
Генеральному директору 

ООО «СКАЛОДРОМ» ИНН 7806585608 

 

Панову Н.А. 

Согласие с правилами посещения и требованиями безопасности для несовершеннолетних 

Я, _____________________________________________________________________, законный представитель 

несовершеннолетнего __________________________________________________________________________, 

«____»________________ года рождения, подтверждаю, что ознакомлен и согласен с Публичным 

Договором Оферты и Техникой Безопасности ООО "СКАЛОДРОМ" от 16.04.2024, и всеми приложениями к 

нему. Подтверждаю, что несовершеннолетний _____________________________________(ФИО 

несовершеннолетнего) ознакомлен мною с Техникой Безопасности ООО "СКАЛОДРОМ" раздел «ДЕТИ».  

В полной мере осознаю, что спортивные занятия по скалолазанию связаны с риском получения травм. 

Противопоказаний к занятию спортом нет. Несу полную ответственность за поведение 

_____________________________________(ФИО несовершеннолетнего) на тренировке на территории 

Спортивного Центра "Эль Капитан", соблюдение им/ей правил посещения КЛУБА и неукоснительное 

выполнение всех указаний тренера, проводящего тренировку.  

Подтверждаю, что несу полную ответственность за жизнь, здоровье и поведение несовершеннолетнего, а 

также за соблюдение им/ей правил посещения КЛУБА и правил техники безопасности на территории 

Спортивного Центра "Эль Капитан" при самостоятельном посещении. Подписывая настоящее Согласие, 

обязуюсь не предъявлять никаких претензий центру и не требовать никаких компенсаций в случае, если 

основанием для претензии явился результат несоблюдения правил посещения центра. 

 

Контактный телефон родителя _____________________________________________________ 

Дата подписи «___»_______________202_г. 

Подпись ____________/_________________/ 

 

  

 
АНКЕТА РОДИТЕЛЯ 
ООО СКАЛОДРОМ ИНН 7806585608 

  

Для подтверждения ознакомления с Техникой Безопасности и для получения информации о проводимых 

мероприятиях необходимо заполнить анкету: 

ФИО___________________________________________________________ 

Дата рождения: __________ (день)/ __________ (месяц)/__________ (год) 

Номер телефона: +7(____)___________ 

Электронная почта: ____________________________@_______________ 

Я подтверждаю, что ознакомлен и согласен с Условиями оказания услуг, договором публичной оферты, 

инструкцией по технике безопасности от 16.04.2024. 

Я подтверждаю, что даю согласие на проведение фотосъемки и видеосъемки меня и моего 

несовершеннолетнего ребенка на мероприятиях КЛУБА и использование полученных изображений на 

официальных информационных ресурсах Скалодрома El Capitan. 

Я подтверждаю, что даю согласие на получение следующей информации от Скалодрома El Capitan: 

О мероприятиях клуба и для оценки качества обслуживания 

Рекламная информация                                  Дата______________ Подпись___________________ 



СОГЛАСИЕ родителя (законного представителя) несовершеннолетнего 

на обработку персональных данных   
 

Я, ______________________________________________________________________________________________, 

Паспорт серия _______№________________, 

Выдан_____________ ______________________________________________________________________________                 

(когда выдан)                                                       (кем выдан)                                                            

_________________________________________________________________________________________________ 

Зарегистрированный (-ая) по адресу: __________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________, (далее – 

«Представитель»), являясь родителем (законным представителем) несовершеннолетнего  

_________________________________________________________________________________________________ 

(ФИО несовершеннолетнего) 

Дата рождения_____________________ (далее – несовершеннолетний) 

Тип документа (паспорт/свидетельство о рождении) ______________________________________________________ 

Номер документа _______________________________________________________________________ 

Даю ООО «СКАЛОДРОМ» (ИНН 7806585608 ОГРН № 1217800063315 от 19.04.2021), зарегистрированному по адресу 

195067, Санкт-Петербург, ул. Маршала Тухачевского, дом 22, лит. А, офис 430 (далее – оператор) согласие на обработку 

моих персональных данных и персональных данных несовершеннолетнего. 

Цель обработки персональных данных: 

 обеспечение исполнения договорных обязательств,  

 предоставление услуг и продуктов,  

 управление взаимоотношениями с клиентами,  

 соблюдение законодательства, 

 улучшение качества обслуживания 

 

Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие: 

— фамилия, имя, отчество Представителя; 

— год, месяц, дата и место рождения, пол Представителя; 

— реквизиты документа, удостоверяющего личность Представителя; 

— тип законного представителя (родитель, опекун, попечитель); 

— адрес места проживания и регистрации по месту жительства и/или по месту пребывания Представителя; 

— почтовый и электронный адреса Представителя; 

— номера телефонов Представителя; 

— фамилия, имя, отчество Несовершеннолетнего; 

— год, месяц, дата и место рождения, пол Несовершеннолетнего; 

— тип и номер документа, удостоверяющего личность Несовершеннолетнего (паспорт/свид. о рождении); 

 

Перечень действий с персональными данными, на совершение которых дается согласие, общее описание 

используемых оператором способов обработки персональных данных: 

 обработка вышеуказанных персональных данных будет проводиться путем смешанной (автоматизированной, 

неавтоматизированной) обработки персональных данных; 

 сбор, запись, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, 

использование, передача (распространение, предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, 

уничтожение. 

Срок, в течение которого действует согласие субъекта персональных данных, а также способ его отзыва, если иное 

не установлено федеральным законом 
Согласие на обработку персональных данных действует бессрочно с момента его представления. 

Персональные данные уничтожаются: 

 по достижении целей обработки персональных данных;  

 при ликвидации или реорганизации оператора;  

 на основании письменного обращения субъекта персональных данных с требованием о прекращении обработки 

его персональных данных. 

 _________________________________/_________________/__________________________ 

 


