Приложение № 2
ФОРМА ИМЕННОЙ ЗАЯВКИ НА УЧАСТИЕ В СПАРТАКИАДЕ

на участие во Всероссийской спартакиаде для обучающихся с инвалидностью и ограниченными возможностями здоровья
Команда участников от ________________________________________________________________________________________
(субъект РФ)
	№№
п/п
	ФИО участника
	Дата рождения участника
	Вид спорта (легкая атлетика, гимнастика, шашки) /группа
 (А, B, С)
	Паспортные данные участника
(серия, номер, кем и когда выдан)
	Контактные данные  участника
(тел, адрес эл. почты)
	Сведения о родителях (законных представителях) участника
(ФИО, тел., адрес)
	Название образовательной организации
	Контактные данные 
образовательной организации
(тел, адрес, эл. почта)
	Допуск врача-терапевта

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Руководитель делегации 
(ФИО, место работы, должность, тел., адрес эл. почты)
	

	Другие сопровождающие лица 
(ФИО, место работы, должность, тел., адрес эл. почты)
	

	К соревнованиям допущено _______ чел.
Врач-терапевт
	
	
----------------------(подпись)
	
------------------------------(ФИО)
	М.П.
медицинской организации

	Руководитель делегации
	
	----------------------(подпись)
	------------------------------(ФИО)
	


	Руководитель органа государственной власти субъекта РФ в сфере образования

	
	----------------------(подпись)
	----------------------------- (ФИО)
	М.П.


Руководитель Мандатной комиссии ___________    (принял форму заявки)         
Оригинал заявки предоставляется в мандатную комиссию по допуску участников к соревнованиям 

Приложение № 3

ТЕХНИЧЕСКАЯ ЗАЯВКА
на участие во Всероссийской спартакиаде для детей-инвалидов и детей с ограниченными возможностями здоровья
Команда участников от 	
(субъект РФ)

	№
п/п
	Фамилия, имя, отчество
спортсмена-участника
	 группа 
(«А», «В», «С»)

	Распределение по функциональным классам
(п. 7.1.2 Положения)
	Контактный  телефон
	Виды адаптивного спорта

	
	
	
	
	
	Легкая атлетика
	Гимнастика
	Шашки

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	


Руководитель делегации _____________________________________(                                      )
Оригинал заявки предоставляется в Мандатную комиссию по допуску участников к соревнованиям

Приложение № 4

ПЛАН ПРИЕЗДА-ОТЪЕЗДА ДЕЛЕГАЦИЙ 
Делегация 	(субъекта РФ)

	№
п/п
	ФИО
	Статус в делегации, контактный телефон
	приезд
	отъезд

	
	
	
	Дата и время
	Вид транспорта
	рейс
	Место прибытия
	Дата и время
	Вид транспорта
	рейс
	Место отбытия

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



Руководитель делегации _____________________________________(                                      )


Оригинал заявки предоставляется в Мандатную комиссию по допуску участников к соревнованиям 


Приложение № 7

От кого: ______________________________
______________________________________
(Ф.И.О)

Согласие
на обработку персональных данных

Я, ___________________________________________________________________,
            (фамилия, имя, отчество)
зарегистрированный(ая) по адресу:________________________________________ _________________________________________________________________________,
документ, удостоверяющий личность: _______________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________,
                                         (наименование документа, №, сведения о дате выдачи документа и выдавшем его органе)
в целях организации участия в Спартакиаде настоящим даю согласие АНО «Научно-методический центр образования, воспитания и социальной защиты детей  и молодежи «СУВАГ» на обработку персональных данных в соответствии c п. 4 ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных».

 Настоящее  согласие  действует  со  дня  его подписания в течение 1 года.

    "___"______________ ____ г.


    __________________/_________________
       (подпись)          (Ф.И.О.)

Приложение № 8

От кого: ______________________________
______________________________________
(Ф.И.О)

Согласие
на обработку персональных данных несовершеннолетнего

Я, ___________________________________________________________________,
            (фамилия, имя, отчество)
зарегистрированный(ая) по адресу: ________________________________________________________________________
________________________________________________________________________,
документ, удостоверяющий личность: _______________________________________ ________________________________________________________________________
________________________________________________________________________,
                                         (наименование документа, №, сведения о дате выдачи документа и выдавшем его органе)
Действующий(ая) в качестве законного представителя _________________________
________________________________________________________________________
(Ф.И.О. несовершеннолетнего ребенка)
____________________________________________________________________________________________________________
(серия и номер свидетельства о рождении или паспорта ребенка, дата выдачи и выдавший орган)
в целях организации участия в Спартакиаде настоящим даю согласие АНО «Научно-методический центр образования, воспитания и социальной защиты детей  и молодежи «СУВАГ» на обработку персональных данных моих и моего ребенка в соответствии c п. 4 ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ 
«О персональных данных».

Настоящее  согласие  действует  со  дня  его подписания в течение 1 года.
    "___"______________ ____ г.     __________________/_________________
(подпись)          (Ф.И.О.)


[bookmark: _GoBack]Подпись ребенка, достигшего возраста 14 лет   _____________________

