
重庆文化艺术职业学院晨（午）检及因病缺勤病因追踪登记表
填报单位  ： 
	日期
	应到
人数
	实到
人数
	缺课
人数
	体征异常人数
	因病缺课人数
	异常或因病缺勤姓名
	年龄
	性别
	家庭住址
	主要症状
	发病
时间
	诊断
	诊断医院
	联系电话

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


填报人：                                                 填报时间：      年   月   日
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