
2018-19 年度通告 第 014 號 Lym2 

香港耀能協會賽馬會田綺玲學校 

2018 至 2019 年度 家長通告 

視力檢查服務 
敬啟者：  

 

為讓學校更了解學生的學習障礙，提供適切的教學策略，學校建議個別學生進行視力檢查。現安

排學生到香港盲人輔導會進行是次檢查，如家長同意參加是次服務，需簽署同意書並授權香港盲人輔

導會發放視力檢查結果之資料予學校，以便學校跟進。歡迎家長陪同學生出席是次服務，聽取視光師

的意見。 

視力檢查服務  

日期： 10-11 月或 2-3 月(確實日期另行通知) 

時間： 上午 10:00-中午 12:00 

地點： 香港盲人輔導會 

費用： 每位港幣 180 元，領取綜援的家庭可獲減半費用(學校其後會派發繳費袋收取

費用，之後轉交香港盲人輔導會) 

車費： 學生每位港幣 53 元，並於 11 月或 3月自動轉賬中收取。 

接送安排： 家長可選擇於香港盲人輔導會集合，或乘坐校車出發(車費為每位家長港幣 53

元)，並於 11 月或 3月自動轉賬中收取。 
 

請各位家長填妥回條，於 9 月 27 日(星期四)或之前交回班主任。如有任何疑問，歡迎致電本校

向林賢文姑娘查詢。 
 

此致 

學生家長 
 

                        ________________________ 

           房湘雲校長 

2018 年 9 月 20 日 

 

 

回   條  
敬覆者： 
 

  本人已知悉是項服務內容，決定   

 不參加此服務。   
 參加此服務，並  不陪同學生出席。  

  陪同學生出席，屆時將  自行前往目的地。 

   乘坐校車。 

此覆 

香港耀能協會賽馬會田綺玲學校 
 

學生姓名：  家長姓名：  

班    別：        家長簽署：  

  日    期：  

 

*請在內加。                                          2018-19年度通告 第014號Lym2-視力檢查服務 


