
Приложение
к положению о проведении
VIII муниципального инклюзивного
марафона «Дари Добро»

Порядок проведения фестиваль профориентации «Парад профессий».

1. Общие положения
1.1. Фестиваль профориентации «Парад профессий» проводится в

рамках VIII муниципального инклюзивного марафона «Дари Добро» (далее –
Фестиваль).

1.2. Организатор Фестиваля: муниципальное автономное дошкольное
образовательное учреждение детский сад общеразвивающего вида с
приоритетным осуществлением деятельности по физическому развитию
воспитанников № 46 структурное обособленное подразделение № 2.

1.3. Целью Фестиваля является актуализация интереса детей с
ограниченными возможностями здоровья, в том числе детей инвалидов к
миру профессий, предоставление каждому ребенку возможности творческого
самовыражения и проявления личности.

2. Участники Фестиваля
2.1. В Фестивале могут принимать участие воспитанники с

ограниченными возможностями здоровья, в том числе дети-инвалиды
муниципальных дошкольных образовательных учреждений муниципального
округа Ревда в возрасте от 5 до 7 лет.

2.2. К участию в Фестивале приглашаются команды, состоящие из двух
- четырёх человек от дошкольного образовательного учреждения
(структурного подразделения).

3. Порядок и сроки проведения Фестиваля
3.1. Фестиваль проводится 19 марта 2025 года в 10.00 по адресу: г.

Ревда, ул. Карла Либкнехта, 54.
3.2. В период с 12 по 17 марта 2024 г. на адрес электронной почты

dsad12revda@yandex.ru направляются сканы заявки, заверенной
руководителем ДОО (Приложение 1) и согласия на обработку персональных
данных (Приложение 2).

3.3.Фестиваль может быть организован в два потока (в зависимости от
количества заявок). Время проведения Фестиваля и распределение команд на
потоки направляются на электронные почты, указанные в заявках в срок до
18.03.2025г.

За достоверность сведений, указанных в заявке, ответственность несут
руководители или иные представители участников.

mailto:dsad12revda@yandex.ru


3.4. Каждая команда готовит творческое представление на тему «Моя
профессия лучше всех!» и презентует любую профессию или профессии
одной сферы в художественно-музыкальном стиле (реклама, песня, стих,
танец, сценка) с демонстрацией спецодежды. Выступление должно быть
рассчитано на 2-3 минуты и может сопровождаться музыкой, презентацией
или видеорядом.

4. Жюри Фестиваля
4.1. Для участия в работе жюри фестиваля привлекаются специалисты

МАДОУ детский сад №46 СОП №2.
4.2. Решение жюри оформляется протоколом.
4.3.Итоговый протокол и информационное письмо председатель жюри

передаёт организатору муниципального марафона «Дари добро».

5. Критерии оценки выступлений
Жюри фестиваля оценивает выступление по следующим критериям:

- узнаваемость профессии и полнота информации о ней; (0-2б);
- оригинальность сюжета (0-2 б);
- уровень исполнительского мастерства: артистичность, эмоциональность,
выразительность(0-2 б).

6. Подведение итогов Фестиваля
7.1. По итогам Фестиваля составляются протоколы в каждом потоке.
7.2. Победители и призёры Фестиваля награждаются дипломами.

Остальные участники получают сетификаты.
7.3. Итоги Фестиваля размещаются на официальном сайте

Муниципального центра детской одаренности http://mcdo.edurevda.ru/

7. Контактная информация
По всем вопросам, связанным с проведением Фестиваля обращаться к

руководителю СОП №2 МАДОУ детский сад №46 Колесовой Светлане
Борисовне по телефону: 8 (34397) 3-11-49.



Приложение № 1

Заявка на участие
в Фестивале профориентации «Парад профессий»

Образовательное учреждение (полностью): ______________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

№
п/п

Ф.И. участников команды Статус
(дата, №
подтвержд
ающего

документа)

Фамилия, имя, отчество педагога,
должность

1.
2.
3.

Руководитель
образовательного учреждения _____________ /_______________________________/

Подпись
МП



Приложение № 2

Согласие представителя субъекта персональных данных на обработку его
персональных данных

Я,____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество, паспортные данные и статус законного представителя несовершеннолетнего–мать, отец,
опекун, попечитель или уполномоченный представитель органа опеки и попечительства или учреждение социальной

защиты, в котором находится нуждающийся в опеке или попечительстве несовершеннолетний, либо
лица, действующего на основании доверенности, выданной законным представителем)

даю согласие в отношении_______________________________________________________
(фамилия, имя, отчество ребенка, дата рождения)

на обработку следующих сведений, составляющих персональные данные
несовершеннолетнего ребенка: фамилия, имя, отчество, год, месяц, дата рождения,
образовательное учреждение и его адрес, группа Муниципальному центру детской
одаренности С(Н)П МАУ ДО «Центр дополнительного образования» для участия в VIII
муниципальном инклюзивном марафоне «Дари Добро».

Согласен на совершение оператором обработки персональных данных
несовершеннолетнего ребенка, указанных в данном документе, в том числе на сбор,
анализ, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление,
изменение), извлечение, использование, распространение, обезличивание, блокирование,
удаление, уничтожение персональных данных. В целях информационного обеспечения
согласен на включение в общий доступ на сайте Муниципального центра детской
одаренности сведений, составляющих персональные данные несовершеннолетнего
ребенка: фамилию, имя, отчество, место учёбы и его адрес класс, результат участия в VIII
муниципальном инклюзивном марафоне «Дари Добро».

Обработку персональных данных разрешаю на срок, необходимый для достижения
выше указанных целей.

Подтверждаю, что с порядком отзыва согласия на обработку персональных данных
в соответствии с п.5 ст.21 Федерального закона № 152-ФЗ от 27.07.2006 «О персональных
данных» ознакомлен(а).

Права и обязанности в области защиты персональных данных мне известны. С
юридическими последствиями автоматизированной обработки персональных данных
ознакомлен(а).

«___» __________ 2025г. ________________ /______________________________/
(подпись) (Фамилия, имя, отчество)


