格

請參加者填妥表格後連同參選作品送交：

香港筲箕灣教堂里2號，

利駿行慈善基金東區睦鄰中心

參選者姓名： __________________________________  年齡： ______________

通訊地址： ____________________________________________________________
           ____________________________________________________________

電話： ____________________________
對提交照片的描述：____________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

本人已閱讀及同意本計劃之參加細則。

參賽者簽署： ________________________ 日期： ________________________

(----------------------------------------------------------------------------- 

「情繫筲箕灣」舊照片徵集

參加者收據

茲收到____________________________(姓名) 舊照片___________________張。

日期：_____________________________________________________________
(查詢電話：29154388, 29154399)
利駿行慈善基金
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