附件2

蒲城县教育局2020年秋季开学师生健康状况登记卡
	姓　名
	
	性别
	
	身份证号
	

	健　　康　　状　　况　　记　　录

	时　间
	体温（℃）
	测量地点
	测量人
	健康状况
	责任人

	
	早
	晚
	
	
	本人
	同住人员
	

	8月18日
	
	
	
	
	
	
	

	8月19日
	
	
	
	
	
	
	

	8月20日
	
	
	
	
	
	
	

	8月21日
	
	
	
	
	
	
	

	8月22日
	
	
	
	
	
	
	

	8月23日
	
	
	
	
	
	
	

	8月24日
	
	
	
	
	
	
	

	8月25日
	
	
	
	
	
	
	

	8月26日
	
	
	
	
	
	
	

	8月27日
	
	
	
	
	
	
	

	8月28日
	
	
	
	
	
	
	

	8月29日
	
	
	
	
	
	
	

	8月30日
	
	
	
	
	
	
	

	8月31日
	
	
	
	
	
	
	

	开学前14天内是否有中、高风险区旅居史
	

	健康结论
	
	学  校
负责人签字
	


注：1．全体师生必须按表列项目要求测量体温，并如实填写。“责任人”一栏教师由本人填写，未成年学生、幼儿责任人为其家长或监护人。
2．“健康状况”无异常的填写“正常”；有异常的填写具体症状，如：咳嗽、乏力、呼吸困难等。
3．“健康结论”在开学入校时由学校指定的负责人填写并签字。
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