















Положение
о Казахстанских детских Играх Чемпионов




1. Общие положения
1.1 Казахстанские детские игры чемпионов (далее Игры) организуются в целях укрепления дружественных связей между детьми, социальная адаптация и совершенствование спортивного мастерства.
1.2 Настоящее Положение определяет порядок и условия проведения Игр и соревнований в его рамках.
1.3 Инициатором и организатором игр чемпионов является Казахстанский фонд реабилитации детей с онкогемотологическими заболеваниями «Феникс» (далее-Фонд)

2. Право на участие
[bookmark: _GoBack]2.1. Участие в спортивных соревнованиях Казахстанские детские игры чемпионов могут принять дети из любого региона Республики Казахстан при соблюдении всех перечисленных условий:
· - перенесшие онкозаболевания;
· - завершившие лечение;
· - в возрасте от 7 до 18 лет включительно;
· - перенесших трансплантацию почек;
· - предоставившие необходимые документы в установленные сроки.
2.2. Если после принятия заявки организатором, состояние здоровья участника изменилось со статуса ремиссии до возвращения к лечению либо до перевода в статус паллиативного больного, ребёнок может принимать участие в играх в качестве исключения при подтверждении возможности участвовать врачом и родителями. Соглашаясь на участие, родители считают мероприятие полезным для физического и эмоционального состояния ребёнка, и должны учитывать, что игры чемпионов позиционируются как мероприятие для выздоровевших детей.
2.3. Стать участником Игр можно два раза.
2.4. Соревнования проводятся в возрастных группах. Участники соревнуются в таких спортивных дисциплинах: национальная игра «Асык ату», легкая атлетика (бег 60м.), настольный теннис, стрельба (пневматическая винтовка 10м.), футбол (мини-футбол), шахматы (по швейцарской системе).
2.5. Ребёнок допускается к участию в третий раз, если после второго участия в Играх был перенесён рецидив. Для повторного участия в Играх необходимо завершите лечение после рецидива.
2.6. Стать участником Игр можно независимо от срока давности заболевания. 

3. Регистрация заявок на участие
3.1. Подать заявку на участие может организация (независимо от наличия юрлица), готовая взять на себя сбор детей региона, организовать проезд и оплату проезда до места проведения Игр.
3.2. Не позднее, чем за месяц до проведения игр, оргкомитет отправляет приглашение ранее участвовавшим организациям (фондам, волонтёрским и родительским объединениям и др.), со ссылкой на форму заявки на участие для фондов-участников и сообщает срок проведения регистрации.
3.3. Не позднее, чем за месяц до проведения игр, оргкомитет анонсирует начало и срок проведения регистрации, отправляет приглашения ранее не участвовавшим организациями и фондам, при необходимости и возможности проводит ознакомительные встречи-презентации.
3.4. Не позднее, чем за месяц до проведения игр, оргкомитет принимает заявки на участие для индивидуальных участников и сообщает срок проведения регистрации.
3.4.1. Заполнение формы для индивидуальных участников означает участия в Играх.
3.5. По окончании срока регистрации формы закрываются, новые заявки в этом году не принимаются.

4. Распределение мест и подтверждение регистрации
4.1. В течение 10 дней после закрытия регистрации заявок оргкомитет определяет и сообщает командам количество мест на сборную.. Рекомендуется составлять команду на основании рекомендаций лечащих врачей и очерёдности обращения.

5. Необходимые документы
5.1. На каждого участника должны быть предоставлены:
5.1.1. Заполненная анкета установленного образца (Приложение №1).
5.1.2. Разрешение родителей установленного образца (прилагается к анкете).
5.1.3. Разрешение врача установленного образца (прилагается к анкете).
5.1.4. Копия паспорта или свидетельство о рождении участника.
5.1.5. Выписка из истории болезни.
5.1.6. Копия паспорта сопровождающего родителя.
5.1.7. Доверенность на сопровождающего родственника, если участника не сопровождает родитель. 
5.2. Документы должны быть предоставлены в срок, озвученный оргкомитетом при подтверждении количества мест.
5.3. Участники, не предоставившие правильно заполненные документы в установленный срок, не допускаются до участия в соревнованиях и не принимаются на мероприятие (не получают размещение в гостинице, бесплатное питание, трансферы, спортивную форму). Дети, не допущенные до участия, могут посетить мероприятие в качестве зрителей при условии самостоятельной организации семьёй такого ребёнка пребывания в Нур-Султане.

6. Состав команды
6.1. Вместе с участником приглашается один из родителей или опекун.
6.1.1. Если с участником не может поехать ни один из родителей или опекун, сопровождать участника разрешается другому совершеннолетнему родственнику.
6.1.2. Замена сопровождающего родителя или родственника сопровождающим, не являющимся родственником участника, не допускается.
6.3. Второй родитель, брат или сестра участника, другие сопровождающие лица могут посетить Игры победителей при условии самостоятельно организации и оплаты своего пребывания в Нур-Султане (проживания, питания, проезда к месту проведения Игр).
6.4. С командой приглашается 1 врач. Если врач не может сопровождать команду, команда приезжает без врача. Замена врача вторым сопровождающим не допускается. Врач не может приезжать со своим ребёнком, если ребёнок не является участником Игр.
6.5.1. Обязанностями врача является необходимое медицинское сопровождение участников во время проезда до места проведения игр и обратно, а также сотрудничество с дежурными бригадами скорой помощи и врачами-онкологами на площадке проведения игр в случае обращения к ним ребенка из сопровождаемой доктором команды.
6.6. С командой приглашается 1 сопровождающий. Сопровождающим может быть волонтер или сотрудник организации или благотворительного фонда, отправляющих команду на соревнования. Сопровождающий не может приезжать со своим ребёнком, если ребёнок не является участником Игр.
6.4.1. Обязанностями сопровождающего является сопровождение участников от места сбора до места встречи команды представителем оргкомитета (обычно вожатый); сопровождение участников во время проведения Игр; помощь вожатому команды.

7. Расходы
7.1. Участие в Играх является бесплатным для всех зарегистрированных участников.
7.2. Оргкомитет берёт на себя затраты по проведению Игр: проживание, питание (от ужина дня приезда до завтрака дня отъезда), трансферы, экскурсионную и развлекательную программу.
7.3. Сборные либо участники самостоятельно оплачивают дорогу до г. Нур-Султан и обратно и визовые сборы (при необходимости).

8. Отказ в участии
Может быть отказано:
8.1. Ребёнку при несоблюдении условий раздела 2.
8.2. Ребёнку при несоблюдении условий раздела 5.
8.4. Организации при фальсификации документов, перечисленных в разделе 4.
8.5. Организации или фонду, представители которой нарушают порядок на площадке мероприятия, оскорбляют вожатых команды, волонтёров, организаторов или гостей Игр.
8.6. Организации или фонду, представители которой не соблюдают обязанности сопровождающего.
8.7. Организации или фонду, открыто ведущей своими действиями и\или в своих средствах коммуникации религиозную, политическую и любую другую пропаганду.
8.8. В спорных ситуациях, оргкомитет может запросить дополнительную информацию о деятельности организации и оставляет за собой право отказать организации после рассмотрения предоставленной информации.

9. Изменения правил сбора участников
9.1. Оргкомитет оставляет за собой право изменять правила сбора участников при своевременном информировании участников в письменном виде по электронной почте.



Приложение 1
к Положению

Анкета участника Казахстанских детских играх чемпионов
Спортивных соревнований среди детей, перенесших онкозаболевания 

Информация об участнике:
ФИО ______________________________________________________________
Пол _______________________________________________________________
Дата рождения ______________________________________________________
Адрес проживания ___________________________________________________

Информация о сопровождающем родителе
ФИО ______________________________________________________________
Степень родства _____________________________________________________
Мобильный телефон _________________________________________________
Электронная почта ___________________________________________________

Пищевые аллергии и ограничения питания
Участник ____________________________________________________________
Сопровождающий ____________________________________________________


Выбор спортивных дисциплин
Каждый участник может выбрать любое количество видов (можно выбрать всего один или два-три спорта, а можно и все шесть; в своем выборе участник не зависит от других участников команды). Мы рекомендуем выбирать 3 вида спорта – так получится активно посоревноваться и все спокойно успеть.
Каждый выбранный вид спорта необходимо отметить цифрой 1, 2, 3, 4, 5 или 6 (где 1 – хочу в первую очередь, 2 – хочу во вторую очередь и т.д.). Каждую цифру можно использовать только один раз.
Участник точно сможет соревноваться в двух видах (отмеченных цифрами 1 и 2). Возможность участия в остальных выбранных видах (отмеченных цифрами 3, 4, 5, 6) будет объявлена после составления спортивного расписания для всех участников.

	Вид спорта
	Дисциплина
	Отметьте выбранные дисциплины цифрами

	Легкая атлетика
	Бег 60 м
	

	
	Индивидуальный зачет для участников с ограниченными возможностями: ходьба с опорой (на костыли, трость или руку сопровождающего)
	

	
	Индивидуальный зачет для участников с ограниченными возможностями: заезд на инвалидной коляске
	

	Настольный теннис
	
	

	Национальная игра «Асык ату»
	Индивидуальный зачет
	

	
	Командный зачет
	

	Стрельба
	Пневматическая винтовка 10 м, упор сидя
	

	Футбол
	Мини-футбол
	

	Шахматы
	Независимо от пола по швейцарской системе
	






Информация о заболевании
Диагноз ________________________________________________________________
Дата начала и окончания лечения __________________________________________
Текущее состояние ______________________________________________________
Физические ограничения _________________________________________________
Дополнительные комментарии ____________________________________________
Название клиники _______________________________________________________
Телефон клиники ________________________________________________________
Лечащий врач ___________________________________________________________

Разрешение лечащего врача

Я, _____________________________________________________________________
ФИО, должность лечащего врача
подтверждаю, что состояние здоровья
________________________________________________________________________
ФИО, должность лечащего врача
Позволяет ему/ей принимать участие в Казахстанских детских играх чемпионов: спортивных соревнованиях среди детей, перенесших онкозаболевания

Дата _________________

Подпись, печать врача ___________________


Согласие на участие ребенка в играх , согласие на обработку персональных данных, разрешение на фото- и видеосъемку

Я, нижеподписавшийся, 

гр.______________________________________________________________
(ФИО)
______________________________серия _____________№_______________
вид основного документа, удостоверяющий личность
выдано   _________________________________________________________ 
 (кем и когда)
проживающий(ая) по адресу __________________________________________
____________________________________________________________________
мама/отец ___________________________________________________________
(ФИО ребенка)
______________________________серия _____________№__________________
вид основного документа, удостоверяющий личность
выдано   ____________________________________________________________ 
 (кем и когда)
проживающий(ая) по адресу ____________________________________________
_____________________________________________________________________

даю свое согласие на участие моего ребенка

______________________________________________________________________
(ФИО ребенка)
в Казахстанских детских играх чемпионов

даю свое согласие:
На обработку Оргкомитетом   персональных данных моего ребенка 

_______________________________________________________________________,
ФИО ребенка
а именно совершение действий, в целях организации и проведения Игр, использованием материалов о моем участии в Играх в информационных целях. Перечнем персональных данных, на обработку которых я даю согласие, являются любые сведения, относящиеся ко мне прямо или косвенно, полученные и обрабатываемые в указанных выше целях, в том числе: фамилия, имя, отчество, возраст. Я согласен, что получение у третьих лиц и обработку моих персональных данных будут осуществлять представители оргкомитета Игр. Я согласен на любые действия с персональными данными, которые предусмотрены законодательством Казахстана, включая их получение у третьих лиц, передачу с использованием средств автоматизации или без использования таких средств, с внесением их в электронные базы данных или без такового. Я проинформирован, что обработка персональных данных - любое действие (операция) или совокупность действий (операций), совершаемых с использованием средств автоматизации или без использования таких средств с персональными данными, включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (распространение, предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение персональных данных. 
На использование фото- и видеоматериалов, полученных в ходе 
Игр, включая: их публикацию на официальных интернет-ресурсах, передачу для публикации сотрудникам Оргкомитета Игр, использование их в качестве иллюстративного материала в презентациях, сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (распространение, предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение фото- и видеоматериалов.
 
Согласие на обработку персональных данных дано бессрочно с правом его полного или частичного отзыва в письменном виде в свободной форме, предусматривающей сведения о том, что отзыв согласия на обработку персональных данных исходит лично от меня. 
Согласие на использование фото- и видеоматериалов дано бессрочно с правом его полного или частичного отзыва в письменном виде в свободной форме, предусматривающей сведения о том, что отзыв согласия на использование фото- и видеоматериалов исходит лично от меня.
Настоящее согласие вступает в действие с момента его подписания.
Настоящее согласие прочитано, его содержание понятно, с ним согласен (согласна). 

________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
подпись родителя (с расшифровкой, включающей написанием полностью Фамилии, Имени, Отчества)


Дата: ____________________________________



