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	ФЕДЕРАЦИЯ СПОРТИВНОГО БОУЛИНГА РОССИИ

	


Квоты по участию спортсменов от действующих Аккредитованных региональных спортивных федераций, Региональных общественных организаций и других структурных подразделений 

ОФСОО «ФСБР» в чемпионате России, команды 2014 года
	Аккредитованные региональные спортивные федерации (АРСФ)
	Региональные общественные организации и другие структурные подразделения (РОО)

	Каждая Аккредитованная региональная спортивная Федерация (АРСФ) – имеет право направить для участия в чемпионате не более 3 мужских и 2 женских сборных команд, а также не более 2 лучших* клубных мужских и 2 лучших* клубных женских команд (п. 4.2.6. Общего регламента КЧРФ-2014).
	Каждая Региональная общественная организация (РОО), являющаяся действующим коллективным членом ОФСОО «ФСБР», имеет право направить для участия в чемпионате 1 мужскую и 1 женскую сборные команды,  и 1 лучшую* мужскую и 1 лучшую* женскую клубные команды. (п. 4.2.7. Общего регламента КЧРФ-2014).

	Примечания:

*Лучшие клубные команды от действующих региональных коллективных членов ОФСОО «ФСБР» направляются для участия в чемпионате России по усмотрению руководства  РОО. 

-
Каждая АРСФ или РОО вправе самостоятельно определять количество команд разного пола в рамках существующих квот. Количество пар-микс, гендерных пар, троек рассчитывается из общего разрешённого количества  спортсменов на каждую организация (1 команда - 6 спортсменов).


ЗАЯВКА

______________________________________________________________________________________

Аккредитованная региональная спортивная федерация (АРСФ)
	П№
	Команды (мужские/ женские)*
	Количество спортсменов
	ФИО тренера

	1
	Х-М* или Х-Ж*
	6**
	

	2
	
	6
	

	3
	
	6
	

	4
	
	6
	

	5
	
	6
	

	6
	
	6
	

	7
	
	6
	

	8
	
	6
	

	9
	
	6
	

	
	ВСЕГО спортсменов
	54
	


*    Отметить в столбце «Х», если заявляется команда (М или Ж – определяет пол команды)

**  Отметить количество заявляемых спортсменов (6 или 5)

Дата:_____________           Подпись:________________________

* К заявке прилагаются следующие документы на каждого спортсмена:

- зачетная классификационная книжка,

- паспорт гражданина Российской Федерации,

- страховой полис обязательного медицинского страхования и оригинал договора о страховании от несчастных случаев, жизни и здоровья,

- медицинская справка о допуске к соревнованиям,

- для участников до 18 лет - письменное разрешение от родителей, заверенное нотариально
Заявки необходимо направлять на электронный адрес: it@russianbowling.ru  до 16.04.2014.
ЗАЯВКА

______________________________________________________________________________________

Аккредитованная региональная спортивная федерация (АРСФ)
	П№
	Пары - микс*
	П№
	Пары - микс*
	П№
	Пары - микс*

	1
	
	10
	
	19
	

	2
	
	11
	
	20
	

	3
	
	12
	
	21
	

	4
	
	13
	
	22
	

	5
	
	14
	
	23
	

	6
	
	15
	
	24
	

	7
	
	16
	
	25
	

	8
	
	17
	
	26
	

	9
	
	18
	
	27
	


*    Отметить в столбце «Х», если заявляется пара-микс
Дата:_____________           Подпись:________________________

* К заявке прилагаются следующие документы на каждого спортсмена:

- зачетная классификационная книжка,

- паспорт гражданина Российской Федерации,

- страховой полис обязательного медицинского страхования и оригинал договора о страховании от несчастных случаев, жизни и здоровья,

- медицинская справка о допуске к соревнованиям,

- для участников до 18 лет - письменное разрешение от родителей, заверенное нотариально.
Заявки необходимо направлять на электронный адрес: it@russianbowling.ru  до 16.04.2014.
ЗАЯВКА

______________________________________________________________________________________

Аккредитованная региональная спортивная федерация (АРСФ)
	П№
	Пары*
	П№
	Пары *
	П№
	Пары *

	1
	
	10
	
	19
	

	2
	
	11
	
	20
	

	3
	
	12
	
	21
	

	4
	
	13
	
	22
	

	5
	
	14
	
	23
	

	6
	
	15
	
	24
	

	7
	
	16
	
	25
	

	8
	
	17
	
	26
	

	9
	
	18
	
	27
	


*    Отметить в столбце «Х», если заявляется пара (М или Ж – определяет пол пары)
Дата:_____________           Подпись:________________________

* К заявке прилагаются следующие документы на каждого спортсмена:

- зачетная классификационная книжка,

- паспорт гражданина Российской Федерации,

- страховой полис обязательного медицинского страхования и оригинал договора о страховании от несчастных случаев, жизни и здоровья,

- медицинская справка о допуске к соревнованиям,

- для участников до 18 лет - письменное разрешение от родителей, заверенное нотариально.
Заявки необходимо направлять на электронный адрес: it@russianbowling.ru  до 16.04.2014.
ЗАЯВКА

______________________________________________________________________________________

Аккредитованная региональная спортивная федерация (АРСФ)
	П№
	Команды, тройки  (мужские/ женские)*
	П№
	Команды, тройки  (мужские/ женские)*

	1
	Х-М* или Х-Ж*
	10
	

	2
	
	11
	

	3
	
	12
	

	4
	
	13
	

	5
	
	14
	

	6
	
	15
	

	7
	
	16
	

	8
	
	17
	

	9
	
	18
	


*    Отметить в столбце «Х», если заявляется команда, тройка  (М или Ж – определяет пол команды)

Дата:_____________           Подпись:________________________

* К заявке прилагаются следующие документы на каждого спортсмена:

- зачетная классификационная книжка,

- паспорт гражданина Российской Федерации,

- страховой полис обязательного медицинского страхования и оригинал договора о страховании от несчастных случаев, жизни и здоровья,

- медицинская справка о допуске к соревнованиям,

- для участников до 18 лет - письменное разрешение от родителей, заверенное нотариально
Заявки необходимо направлять на электронный адрес: it@russianbowling.ru  до 16.04.2014.
