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广东省健康人群登革热/基孔肯雅热抗体水平血清学监测表
                  市              县/区                      医疗机构
	编号
	姓名
	性别
	年龄
	家庭住址
	在广东居住时间(年/月)
	联系电话
	采样日期
	登革热IgG
检测结果
	基孔肯雅热IgG
检测结果

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


注：抗体检测结果和采血人群的基本情况须及时录入“广东省急性传染病监测信息平台系统”。
