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   國 際 短 宣 使 團 

International Fellowship of Christian Short-term Missions，Inc. 
US Office：140-44 34th Ave, Unit CA & CB, Flushing, NY11354, U.S.A. 

HK Office：Rm 701-707 7/F Citimark，28 Yuen Shun Circuit，Siu Lek Yuen，Shatin，N.T.，H.K. 
Tel：（852）3575 5922, 2751 7744 ext. 122   Fax：（852）2751 7444   E-mail：info@ifstms.org 

Website:www.ifstms.org    Webpage: www.facebook.com／國際短宣使團-IFSTM 

 
IFSTM 外地短期宣教隊申請表  

 
申請前往短宣地區 :                
日期 :      年     月     日至     年     月     日（共     天）  
 
1.  姓名：（中文）             
  （英文）（護照）          
2.  地址：  （英文）             
 電話：                
 手提電話：              
 傳真：                
 電子郵箱：              
3.  出生日期：     年     月     日   性別：□男   □女  
4.  出生地點：            國籍：         
5.  旅行證件號碼：            □SAR □BNO 其他：   

  
 簽發國家／政府：            有效日期至：         
6.  現職機構／就讀學校名稱：           現／前職業：     
 公司／學校地址：              電話：        
 
7.  教育程度：  

教育 學校名稱 學位 

中學   

大專／大學   

短宣中心／牧職學院   

神學院   

其他：佈道訓練   

其他：   
 
8.  所屬教會名稱：（中文）               
  （英文）               
 地址：  （英文）                  
 電話：            傳真：         
 教會堂主任（負責人）姓名：（中文）     牧師／男傳道／女傳道  
 參加該教會多久：     年；受洗教會：         
 信主日期：         受洗日期：         

 
 
近 
 
 
照 
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9.  婚姻狀況：  □未婚     □將結婚     □已婚     □離婚     □寡居  
 配偶姓名：  （中文）         （英文）        
 配偶出生日期：     年     月     日  配偶職業：         
 兒／女姓名：（中文）      （英文）     年歲    
 兒／女姓名：（中文）      （英文）     年歲    
 兒／女姓名：（中文）      （英文）     年歲    
 兒／女姓名：（中文）      （英文）     年歲    
10. 健康狀況：  □非常健康      □間中有病痛      □常有病痛  
 在過去五年內，曾否患有嚴重精神、心理或生理上的疾病？  

                       
 是否有經常性的疾病：  □風濕    □頭痛    □胃痛    □感冒    □哮喘  

 其他：                     
 
11. 能操語言，請ü：  

語言 能聽 會話 閱讀 書寫 傳福音 

中文      

英文      

其他      

      
 
12. 能操中國方言，請ü：  

方言   聽     講    
程度  流俐  勉強  不懂  講道  傳福音  流俐  普通應酬  不懂  

國語          

粵語          

客家          

上海          

潮州          

其他          

 
13. 曾接受香港（或       區）短宣中心以下的訓練：  
 □半年／一年／兩年短宣   □暑宣   □冬宣   □晚青（□基初  □進深）  
 □倩青（□基初  □進深）   □長青（□基初  □進深）   □駿青   □銳青  
 □佈道團   或   □其他：               
 畢業年份：         
 □短宣中心以外的佈道訓練  
 請詳列主辦單位、課程名稱及畢業年份：  
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14. 工作經驗：  

工作性質  全／部份時間  工作機構  在職時間  
      年   月至    年   月  

      年   月至    年   月  

      年   月至    年   月  

      年   月至    年   月  

 
15. 在教會／福音機構中的事奉經驗：  

事奉對象  負擔  事奉崗位  

兒童    

青少年    

大學生    

中國學者    

專業人士    

餐館人士    

婦女    

老年人    

其他    

事奉內容  專長或恩賜  事奉崗位  

講道    

輔導    

樂器（類別）    

領詩    

行政    

駕駛    

分享見證    

個人佈道    

帶領查經    

跟進栽培    

宣教工作    

兒童工作    

文字工作    

其他    

 
16. 事奉心志：  
 □受感帶職事奉   □蒙召全時間事奉   □對海外華人宣教工作特別有負擔  
 □計劃進短宣中心／牧職學院／神學院進修   □等候神引領工場  
 其他：                     
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17. 見證：請用另紙分享以下 A、B、C 三題，字數不限。  
A. 你的得救見證  
B.  你對參加「海外短宣體驗隊」的期望  
C.  自我介紹（目的是讓與你同工的肢體，可以對你有些認識）  

18. 若你被接納參與本「海外短宣體驗隊」，你將如何得到經濟的支持？  
 □自己承擔全部費用  □教會／團契支持  
 □個別弟兄姊妹支持  □還未清楚  
 其他：                     
19. 諮詢人：請填寫以下諮詢人資料  

A.  所屬教會之牧師／傳道人／負責人（所有申請人均須填寫此項）  
  姓名：           職位：        
  地址：                   
              電話：        

B.  所屬福音機構之負責人（只適合機構同工用）  
 姓名：           職位：        
 地址：                   
             電話：        
C.  就讀神學院之院長或師長（只適合神學生用）  

  姓名：           職位：        
  地址：                   
              電話：        
20. 本人願意接受「國際短宣使團」入團申請（贊助團員）及信仰路線同意表
（ https://forms.gle/CyLxbdiXJacLuUkf9），願意在短宣隊期間，遵照所有規
條，順服領隊，並與其隊員分工合作，彼此配搭，興旺福音。  
申請人簽署 :                     日期 :                     

21. 請與您的教會團契分享你參與短宣隊的負擔及需要，並請他們在禱告及經濟
上支持你，經認可後，請負責人填寫下列資料：  
支持教會名稱：                  
地址：                    
電話：          傳真：          
教會堂主任（負責人）簽署：        日期：      

 
 
建議：行政費為團費的 5%（最高行政費用為港幣 500 元）  


