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I. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ
Областные соревнования по плаванию (далее – соревнования) проводятся в соответствии с:

· календарным планом официальных физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий Мурманской области на 2024 год, утвержденным приказом Министерства спорта Мурманской области (далее – Министерство) 28.11.2023 № 755;

· приказом Министерства спорта и молодежной политики Мурманской области от 22.06.2020г. № 404 о государственной аккредитации Мурманской региональной общественной организации «Федерация плавания Мурманской области» (далее – Федерация);

· правилами вида спорта «плавание», утвержденными приказом Министерства спорта Российской Федерации (далее – Минспорт России) 16.11.2023 № 806.
Соревнования проводятся с целью развития «плавания» в Мурманской области. 

Задачами проведения соревнований являются:  

· приобретение соревновательного опыта и повышение спортивного
мастерства спортсменов;

· выявление сильнейших спортсменов;

· выполнение спортивных разрядов

· подготовка спортивного резерва.

Запрещается оказывать противоправное влияние на результаты соревнований, включенных в настоящее Положение о соревнованиях. 

Запрещается участвовать в азартных играх в букмекерских конторах и тотализаторах путем заключения пари на официальные соревнования в соответствии с требованиями, установленными пунктом 3 части 4 статьи 26.2. Федерального закона от 4 декабря 2007 года № 329-ФЗ «О физической культуре и спорте в Российской Федерации» (далее – Закон № 329-ФЗ).

Настоящее Положение о соревнованиях является основанием для командирования спортсменов, тренеров, судей и иных специалистов в области   физической культуры и спорта на соревнования.

II. ОРГАНИЗАТОРЫ СПОРТИВНЫХ СОРЕВНОВАНИЙ
Общее руководство организацией и проведением соревнований осуществляют:

    - Министерство

    - Федерация 
    - Государственное автономное учреждение дополнительного образования Мурманской области «Комплексная спортивная школа олимпийского резерва» (далее – КСШОР).
Непосредственное проведение соревнований в полном соответствии с Правилами и Положением, комплектование судейской коллегии осуществляет Федерация и главная судейская коллегия (далее – ГСК), утвержденная Федерацией.

Главный судья соревнований - судья 1 категории - Арискина Анастасия Федровна.
Главный секретарь соревнований - судья 1 категории - Макеенок Людмила Васильевна
Заместитель главного секретаря - судья 2 категории - Грачев Иван Алексеевич
ГСК формирует состав судейской коллегии соревнований в соответствии с квалификационными требованиями к спортивным судьям по виду спорта «плавание», утвержденными приказом Минспорта России от 19.02.2020 № 150.
III. ОБЕСПЕЧЕНИЕ БЕЗОПАСНОСТИ И МЕДИЦИНСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ УЧАСТНИКОВ И ЗРИТЕЛЕЙ, АНТИДОПИНГОВОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ СПОРТИВНЫХ СОРЕВНОВАНИЙ

Соревнования проводятся на объектах спорта, включенных во Всероссийский реестр объектов спорта, в соответствии с Законом № 329-ФЗ.

Обеспечение безопасности участников и зрителей на соревнованиях осуществляется согласно требованиям Правил обеспечения безопасности при проведении официальных спортивных соревнований, утвержденных Постановлением Правительства Российской Федерации от 18.04.2014 № 353

Участие в соревнованиях осуществляется только при наличии полиса страхования жизни и здоровья от несчастных случаев, который представляется в комиссию по допуску участников на каждого участника соревнований. 

Оказание медицинской помощи на соревнованиях осуществляется в соответствии с приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 23.10.2020  

№ 1144н «Об утверждении порядка организации оказания медицинской помощи лицам, занимающимися физической культурой и спортом (в том числе при подготовке и проведении физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий), включая порядок медицинского осмотра лиц, желающих пройти спортивную подготовку, заниматься физической культурой и спортом в организациях и (или) выполнить нормативы испытаний (тестов) Всероссийского физкультурно-спортивного комплекса «Готов к труду и обороне »(ГТО)» и форм медицинских заключений о допуске к участию физкультурных и спортивных мероприятиях.
Антидопинговое обеспечение соревнований осуществляется в соответствии с Общероссийскими антидопинговыми правилами, утвержденными приказом Минспорта России от 24.06.2021 № 464. 

IV. СРОКИ И МЕСТО ПРОВЕДЕНИЯ СОРЕВНОВАНИЙ
Соревнования проводятся 16-18 мая 2024 года в плавательном бассейне ГОУП «Универсальный спортивно-досуговый центр» по адресу: г. Мурманск,
 ул. Челюскинцев, д. 2. 
День приезда команд – 16 мая 2024 года.
16 мая 2024 г.        14.00 – комиссия по допуску участников.
16 -17 мая 2024 г.  15.00 – проход;
15.15 – разминка;

16.00 – начало соревнований.
18 мая 2024            11.15 – проход;
11.30 – разминка;

12.15 – начало соревнований.
Соревнования личные.
V. ПРОГРАММА СОРЕВНОВАНИЙ

	16 мая 2024 г.
	17 мая 2024 г.
	18 мая 2024.

	девушки / юноши
	девушки / юноши
	девушки / юноши

	50 м на спине
	50 м брасс
	50 м вольный стиль

	100 м вольный стиль
	100 м баттерфляй
	100 м брасс

	200 м брасс
	200 м вольный стиль
	50 м баттерфляй

	200 м баттерфляй
	200 м на спине
	100 м на спине

	800 м вольный стиль
	200 м комплексное плавание
	400 м вольный стиль


VI. ТРЕБОВАНИЯ К УЧАСТНИКАМ И УСЛОВИЯ ИХ ДОПУСКА
К участию в соревнованиях допускаются спортсмены физкультурно-спортивных организаций Мурманской области и других субъектов Российской Федерации в возрастных группах:

– юниоры, юниорки – 16 - 18 лет – 2006 - 2008 г.р.

– юноши, девушки    – 14 - 15 лет – 2009 - 2010 г.р.
– юноши, девушки    – 11 - 13 лет – 2011 - 2013г.г.р.
 имеющие спортивную квалификацию - не ниже 3 спортивного разряда, медицинский допуск к участию в соревнованиях и сертификат об успешном окончании онлайн курса обучения по системе РАА «РУСАДА» 
Для участия в спортивных соревнованиях спортсмен должен достичь установленного возраста в календарный год проведения спортивных соревнований
Спортсмены других субъектов Российской Федерации участвуют в соревнованиях вне основного зачета. 
Состав команды: не более 20 участников от физкультурно-спортивной организации (кроме КСШОР и КДЮСШ-17 г. Мурманска), 1 представитель и 1 спортивный судья.
Участники соревнований, имеющие спортивную квалификацию:

 - 2 спортивный разряд и выше, могут стартовать не более чем в 4-х дисциплинах; 
 - 3 спортивный разряд – в 3-х дисциплинах.
VI. ЗАЯВКИ НА УЧАСТИЕ
Заявки на участие в соревнованиях по установленной форме (Приложение № 1), подписанная руководителем физкультурно-спортивной организации или Федерации, и иные необходимые документы представляются представителями в комиссию по допуску 16 мая 2024 года с 14.00 до 15.00 часов по адресу: г. Мурманск,
ул. Челюскинцев, д. 2, плавательный бассейн ГОУП «УСДЦ».
Официальная заявка должна содержать фамилию, имя спортсмена, день, месяц, год рождения, спортивный разряд (звание), паспортные данные, домашний адрес, фамилию, имя, отчество тренера, персональный допуск врача, печать медицинского учреждения и печать командирующей организации (при наличии).

В комиссию по допуску участников соревнований при подаче заявки прилагаются следующие документы на каждого спортсмена:

· паспорт гражданина Российской Федерации (свидетельство о рождении);

· полис страхования спортсменов от несчастных случаев (оригинал);
· согласие на обработку персональных данных (приложение № 2, 3);
· сертификат курса обучения по системе РАА «РУСАДА»;
· в случае наличия у спортсмена индивидуального медицинского заключения или медицинской справки, предъявляется оригинал документа, и копия сдается в комиссию в комиссию по допуску участников. 

        Справка, помимо обязательных реквизитов (подпись и печать врача, печать медицинского учреждения, треугольная «для справок»), должна содержать обязательную фразу: «Допущен к участию в соревнованиях по «плаванию» 

Срок действия справки не должен превышать 6 (шесть) месяцев со дня выдачи справки.

В случае неполного пакета документов спортсмены к соревнованиям не допускаются.

Представители команд несут персональную ответственность за подлинность документов, представленных в комиссию по допуску участников.

Предварительные заявки на участие в соревнованиях принимаются в программе Entry Editor до 13 мая 2024г. по электронной почте: ivan_gra4ev@mail.ru
Контактные телефоны – 8 921-284-27-27 Арискина Анастасия Фёдоровна;

                                          8 950-893-70-06 Грачев Иван Алексеевич.

VII. УСЛОВИЯ ПОДВЕДЕНИЯ ИТОГОВ
Победители и призеры соревнований определяются по лучшему результату в каждой возрастной группе отдельно в каждом виде программы. 
В течение 7 (семи) дней со дня окончания соревнований главный судья соревнования предоставляет в ЦСП итоговые результаты (протоколы) соревнования.
VIII. НАГРАЖДЕНИЕ
Участники, ставшие победителями (1 место) и занявшие призовые места (2 и 3 место) награждаются грамотами КСШОР и медалями при условии участия в виде программы отдельно в каждой возрастной группе не менее трёх спортсменов. 
IX. УСЛОВИЯ ФИНАНСИРОВАНИЯ
По организации непосредственному проведению и награждению осуществляется за счет средств КСШОР.
         Дополнительное финансовое обеспечение соревнований осуществляется за счет средств Федерации, внебюджетных средств от других участвующих организаций. 
Расходы по командированию (проезд, питание, размещение, страхование) участников соревнований обеспечивают командирующие организации.
Приложение № 1

Заявка

на участие в _______________________________________________________________________ 

от команды ________________________________________________________________________

	№
	Ф.И.О.
	Дата рождения
	Разряд
	Паспортные данные
	Домашний адрес
	ФИО тренера
	Допуск врача

	
	
	
	
	
	
	
	


К соревнованиям допущено______________

Врач _________________________________________________
                          (ФИО, должность, наименование медицинского учреждения)

М.П.                                                ________________________ 

                                                                                                                    (подпись)

Представитель команды ______________________     _______________________

                                                                                 подпись                                                                 ФИО

Руководителем структурного подразделения, 
руководителем физкультурно-спортивной организации  ______________________     ___________
                                                                                                                                                                          подпись                                              ФИО
М.П.

Приложение № 2
	Директору ГАУДОМО «Комплексная СШОР»

	от

	

	(фамилия, имя, отчество, дата рождения)

	

	

	(данные документа, удостоверяющего личность)

	

	

	(адрес регистрации, проживания)


Согласие
на обработку персональных данных, разрешенных субъектом персональных данных

для распространения

Я, _________________________________________________________________________________________ , 

                                                                                                         (ФИО полностью)
являюсь законным представителем субъекта персональных данных (далее – Субъект) ____________________________________________________________________________________________  

                                                                             (ФИО Субъекта)

проживающего по _____________________________________________________________________________ 

                                                                             (по месту регистрации)

паспорт, свидетельство о рождении ______________________________________________________________ 

                                                                                (серия, номер, дата выдачи)

_____________________________________________________________________________________________ 

                                                                        (наименование выдавшего органа)
в соответствии со ст. 10.1 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных», в целях реализации полномочий Министерства спорта Мурманской области в соответствии с Положением о Министерстве спорта Мурманской области, утвержденного постановлением Правительства Мурманской области от 05.03.2021 № 117-ПП, Уставом ГАУДОМО «Комплексная СШОР», даю согласие Государственному автономному учреждению дополнительного образования Мурманской области «Комплексная спортивная школа олимпийского резерва»  (далее - Учреждение), расположенному по адресу: 183038, г. Мурманск, ул. Челюскинцев, д.2А (ИНН 5190114267, ОГРН 1035100167926), на обработку персональных данных Субъекта в форме распространения персональных данных Субъекта, в том числе на официальном сайте Учреждения (https://ksdushor.nubex.ru//), на страницах в «ВКонтакте» и в Телеграмм канале, передачу персональных данных Министерству спорта Мурманской области (далее – Министерство), расположенному по адресу: г. Мурманск, ул. Челюскинцев, д. 2А (ИНН 5191501798, ОГРН 1025100848266) и распространение на официальном сайте Министерства (https://sport.gov-murman.ru/), на страницах в «ВКонтакте» и в Телеграмм канале.

Категории и перечень персональных данных Субъекта, на обработку в форме распространения которых я даю согласие:

Персональные данные:

· фамилия, имя, отчество, паспортные данные, год, месяц, дата и место рождения, пол, гражданство; 

· город (регион) проживания, адреса фактического места проживания и регистрации;

· принадлежность к физкультурно-спортивной организации;

· наличие спортивного разряда / спортивного звания;

· личные спортивные результаты.

Условия и запреты на обработку вышеуказанных персональных данных (ч. 9 ст. 10.1 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных») (нужное отметить):

· не устанавливаю

· устанавливаю запрет на передачу (кроме предоставления доступа) этих данных оператором неограниченному кругу лиц

· устанавливаю запрет на обработку (кроме получения доступа) этих данных неограниченным кругом лиц

· устанавливаю условия обработки (кроме получения доступа) этих данных неограниченным кругом лиц: __________________________________________________.

Условия, при которых полученные персональные данные могут передаваться оператором только по его внутренней сети, обеспечивающей доступ к информации лишь для строго определенных сотрудников, либо с использованием информационно-телекоммуникационных сетей, либо без передачи полученных персональных данных: не устанавливаю.

Настоящее согласие действует со дня его подписания до дня отзыва в письменной форме.

_________________________                                      _________________________                                                    ___________________________

 
Дата



    
     Подпись



           Расшифровка Ф.И.О.

Приложение № 3
	Директору ГАУДОМО «Комплексная СШОР»

	от

	

	(фамилия, имя, отчество, дата рождения)

	

	

	(данные документа, удостоверяющего личность)

	

	

	(адрес регистрации, проживания)


Согласие
на обработку персональных данных, разрешенных субъектом персональных данных

для распространения

	Я,
	
	,

	(фамилия, имя, отчество полностью)


в соответствии со ст. 10.1 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных», в целях реализации полномочий Министерства спорта Мурманской области в соответствии с Положением о Министерстве спорта Мурманской области, утвержденного постановлением Правительства Мурманской области от 05.03.2021 № 117-ПП, Уставом ГАУДОМО «Комплексная СШОР», даю согласие Государственному автономному учреждению дополнительного образования Мурманской области «Комплексная спортивная школа олимпийского резерва»  (далее - Учреждение), расположенному по адресу: 183038, г. Мурманск, ул. Челюскинцев, д.2А (ИНН 5190114267, ОГРН 1035100167926), на обработку моих персональных данных в форме распространения моих персональных данных, в том числе на официальном сайте Учреждения (https://ksdushor.nubex.ru//), на страницах в «ВКонтакте» и в Телеграмм канале, передачу персональных данных Министерству спорта Мурманской области (далее – Министерство), расположенному по адресу: г. Мурманск, ул. Челюскинцев, д. 2А (ИНН 5191501798, ОГРН 1025100848266) и распространение на официальном сайте Министерства (https://sport.gov-murman.ru/), на страницах в «ВКонтакте» и в Телеграмм канале.

Категории и перечень моих персональных данных, на обработку в форме распространения которых я даю согласие:

Персональные данные:

· фамилия, имя, отчество, паспортные данные, год, месяц, дата и место рождения, пол, гражданство; 

· город (регион) проживания, адреса фактического места проживания и регистрации;

· принадлежность к физкультурно-спортивной организации;

· наличие спортивного разряда / спортивного звания;

· личные спортивные результаты.

Условия и запреты на обработку вышеуказанных персональных данных (ч. 9 ст. 10.1 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных») (нужное отметить):

· не устанавливаю

· устанавливаю запрет на передачу (кроме предоставления доступа) этих данных оператором неограниченному кругу лиц

· устанавливаю запрет на обработку (кроме получения доступа) этих данных неограниченным кругом лиц

· устанавливаю условия обработки (кроме получения доступа) этих данных неограниченным кругом лиц: __________________________________________________.

Условия, при которых полученные персональные данные могут передаваться оператором только по его внутренней сети, обеспечивающей доступ к информации лишь для строго определенных сотрудников, либо с использованием информационно-телекоммуникационных сетей, либо без передачи полученных персональных данных: не устанавливаю.

Настоящее согласие действует со дня его подписания до дня отзыва в письменной форме.

___________________________                                      _________________________                                                    ___________________________

 
Дата



    
     Подпись



           Расшифровка Ф.И.О.
