ОЛИМПИАДА ЛЕНИНГРАДСКОЙ ОБЛАСТИ 

ПО ШАШКАМ И ШАХМАТАМ СРЕДИ ЛИЦ С ПОРАЖЕНИЕМ ОПОРНО-ДВИГАТЕЛЬНОГО АППАРАТА

1. Место и сроки проведения соревнования

Олимпиада Ленинградской области по шашкам и шахматам среди лиц с поражением опорно-двигательного аппарата (ОДА) проводится в г. Тихвине Ленинградской области,  на базе ОО ФК  «Олимпия-Тихвин» по адресу: пос. Царицыно озеро Тихвинского района.

Соревнования проводятся 18-19 октября 2017 года.
Программа  соревнований:

	№
	Наименование

соревнований
	Возр.

группа

пол
	Система проведения

	1
	ШАШКИ
	Муж., жен.
	Соревнования проводятся по швейцарской системе. Контроль времени по 15 мин. на партию каждому участнику.

	2
	ШАХМАТЫ 
	Муж., жен.
	Соревнования проводятся по швейцарской системе. Контроль времени по 15 мин. на партию каждому участнику.


2. Требования к участникам соревнований и условия их допуска
К участию в соревнованиях допускаются  команды муниципальных образований Ленинградской области, в состав которых входят инвалиды с поражением опорно-двигательного аппарата. Состав команды 4 участника и 1 руководитель (тренер-представитель). Каждый  спортсмен - колясочник может иметь одного сопровождающего. Возраст участников от 18 лет и старше.
В составах команд не допускается участие инвалидов по общему  заболеванию. 
НЕ ДОПУСКАЮТСЯ инвалиды со следующими заболеваниями: эндогенные психические заболевания (шизофрения, генуальная эпилепсия, маниакально-депрессивный психоз, психопатия, эпилептиформный синдром, сердечная недостаточность, гипертоническая болезнь (кроме первой стадии), бронхиальная астма физического усилия, сахарный диабет, болезнь Аддисона, выраженный гидроцефальногипертензионный синдром, патология свертывающей системы крови (геморрогические диатезы, склонность к рецидирующим тромбозам сосудов, в том числе тромбофлебит). 
Спортсмены должны быть допущены к соревнованиям врачом по состоянию здоровья.
Официальные протесты по результатам поединков и проведению соревнований принимаются только от официальных представителей команд, прошедших мандатную комиссию и принявших участие в совещании представителей команд и судейской коллегии.

3. Заявки на участие
Предварительные заявки на участие в спортивных соревнованиях, подписанные органами местного самоуправления в области физической культуры и спорта муниципальных районов (городского округа) Ленинградской области и/или директором спортивного учреждения, с указанием количества спортсменов, отдельно количество спортсменов-колясочников, и сопровождающих лиц, а также с информацией о приезде команды, должны быть направлены в проводящую организацию за две недели до начала соревнований по телефону/факсу  (81367) 55-199 и по e-mail: vikasvoi@mal.ru 

По прибытии на место соревнований в мандатную комиссию представляются следующие документы:

· именная заявка  с указанием анкетных данных на членов команды и медицинским допуском на соревнования – в 2-х экз.

· командировочное удостоверение,

· копии: справки ВТЭ (МСЭ), 

· страховые договора (оригиналы).

Стартовые взносы не взимаются. Участники соревнований должны предъявить в мандатную комиссию  в день приезда  оригинал паспорта, документы подтверждающие проживание на территории Ленинградской области. 

4. Условия подведения итогов

Соревнования Олимпиады лично-командные с подведением командного зачета. Победители и призеры соревнований  среди мужчин и женщин определяются в видах программы. В комплексном зачете места определяются  по наименьшей сумме занятых мест по всем видам программы (учитываются 2 лучших результата в каждом виде программы). В случае равенства  очков победитель определяется по наибольшему количеству занятых первых, вторых, третьих и т.д. мест.

Итоговые результаты (протоколы) и отчеты на бумажном и электронном носителях представляются в Комитет в течение 10 дней со дня окончания спортивного соревнования. 

5. Награждение

Победители и призеры личных соревнований среди мужчин и среди женщин награждаются дипломами и медалями Комитета.

Команды, занявшие призовые места (1,2,3) в комплексном зачете, награждаются кубками и дипломами Комитета.

Участники команд, занявших призовые места (1,2,3) в комплексном зачете,  награждаются медалями Комитета.

6. Условия финансирования
Комитет за счет средств областного бюджета Ленинградской области обеспечивает финансирование соревнований в соответствии с утвержденными нормами расходов на проведение физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий на 2016 год по статьям расходов: приобретение наградной атрибутики.

Государственное автономное учреждение Ленинградской области «Спортивно-тренировочный центр Ленинградской области» (далее  ГАУ ЛО «СТЦ Ленинградской области») за счет средств областного бюджета Ленинградской области обеспечивает финансирование соревнований в соответствии с государственным заданием на 2017 год и утвержденными нормами расходов на проведение физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий на 2017 год по статьям расходов:  питание участников, оплата работы судейской бригады и предоставление автотранспорта.

Расходы по размещению участников и приобретению памятных подарков за счет средств ЛОО ООО «ВОИ».


За счет привлеченных средств местных бюджетов и внебюджетных средств других организаций, обеспечиваются статьи затрат соревнований, связанные с организационными расходами по подготовке и проведению соревнований и не финансируемые за счет средств областного бюджета.


Расходы по командированию участников соревнований (проезд, суточные в пути) обеспечивают командирующие их организации.

ИМЕННАЯ ЗАЯВКА

на участие в Олимпиаде по шашкам и шахматам среди инвалидов ЛО
18-19 октября 2017г. Тихвинский район, пос.Царицыно озеро

от команды _______________________________________________________________________

	№


	Фамилия, имя, отчество

(полностью)
	Дата рождения

(число, месяц, год)
	Паспорт (серия, №)
	Группа инвалидности
	Серия, №

справки 

ВТЭ\МСЭ
	Адрес постоянного места жительства в ЛО и контактный телефон


	Подпись печать врача
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Представитель  команды _______________________               /                                        /   

                                                 (подпись)                                         (Фамилия, имя, отчество)

Всего допущено человек:  ______________            Врач _______________ / ____________________________  /         М.П.

                                                                                                   (подпись)                 (Фамилия, имя, отчество)

Председатель местной организации ЛОО ООО «ВОИ»    ________________________   / ____________________________________  /                     М. П.

