
























































附表

xx单位（加盖公章）    联系人及方式：
	xx省市赛艇项目优秀运动员推荐表

	姓名
	性别
	年龄
	身高
	体重
	2km测功仪成绩
	伤病情况

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


注：请各有关管理单位将加盖公章的推荐表于2025年11月15日前发送至邮箱 cnrt@sports.cn，邮件标题格式为“省份 + 推荐名单”。
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