



	           УТВЕРЖАЮ
	
	УТВЕРЖДАЮ

	Председатель местного отделения ДОСААФ России по
 г. Спасск-Дальний

______________ Н. Г. Романцов

«       » октября  2017г.
	
	Директор МБУДО «Созвездие»



________________Н.Г. Тибенко

 «       » октября  2017г.




ПОЛОЖЕНИЕ 

Об открытых, очных соревнованиях на призы МО ДОСААФ России по г. Спасск-Дальний и МБУДО «Созвездие» по радиосвязи на УКВ среди школьников

1. Общие положения
1.1.Соревнования проводятся в целях:
- популяризации и развития радиоспорта в г. Спасск-Дальний и в Приморском крае;
- повышения уровня спортивного мастерства;
- подготовки  юниоров к участию в соревнованиях краевого, регионального, российского и международного  уровней;
- определения сильнейших спортсменов для формирования кандидатов в сборные команды.

2. Руководство проведением соревнования
2.1. Общее руководство подготовкой и проведением соревнований осуществляется  совместно МО ДОСААФ России и МБУДО «Созвездие».
2.2. Непосредственное проведение соревнований возлагается на местное отделение Союза Радиолюбителей России по г. Спасск-Дальний, в лице председателя Соколова С.Ю. и судейскую коллегию.

3. Место  и  сроки  проведения.
3.1. Соревнования проводится  в МБУДО «Созвездие», по адресу: г. Спасск-Дальний, ул. Красногвардейская, д. 81-а.
3.2.  Соревнования проводятся 25 ноября 2017 г. с 11 часов 00 минут.

4. Программа соревнований
4.1. Соревнования проводятся на радиолюбительском диапазоне: 145МГц. Виды работы: FM.
4.2. Соревнование проводится в следующих категориях:
- младшие школьники 2003 г.р. и моложе.
- старшие школьники 2004 г.р. и старше.
4.3. Формат проведения связей определяется на мандатной комиссии, после получения всех заявок от участников соревнований.
4.4. Начисление очков производится следующим образом:
       - за каждую связь начисляется 1 очко,
       - множителем является каждый новый корреспондент, 
       - итоговый результат определяется произведение суммы очков за связи и суммы множителей за корреспондентов.
       - повторные связи разрешены через связь с другим корреспондентом.
4.5. Победитель определяется по наибольшему количеству набранных очков. В случае равенства очков, преимущество получает спортсмен с большим множителем.


5. Участники соревнований
5.1. К участию в соревновании допускаются школьники 2000 г.р. – 2008 г.р.
5.2. К участию в соревновании вне зачета допускаются радиолюбители старше 2000г.р.
5.3. Количество  участников от каждой команды не более 10 человек.

6. Техническое оснащение
6.1. Организаторы соревнований обеспечивают участников радиостанциями для соревнований.
6.2. Разрешается использование собственных переносных радиостанций. Собственные радиостанции должны полностью соответствовать требованиям "Инструкции о порядке регистрации и эксплуатации любительских радиостанций", работать на частотах 145500 – 145650 кГц. с частотной модуляцией и мощностью не более 5 ватт.

7. Условия дисквалификации
7.1. Судейская коллегия оставляет за собой право снимать с зачета участников за:
- грубые нарушения Регламента соревнования.
- фальсификацию радиосвязей.

8. Награждение победителей
8.1. Участники, занявшие 1-3 места в своих подгруппах, награждаются медалями и грамотами.

9 . Заявки на участие.
9.1. Официальные заявки на участие в соревнованиях, по утвержденной форме, заверенные руководителем, а так же врачом подаются во время проведения заседания мандатной комиссии.
9.2.  Предварительную информацию об участии в соревнованиях отправлять на эл.адрес: rw0ld@mail.ru или по телефону 914-715-23-22,  924-233-25-22 – Соколов Сергей Юрьевич RW0LD.

10. Условия финансирования
10.1. Расходы по организации и проведению соревнований осуществляются за счёт МО ДОСААФ России и МБУДО «Созвездие».
10.2. Расходы по проезду, проживанию, питанию, суточные в пути и сохранению заработной платы участников, тренеров и представителей несут командирующие организации.



Данное положение является официальным вызовом на соревнования.
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	УТВЕРЖДАЮ
должность 
ФИО
М.П.



ЗАЯВКА

 (
                           (субъект Приморского края)
)от команды _________________________________________________

	№ п/п
	Ф.И.О. (полностью)
	Дата рождения 
	Спортивный разряд, звание
	Команда
	Ф.И.О. 
тренера


	Виза врача

	
	
	
	
	
	
	



Представитель команды _____________________ (ФИО )
                Тренер команды____________                                                                                                              Врач ________(ФИО)  м.п.




