
附件2：
	[bookmark: _GoBack]自动驾驶系统安全验证试验参与意向表－检测机构

	序号
	单位名称
	联系人信息
	试验项目能力介绍
	服务企业情况介绍
	试验资质介绍
	试验场地所在地
	可开展验证试验时间范围
	可开展试验验证人员支持情况
	是否具备接管能力监测试验的仿生假人等设备
	自动驾驶领域标准参与情况介绍
	其他说明事项

	
	
	姓名
	职务
	电话
	邮箱
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	包括但不限于自动驾驶场地试验、道路试验、仿真试验、接管能力监测等试验能力介绍
	
	
	
	（样例：2025年10月12日—2025年10月20日）
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