
Региональная спортивная организация 
“Федерация фигурного катания на коньках города Севастополя” 

Положение о проведении

10-го Спортивно-тренировочного мероприятия
июнь-август 2019 г.

1. ЦЕЛИ И ЗАДАЧИ
-форсированное изучение технических элементов
-повышение технической, физической и специальной базы спортсмена
-востановление и набор физической формы
-постановка программ
-подготовка к соревновательному сезону
-корректировка программ для выполнения разрядных нормативов.

2. СРОКИ И МЕСТО ПРОВЕДЕНИЯ
Спортивно-тренировочные сборы проводятся с 03 июня по 24 августа 2019г.
Место проведения г. Севастополь.
Спортивные площадки: ледовый каток 60х30, Легкоатлетический стадион, Хореографичекий зал
ВСЕ СПОРТИВНЫЕ СООРУЖЕНИЯ НАХОДЯТСЯ В НЕПОСРЕДСТВЕННОЙ БЛИЗОСТИ К 
МОРЮ (30-50 метров)



3. ТРЕНЕРСКИЙ СОСТАВ И ГРУППЫ
Лёд, СТП – Чумак Алексей Фёдорович, Валентеенко Татьяна Игоревна;
ОФП, СФП – проводят Ивашкевич Елена Алексеевна, Чумак Алексей Фёдорович, Валентеенко 
Татьяна Игоревна;
Тренер по танцам, Скользист – Валентеенко Илья Евгеньевич.
Группа №1 - 1-2-й спорт., КМС, МС. – группа СС  (спортивного совершенствования - двойные, 
начало тройных, тройные, все уровни вращений). Постановка программ
Группа №2 - Юн. Фиг., 1-2-3-й юн. – группа начальной спортивной подготовки (начало двойных, 
двойные, вращения 1-2-3-го уровня). Постановка программ

4. ТРЕНЕРОВОЧНЫЙ ЦИКЛ
Тренировочный цикл: 1 неделя 
6 тренировочных дней  -  Пн.-Сб.
Предварительное расписание публикуется по адресу https://vk.com/fssevastopol
Возможно индивидуальное определение количества тренировок

5. ЗАЯВКИ И УСЛОВИЯ УЧАСТИЯ
5.1. Заявки принимаються исключительно по форме Приложение 1 на адресс 

sksev.unarmy@gmail.com

Запись в состав группы будет производиться в соответствии с датой получения заявки. 
5.2. Предварительное формирование групп проходит на основании описания уровня спортсмена (с 
заявкой можно присылать видео последнего проката) в присланной заявке.
Окончательное распределение участников по группам производится по итогу первой тренировки. 

5.3. Для участия в спортивно-тренировочных сборах спортсмену необходимо иметь: 
1) Полис обязательного мед. страхования;
2) Справка допуск к тренировочным сборам (Врачебно-физкультурный диспансер) или зачётная 
книжка спортсмена с допуском врача на период участия в сборах;
3) Страховка от несчастных случаев;
4) Оригинал Согласия на обработку данных несовершеннолетнего (Приложение №2).

6. ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ УСЛОВИЯ
6.1. По вопросам размещения и проживания обращаться по телефонам: +7 978-811-68-17.
6.2. Настоящее Положение является вызовом на тренировочное мероприятие.

ПО ВОПРОСАМ СТОИМОСТИ СБОРОВ И
ИНДИВИДУАЛЬНОГО КОЛИЧЕСТВА ТРЕНИРОВОК,  А
ТАКЖЕ УСЛОВИЯМ НАХОЖДЕНИЯ НА ТЕРРИТОРИИ

СПОРТИВНЫХ ОБЬЕКТОВ ОБРАЩАТЬСЯ ПО ТЕЛЕФОНАМ
УКАЗАННЫМ НИЖЕ

Орг. комитет: 
Чумак Алексей Фёдорович            +79788116817
Валентеенко Татьяна Игоревна    +79788042857

sksev.unarmy@gmail.com
        Подробная информация :   https://vk.com/fssevastopol

https://vk.com/fssevastopol


Приложение №1

Заявка на участие в спортивно-тренировочном мероприятии Региональной спортивной
организации «Федерация фигурного катания на коньках города Севастополя» 2018 г.

г. _______________________                                                                               ____.____._____18 г.

ФИО Д.Р. Город Разряд № группы № циклов Контактные
данные



Приложение №2
Соглашение с родителями (законными представителями)

 об использовании персональных данных несовершеннолетнего ребенка. 
(в соответствии с требованиями ст.9 ФЗ «О персональных данных» № 152- ФЗ от 27.07.2006, ст.15 ФЗ «Об опеке и попечительстве» № 48-ФЗ от

24.04.2008, ст.64 Семейного кодекса РФ)   

Я, ________________________________________________________________________________,
(ФИО родителя или законного представителя)

паспорт___________________, выдан ___________________________________________________
                                  (серия, номер)                                                                                           (когда, кем)

являясь законным представителем моего несовершеннолетнего ребенка __________________________

___________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество ребенка)

приходящегося мне ___________________________________________________________________
(сын, дочь и т.д.)

___________________________________________________________________________________
(в случае опекунства указать реквизиты документа, на основании которого осуществляется опека или попечительство)

дата рождения (ребенка)_________________________________________________________________
место рождения (ребенка)________________________________________________________________
паспорт ___________________, выдан ____________________________________________________
                                  (серия, номер)                                                                                           (когда, кем)
зарегистрированного по адресу: ___________________________________________________________
сведения о состоянии здоровья __________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
Настоящим  даю  своё  согласие  Региональной  спортивной  организации  «Федерация  фигурного  катания  на
коньках города Севастополя» (далее РСО «ФФККС»), расположенному по адресу: 299053, г. Севастополь, ул.
Руднева, д. № 26, корпус 3, кв.42, на обработку персональных данных:
Родителей (законных представителей): 
фамилии, имени, отчества, образовании (высшее, среднее, средне-специальное и т.д.);
месте регистрации и месте фактического проживания, номерах домашнего и сотового телефонов;
Ребенка: 

1. фамилии, имени, отчестве, год, месяц, дата и место рождения, месте регистрации и месте фактического проживания,
данные  свидетельства  о  рождении,  паспортные  данные,  данные  страхового  полиса  обязательного  медицинского
страхования, ИНН, данные страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования.  

2. сведений о состоянии здоровья ребенка, обобщенных данных о заболеваемости, образовании.
Подтверждаю, что давая такое согласие, я действую своей волей, и в своих интересах и интересах ребенка.  

Согласие  дается  мною  в  целях  обработки  информации  для  подготовки  статистических  отчетов,  для  обеспечения
соблюдения законов и иных нормативных актов, содействия в трудоустройстве, обеспечения личной безопасности,  согласно
законодательству РФ.

Настоящее  согласие  дается  на  осуществление  следующих  действий  в  отношении  моих  персональных  данных  и
персональных данных моего ребенка, которые необходимы для достижения указанных выше целей, включая, без ограничения:
сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе
передача),  обезличивание,  блокирование,  уничтожение,  передачу моих персональных данных и персональных данных моего
ребенка, а также любых иных действий с учетом действующего законодательства РФ.  

Настоящее согласие дается на весь период участия ребенка в спортивно-тренировочном мероприятии, после чего может
быть отозвано путем направления мною соответствующего письменного уведомления РСО «ФФККС» не менее чем за 3 (три)
месяца до момента отзыва согласия.

Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством составления соответствующего письменного документа,
который может быть направлен мною в адрес РСО «ФФККС» по почте заказным письмом с уведомлением о вручении либо
вручен лично под расписку представителю РСО «ФФККС». 

Настоящее согласие действует в течение срока участия ребенка в спортивно-тренировочном мероприятии.

______________      _______________ \ _____________________
            дата                                                                                                                            подпись                                                       Ф.И.О. 


