新冠病毒疫苗接种情况登记表
                                            户籍地/居住地村（社区）电话：
	学生姓名
	
	就读学校
	
	班级
	
	班主任姓名
	
	联系电话
	

	家庭成员及共同生活人员
	称谓
	姓  名
	联系电话
	常住地址
	接种剂次
	未种原因

	
	
	
	
	省（自治区直辖市）
	县（县级市、区、旗）
	乡（镇、街道）
	村（社区）
	组（小区门牌号）
	第一剂次(√)
	第二剂次(√)
	第三剂次(√)
	禁忌症（√）
	未到年龄（√）
	外出（√）
	拒绝（√）

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	家长（监护人）签字：                                                           核验教师签字：                    
                      年     月     日                                                          年      月      日

	备注：1.家庭成员：是指户籍在一起的家庭人员（家庭成员和共同生活人员外出，可通过截屏图片证明）。
2.共同生活人员：包括与学生共同居住生活，不在同一户口本上的父母、爷爷奶奶、外公外婆等亲属和其他共同居住生活的人员。
3.对学生家庭成员和共同生活人员存在疑虑的，学校可与户籍地或居住地村（社区）联系核实。
4.此表不够，可自行加行加页。
5.此表由学生入学时交验入学，由学校统一登记存档。


