Чемпионат Москвы по ПСР «Зимний марафон»

Старт соревнований состоится на расстоянии около 1,3 км от платформы Жилево Павелецкого направления. Для того чтобы попасть на старт, следует двигаться от платформы по асфальтовой дороге в юго-западном направлении (в сторону деревни Савино). Старт расположен около автобусной остановки на окраине Жилево.
Координаты старта: 54°58'49.3"N

38° 00'50.0"E
Границы района соревнований: на севере — автомобильная дорога А108 (Московское большое кольцо); на западе — поселок Погари, на востоке — железная дорога (Павелецкое направление), на юге — река Ока.

ВНИМАНИЕ! Напоминаем вам, что, в соответствии с условиями соревнований, каждая команда должна иметь собственный картографический материал на район проведения соревнований дополнительно к картографическому материалу выдаваемому судейской коллегией.
БЛОК 0. Формальности
Описание этапов

ЭТАП 1. РЕГИСТРАЦИЯ 
СНАРЯЖЕНИЕ: заявочные документы в соответствии с Положением
, стартовый взнос и заполненный документ «Освобождение от ответственности» (см. ПРИЛОЖЕНИЕ 1).
Руководитель команды проходит проверку заявочных документов.

ВНИМАНИЕ: команда, не имеющая необходимых документов или не оплатившая стартовый взнос, не будет допущена на соревнования.

	№
	Штраф
	Баллы

	1
	Ошибки в заявочных документах 
	До 30


ЭТАП 2. ИСТОРИЯ БОЛЕЗНИ

Во время регистрации получите у судьи карточку «История болезни». Эту карточку вам следует хранить на протяжении всех соревнований.

В начале некоторых блоков, которые предполагают работу с пострадавшим, вам будет предложено вписывать в эту карточку номер, имя и фамилию вашего участника, который будет «страдать» в данном блоке. Каждый участник может быть пострадавшим только в одном из таких блоков.

Судьи оставляют за собой право фотографировать пострадавших в процессе работы на дистанции, чтобы контролировать выполнение этого условия.

Нарушение данного условия или потеря карточки «История болезни» будет вести к снятию команды с некоторых этапов, связанных с работой с пострадавшим. 

ЭТАП 3. СОВЕЩАНИЕ

СНАРЯЖЕНИЕ: блокнот, ручка, компас, часы.
Руководитель должен лично прибыть в указанное время в указанное место. Дальнейшие действия подскажет судья.
Этапы совещание будут и в следующих блоках. Их условия всегда одинаковы.

	№
	Штраф
	Баллы

	1
	Отсутствие необходимого снаряжения (за каждый предмет)
	5


Карточка цифровой информации

	№
	ЭТАП
	ВС
	ВЗ
	КВ
	НВ
	ТШ
	ВШ
	МШ
	У

	1
	Регистрация
	18:00
	19:00
	5
	5
	30
	0
	30
	1

	2
	История болезни
	18:00
	19:00
	нет
	нет
	0
	0
	0
	1

	3
	Совещание
	19:30*
	19:35
	30
	30
	10
	0
	10
	1


ПРИЛОЖЕНИЕ 1
Освобождение от ответственности 
(сдать в заполненном виде на этапе «Регистрация»)
Номер и название команды ___________________
Я, _________________________________________________(ФИО участника), понимаю, что в результате участия в соревнованиях по поисково-спасательным работам «Зимний марафон» (проводимых 11-13 февраля 2011 г.) моему физическому и эмоциональному здоровью может быть нанесен ущерб. Я заявляю, что обладаю хорошим здоровьем, не имею никаких медицинских противопоказаний, которые могут служить препятствием для моего участия в данных соревнованиях.  Я понимаю, что участие в этих соревнованиях осуществляется по индивидуальному выбору и полностью добровольно. Также я осознаю  вероятность риска  нанесения ущерба и причинения нетрудоспособности при участии в данных соревнованиях и понимаю, что каждый участник должен учитывать риск нанесения ущерба. Я ознакомлен с Инструкцией по технике безопасности и обязуюсь выполнять ее требования на протяжении всех соревнований. Фактом подписания мною настоящего документа я освобождаю организаторов соревнований от любой ответственности за любой вред, причиненный мне при участии в соревнованиях по поисково-спасательным работам «Зимний марафон ».
ФИО участника:______________________________ 
Паспорт: серия __________№_____________
Подпись:
______________



Дата:___________________
Я, _________________________________________________(ФИО участника), понимаю, что в результате участия в соревнованиях по поисково-спасательным работам «Зимний марафон» (проводимых 11-13 февраля 2011 г.) моему физическому и эмоциональному здоровью может быть нанесен ущерб. Я заявляю, что обладаю хорошим здоровьем, не имею никаких медицинских противопоказаний, которые могут служить препятствием для моего участия в данных соревнованиях.  Я понимаю, что участие в этих соревнованиях осуществляется по индивидуальному выбору и полностью добровольно. Также я осознаю  вероятность риска  нанесения ущерба и причинения нетрудоспособности при участии в данных соревнованиях и понимаю, что каждый участник должен учитывать риск нанесения ущерба. Я ознакомлен с Инструкцией по технике безопасности и обязуюсь выполнять ее требования на протяжении всех соревнований. Фактом подписания мною настоящего документа я освобождаю организаторов соревнований от любой ответственности за любой вред, причиненный мне при участии в соревнованиях по поисково-спасательным работам «Зимний марафон ».
ФИО участника:______________________________ 
Паспорт: серия __________№_____________
Подпись:
______________



Дата:___________________
Я, _________________________________________________(ФИО участника), понимаю, что в результате участия в соревнованиях по поисково-спасательным работам «Зимний марафон» (проводимых 11-13 февраля 2011 г.) моему физическому и эмоциональному здоровью может быть нанесен ущерб. Я заявляю, что обладаю хорошим здоровьем, не имею никаких медицинских противопоказаний, которые могут служить препятствием для моего участия в данных соревнованиях.  Я понимаю, что участие в этих соревнованиях осуществляется по индивидуальному выбору и полностью добровольно. Также я осознаю  вероятность риска  нанесения ущерба и причинения нетрудоспособности при участии в данных соревнованиях и понимаю, что каждый участник должен учитывать риск нанесения ущерба. Я ознакомлен с Инструкцией по технике безопасности и обязуюсь выполнять ее требования на протяжении всех соревнований. Фактом подписания мною настоящего документа я освобождаю организаторов соревнований от любой ответственности за любой вред, причиненный мне при участии в соревнованиях по поисково-спасательным работам «Зимний марафон ».
ФИО участника:______________________________ 
Паспорт: серия __________№_____________
Подпись:
______________



Дата:___________________
Я, _________________________________________________(ФИО участника), понимаю, что в результате участия в соревнованиях по поисково-спасательным работам «Зимний марафон» (проводимых 11-13 февраля 2011 г.) моему физическому и эмоциональному здоровью может быть нанесен ущерб. Я заявляю, что обладаю хорошим здоровьем, не имею никаких медицинских противопоказаний, которые могут служить препятствием для моего участия в данных соревнованиях.  Я понимаю, что участие в этих соревнованиях осуществляется по индивидуальному выбору и полностью добровольно. Также я осознаю  вероятность риска  нанесения ущерба и причинения нетрудоспособности при участии в данных соревнованиях и понимаю, что каждый участник должен учитывать риск нанесения ущерба. Я ознакомлен с Инструкцией по технике безопасности и обязуюсь выполнять ее требования на протяжении всех соревнований. Фактом подписания мною настоящего документа я освобождаю организаторов соревнований от любой ответственности за любой вред, причиненный мне при участии в соревнованиях по поисково-спасательным работам «Зимний марафон ».
ФИО участника:______________________________ 
Паспорт: серия __________№_____________
Подпись:
______________



Дата:___________________
Я, _________________________________________________(ФИО участника), понимаю, что в результате участия в соревнованиях по поисково-спасательным работам «Зимний марафон» (проводимых 11-13 февраля 2011 г.) моему физическому и эмоциональному здоровью может быть нанесен ущерб. Я заявляю, что обладаю хорошим здоровьем, не имею никаких медицинских противопоказаний, которые могут служить препятствием для моего участия в данных соревнованиях.  Я понимаю, что участие в этих соревнованиях осуществляется по индивидуальному выбору и полностью добровольно. Также я осознаю  вероятность риска  нанесения ущерба и причинения нетрудоспособности при участии в данных соревнованиях и понимаю, что каждый участник должен учитывать риск нанесения ущерба. Я ознакомлен с Инструкцией по технике безопасности и обязуюсь выполнять ее требования на протяжении всех соревнований. Фактом подписания мною настоящего документа я освобождаю организаторов соревнований от любой ответственности за любой вред, причиненный мне при участии в соревнованиях по поисково-спасательным работам «Зимний марафон ».
ФИО участника:______________________________ 
Паспорт: серия __________№_____________
Подпись:
______________



Дата:___________________
Я, _________________________________________________(ФИО участника), понимаю, что в результате участия в соревнованиях по поисково-спасательным работам «Зимний марафон» (проводимых 11-13 февраля 2011 г.) моему физическому и эмоциональному здоровью может быть нанесен ущерб. Я заявляю, что обладаю хорошим здоровьем, не имею никаких медицинских противопоказаний, которые могут служить препятствием для моего участия в данных соревнованиях.  Я понимаю, что участие в этих соревнованиях осуществляется по индивидуальному выбору и полностью добровольно. Также я осознаю  вероятность риска  нанесения ущерба и причинения нетрудоспособности при участии в данных соревнованиях и понимаю, что каждый участник должен учитывать риск нанесения ущерба. Я ознакомлен с Инструкцией по технике безопасности и обязуюсь выполнять ее требования на протяжении всех соревнований. Фактом подписания мною настоящего документа я освобождаю организаторов соревнований от любой ответственности за любой вред, причиненный мне при участии в соревнованиях по поисково-спасательным работам «Зимний марафон ».
ФИО участника:______________________________ 
Паспорт: серия __________№_____________
Подпись:
______________



Дата:___________________
ПРИЛОЖЕНИЕ 2. Образец именной заявки
В главную судейскую коллегию Чемпионата Москвы по ПСР 

«Зимний Марафон – 2009»
от 

название командирующей организации (если таковая имеется)

ИМЕННАЯ ЗАЯВКА

на участие в соревнованиях

Просим допустить к участию в соревнованиях команду 


(название команды)


в следующем составе:

	№ п/п
	Фамилия Имя
участника (полностью)
	Год
рождения
	Спортивный
разряд
	Медицинский
допуск *


	примечания

	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	


Всего допущено к соревнованиям ________ человек. Не допущено к соревнованиям                  человек, в том числе 

М.П.        Врач                        /


/

Печать медицинского учреждения         подпись врача
расшифровка подписи врача
Руководитель команды 


ФИО полностью, домашний адрес, телефон, e-mail
Если у команды есть командирующая организация:
Руководитель 
 
/
/

М.П.               название  командирующей организации
подпись руководителя
расшифровка подписи

* Слово "ДОПУЩЕН" и подпись врача ставится напротив каждой фамилии. Врачом, подпись которого заверяется печатью медицинского учреждения, удостоверяется также количество участников, допущенных к соревнованиям, и фамилии не допущенных к соревнованиям. Вместо визы врача в заявке допускается предъявление справки с подписью врача и печатью медицинского учреждения, разрешающей участвовать в соревнованиях по ПСР, спортивному туризму, мультиспортивным гонкам или альпинизму.
� Образец именной заявки содержится в ПРИЛОЖЕНИИ 2 к этому документу.
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