
海怡寶血小學 

二零一五至二零一六年度「小學排球體驗班」上課事宜通告 
敬啟者： 

本校為發展全人教育，除注重學生的學業成績外，更關心學生的課餘學習，故本年度仍提供

多元化的活動供學生參加，以發展學生的多元智能。現  貴子弟獲邀請參加由培英中學主辦的「小

學排球體驗班」為期四堂，並邀請資深教練教授，這是學生難得的學習機會，期盼家長鼓勵及支

持  貴子弟參加。 

注意事項： 

上課日期 

(星期二及四) 

集合及 

午膳時間 
上課時間 上課地點 解散時間 

集合及 

解散地點 
費用 負責老師 

月 日 下午 

1:00 

下午

2:15-4:15 
培英中學 

下午 

5:00 
學校 免費 謝子瑩老師 

6 16，21，23，28 
 

1. 上課當天必須穿著運動校服。 

2. 學生如當天缺席，必須致電回校向有關老師請假。 

3. 當天為半天上課時間，故學生需於放學後到一樓午膳，請家長自行為學生預備午膳，並可在

當天下午 12:45 把午膳送抵本校地下大堂的餐車，午膳盒上必須寫上學生姓名及班別。 

4. 此活動不會安排校車接載學生，午膳後將由謝子瑩老師帶領學生到培英中學上課，學生需自

備八達通卡。家長需在解散時間前到本校地下大堂接回  貴子弟或安排貴子弟自行放學。 

5. 如天氣惡劣，上課兩小時前仍懸掛三號風球或以上，紅雨、黑雨或教育局宣佈停課，活動取

消，學生照常放學，不作補堂。 

6. 學生必須在 29/4 或前將回條交回謝子瑩老師，逾期繳交作棄權論。 

7. 請家長保留此通告至活動完畢。 
 
  此致 

貴家長台鑒 
                                                       校長 

 

                     謹啟 
二零一六年四月二十一日 

通告<二七九> 

回  條 
 

敬覆者： 

    本人已知悉「小學排球體驗班」上課事宜，並   *  同意  /  不同意  敝子弟參加。 

敝子弟的方式放學(以表示)：□自行放學     □家長接送 

耑覆 
海怡寶血小學校長 

學生姓名：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿(       )           家長簽署：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

學生班別：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿            家長姓名：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

聯絡電話：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿         日    期：二零一六年四月      日 
*請刪去不適用者                                                                   回條交回謝子瑩老師 

通告<二七九> 


