
(Приложение № 1) 
 

Президенту 
РОО «Федерация фигурного  

катания на коньках города Москвы» 
Писареву Е.А. 

 

от _________________________________________________________________________________ 
                        (Ф.И.О. законного представителя спортсмена) 

законного представителя спортсмена___________________________________________________ 
         (Ф.И.О. спортсмена) 

дата рождения (спортсмена) ____________. _____________________________   _______________ 
          (число)                                       (месяц)          (год) 

спортивный разряд /звание (спортсмена)________________________________________________                     
  

телефон__________________________ эл. почта  _________________________________________   
         

 

ЗАЯВЛЕНИЕ О ПЕРЕХОДЕ 
(несовершеннолетнего спортсмена) 

Я, ________________________________________________________________________________________________ 
                                                   (Ф.И.О. законного представителя спортсмена) 
 

прошу разрешить переход моему (ей) __________________________________________________________________  
     (сыну/дочери, Ф.И.О. спортсмена) 
из ________________________________________________________________________________________________ 
                                                                                          (наименование региональной федерации) 
__________________________________________________________________________________________________ 
                                                                                          (наименование спортивной организации) 
 

от тренера (ов) _____________________________________________________________________________________ 
                                            (Ф.И.О.) 

контактный телефон тренера (ов)___________________________________________________________ 
      

в __________________________________________________________________________________ 
                                                               (наименование региональной федерации)  
____________________________________________________________________________________________________ 
                                                                 (наименование спортивной организации) 
 

к тренеру(ам)________________________________________________________________________________________ 
                   (Ф.И.О.) 
контактный телефон тренера (ов)_______________________________________________________________________ 
 
 

дата планируемого перехода «_______» _____________________    ________г. 
              (число)                         (месяц)           (год) 
 

по причине ________________________________________________________________________________________ 
                                                                                   (указать причину) 
 

 дата заполнения заявления  «_______» _____________________    ________г. 
              (число)                         (месяц)            (год) 
 
 

Резолюция отпускающей стороны _____________________________________________________________  
                                                                                                                                                                 
Руководитель организации____________________________________________________________________________  
                                                             (должность ответственного лица) 
_______________________________________________________________________________    __________________ 

 (Ф.И.О.)                                                                                                                      (подпись)                                                            
 

Тренер________________________________________________________________________    ___________________ 
                                                                                            (Ф.И.О.)                                       (подпись  
                      М.П.                                                                          Дата «_____» _____________  ______г. 
 

Резолюция принимающей стороны_____________________________________________________________  
 
Руководитель организации____________________________________________________________________________  
                                                             (должность ответственного лица) 
_______________________________________________________________________________    __________________ 

 (Ф.И.О.)                                                                                                                      (подпись)                                                            
 

Тренер________________________________________________________________________    ___________________ 
                                                                                            (Ф.И.О.)                                       (подпись  
                          М.П.                                                                          Дата «_____» _____________  ______г. 
 
Переход ____________________________ решением Президиума ФФКМ       «____» _____________ _______года               
 
Заявление отправлять на электронную почту:  coachcouncil@ffkm.ru 


