
附件
个人健康档案
	姓  名
	
	性别
	
	手机
	

	工作单位
	
	职  务
	

	身份证号
	
	赣通码
状  态
	绿码     ；红码     
黄码     ；未申领    

	过去14天内是否有境外或国内重点疫情地区旅居史，或在其他有病例报告社区的居住史？
	是    
	否     

	过去14天内是否接触过确诊病例、疑似病例或无症状感染者？
	是    
	否     

	过去 14 天内是否接触来自重点地区，或来自有病例报告社区的发热或有呼吸道症状患者？
	是    
	否     

	本人是否在集中隔离医学观察场所留观过？
	是    
	否     

	过去 14 天内是否出现过发热、乏力、干咳、腹泻等症状？
	是    
	否     

	如存在上述任意一种情况，请详细说明，并提供核酸检测情况：

	资格复审前14日内个人体温监测记录（℃）
	8月3日：上午           下午
8月4日：上午           下午
8月5日：上午           下午
8月6日：上午           下午
8月7日：上午           下午
8月8日：上午           下午
8月9日：上午           下午
8月10日：上午           下午
8月11日：上午            下午
8月12日：上午            下午
8月13日：上午            下午
8月14日：上午            下午
8月15日：上午            下午
8月16日：上午            下午

	本人承诺：对所提供个人健康相关信息的真实性负责，并承诺面试前不再到省外出行。
签名：                           时间：  年   月    日
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