报  名  表

 组别：男/女    领队：        教练：       联系电话：
	号  码
	姓  名
	年级专业班级
	本人核实签字
	得分

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


总分：
记录员：
领导签字：              单位：                 （盖章）
注：学生报名时本人及所在学院必须详知以下情况方可报名

1. 学院自行组织安排体检，凡有高血压、心肺疾病、肢体疾病、咳嗽、哮喘、肺炎、发热感冒等疾病的学生不可报名参加比赛。

2. 运动员必须明确表示：本人身体健康，无以上疾病，自愿参加学校举办的越野赛。报名表必须经本人签字确认。

3. 经学院核实后由主管领导签字确认并加盖学院公章。
