附件3

参加终评答辩人员回执

单位（签章）： 

	姓 名
	单   位
	类 别
	联系电话

（手机）
	展位号
	备注

	
	
	领队

（各学校1名）
	
	
	

	
	
	辅导教师
	
	
	

	
	
	学生
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	代表队就餐统计： 11月7日午餐    人。


备注：

1.各校领队负责代表队物资领取派发；

2.此表由各校汇总填报，请认真填写全部信息，并统计7日午餐的就餐人数；

3.此表请于11月4日前报送市科协办公室，并来电告知。电话：5522995，邮箱：tsskx@jiangmen.gov.cn。

附件4

参加颁奖仪式人员回执

单位（签章）：            填表人：          联系电话：

	姓 名
	单    位
	职 务
	联系电话（手机）

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


备注：此表请于11月4日前报送市科协办公室，并来电告知；电话：5522995，邮箱：tsskx@jiangmen.gov.cn。
附件5
台山市第四届青少年科技创新大赛
相关人员健康及无风险接触史承诺书
	姓名
	
	性别
	
	年龄
	

	身份证号
	

	本人联系方式
	
	紧急联系人及联系电话
	

	本人承诺

	1.本人没有被诊断为，或曾经诊断为新冠确诊病例或疑似病例、无症状感染者。

2.本人过去14日内没有与新冠确诊病例或疑似病例、无症状感染者密切接触。

3.本人过去14天内没有去过疫情重点地区（境外或国内中高风险地区）。

4.本人目前没有发热、咳嗽、乏力、胸闷等症状。

5.与本人共同居住的家庭成员中没有上述情况。

本人对以上提供的健康相关信息的真实性负责,如因信息不实引起疫情传播和扩散，愿承担由此带来的全部法律责任。

承诺人（签名）:

2020年   月   日  






