
 

                            慈雲山天主教小學        學校通告 NO.253/19-20_APP 

有關「香港天主教教區學校服務中心訂購口罩」事宜 

各位家長﹕ 

    為協助教區學校採購防疫物資，香港天主教教區學校服務中心經招標後，決議與 2 間口罩供應

商簽訂合約，分別(1)恒佳集團控股有限公司提供成人及中童口罩；(2)致生文具有限公司提供小童口

罩服務。合約期由二零二零年四月九日至二零二一年四月八日止，為期一年。凡子女就讀教區屬下

的學校，現可透過學校為學生訂購口罩(合共最多訂購 2 盒)，有關訂購的口罩資料如下: 

 

(1) 恒佳集團控股有限公司 

1. 品牌：OxyAIR Mask 

2. 口罩材料質素 

 A.第一層及第三層檢測報告證明原材料對嬰兒皮膚也無害，而且亦乎合歐盟標準。 

 B.中層濾芯已獲 Nelson Labs 驗證已達 BFE>99.9 

3. 整個口罩之檢測: 

 香港首間口罩生產商達到 ASTM Level 2 及 EN14683 Type II PFE 99.7%， Synthetic 

Blood ASTM 120mmHg 

4. 成人口罩(175mm×95mm)：售價$1.8/個 (包裝：50 個/盒，每盒$90.00) 

 送貨日期：2020 年 5 月至 6 月 

5. 中童口罩(145mm×95mm)：售價$1.8/個 (包裝：30 個/盒，每盒$54.00) 

 送貨日期：2020 年 5 月至 6 月 

6. 香港製造 

7. 包装方式:獨立包裝 

  

(2) 致生文具有限公司 

1. 口罩檢測: 

 已達 ASTM F2101-07 及 Standard Test Method for Evaluating the Bacterial Filtration 

 Efficiency (BFE) of Medical Face Mask Materials BFE >98%証明 

2. 小童口罩(125mm×85mm): 售價:$3.05/個(包裝：50 個/盒，每盒$152.50) 

 送貨日期：2020 年 5 月 

3. 中國山東 

4. 包装方式:非獨立包裝 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

如家長有意訂購，請注意以下事項︰ 

1) 請於 22/4 前透過電子通告填妥訂購表格。 

2) 由於疫情、貨期及貨量不定，貨到後學校將按屆時實際情況通知家長領取及付款。 

3)付款方式︰ 

a)家長須於取貨時以現金或支票形式繳付。 

b)支票繳交費用 (支票抬頭︰「香港天主教教區學校服務中心—慈雲山天主教小學」，並在背面 

寫上學生姓名、班別、學號及聯絡電話)。 

c) 如家長以現金繳付，恕不設找贖。 

d) 請家長考慮確實需要數量，訂購後恕不接受取消訂單或變更訂購數量，敬請留意。 

學生訂購與否，絕對自由。如有任何疑問，請致電本校（電話：2327 3332）與陳惠君主任聯

絡。 

 

      主佑各位家長及同學身體健康！               

校長                      謹啟  

二零二零年四月二十日                                        黃綺霞  

 

-------------------------------------------------------------------------------------- 
回 條 

有關「香港天主教教區學校服務中心訂購口罩」事宜 

 

覆慈雲山天主教小學校長： 

本人已知悉 貴校有關「香港天主教教區學校服務中心訂購口罩」事宜，現謹覆如下： 

(請在適當□加上 ) 

茲 ＊  □ 不訂購上述口罩。 

       □ 訂購上述口罩，數量如下: 

 
口罩類別 

 
訂購數量及費用(請在適當□加上 及填寫數量) 
(任意組合，最多訂購 2 盒) 

A 
成人口罩(175mm×95mm)：售價$1.8/個  

(包裝：50 個/盒，每盒$90.00) 
□ _________ 盒 

B 
中童口罩(145mm×95mm)：售價$1.8/個 

(包裝：30 個/盒，每盒$54.00) 
□ _________ 盒 

C 
小童口罩(125mm×85mm): 售價:$3.05/個 

(包裝：50 個/盒，每盒$152.50) 
□ _________ 盒 

     

____班學生______________（   ） 

聯絡電話：___________________ 

家長簽署：___________________ 

二零二零年_______月_______日 

 


