附件1：             知情免责承诺书

本人是 （学生姓名） 家长。本人知晓 （事实描述：什么时间、什么人、什么情况）及可能存在的安全问题，学校建议 （学生姓名）休学治疗，本人及（学生姓名） 坚持在校学习，特做出以下承诺：

1、 （学生姓名） 确实患有 （疾病按照病例填写）；

2、 （学生姓名）承诺在校期间不做伤害自己或他人的行为；
3、 （家长姓名）承诺积极治疗（学生姓名）疾病；
4、 如有发生任何人身损害、财产损害等意外或纠纷由（学生姓名及家长姓名）自行承担。
（本通知书一式两份，校方及家长各一份）
学生：

家长：

时间：

附件2：               承诺书（手写）

本人  （学生姓名） 承诺在校内外期间不伤害自己、不伤害他人。

学生：

时间：

