
區委員會主席報告表格 
                20 ___ — 20___年度 ______區  

       

 

 
 

下列區委員會主席的職位是國際理事會所規定。請不要更改這些職稱。直接在 MyLCI 中提交這些資料是最好的報

告方法，而無須人工填寫本表格。您也可以將此表格以電子郵件memberservicecenter@lionsclubs.org寄送給我們。

如果主席選擇以其住址以外的位址接收總部資訊，請在辦公位址欄填寫該地址。 

 
以下每個職位都是非強制性的職位。  

 
兒童癌症  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:  郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   
 

 
年 會  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   

mailto:memberservicecenter@lionsclubs.org


區委員會主席報告表格 
                20 ___ — 20___年度 ______區  

       

 

糖尿病  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

家庭地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   

 
 
環 保  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：_  手機（行動）：   
 

 
榮 譽  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)： 



區委員會主席報告表格 
                20 ___ — 20___年度 ______區  

       

 

饑 餓  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家：           郵遞區號:   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   
 
 
資訊科技  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

公司地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   
 

 
LCIF 協調員  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

公司地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：    手機(行動電話)： 



區委員會主席報告表格 
                20 ___ — 20___年度 ______區  
          

   

 

青少獅會（3年任期）  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   
 
 

獅子探索（3年任期）  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

公司地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   
 
 

行銷溝通  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：

 _______ 
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   
 
 
 
 



區委員會主席報告表格 
                20 ___ — 20___年度 ______區  
          

   

 

 
 

和平海報比賽  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家：           郵遞區號:   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：    手機(行動電話)： 

 
視 力  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:    郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   
 

 
青少年營及交換活動  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   



區委員會主席報告表格 
                20 ___ — 20___年度 ______區  
          

   

 

 

全球行動團隊區協調員 

全球領導團隊協調員 

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   
 
 

全球會員團隊協調員  

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：    手機(行動電話)： 

 
全球服務團隊協調員 

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   

 
 



區委員會主席報告表格 
                20 ___ — 20___年度 ______區  
          

   

 

 
全球新會發展團隊協調員 

名： 姓：   
 

會員號碼： 分會號碼： 分會名稱：   
 

住宅地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

辦公地址：  城市：   
 

州/省/國家:   郵遞區號：   
 

電郵:   
 

電話（住宅）：  手機(行動電話)：   
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