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�      1. ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ������      Группа туристов ________________________________������      в составе ___ человек совершает с ________________������      по _______________________ г. __________________���                                                           (вид туризма)���      поход ____________________ категории сложности в������      районе _________________ по маршруту___________������      ______________________________________________������      ______________________________________________������      ______________________________________________������      Руководитель группы ____________________________������      Зам. руководителя (для походов 6 категории сложности и групп школьников���      ______________________________________________���������������2. СОСТАВ ГРУППЫ



№

п/п�Фамилия, имя,

отчество�Год

рожде-

ния�Место работы (пол-ное наименование, должность, телефон)�Домашний адрес,

телефон��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������Соответствие справок о туристском перевальном опыте руководителя 

и участников похода согласно справкам о зачете похода, а также

наличие медицинских справок проверил

Член МКК ____________________ (__________________)�



Туристская подготовка�Обязанности в группе,

распределение по тр. средствам�Роспись о

знании Правил������������������������������������������������������������������������������

�

3. ПЛАН ПОХОДА (ЗАЯВЛЕНЫЙ)�        13. ОТМЕТКА КСС, ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ ���             УКАЗАНИЯ, ЗАМЕЧАНИЯ��Даты�Дни

пути�Участки маршрута�Км�Способ

передвижения����������������������������������������������������������                                   Штамп КСС (КСО)��������������          14. РЕШЕНИЕ МКК О ЗАЧЕТЕ ПОХОДА�������        Поход оценен _________________ категорией сложности�������        Справки выданы в количестве ___________________шт.�������        Председатель МКК ________________ (_____________)���������������������            Штамп МКК��������������         “_____”___________________ 199___ г.���������

Итого активными способами передвижения _______ км.

�

12. КОНТРОЛЬНЫЕ ПУНКТЫ И СРОКИ�4. ПЛАН ПОХОДА (СОГЛАСОВАННЫЙ С МКК)��

�Даты�Дни

пути�Участки маршрута�Км�Способ

передвижения��О прохождении маршрута группа должна сообщить�������телеграммой:�������1. ________________по адресу______________________�������2. ________________по адресу______________________�������3. ________________по адресу______________________�������из ________________до”___”_________________199__г.�������из ________________до”___”_________________199__г.�������из ________________до”___”_________________199__г.�������из ________________до”___”_________________199__г.�������        Председатель комиссии:_______________________�������        Члены комисии:_____________________________�������                                    __________________________�������                                    __________________________���������������������         Штамп МКК�������  “___”____________________ 199__ г.��������������

										       Итого активными способами передвижения _____ км.

�	5. СХЕМА МАРШРУТА						      10. РЕЗУЛЬТАТЫ ПРОВЕРКИ ГРУППЫ НА МЕСТНОСТИ



�Группа в составе: руководитель _____________,���участники _________________________���_______________________________���_______________________________���прошла проверку  “__”______199__г.____________���по следующим вопросам:_________________���_______________________________���_______________________________���Результаты проверки:___________________���_______________________________���_______________________________���Проверяющий:______(________________)���

11. ЗАКЛЮЧЕНИЕ МКК���Группа под руководством _________________��      �Имеет (не имеет) право совершить данный поход.���Особые указания:______________________���___________________________________���___________________________________���Срок сдачи отчета о походе до “___”__________199__г.���в  объеме __________________________���

Группа обязана направить сообщение по форме 6-ТУР���заказным письмом (и явиться) в КСС(КСО) по адресу���_______________________________���

     9. РЕЗУЛЬТАТЫ РАССМОТРЕНИЯ В МКК�           6. СЛОЖНЫЕ УЧАСТКИ МАРШРУТА И ��Маршрутно-квалификационная комиссия_________�           СПОСОБЫ ИХ ПРЕОДОЛЕНИЯ��_____________ в составе__________________���________________________________���________________________________���с участием  _________________________���рассмотрев материалы заявленного похода группы под ���руководством ________________________���(ненужное зачеркнуть)���Маршрут соответствует (не соответствует) заявленной���категории сложности.���Туристский опыт руководителя группы соответствует���(не соответствут) технической сложности маршрута.���Туристский опыт участников группы соответствует���(не соответствует) технической сложности маршрута���Заявочные материалы отвечают (не отвечают) ���установленным требованиям.���Другие замечания:____________________���________________________________���________________________________���________________________________���  Группе назначается (не назначается) контрольная про-���верка на местности_____________________���________________________________���________________________________���________________________________���(Когда, где, по каким вопросам)����

7. МАТЕРИАЛЬНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ГРУППЫ�   8. ХОДАТАЙСТВО МКК��      Необходимый набор продуктов питания имеется.���      Общественное и личное снаряжение в достаточном�Председателю МКК ____________________________��количестве имеется.�В связи с отсутствием полномочий у МКК��      Специальное снаряжение:�______________________________��Групповое�Личное�                просим Вас рассмотреть представляемые заявочные��Наименование�Количество�Наименование�Количество�                материалы и дать по ним свое заключение. Предва-������                рительное рассмотрение произведено нашей комис-������                сией.������������                  “_____”___________________ 199___ г.������                  Председатель МКК ___________________________������������                               Штамп МКК��      Необходимый ремонтный набор имеется.

      Необходимый набор медицинской аптечки имеется.

      Весовые характеристики груза, взятого на маршрут:

Наименование�На 1 чел.�На группу в     чел.��Продукты (всего/

в день)����Групповое

снаряжение����Личное

снаряжение����Всего:����Максимальная нагрузка на одного мужчину_______кг.

					      женщину_______кг.

Сведения, изложенные в разделах 1-7 подтверждаю.

Руководитель похода______________ _____________

			(дата) ______________________




