
 

 
 

 

Положение 

o проведении Областного конкурса агитбригад «Навигатор здоровья» 

 
1. Общие положения 

1.1. Настоящее Положение определяет условия организации и 

проведения Областного конкурса агитбригад «Навигатор здоровья» (далее 

Конкурс), его организационное и методическое обеспечение, а также 

порядок участия и определения победителей и призеров.   

1.2. Конкурс проводится в рамках реализации плана основных 

мероприятий до 2020 года, проводимых в Самарской области в рамках 

«Десятилетия детства». 

1.3. Учредителем Конкурса является министерство образования и 

науки Самарской области. 

1.4. Организатор — Центр профилактической работы 

Государственного бюджетного образовательного учреждения 

дополнительного образования детей Центр развития детей и юношества 

«Центр социализации молодёжи». 

2. Цели и задачи 

2.1. Конкурс нацелен на вовлечение обучающихся в популяризацию 

здорового образа жизни. 

2.2. Задачи Конкурса: 

использование активных форм р аб о т ы  по пропаганде  здорового 

образа жизни; 

создание условий для реализации творческих способностей 



обучающихся; 

воспитание ценностного отношения к своему здоровью; 

повышение мотивации обучающихся к пропаганде здорового образа 

жизни; 

расширение знаний участников конкурса и зрителей о негативных 

последствиях вредных привычек и значимости ведения здорового образа жизни. 

3. Участники Конкурса 

3.1. В конкурсе могут принимать участие команды от образовательных 

организаций, в состав которых входят обучающиеся в возрасте от 10 до 21 

года. Состав команды не должен превышать 15 человек. 

4. Номинации Конкурса 

Команды общеобразовательных организаций. 

Команды образовательных организаций среднего профессионального 

образования. 

Команды организаций дополнительного образования. 

Команды делятся на возрастные группы: 10-12 лет, 12-14 лет, 14-21 

год. 

5. Порядок и сроки проведения Конкурса 

5.1. Конкурс проводится на базе ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ. 

5.2. Участники конкурса представляют до 25 октября 2020 года 

следующие документы: 

заявка на участие в соответствии с формой заявки (Приложение 1); 

согласие на обработку персональных данных от каждого участника 

конкурса (Приложение 2). 

 

5.3. Рекомендации по подготовке и участию в конкурсе, можно 

получить по адресу г. Самара, ул. Куйбышева 131, каб. 22 или по телефону 

(846) 333-39-84 e-mail: cpr63@yandex.ru. 

mailto:cpr63@yandex.ru


6. Руководство Конкурсом 

6.1. Подготовку Конкурса осуществляет Оргкомитет (Приложение 3). 

6.2. Оргкомитет оставляет за собой право изменить условия настоящего 

Положения (за исключением требований к конкурсным материалам), 

разместив информацию на сайте учреждения за месяц до начала конкурса. 

6.3. Оргкомитет формирует жюри Конкурса из специалистов, 

работающих в области профилактики вредных привычек и пропаганды ЗОЖ. 

7. Критерии оценки 

7.1. Критерии оценки агитбригады: 

соответствие тематике Конкурса, наличие сюжета и идеи; 

социальная значимость и позитивность материала; 

уровень исполнительского мастерства; 

разнообразие выразительных средств; 

оригинальность подачи темы; 

композиционное решение и целостность выступления; 

наличие агитационной направленности. 

8. Подведение итогов Конкурса 

8.1. Итоги Конкурса подводятся Оргкомитетом 

8.2. Порядок награждения определяет Оргкомитет. 

8.3. Жюри Конкурса определяет победителей в номинациях. 

8.4. Все участники Конкурса получают сертификат участника Конкурса. 

8.5. Команды, занявшие 1 места в номинациях, награждаются 

дипломами министерства образования и науки Самарской области. 

Участники, занявшие 2 и 3 места в номинациях, награждаются дипломами 

ГБОУДОД ЦРТДЮ «Центр социализации молодёжи». 

8.6. Контакты.  

 

Контактные данные: Шурунова Елена Леонидовна – г. Самара, ул. 

Куйбышева, 131, каб. 22, тел. 8(846)333-39-84, e-mail: cpr63@yandex.ru, сайт: 

www.cpr63.org.  

mailto:cpr63@yandex.ru


ПРИЛОЖЕНИЕ 1 

к положению о проведении Областного конкурса 

агитбригад «Навигатор здоровья» 

 

Заявка на участие в Областном конкурсе агитбригад 

«Навигатор здоровья» 

 
 

Название образовательной организации  

Название команды  

Номинация Конкурса  

Почтовый адрес  

Е-шаі1  

ФИО педагога, телефон, 

e-mail 

 

ФИО капитана команды, телефон, 

e-mail 

 

Контактный телефон  

 

 

 

Директор 

ОО (печать) 

                         Ф.И.О. 



ПРИЛОЖЕНИЕ 2 

к положению о проведении Областного конкурса 

агитбригад «Навигатор здоровья» 
 

Директору ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ 

А.Н. Гридневу 
 

(ФИО заявителя) 

(адрес заявителя) 

(паспортные данные: серия, номер, выдан (кем, когда) 
 

Согласие (для несовершеннолетних) 

В соответствии с ФЗ РФ от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю 

свое согласие на обработку (сбор, анализ, систематизация. накопление, хранение, 

уточнение, использование; уничтожение) моих персональных данных и персональных 

данных моего ребенка: Фамилия, имя, отчество заявителя. Телефон. 

Фамилия, имя, отчество ребёнка. Дата рождения ребёнка. 

Данные свидетельства о рождении (серия, номер, место регистрации). 

Место проживания (город, район, улица дом, квартира). Место учебы.  

Цель обработки персональных данных.' обеспечение деятельности Центра 

социализации молодёжи, ведение учета и обработки информации об обучающихся и их 

родителях (законных представителях), а также об участниках массовых социально 

значимых мероприятий, проводимых ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ. Срок, в течение которого 

действует согласие: до достижения цели обработки персональных данных или до момента 

утраты необходимости в их достижении. 

Я согласен (а), что следующие сведения о моем ребенке: ФИО, название и номер 

учебного заведения, класс, могут быть указаны на сертификате и могут быть размещены 

на сайте ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ. Фото и видеоматериалы с участием моего ребенка 

могут быть размещены в открытом доступе на сайте ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ и в 

социальных сетях. 

Настоящее согласие может быть отозвано мной путем подачи письменного 

заявления об отзыве согласия. 

 
Дата 



Директору ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ 

А.Н.Гридневу 
 

(ФИО заявителя) 

(адрес заявителя) 

(паспортные данные: серия, номер, выдан (кем, когда) 

 
Согласие 

В соответствии с ФЗ РФ от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» 

Положение об обеспечении безопасности персональных данных при их обработке в 

информационных системах персональных данных, утверждённого постановлением 

Правительства Российской Федерации от 17 ноября 2007г. №781, Положение об 

особенностях обработки персональных данных, осуществляемой без использования 

средств автоматизации, утверждённого постановлением Правительства Российской 

Федерации от 15 сентября 2008г. № 687 даю свое согласие на передачу третьим лицам 

для обработки (сбор, анализ, систематизация. накопление, хранение, уточнение, 

использование; уничтожение) персональных данных моего ребенка: 

Фамилия, имя, отчество заявителя. Телефон. 

Фамилия, имя, отчество ребёнка. Дата рождения ребёнка. 

Данные свидетельства о рождении (серия, номер, место регистрации). 

Место проживания (город, район, улица дом, квартира). Место учебы.  

Цель обработки персональных данных: обеспечение деятельности Центра социализации 

молодёжи, ведение учета и обработки информации об обучающихся и их родителях 

(законных представителях), а также об участниках массовых социально значимых 

мероприятий, проводимых ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ 

 

(указать название конкурса) 

Срок, в течение которого действует согласие: до достижения цели обработки 

персональных данных или до момента утраты необходимости в их достижении. Настоящее 

согласие может быть отозвано мной путем подачи письменного заявления об отзыве 

согласия. 

 
Дата 



Директору ГБОУДОД ЦРТЛЮ ЦСМ 

А.Н.Гридневу 
 

(ФИО заявителя) 

(адрес заявителя) 

(паспортные данные: серия, номер, выдан (кем, когда) 

 
СОГЛАСИЕ (для совершеннолетних) 

на обработку и использование персональных данных 
 

 

 
(фамилия, имя, отчество) 

проживающий (- ая) по адресу 
 

 

(адрес регистрации) 

паспорт     
 

(документ, удостоверяющий личность, серия, номер, кем и когда выдан) 

В соответствии  со статьей 9 Федерального  закона от 27 июля 2006 г. №  152-ФЗ  «О 
персональных    данных»    даю    согласие    на   обработку    моих    персональных    данных 
министерству   образования   и   науки   Самарской   области,   ГБОУДОД   ЦРТДЮ   ЦСМ, 
зарегистрированной по адресу: 

г.     Самара, ул.      Куйбышева, д.      131      в      рамках (указать мероприятие)    

Персональные данные, в отношении которых дается согласие, включают фамилию, 
имя, отчество, адрес, паспортные данные и другие персональные данные в объеме, 
содержащемся в представляемых документах, необходимых для получения выбранной 
услуГИ. 

Настоящее согласие предоставляется на осуществление любых действий в 
отношении моих персональных данных, включая (без ограничения) сбор, систематизацию, 
накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование,  уничтожение. 

Я согласен(а), что следующие сведения: ФИО, название и номер учебного 
заведения, могут быть указаны на сертификате и могут быть размещены на сайте 
ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ. Фото и видеоматериалы с моим участием могут быть 
размещены в открытом доступе на сайте ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ и в социальных сетях. 

Настоящее согласие вступает со дня его подписания до достижения целей 
обработки или до дня отзыва в письменном виде. 

 

  202  г.                         
(расшифровка) 



Директору ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ 

А.Н.Гридневу 
 

(Ф.И.О заявителя) 

(адрес заявителя) 

 

(паспортные данные: серия, номер, выдан (кем, когда) 

 
 

Согласие 
В соответствии с ФЗ РФ от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» 

Положение об обеспечении безопасности персональных данных при их обработке в 
информационных системах персональных данных, утверждённого постановлением 
Правительства Российской Федерации от 17 ноября 2007г. №781, Положение об 
особенностях обработки персональных данных, осуществляемой без использования 
средств автоматизации, утверждённого постановлением Правительства Российской 
Федерации от 15 сентября 2008г. №687 даю свое согласие на передачу третьим лицам 
для обработки (сбор, анализ, систематизация. накопление, хранение, уточнение, 
использование; уничтожение) персональных моих данных: 

Фамилия, имя, отчество заявителя. Телефон. 
Данные паспорта (серия, номер, место регистрации). 
Место проживания (город, район, улица дом, квартира). Место работы (учёбы). 

Цель обработки персональных данных. обеспечение деятельности Центра 
социализации молодежи, ведение учета и обработки информации об обучающихся и 
их родителях (законных представителях), а также об участниках массовых социально 
значимых мероприятий, проводимых ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ. 

 

(Указать конкретное мероприятие, деятельность) 

Срок, в течение которого действует согласие: до достижения цели обработки 
персональных данных или до момента утраты необходимости в их достижении. 
Настоящее согласие может быть отозвано мной путем подачи письменного заявления 
об отзыве согласия. 

 

Дата 



ПРИЛОЖЕНИЕ 3 

к положению о проведении Областного конкурса 

агитбригад «Навигатор здоровья» 

 
 
 

Оргкомитет Областного конкурса агитбригад «Навигатор 

здоровья» 

 
1. Гриднев Анатолий Николаевич – директор ГБОУДОД ЦРТДЮ 

ЦСМ; 

2. Шурунова Елена Леонидовна – заместитель директора по учебно 

– воспитательной работе ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ; 

3. Рящикова Мария Александровна – заместитель директора по 

научно-методической работе ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ;  

4. Прокопенко Наталья Владимировна - старший методист 

ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ; 

5. Атутина Анна Дмитриевна – методист ГБОУДОД ЦРТДЮ ЦСМ.  

6. Шеповалова Ксения Олеговна – педагог-психолог ГБОУДОД 

ЦРТДЮ ЦСМ. 
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