
 

 

請於 2025 年 6 月 6 日或之前將表格以傳真(2367 0556)、電郵(zheu@lcsd.gov.hk) [電郵標題格

式：申請一人一花計劃及校園食用植物種植計劃 2025/26 (學校名稱)]、親身遞交或郵遞方

式送交動物及園藝教育組，地址為九龍尖沙咀柯士甸道 22 號九龍公園辦事處 1 樓。  
 

一人一花計劃及校園食用植物種植計劃 2025/26  

申請表格 
 

學校名稱：  

學校分類： （請在適當方格填上號） 

幼稚園       小學       中學        特殊學校       

校長姓名：   

聯絡人姓名：  聯絡人職位：  

聯絡電話號碼：  學校傳真號碼：  

聯絡人電郵地址：  

學校地址：  

 

本校參加計劃詳情如下: (請在適當方格填上號)  
 

□ 參與一人一花計劃 
 

預計參與學生人數：  人 (一人一株#) 

(學校將獲發的花苗數量 = 預計參與學生人數 + 額外 5 至 20 株以供備用) 

  #建議參與學生人數為最少 45 人。 
 

□ 參與校園食用植物種植計劃 
 

 學校將獲取三款食用植物苗，每款五株，合共 15 株。  

 

（學校在遞交申請五個工作天後，如仍未收到本署傳真的確認申請回條，請致電 

2723 6053 與本署職員聯絡。） 

 

 

 

  

 

 

  

校長簽署  學校印鑑  日期 

備註：個人資料處理 

(1) 你提供的資料，只作康樂及文化事務署舉辦的活動報名事宜、評審、統計、日後聯絡及活動意見調查之用，只有獲本署授

權人員方可查閱。 

(2) 遞交申請表後，如欲更正或查詢聯絡電話、通訊地址等個人資料，請致電 2723 6053 與本署職員聯絡。 

(3) 你在本表格提供的個人資料，在有需要時或會向政府其他決策局或部門披露，以供互相參照。 
 

 

確收申請回條                               (由 署 方 填 寫 )  

 

本署收悉貴校「一人一花計劃及校園食用植物種植計劃 2025/26」的申請。 

本署將於 2025 年 9 月發信通知貴校有關詳情。如有查詢，請致電 2723 6053 

與本署職員聯絡。 

 

 

日期: _________________________   

附錄 1  

 

本 署 申 請 編 號 :  

                 

 

 

本 署 印 章  


