长期在校人员（非城院师生）校园通行码申请表
	姓名
	
	性别
	
	联系电话
	

	身份证号
	
	工作单位
	

	工作岗位
	
	单位联系人及联系电话
	

	申请蓝码

时间区间
	年     月     日 至       年     月     日

	申请人及同住人员疫情防控相关情况
	是
	否

	近14天内身体健康，无发热、咳嗽、呼吸道不畅、腹泻等症状
	
	

	近14天内是否接触确诊、疑似病例或无症状感染者
	
	

	近14天内是否有出国（境）外旅居史
	
	

	近14天内是否到过或途经疫情重点地区
	
	

	近14天是否接触过国（境）外返回人员
	
	

	申请人是否已接种疫苗
	
	

	请上传支付宝健康码截图（显示全名）
	请上传14天内行程图
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	48小时内核酸检测报告

	

	本人承诺：上述提供的信息真实准确。本人坚持健康打卡，在城市学院进出期间，如需出市向学校责任部门报备说明。若浙江省外回来时提供48小时内的核酸检测报告，且报告结果符合防疫要求，等待校方审核通过再进校，同时也积极配合学校的防疫工作相关要求。校园通行码仅做本人通行，不外借。若因疫情防控产生影响校园安全事件，我愿意承担相关责任。

承诺人：               
日期：      

	申请人所在单位审核意见

负责人签字（盖章）：

                                    日期：       年     月    日

	校内联系单位意见


负责人签字（盖章）：

                       日期：       年     月    日

	学校疫情防控组意见


负责人签字（盖章）：

                       日期：       年     月    日

 


请正反打印，一式两份，校内联系单位和学校疫情防控组各一份。
