


СПИСОК ДОКУМЕНТОВ на СТУПЕНИ

1. Копия – документ, удостоверяющий личность спортсмена: гражданский паспорт или свидетельство о рождении;

2. Страховка с пометкой «роллер спорт»;

3. Согласие на обработку персональных данных (на следующей странице);

4. Согласие на участие в соревнованиях(на следующей странице);

5. Медицинскую справку о допуске к соревнованиям по роллер спорту (от педиатра);




6. Взносы 200 р. для членов федерации / 400 р.  для остальных участников. 
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	Приложение 2

Президенту РОО «НФРС»
Самуйлову В.А.
От кого: _______________________________
_______________________________________
                           (Ф.И.О. гражданина)


СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных участника соревнований

    Я, ________________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество субъекта персональных данных)
в соответствии с п. 4 ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006  N 152-ФЗ  "О персональных
данных", зарегистрирован___________________ по адресу: ________________________, документ, 

удостоверяющий личность: ____________________________________________________________

____________________________________________________________________________________,
(наименование документа, N, сведения о дате выдачи документа и выдавшем его органе)

действующий(ая) в качестве законного представителя ___________________________________

_______________________________________________________________________________,
(Ф.И.О. несовершеннолетнего ребенка)
даю согласие Региональной Общественной Организации «Новосибирская федерация роллер спорта», находящейся по адресу: Новосибирск, ул. Малая Плеханова, д.14 на обработку моих персональных данных, а именно: ФИО, домашний адрес, адрес электронной почты, дата рождения, фото, номер мобильного телефона, сведения о достижениях (результаты участия в 
соревнованиях по роллер сорту и других соревнованиях ),  персональные данные родителей (законных представителей), включающие ФИО, домашний адрес, номер мобильного телефона, сведения о состоянии здоровья спортсмена, данные медицинских осмотров, заключения и рекомендации врачей.  То   есть   на   совершение   действий,     предусмотренных  п.  3   ст.  3Федерального закона от 27.07.2006 N 152-ФЗ "О персональных данных".

    Настоящее  согласие  действует  со  дня  его подписания до дня отзыва в письменной форме*.


 "___"______________ 20__ г.

    Субъект персональных данных:



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

[bookmark: P51]* Согласно п. 8 ч. 4 ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006 N 152-ФЗ "О персональных данных" согласие в письменной форме субъекта персональных данных на обработку его персональных данных должно включать в себя, в частности, срок, в течение которого действует согласие субъекта персональных данных, а также способ его отзыва, если иное не установлено федеральным законом.


СОГЛАСИЕ

[bookmark: _GoBack]на участие в соревнованиях 

_______________________________________________

_______________________________________________


Я, ________________________________________________________________ (ФИО родителя/законного представителя несовершеннолетнего участника соревнований)

зарегистрирован по адресу:___________________________________________ __________________________________________________________________ паспорт серии: ___________ № __________________ 
дата выдачи: "________" _______________________ г. 
выдан: ____________________________________________________________ ________________________________________код подразделения __________ являясь родителем/законным представителем несовершеннолетнего ребенка _________________________________________________________________________________________________________________________________, 
(ФИО несовершеннолетнего участника соревнований)
полностью осознавая все возможные последствия и риск участия в физкультурно-спортивном мероприятии, даю своё согласие на его участие в Первенстве Новосибирска по фигурному катанию на роликовых коньках. Настоящим подтверждаю, что на момент участия в соревнованиях никаких противопоказаний (медицинских) занятиям физической культурой не имеется. Подтверждаю, что полностью осознаю все возможные последствия и риск участия в физкультурно-спортивном мероприятии, сопряженном с некоторым риском получения травмы, и ни при каких обстоятельствах не стану предъявлять моральных и/или материальных претензий организаторам мероприятия, а также требовать возмещения понесенных убытков, связанных с участием в данном мероприятии. 

Дата 		_______________ 

Подпись	_______________

