
附件2
新冠肺炎流行病学史调查问询表
	为了您和他人的健康安全，请如实填写以下相关信息，在“结果”相应栏目打“√”，谢谢您的理解与配合！

	序号
	内容
	结果

	1
	普法告知：请你如实填写并确认以下流行病学史属实，如果因为隐瞒流行病学史而导致传染病传播风险，按照《中华人民共和国传染病防治法》和《突发公共事件应急条例》规定，可能涉嫌违法，将承担相应法律责任。谢谢您的理解与配合！
	已告知

	2
	请问您是否是入境人员？
	[bookmark: _GoBack]是      否

	3
	请问您及共同生活人员是否有中高风险地区旅居史？
	是      否

	4
	请问您是否有中高风险地区所在设区市（直辖市为区）的旅居史？ 
	是      否

	5
	请问您及共同生活人员是否与有国（境）外旅居史、新冠病毒肺炎确诊、疑似病例或无症状感染者有密切接触史？
	是      否

	6
	请问您及共同生活人员是否与新冠病毒肺炎确诊、疑似病例或无症状感染者有行踪轨迹重叠？
	是      否

	7
	14日内是否有不明原因发热、干咳等呼吸道异常状况？
	是      否

	8
	面试和体能测评结束前是否离开四川省内低风险地区？
	是      否

	9
	请问您是否有其他需要报告的情形？（如：是否是新冠肺炎治愈患者等情况）
	是      否


本表需提供2次：1. 2022年1月28日上午12时前签字按手印后拍照上传至指定邮箱：935622383@qq.com；2.面试资格复审现场需提交给工作人员。

姓名：     性别：   出生年月：  年  月  日   身份证号：
现住址：   省    市（州）    县（区）乡     （街道）村         （小区）
职业：            本人联系电话：            亲属联系电话：
我已阅知本表所列事项，并确认以上填写内容真实准确。如有不实，本人愿意承担一切责任（包括法律责任）。
                                 考生签名：
                                 2022年  月  日
