                  АНКЕТА ЧЛЕНА ДЕЛЕГАЦИИ 
Пожалуйста, заполните разборчиво, печатными буквами.
Обращаем Ваше внимание – анкета заполняется отдельно на каждого члена делегации.

          

                             СТАТУС ЧЛЕНА ДЕЛЕГАЦИИ



  

                                     УЧАСТНИК, СОПРОВОЖДАЮЩИЙ

       




           (нужное подчеркнуть)
1. Фамилия _______________________________________________________________________________
2. Имя _____________________________ 3. Отчество ___________________________________________
3. Число, месяц, год рождения _______________________________________________________________
4. Домашний адрес, индекс, телефон мобильный и домашний с кодом

_______________________________________________________________________________________
5. Место работы  (учебы), должность, телефон мобильный и рабочий с кодом

(заполняется только  сопровождающим лицом)

6. Вид творчества, которым Вы занимаетесь ___________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
7. Принимали ли Вы участие во Всероссийских фестивалях творчества 
инвалидов, если «Да», то укажите в каких и когда ____________________________________________
8. *Группа и характер инвалидности, диагноз основного заболевания _____________________________
9. * Укажите особенности питания, если таковые имеются _______________________________________

_______________________________________________________________________________________
10. *Используете ли Вы при передвижении кресло-коляску, костыли или трость (нужное подчеркнуть)
*Пункты 9, 10 и 11 заполняются только участниками, которые имеют инвалидность
** Обязанности, связанные с особенностями по перемещению участников – инвалидов, сопровождающие берут на себя.
Настоящим я, во исполнение требований Федерального закона от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» (с изменениями и дополнениями), даю свое согласие на обработку своих персональных данных, указанных в данной анкете члена делегации.
_______________________ /____________________________________________________/


       Подпись





ФИО
