
 
 
 

 
 
 
 

ПОДТВЕРЖДЕНИЕ ОЗНАКОМЛЕНИЯ С ПРАВИЛАМИ  

ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ ИНФОРМАЦИИО МЕСТОНАХОЖДЕНИИ 

 

 

Я,……………………………………………………………………………………...……, 

(ФИО) 

 

…………………………………………………………………………………...………, 

(статус, команда (если применимо), вид спорта) 

 

 

настоящим признаю и выражаю согласие с нижеследующим: 

 

 

Я ознакомлен с правилами предоставления информации о 

местонахождении. Я осознаю, что любое сочетание трех нарушений 

правил доступности (непредставление информации/пропущенный тест) 

в течение 12 месяцев являются нарушением антидопинговых правил. 

 

 

 

 
(дата)    

   

   
(дата рождения) 

 

 (подпись) 

 

Контактные данные: 

 

Телефон, e-mail: _________________________________ 

 


