
聖公會主愛小學通告 二零一九年度第二○九號 
 

九月開學的相關安排(二) 
 

敬啟者：由於 9 月 1 日開始會轉用網上授課，故此，本校將有以下安排： 
1. 領取及呈交功課安排： 

為促進學習效能，學生除了參與網上課堂外，還須完成紙筆家課。為了有效控制人流，請家長每
周到校領取及呈交家課一次，全校六級分兩天進行，安排如下： 

日期 級別 
逢星期四 四年級至六年級 
逢星期五 一年級至三年級 

領取時間： 上午 8:00-下午 5:00 
領取地點： 陰雨操場 
備註： 

  
家長或委託人請帶備學生智能卡、手機 eClass 程式或授權書(見附件一)到校領
取功課，以便核對學生身份 

  領取功課時，請小心檢視所取功課的學生姓名，好讓  貴子弟能按時完成功
課 

  家長如有以下情況，請委託他人代領學生功課： 
  當日發燒、身體不適 
  過去 14 天有外遊記錄 
  14 天內有 2019 冠狀病毒病接觸史 
  家長或委託人須佩戴口罩到校。到校時先量度體温，並用搓手液清潔雙手 
  

2. 拍學生照及交相片檔安排: 
(1) 因為學生暫時未能回校上課，所以原定 9 月首周拍攝學生照片服務將取消。家長須自行帶領

子女到坊間拍攝學生照片，以便張貼在學生手冊上。 
(2) 所有小一學生、插班生及小五學生(因為更換了高年級式樣校服)均要拍照。 
(3) 為了製作學生智能卡，所有小一學生，小五學生及各級插班生均須交回相片檔案。如二至四

及六年級學生有需要拍學生照，亦請交回相片檔，以便更新資料。 
(4) 相片格式及呈交方法如下： 

格式 相片尺寸 交回方法 對象 其他要求 

相片 1 吋半(闊) × 2 吋(高) 復課後，請交回 3 張相片給班
主任。相片背後請寫上姓名。 

全體 
學生 

背景應為
粉紅色 

穿着整齊
正規夏季
校服 

相片須顯
示校徽/校
章及校名
簡寫 

相片 
檔案 

圖像類別：JPEG 
檔案大小：600Kbytes 或以下 
圖像解像度：300dpi 
圖像大小： 
最少344像素(闊)×459像素(高) 

請於 4-9-2020(星期五)或以前，
把相片檔案上載至以下連結： 
https://forms.gle/3j4JQizZtGKkJ2sVA 
(必須以學生的電
郵戶口登入系統) 
 

小一及
小五學
生、各
級插班
生及有
拍照的
學生 

 
3. 一至六年級的書簿文具費將於正式復課後繳交，詳情稍後公布。 

 
請  台端於八月二十六日(星期三) 前簽署回條。如有疑問，請與温秀嫻副校長聯絡。 
 
此致 

各位家長 
校長：  譚先明  謹啟 

主曆二零二零年八月二十四日 
－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－ 

回 條 － 九月開學的相關安排(二) 
 

敬覆者：  貴校二零一九年度第二○九號通告內容已悉。 
  此覆 
聖公會主愛小學 
譚校長 
                                                    年級    班學生：                (   ) 

                                                     家長簽署：                     
二零二零年八月     日 
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https://forms.gle/3j4JQizZtGKkJ2sVA


 
附件一 

 
代領功課授權書 

 

致：聖公會主愛小學校長 

 

本人  (姓名)為  班學生                家長，現委託 

   (姓名)(與 該 生 關 係 ：         )，代領本人子女之功課，

並已隨函夾附學生之智能卡 ／ 家長 eClass App 截圖 副本一份。 

 

 

家  長  簽 署：  

家長姓名(正楷)：  

日         期：  

 

************************************************************************* 

 

Authorization Letter 

 

 

 

To: The Principal of S.K.H.Chu Oi Primary School 

 
I,   (Full Name),parent of   (Student Name) 

from Class       hereby authorize                    (Full Name)(Relationship 

with student:         )to collect the student’s homework. Enclosed please find a copy of 

student smart card / screenshot of eClass App. 

 

 

Signature:  

Full Name:  

Date:  

 


