


回     條  
（請於二零一八年一月十二日（星期五）下午五時或之前交回）  

 
致：葵青區議會秘書處  
   （傳真號碼： 2425 4299）  
   （電郵地址： kwtdcadm@kwtdc.had.gov.hk）  
 

賽馬會齡活城巿計劃  
葵青區第一批地區計劃邀請名單 

(社區事務傳閱文件第 1/2018 號 ) 
 

 本人同意通過上述名單。  

 本人同意通過上述名單，但希望邀請以下本區非政府機構 (請附機構名稱、地址、

電話及傳真號碼 )：  

 本人不同意通過上述名單，  

 本人放棄就上述事宜表示意見。  

 

申報利益欄  

 
本人就以上標題事宜遇有利益衝突，現向區議會予以申報 (請註明有關申報職銜是

否不具實務 [註 ])：  

 

________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________ 

 

註：除非議員 /增選委員身兼有關活動主辦 /合辦 /協辦團體不具實務的職銜 (例如名譽主席、

名譽會長及顧問等 )，否則在回條上作出申報利益的議員 /增選委員的一票將被視作棄權

票。  

 

 

簽名：                 姓名：                日期：                 
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