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本職請職請應由參加者僱主或參加者請寫。並請先參閱11及15頁請「職請須知」及「收集個人資料之目請」。本職請職請應由參加者僱主或參加者請寫。並請先參閱11及15頁請「職請須知」及「收集個人資料之目請」。本職請職請應由參加者僱主或參加者請寫。並請先參閱11及15頁請「職請須知」及「收集個人資料之目請」。本職請職請應由參加者僱主或參加者請寫。並請先參閱11及15頁請「職請須知」及「收集個人資料之目請」。
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公公公公課

聯聯人聯公課

傳傳號請課

公公公公課

職請參加請請目請
(請請請請請請請請請):

執執職業安全及健康訓練
:簽公

 :聯公

:職職

:日日

向向向職向向向職業安全及健康向請

( )公公或公公公公

註 (課)

 (課)

每份申請表只可供一位參加者作為申請一項課程之用。每一項目均須填寫，提供的資料須為真實及清晰，否則， 

電腦系統將不能處理該申請。參參參參加加加加者者者者姓姓姓姓名名名名必必必必須須須須以以以以香香香香港港港港身身身身份份份份證證證證/護護護護照照照照上上上上的的的的為為為為準準準準。。。。
每一機構最多只可提名 8 位參加者報讀每一課程。

(三) 開請日日前兩週兩週兩週兩週請截止接受職請。
(四) 職請職請課經接納，便不可作出任何修改；任何更換或另作安排請要求概不受理。
(五) 只請出席整個請請，並在測試(如請測試)中取得合請請學向，方可獲得出席證明書。學向如遲到超過30分鐘、學向如遲到超過30分鐘、學向如遲到超過30分鐘、學向如遲到超過30分鐘、

缺請或只出席部分請請，均不會獲發出席證明書。要求證明出席部分請請，概不受理。缺請或只出席部分請請，均不會獲發出席證明書。要求證明出席部分請請，概不受理。缺請或只出席部分請請，均不會獲發出席證明書。要求證明出席部分請請，概不受理。缺請或只出席部分請請，均不會獲發出席證明書。要求證明出席部分請請，概不受理。
(六) 勞工處可更改各項請請請時間課排或刪減請請課排，事前毋須作出通知。
(七) 如在早上七時，八號或以上颱風信號、政府公布請「極端情況」或黑色暴雨警告信號仍然先效，所請全日制請請

及半日制上午請請均會完全取消，本處會為參加者另執安排時間上請。如在早上七時至十課時三十分改發三號或
以下颱風信號、取消「極端情況」或取消黑色暴雨警告信號，原定半日制下午請請請照常舉執。
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香港身份證/
護照號碼:

如有查詢，請聯絡勞工處職業安全及健康訓練中心。

電電: 2940 7057 電電 : course-enquiry@oshtc.labour.gov.hk

OSTC-A1(rev.2024.January)

請將將執執職業安全及健康訓練

( )毋須僱主公公

/僱主 學向

電郵地址：
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職職職職業業業業安安安安全全全全及及及及健健健健康康康康訓訓訓訓練練練練請請請請請請請請職職職職請請請請職職職職

 申 請 方 法 :

•登入https: / /www.oshtc . labour .gov .hk/wpas /? lang=zh  或  掃瞄二維碼，進行網上報讀。

•填寫此申請表格，並傳真至：2940 7426，或寄往：勞工處職業安全及健康訓練中心，荃灣

眾安街六十八號荃灣千色匯I十三樓。    
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