愛城福音頌韻使團
申請表
	中文姓名
	英文姓名
	性別

	
	
	

	年齡：30-40□        40-50□       50-60□      60-70□       70以上□

	地址：                                                                                      郵區號碼：

	電話：
	手提電話：

	電郵：

	是否受浸：□是    □否
	受浸日期：
	所屬教會：

	過去二年內是否恆常參加教會聚會：□否   □是      崇拜／ 團契／小組 


	是否有事奉經驗：□有   □無。
如有請填寫崗位名稱：                                                             時間：                                                                             

	有没有唱福音粵曲經驗：□有      □無
如有請陳述：                
                                                                                                                 平喉□     子喉□


	你有何其他興趣或技能可幫助團隊：

	你對本團有何期望：                                                                          

	你願意我們向你教會的牧師查詢有關你在教會的活動情況嗎？
□願意    □不願意

	本人已細閱並了解愛城福音頌韻使團的介紹及團章，並願意遵守一切規則。
申請者簽名：__________________       日期：______________________

	備註：                                                                     
                                                                                                      日期：_____________


