
Daily Health Self-Assessment - Autoevaluación Diaria de la Salud 

Are you experiencing any of the 
following symptoms? 

 Fever (100.4 degrees or above)  

 New cough  

 New shortness of breath or difficulty breathing 

 New chills  

 New muscle aches  

 Sore throat  

 Headache  

 Diarrhea  

 New loss of taste or smell  

If you are experiencing any of these symptoms, we ask that you consider utilizing Curbside Voting . 
Si experimenta alguno de estos síntomas, Le pidemos que considere votando por la acera.
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¿Está experimentando alguno de los 
siguientes síntomas? 

 Fiebre (100.4 grados o más) 

 Nueva Tos 

 Nueva falta de aliento o dificultad para respirar 

 Nuevo resfriado  

 Nuevo dolores musculares 

 Dolor de garganta  

 Dolor de cabeza 

 Diarrea 

 Nueva pérdida de sabor o olor 

ATTENTION VOTERS – ATENCIÓN VOTANTES 

For the safety of our voters and our poll workers  

Para la seguridad de los votantes y nuestros trabajadores 


