[bookmark: _Hlk138268365]一、中山大学计算机学院学生组织骨干培训承诺书

学生姓名：                    
身份证号：                     
为加强参与中山大学计算机学院学生组织骨干培训学生的管理，特制定本承诺书，请同学们认真阅读后亲笔签名。
一、本人自愿参加本次学生组织骨干培训项目，并承诺履行以下义务：
1．服从学院管理，积极配合做好相关工作。在参与学生组织骨干培训期间，保证遵守中山大学和当地的有关管理规定，遵守相关的法律法规。
2．临行前全面了解所赴地方等各方面的情况，做好参与学生组织骨干培训必要的准备。
3.做好必要的健康检查，确保以良好的健康状态赴行。有可能影响学生组织骨干培训正常进行的病情以及各种突发状况，应当第一时间告知学院。
4．在进行学生组织骨干培训期间，严格遵守纪律，听从指挥，服从安排，不得擅自离队。
5．在参与学生组织骨干培训期间，保证遵守中山大学学生守则，保证执行本承诺书规定的各项条款。由于本人违法或不当行为而引起的一切法律责任由本人承担。
6．未征得学院同意，学生不得擅自更改学生组织骨干培训计划。若遇特殊情况需要更改，学生须服从学院的安排。
7．学生组织骨干培训活动结束后，需在一个月内提交学生组织骨干培训实践报告。

本承诺书正本一式二份，院系和学生各持一份，具有同等效力。
学生签名：                        
日期：      年    月   日




















1

二、学生声明
本人已经认真阅读过前述的《中山大学计算机学院学生组织骨干培训承诺书》，对自己将来参与中山大学计算机学院学生组织骨干培训的责任与义务有清醒的认识。
本人在此承诺：在参与学生组织骨干培训期间，遵守有关法律、法规，遵守中山大学学生守则，尊重当地道德和社会风俗，认真参与实践，听从指挥，遵守纪律。
本人也承诺：注意自身健康和安全，提高安全防范意识，加强自我保护措施。对于由于自己的过失、他人过失、意外等因素导致的自身人身或财产损失，自己承担相关风险或追究有关责任人的责任。
本人会将此次参与中山大学计算机学院学生组织骨干培训相关情况告知家人，并请家人亲自签署《亲属声明》。
 
学生签名：                                                           
联系电话：                    日期：     年   月  日
 

紧急情况联系信息：
请填写当你发生紧急情况时学校应联络的您的家人的通讯方式
联系人姓名：                     与本人关系：
电话（手机）：
电子邮箱：
通信地址（快递可达的详细地址）：



三、亲属声明
本人已经认真阅读过前述的《中山大学计算机学院学生组织骨干培训承诺书》，对          （学生姓名）将来参与中山大学计算机学院学生组织骨干培训的风险有清醒的认识。
        （学生姓名）与本人为            关系，本人向中山大学保证：
本人及        （学生姓名）对于由于        （学生姓名）的过失、他人过失、意外等因素导致的         （学生姓名）自身人身或财产损失，         （学生姓名）将自己承担风险或追究有关责任人的责任。
 
亲属签名：                                    联系电话：
电子邮箱：
通信地址（快递可达的详细地址）：
邮编：
日期：     年   月  日

说明：亲属顺序为：（1）家长或配偶；（2）成年兄弟姐妹；（3）其他相当责任能力亲属。


重要提醒：
1.以上三份材料需由学生本人及亲属填写并亲笔签名，一式二份。不得弄虚作假。
2.请在2025年12月4日前将其中一份交给学院。
[bookmark: _GoBack]3.签订以上承诺书和有关声明是参与中山大学计算机学院学生组织骨干培训办理相关手续的重要环节，请同学们务必按时签订并提交。
