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ПОЛОЖЕНИЕ
о проведении спортивно-оздоровительного праздника 

«БЕРЕСТЕЙСКАЯ ЛЫЖНЯ -  2026»

1. Цели и задачи
Целью спортивно- оздоровительного праздника «Берестейская 

лыжня- 2026» является оздоровление и физическое воспитание населения, 
также поддержание физической формы молодежи города, района, 
формирование здорового образа жизни, гражданственности и 
патриотизма.
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2. Сроки проведения, программа
Соревнования проводятся 24 января 2026 года на спортивной базе 

государственного специализированного учебно-спортивного учреждения 
«Брестский областной центр олимпийского резерва по гребле».

Возможно изменение сроков проведения с учетом погодных 
условий.

Заседание ГСК, жеребьевка -  12.15
Открытие -  12.30.
Начало соревнований -  12.45

3. Руководство проведением спортивного праздника
Общее руководство проведением соревнований «Берестейская 

лыжня -  2026» осуществляется отделом спорта Брестского городского 
исполнительного комитета, Брестским районным исполнительным 
комитетом, учреждение «Брестский городской физкультурно-спортивный 
клуб «Альянс».

Непосредственное проведение возлагается на главную судейскую 
коллегию.

4. Участники соревнований
К участию допускаются лица, имеющие допуск врача согласно 

заявки, справку о состоянии здоровья.
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Личное первенство:
От каждой ГУО СШ города Бреста, Брестского района со своим 

лыжным снаряжением (ответственный отдел по образованию Брестского 
горисполкома):
юноши 2008- 2010 г.р. (8-9 класс) -  1 чел., дистанция 1 км;

2011-2012 г.р -  1 чел., дистанция 1 км.; 
девушки 2008 -  2010 г.р -  1 чел., дистанция 1км.;

2011- 2012 г.р.- 1 чел., дистанция 1 км.; 
учитель физической культуры- 1 чел., дистанция 1 км..

5. Подведение итогов соревнований
В соревнованиях разыгрываются личные места среди юношей и 

девушек согласно данного положения. Победитель определяется по 
лучшему результату. Общекомандный зачёт определяется по общему 
результату команды от школы.

6. Награждение участников команд
Участники, занявшие первые, вторые и третьи места в личном 

первенстве в возрастных группах учащихся, учителя физической 
культуры награждаются грамотами соответствующих степеней, медалями, 
подарками (по согласованию).

Команда-победитель, команды-призеры в общекомандном зачете 
награждаются дипломами и ценными призами.

7. Финансовые расходы
Расходы по организации и проведению спортивно-оздоровительного 

праздника несут:
Отдел спорт а и т уризм а Б рест ского  горисполком а  -  расходы по 

оплате питания судей, приобретению медалей, афиш, номеров.
Брест ский районны й исполнительный комитет-ц&иные призы, 

дипломы (по согласованию).
«Брест ский городской  ф изкульт урно-спорт ивны й клуб «Ллъянс»- 

канцелярские товары и ценные призы при их наличии.
Главная судейская коллегия ост авляет  за  собой  право на внесение  

изменений в реглам ент  соревнований.

8. Заявки
Основанием для участия в спортивно-оздоровительном празднике 

является заявка, содержащая необходимые сведения об участнике 
(приложение 1).
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Заявки на участие принимаются до 23 января 2026 года,
включительно на Брестский городской исполнительный комитет 
sportgik@sport.brest.by.

Контактный телефон -  заместитель председателя по ОД учреждения 
ГФСК «Альянс»- Смолко Яна Владимировна (8029 866 95 10)

ВАЖНО! Каждый участник должен иметь при себе: 
документ удостоверяющий личность; 
заявку;
медицинский допуск; 
лыжное снаряжение.

ОРГКОМИТЕТ

СОГЛАСОВАНО СОГЛАСОВАНО
а по

ю Брестского городского
т о го  комитета 
!V\ А.М. Носков

2026г.

mailto:sportgik@sport.brest.by
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ПРИЛОЖЕНИЕ 1
к Положению о проведении 
спортивно- оздоровительного 
праздника «БЕРЕСТЕЙСКАЯ 
ЛЫЖНЯ -  2026»

ЗАЯВКА
На участие ГУО СШ №_________________

(название)
в соревнованиях по лыжным гонкам

(вид спорта)

№
п/п

Ф.И.О.
(полностью)

Год
рождения

Виза врача 
(подпись, 
печать)

1. Ученик

2. Уч^рик

3 Ученик
«

4 Ученик

5 Учитель

По состоянию здоровья к соревнованиям допущено___________чел.
Врач_______________________ Ф.И.О.

подпись

Директор школы 

МП
подпись

Ф.И.О

Ф.И.О.Представитель команды 

Телефон представителя команды
подпись


