
ЗАЯВЛЕНИЕ УЧАСТНИКА 

Фамилия, Имя: _____________________________________________________________________________________ 

Дата рождения: _______________________________________________ 

Номер телефона: ______________________________________________ 

Настоящим заявляю, что: 

1. Я осознаю и принимаю риски, связанные с участием в тренировках по спортивному ориентированию, 
организованных OО «Спортивный клуб «Тирас-Ориент», включая возможные травмы, такие как вывихи, ранения, 
переломы, растяжения связок и другие несчастные случаи, которые могут возникнуть во время передвижения по 
пересеченной местности (леса, холмы, пересеченная местность); 

2. Я принимаю на себя полную ответственность за последствия моего участия в этих тренировках и отказываюсь от 
любых претензий к организаторам или тренерам; 

3. Я обязуюсь соблюдать правила и инструкции, установленные для безопасного проведения тренировок, и 
немедленно сообщать организаторам в случае обнаружения любых опасностей или ситуаций, которые могут 
поставить под угрозу мою безопасность или безопасность других участников; 

4. Я подтверждаю, что нахожусь в хорошем состоянии здоровья и в достаточной физической форме для участия в 
мероприятиях по спортивному ориентированию. Я не страдаю сердечно-сосудистыми заболеваниями (сердечная 
недостаточность, тяжёлые клапанные пороки сердца, ишемическая кардиопатия, повышенное артериальное 
давление, аритмии, тромбофлебит, сосудистые мальформации), заболеваниями органов дыхания (бронхиальная 
астма, бронхоэктатическая болезнь, хронический обструктивный бронхит), эндокринными заболеваниями 
(неконтролируемый сахарный диабет, заболевания щитовидной железы), неврологическими заболеваниями 
(эпилепсия), опухолями или инфекционными заболеваниями; 

5. Я согласен оказывать первую помощь другим пострадавшим участникам, насколько это возможно, и/или 
немедленно сообщать организаторам в случае возникновения инцидента; 

6. Я даю своё согласие на фото- и видеосъёмку моего участия в тренинге без требования какой-либо финансовой 
компенсации. 

Я заявляю, что прочитал и понял всё вышеизложенное и выражаю своё согласие свободно и осознанно. 

Дата: ______________ Подпись: _______________ 

 

Обработка персональных данных 

Подписывая настоящее заявление: 
1. Я согласен с тем, что мои персональные данные (имя, фамилия, подпись, заявленное состояние здоровья, 
фото/видеоизображение и т.д.) будут собираться и обрабатываться организаторами спортивно-ориентационной подготовки 
исключительно в целях организации, проведения и обеспечения безопасности спортивных мероприятий. 
2. Я понимаю, что эти данные могут быть использованы для: 
o идентификации участников; 
o связи в случае чрезвычайной ситуации; 
o создания фото/видеоматериалов для рекламы мероприятий; 
o архивирования и внутренней статистики. 
3. Данные будут храниться в защищенном режиме, не будут передаваться третьим лицам без моего явного согласия, за 
исключением случаев, предусмотренных законом (например, медицинское вмешательство, компетентные органы). 
4. Я имею право в любое время запросить доступ к моим данным, их исправление или удаление, а также отозвать согласие на 
использование изображений, направив письменный запрос организаторам. 
 


