“喜迎二十大  欢乐进万家”
2022年“中国体育彩票”三门峡市第十二届全民健身节扑克双升比赛竞赛规程

一、主办单位
三门峡市委宣传部       三门峡市体育局 
三门峡市总工会         三门峡市市直工委
    三门峡市机关事务管理局
二、承办单位
三门峡市扑克牌升级协会
三、比赛时间、地点
1、时间：8月16日-19日
2、地点：市青少年实践基地（黄河公园西门内北侧60米）
四、参赛范围
三门峡市各县（市）区、市直机关、企事业单位、驻峡各部队、武警部队、大中专院校扑克双升爱好者均可报名参赛。
五、组别设置及报名人数
1、市直机关企业组
每个单位限报二对选手参赛
2、 战队组
每个战队报名三对选手为一个团体参赛
3、 大众群体组
所有双升爱好者均可报名参赛
特别说明：
每名队员只能参加一个组的比赛，每个单位可以组织队员参加三个组别的比赛。
六、运动员资格
1、符合三门峡市疫情防控措施要求及承办单位疫情防控具体措施；
2、经县级以上医院检查身体健康者，并持有县级以上医院体检合格证明；
3、各参赛选手在比赛期间需办理运动员伤病、意外事故保险，费用自理。如在比赛期间发生伤病、意外事故，责任自负；
4、所有参赛人员报到时需提供24小时内核酸检测阴性报告，并签署自愿参赛及疫情防控承诺书；
5、市级以上文明单位应积极报名参赛，参赛队员服装应统一；
6、符合本单项规程规定者。
七、竞赛办法
1、比赛采用国家体育总局社体中心颁布的《中国升级竞赛规则》；
2、比赛赛制
（1）比赛采用积分编排制，轮次根据报名人数决定；
（2）个人赛、团体赛同时进行，团体赛成绩由参赛的两对选手成绩之和来确定。
八、报名办法
[bookmark: _GoBack]1、报名时间：自本规程发布之日起至8月12日17：00；
2、报名方式
（1）线下报名地址：建设路与大岭路交叉口向东50米路南大地鸿酒坊；
（2）线上报名邮箱：15773472@qq.com；
3、报名联系人：王宇辉 ，联系电话：13513887100（微信同号）。
九、奖项设置
1、市直机关企业组比赛设团体一等奖、二等奖和优胜奖，个人奖励前八名；
2、大众群体组比赛奖励前八名；
3、战队组比赛根据报名情况，随后再确定奖项；
4、本次比赛根据《河南省扑克牌双升牌手等级和等级分标准》对获奖牌手奖励相应积分。
十、本次比赛裁判长和裁判员由三门峡市体育局选派。
十一、本规程解释权属三门峡市第十二届全民健身节组委会。
十二、未尽事宜，另行通知。
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“喜迎二十大  欢乐进万家”
2022年“中国体育彩票”三门峡市第十二届
全民健身节扑克双升比赛自愿参赛及疫情
防控承诺书

承诺人：        身份证号码：                                                 
在新冠肺炎疫情防控期间，本人知晓疫情防控期间的管理规定，对健康情况郑重承诺如下：
1、我完全了解自己的身体状况，确认自己的健康状况良好；没有任何身体不适或疾病（包括先天性心脏病、风湿性 心脏病、高血压、脑血管疾病、心肌炎、其他心脏病、冠状动脉病、严重心律不齐、血糖过高或过低的糖尿病、以及其它不适合所参与运动的疾病），因此我郑重声明，可以正常参加本次比赛。
2、近14天内，本人未被诊断或确认为新冠肺炎确诊病例、疑似病例、无症状感染者、密切接触者、次密接；未与新冠肺炎确诊病例、疑似病例、无症状感染者、密切接触者、发热患者等接触；没有出现发热(体温≥37.3℃)、乏力、咳嗽、胸闷等与新型冠状病毒感染有关的症状；未到过近期被确定为疫情中、高风险的地区；未接触过疫情中、高风险地区人员；未接触过境外回国人员。
3、我充分了解本次比赛可能有潜在的危险，以及可能由此而导致的受伤或事故，我会竭尽所能，以对自己的安全负责任的态度参赛。
4、我本人自愿遵守本次比赛的所有规定；如果本人在参赛过程中发现或注意到任何风险和潜在风险，本人将立刻终止参赛。
5、我会科学做好个人防护，同时严格按照疫情防控要求，配合做好疫情防控有关工作。
6、我同意接受主办及承办单位在培训期间提供的现场急救性质的医务治疗，但在医疗救治等相关方面产生的任何费用及造成的任何后果由本人承担。
7、我本人以及我的继承人、代理人、个人代表或亲属将放弃追究所有导致伤残、损失或死亡的权利。
本人已认真阅读并全面理解以上内容，且对上述所有内容予以确认并承担相应的法律责任，本人签署此责任书纯属自愿。
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