“戒烟大赢家健康旅游”活动报名表
报名须知：(1)请直接填写于word文档，选项题目答案请做标注（如标红、下划线等均可）(2)除个别备注项目，所有项目均为必填项，并要求真实。(3)填写完毕后请附件发送至本协会邮箱:szskyxh@163.com，并注明活动报名。有任何疑问可直接致电本协会:0755-82222528。
个人基本资料：
姓名：________________
性别：(1)男  (2)女   职业:_____________
年龄：__________周岁   婚姻状况：(1)已婚  (2)未婚  
出生日期：_______年________月_________日  
身份证号码：____________________________
工作单位：__________________   电话号码：___________________

电子邮箱：________________________

QQ号：___________________________（电子邮箱与QQ号可二选一填写，建议均填写。）
烟瘾调查：
您每天大约吸多少支烟？_________支

您吸烟多少年了？___________年

您以前是否尝试过戒烟？(1)是 (2)否    尝试次数：______次
您要戒烟的原因是？
____________________________________________________________________________________________________________。
您认为烟草有害吗？对烟草危害有何认识？

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________。
