


 
Приложение 1 

к приказу МКУ «Управление образования» 

г.Рубцовска 

от ______2017 №_____ 

 

 

ПОЛОЖЕНИЕ 

о городском конкурсе чтецов «Мамины глаза» 

 

Общие положения 

             

 Городской конкурс чтецов «Мамины глаза» посвящен Дню Матери. 

Цель: 

- привлечь внимание детей и подростков к литературным произведениям, 

воспевающим образ матери. 

Задачи: 

- укрепление внутрисемейных отношений; 

- повышение эстетической культуры учащихся; 

- создание условий для творческого самовыражения. 

Критерии оценки конкурсных выступлений: 

- эмоциональное, выразительное исполнение произведения; 

- сценическая культура; 

- соответствие репертуара тематике конкурса. 

 

Участники 

 

К участию в конкурсе приглашаются учащиеся 1-11 классов 

муниципальных бюджетных  общеобразовательных учреждений по возрастным 

категориям: 

- 1 – 4 классы; 

- 5 – 8 классы; 

- 9 – 11 классы. 

Допускается участие не более одного конкурсанта в каждой возрастной 

категории от  общеобразовательного учреждения. 

 

Условия проведения 

 

Каждый конкурсант исполняет одно стихотворение или отрывок из 

литературного произведения, посвященного образу матери: 

- 1 - 4 классы (начало конкурса в 12.00, время выступления не более 3 

минут); 

 - 5 - 8 классы (начало конкурса в 13.00, время выступления не более  4 

минут); 

- 9 - 11 классы (начало конкурса в 14.00, время выступления не более  5 

минут). 



 

Место и сроки проведения 

 

Для участия в конкурсе необходимо предоставить заявку на каждого 

участника (приложение № 1) 

до 20 ноября 2017 года, на электронный адрес: rub/duc@mail/ru. 

Конкурс состоится 24 ноября 2017 года в 12.00, по адресу: г.Рубцовск, 

ул.Советская, 8, МБУ ДО «Детско-юношеский центр». 

Справки по тел.: 9-45-34, 9-45-48, Серикова Юлия Николаевна: 8-903-073-

04-65. 

Информация о конкурсе будет размещена на сайте www.ducrub.ru (раздел 

«Положения конкурсов»). 

 

Награждение 

 

Победители конкурса будут награждены дипломами. 

 

                                                                                                    

Приложение 1 

                                                                    

Заявка  

на участие в конкурсе чтецов «Мамины глаза» 

Наименование образовательного 

учреждения 

 

Контактный телефон  

Фамилия, имя, отчество участника 

(полностью), возраст, класс 

 

Фамилия, имя, отчество 

руководителя (полностью), 

должность, контактный телефон  

 

Название произведения, автор  

Необходимое техническое оснащение  

 

       Подпись руководителя образовательного учреждения 

 

 

 

 


