附件3
西南大学老年大学返校健康承诺书
                    班      姓名：              
2021年    月     日至     月      日（14天）本人及家庭成员的旅居、接触和健康情况如下：
1、本人一直在重庆市         区居家；
2、本人从           （境外、市外）返渝。返渝时间：      月
     日；是否向居住地报告    （是／否）；是否做核酸检测     （是／否）；检测时间：    月     日；最后一次检测结果：       （阴性／阳性）。截至    月     日已居家     天。
3、共同生活的家庭成员是否有人从境外、市外返渝    （是／否）；是否向居住地报告    （是／否）；是否做核酸检测    （是／否）；检测时间：    月     日；最后一次检测结果：      （阴性／阳性）。
4、本人是否接触过确诊、疑似病例、无症状感染者和密切接触者（经医疗机构认定的）      （是／否）。
5、本人健康状况：体温：     ；是否有发热、咳嗽等感染症状   （是／否）；是否到医院就诊    （是／否）；是否治愈    （是／否）。
本人承诺以上信息属实，若信息失实，本人愿承担相应责任。
承诺人（签名）：                2021年   月   日
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