
附件2

是否开展教育准入  □是，已开展 □是，计划开展    □否

是否开展教育拓展          □是         □否

委托检查例数  总例数：   例；尿检   例，血检   例

 总数：   人

 参加省运会人数：   人

试点意愿           □是        □否

申请
陈述

反兴奋剂智慧管理平台省（区、市）
运动会模块试点意愿反馈表

是否愿意开展试点工作

 

填表须知：
1.所有省（区、市）均须填写此表；
2.有意愿开展试点的省份，请在“试点意愿说明”一栏按通知中“三、试
点条件”相关要求，逐一对照阐述是否满足条件。可根据省（区、市）实
际情况，说明申请优势；
3.如无意愿开展试点，请在“申请陈述”一栏填写“暂无意愿”；
4.请于2022年6月17日（星期五）前将加盖公章原件邮寄或交换至国家体
育总局反兴奋剂中心，并发送电子版Excel至指定邮箱。
                                                  （公章）
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