
聖安多尼學校                                      SCH18-19/077(P.3-6)   

 

敬啟者： 

有關「全港小學校際壁球比賽 2018-2019」事宜 

 

本校現邀請 貴子弟代表學校參加「全港小學校際壁球比賽 2018-2019」，詳情如下： 

目標 
讓學生透過壁球及小型壁球比賽，培養對壁球運動的興趣，提升技術水

平及累積比賽經驗。 

對象 本校壁球校隊表現優異的學生 

主辦機構 香港學界體育聯會 

比賽日期 (初賽)2018 年 12 月 1 或 2 日(如晉級，比賽日期及時間容後通知) 

比賽地點 香港壁球中心(香港中環紅棉路 23 號) 

比賽時間 早上 9時至晚上 7時(個別比賽時間稍後公布) 

集合地點 香港壁球中心壁球場集合 

交通安排 家長陪同學生自行到達比賽地點，比賽後在家長陪同下離開。 

比賽服裝 
帶備冬季運動套裝、穿著夏季運動服(短衫、短褲)比賽、白襪及運動鞋，

帶備球拍、眼罩 

注意事項： 

1. 如教育局在比賽當日早上宣佈全日制學校停課，賽事將會取消，請留意學校通知有關比賽

安排。 

2. 學生必須於比賽前 30 分鐘到達場地及於比賽前 15 分鐘報到。 

3. 晉級階段的比賽，需視乎首場比賽結果而定，請預留時間參與晉級比賽；如有需要，盧芷

蔚老師會於當日向同學及家長宣佈晉級比賽的安排。 

4. 家長必須陪同子女出席當日的比賽，如有需要，自行安排午膳及休息時間。 

5. 凡代表學校參加此比賽，本學期體育科考試獲加總分最多 10 分。 

6. 若對此活動有任何查詢，請致電盧芷蔚老師查詢。 

 

請 貴家長鼓勵同學參加是次比賽，並填妥回條於 10 月 29 日(星期一)交回盧芷蔚老師。 

    此致 

貴家長                                                           聖安多尼學校謹啟 

  2018 年 10 月 26 日 

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

       有關「全港小學校際壁球比賽 2018-2019」事宜回條     SCH18-19/077(P.3-6) 

              (請把回條交盧芷蔚老師)              (請在合適的□內加 ) 

逕覆者： 

□ 本人同意並能陪同敝子弟參加「全港小學校際壁球比賽 2018-2019」，且同意其

身體健康狀況良好，可參與上述活動。 

     □ 本人不同意敝子弟參加「全港小學校際壁球比賽 2018-2019」。 

 

此覆 

聖安多尼學校 

學生姓名：_____________班別：____(   ) 

家長簽署：____________________________ 

家長姓名：____________________________ 

 日  期：2018 年 10 月 26 日 


