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2024 全港中學學界閃避球(複球式)錦標賽 

活 動 章 程 

目 的 ： 旨在為大眾提供參與閃避球比賽，藉此維繫他們對閃避球的興趣。 

日 期 時 間 ： 2024年 4月 20 日（星期六）、4 月 21 日（星期日）及 4月 27 日（星期六） 

• 個別組別可能會因參賽球隊數量而調動日期，敬請留意。 

• 時間 - 早上 8 時正報到，約下午 6 時完結。 

• 倘當日天文台於早上 6 時正仍然懸掛 8 號或以上颱風訊號、紅色或黑色暴雨警告；又或因特別

事故，比賽將會順延或取消。 

地 點 ： 圓玄學院妙法寺內明陳呂重德紀念中學 

參 賽 資 格 ： 教育局註冊各中學 

比 賽 組 別 ： 級別 組別 年齡限制 出場人數 報名人數 

高中 混合 2005 年或以後出生 6 12 

初中 混合 2008 年或以後出生 6 12 

 

備註： 

1. 每學校於每組別最多可派 1 隊出賽; 

2. 參加者須按年齡限制填報所屬組別，可升級作賽，惟不可降級作賽; 

3. 每名球員只可代表㇐學校及㇐球隊參賽。如有違者，有關球員所有參賽資格將會被全部取消;  

4. 本賽事不設種子隊; 

5. 比賽時混合組別，最少要有 2 名女性球員出場; 

6. 除出場正選球員外，其餘均為後備球員或撿球員； 

7. 每場比賽需有 1 - 4 名撿球員，必須是名單上之球員，需穿上一致並與比賽球衣不同顏色之球衣。 

 

獎 勵 ： 各組獲得冠、亞、季、殿軍之球隊，均可得獎牌及獎盃乙座。 

如各組別參與隊數多於六隊及各分區不少於兩隊，將設立分區(港島及九龍、新界東、新界西)獎項，

包括冠、亞、季、殿軍，獲獎球隊均可得獎牌及獎盃乙座。 
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賽 制 / 球 例 ： 1. 按各組參賽隊數編排循環或淘汰賽制，賽程於報名期後公佈。參加球隊須遵照賽程出賽，大會

不接納任何改期申請。 

2. 參賽球員比賽當日接受檢錄時必須出示有效之香港身分證及有效之學生證/手冊（11 歲或以下

球員可出示有效之附上相片學生證；非香港居民可出示有效証明文件）。 

3. 每隊必須穿著合乎本會最新賽例之統㇐球衣出賽（如沒有球衣，請自備背心球衣），如雙方球衣 

顏色相同時，則由裁判擲毫決定必須更換球衣或穿著號碼背心之隊伍。如因球衣問題引致賽事

無法進行，則根據裁判報告判犯賽例之隊伍作負論，不得異議。 

除上述情況外，大會不設號碼背心借用。 

4. 賽事每場比賽以得分制形式進行，全場共 16分鐘，分上下半場 8 分鐘，中場休息 1 分鐘，不

設教練暫停，每局比賽 2 分鐘，場內人數較多一方得兩分，若人數相同則各得一分。 

5. 其他規則按「中國香港閃避球總會」最新頒布之賽例進行，詳情可瀏覽本會網頁 

http://dodgeball.org.hk/rules 

6. 大會不設上訴，所有賽果以裁判判決為最後判決。 

http://dodgeball.org.hk/rules
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報 名 ： 1. 參賽球隊必須經由學校之合法負責人（須年滿 18 歲）報名。 

2. 球隊所有工作人員（包括領隊和教練）必須年滿 18 歲，並必須由當中最少 1 位帶領球隊出席。 

3. 球隊須取得未滿 18 歲球員之家長或合法監護人同意方可替其報名。 

4. 截止報名日期：2024年 4月 5 日。 

5. 參賽費用為每隊 950 元。 

    費用繳交方法 ： 現金或支票入數或轉帳（恒生銀行 789-238409-001），收款人為「中國香港

閃避球總會有限公司 / Dodgeball Association of Hong Kong, China Ltd」。請在入數紙正面寫上

球隊名稱及參賽組別。 

6. 報名方法：以 Google form 形式填妥並提交以下資料，其他報名方法恕不接受。 

a) 報名表（每團體 1 份）； 

b) 球員名單表格（每團體 1 份，下載網址：http://www.dodgeball.org.hk/wp-

content/uploads/2024/03/A2403_5playerForm.xls）； 

c) 比賽費用入數紙；及 

7. 接獲報名後，本會將透過 Whatsapp 發通知予各校領隊。如未收到通知，請於 2024 年 3 月 24

日前 Whatsapp 46126161 通知本會，並必須同時提供顯示日期之報名電郵截圖，否則不會受

理。 

8. 修訂球員名單：遞交報名表後，不能更換或增加球員。球隊就此比賽提供的球員名單資料需正確

無訛，本會將會就紀錄表內容作抽樣調查，如發現內容不實，本會有權取消球隊參賽資格，所繳

費用將不會發還，本會並會保留追究權利； 

如於比賽當天需要更換或增加球員，每位費用為$200，並必須於報到時﹙並非檢錄時﹚提出及

繳費，否則將不會受理。更換或修改球員必須合乎大會章程規則，否則申請將不受理，並不設退

款。 

9. 逾期遞交、親身遞交、電郵遞交、資料不全或不依報名程序之申請，恕不受理。 

其 他 事 項 ： 1. 賽程將於 2024 年 4 月 12 日前公佈及進行抽籤。 

2. 是次比賽不同組別將會全日交替作賽，並有機會進行至最後。各隊負責人如需預早作交通安

排，請以報到和完結時間為準。 

3. 大會有權修訂章程而不作另行通知。 

4. 除本會取消賽事外，球隊所繳費用，概不發還。 

5. 大會有權修訂章程而不作另行通知。 

6. 所有資訊將以 Whatsapp 發放，請清楚填寫有關資料。 

7. 本會保留任何人參加是項比賽之權利。如有任何爭議，本會及賽會有權作出最後決定，不得異

議。 

查 詢 ： 電話/Whatsapp 46126161，電郵 dahkc2005@gmail.com。 
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2024 全港中學學界閃避球(複球式)錦標賽 

報 名 表 格 

報名方法：以 Google form 形式填妥並提交以下資料。 
1. 報名表格；及 
2. 球員名單表格；及 
3. 比賽費用入數紙。 

學校及參賽資料 

學校名稱： 

參賽組別（請合適括號內填上✓號）： 

[ ] 高中 混合 [ ] 初中 混合    

參賽費用：每隊 HK$950 x     隊 = 總數 HK$       

領隊中文姓名： 先生／女士 已年滿 18 歲：[ ] 是    [ ] 否 

電郵： 手提電話 / 2Whatsapp： 

1請連同所報球隊之球員名單一同遞交。 
2本會將以填報之 Whatsapp 號碼成立群組以便公佈消息。 

聲明及簽署 

本人／本團體聲明── 

1. 本人乃上述學校合法負責人，能代表此學校作出是項申請。 

2. 已詳細閱讀及明白是次申請的課程／活動通告所有內容，並符合申請此項課程／活動所需的資格。 

3. 願意遵守中國香港閃避球總會及借出場地之機構所有條例與規章和克制行為以顧及自身及他人安全。  

4. 為此申請所提供之資料出於自願及正確無訛，並同意中國香港閃避球總會有限公司所使用，直至本人作出書

面指示為止。 

5. 明白參加者加身體狀況良好適合參與是項課程／活動，亦無任何健康問題，功能受損或殘障情況，並必會量

力而為，如有不適，不會勉強進行。明確接受及同意中國香港閃避球總會及借出場地之機構將毋須對此承擔

任何法律上的責任或追討賠償。 

6. 除由中國香港閃避球總會方面取消有關活動或本人申請不獲接納外，本人明白是次申請費用及有關報名資

料，一經遞交，概不獲發還。 

7. 必須遵守中國香港閃避球總會所訂明的規則及有關工作人員的指示，並尊重有關之決定。 

8. 必須負責賠償因參加者而引起的之一切任何損失。 

9. 不會因參加本會課程／活動期間的不當行為所引致的身體損傷或財物損失，而向本會或有關人士索償。 

10. 同意及允許本會活動中有拍照或錄像拍攝作記錄及宣傳用途。 

11. 明白如對參加者的健康或身體方面有任何懷疑，應在參與前，徵詢醫生的意見。本會建議參加者應有責任自

行購買個人之意外保險，以提供更全面的保障。(本機構及合作團體不會為參加者購買保險)。 

12. 以下確認證明本人/機構聯絡人已閱讀、符合及同意所有印在此表格上的條件及聲明。 

學校印鑑： 

學校負責人簽署： 中文姓名正楷： 學校內職位： 日期： 

 

 


