
學校專用 OLE記錄： □老師輸入 □T.A.輸入 

聖公會蔡功譜中學 

學生課外活動通知書 

 

各位家長/監護人 : 

 

貴子弟將參與以下活動, 茲特專函奉達, 詳情列明如下, 並請填妥及簽署回條交由  貴子弟呈交專責老師為荷。 

 

1. 活動名稱 : 香港傷殘青年協會 《傷青會 10.3.6 賣旗日》 

2. 活動性質 : 賣旗活動 

3. 活動目的      : 給予學生機會服務社會 

4. 「其他學習經歷」所屬範疇 : 德育及公民教育、社會服務與工作有關經驗 

5. 學習時數 (不包括交通時間) : 3 小時 

6. 主辦活動組別 : 生活教育科 

7. 主辦機構 : 香港傷殘青年協會 

8. 參加活動班別/單位 : 中三級參與同學 

9. 日期     : 6/3/2010 (六) 

10. 時間 : 8:00a.m. – 11:00a.m.  

11. 目的地/地點 : 何文田區 

12. 集合時間 : 8:00 a.m. 

13. 集合地點 : 自行到達預定地點 

14. 結束/解散時間 : 11:00a.m. 

15. 結束/解散地點 : 匯豐銀行旺角分行 – 九龍旺角彌敦道673號  

16. 專責老師 : 何貴樑老師 / 葉偉文老師 

17. 服裝 : 可穿著便服 

18. 費用 : 自備車費 

     

        校長 

         黎李群娣                      謹啟  

       

主曆二○一○年三月一日 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -  

請沿此線剪下交回學校 

敬覆者: 

 

    本人*允許 / *不允許 (原因:___________________________) 敝子弟 _______________ (____班，學號_____)出

席於二○一○年三月六日舉行之 「  香港傷殘青年協會 《傷青會 10.3.6 賣旗日》」，有關活動詳情亦知悉。 

 

 

    此覆 

聖公會蔡功譜中學 

             

家長/監護人簽署 

             

             _____________________ 

             聯絡電話:  

             _________________(住宅) 

        _______________(手提電話) 

                                                                                                                   _______________(學生手提電話) 

主曆二○一○年_____月_____日 

* 請刪去不適用者 
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