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Положение

О проведении IV Областного очного конкурса
«Графический натюрморт»
Учредители Конкурса:
· Министерство культуры Нижегородской области;
· ГБУ ДПО НО «Учебно-методический центр художественного образования»;
· Администрация гог Кулебаки;
· Муниципальное бюджетное учреждение дополнительного образования  «Саваслейская детская школа искусств»;
При поддержке:

· ГБПОУ Нижегородского художественного училища
Цели и задачи Конкурса:
· стимулирование академической подготовки учащихся в ДХШ, ДШИ;
· укрепление интереса учащихся к предмету «Рисунок»;
· создание среды для творческого общения детей;
· обмен опытом педагогического мастерства.
Участники Конкурса:

Конкурс проводится в одной возрастной категории. К участию в конкурсе допускаются учащиеся ДХШ и художественных отделений детских школ искусств Нижегородской области в возрасте 12-13 лет. Возраст участников определяется на день проведения конкурса и подтверждается копией свидетельства о рождении или данными паспорта (копия).
Каждое образовательное учреждение школы имеет право предоставить на конкурс не более 2-х учащихся.
Требования к работам Конкурса:

· работы выполняются на бумаге формата А3; (30х40 см);
· материал: карандаш;
· техника исполнения: графический рисунок;
Критериями оценки работ по рисунку являются:

· грамотная компоновка группы предметов;
· линейно-конструктивное построение;
· грамотное изображение объёма; 
· верное обобщение рисунка;
· выделение переднего плана;
Условия Конкурса:

            Для участия в Конкурсе школы присылают заявки в электронном виде по   адресу: school.iskysstv@yandex.ru.
Телефон (факс): 8 831 76–7–12–21 
Телефон для справок   +7 920–071–08–27 – заместитель директора 
по учебной работе, преподаватель художественного отделения 

Каленова Надежда Гавриловна. 

Заявки принимаются до 20 апреля 2023 года.

Форма заявки – (Приложение 1).

Сроки проведения Конкурса:
Конкурс проводится  29 апреля 2023 года.

Адрес: Нижегородская область, с. Саваслейка -1, ул. Гагарина,  дом 16

Регистрация участников конкурса с 9.00 до 10.00

Конкурс проводится в 2 этапа: 

(1 этап – с 10.30 до 12.20;   2 этап – с 13.00 до 15.15)

Время выполнения работы – 5 академических часов.
Жюри Конкурса

В состав жюри входят: профессиональные художники, представители культуры, преподаватели  ССУЗ, ДХШ и ДШИ.
Подведение итогов:

Итоги Конкурса подводятся жюри после просмотра работ участников конкурса.
По итогам конкурса будет организована выставка работ в фойе  МБУДО «СДШИ». Работы  авторам не возвращаются.
Награждение победителей:
Победителям конкурса присуждается звание Лауреатов I, II, III степени и Дипломантов. Участники Конкурса, не занявшие призовые места, получают дипломы Участника. Преподаватели, подготовившие участников конкурса, награждаются благодарственными письмами.
Жюри имеет право присуждать не все призовые места.
Организаторы Конкурса имеют право учреждать специальные призы.
Финансовые  условия 

Участие в конкурсе предусматривает целевой  вступительный взнос - 1000 рублей за каждого участника, который необходимо перечислить на расчетный счет:
МУНИЦИПАЛЬНОЕ БЮДЖЕТНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ДОПОЛНИТЕЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ «САВАСЛЕЙСКАЯ ДЕТСКАЯ ШКОЛА ИСКУСТВ»
Адрес юридический: 607008, Нижегородская область, город Кулебаки, с.Саваслейка-1, улица Гагарина, дом 16
ИНН/КПП 5251006247/525101001
ОГРН 1025202101979

Платежные реквизиты:


Получатель: фу администрации городского округа г Кулебаки (МБУДО «СДШИ») лс 24060487045
Банк получателя: ВОЛГО-ВЯТСКОЕ ГУ БАНКА РОССИИ//УФК по Нижегородской области г. Нижний Новгород

БИК ТОФК: 012202102

Счет получателя (казначейский счет): 03234643227270003200
Единый казначейский счет (корреспондентский счет): 40102810745370000024

Тел. (факс)  8 831 76-7-12-21   

Еmail: school.iskysstv@yandex.ru
Вступительные взносы возврату не подлежат. 
Просим рассматривать данное Положение как официальный вызов на конкурс. 
Регистрационные документы: - заявка на участие в конкурсе (по прилагаемой форме в формате документа Word Приложение №№1); 
- согласие на обработку персональных данных (скан) Приложение №2; 
- копия свидетельства о рождении (паспорта) 
- чек об оплате вступительного взноса направляются не позднее 25 апреля 2022 года на электронную почту: school.iskysstv@yandex.ru  с пометкой «Графический натюрморт».  
Юридические лица для получения договора на оказание услуг и счёта на оплату вступительного взноса присылают реквизиты на электронную почту до 20 апреля.
Примечание 

Во время проведения конкурса для преподавателей ДХШ и ДШИ предусмотрены:

Открытые уроки, Мастер – классы, Презентации.
 Количество участников от школы - 2 человека . 
(Приложение 1)

Заявка

на участие в III Областном конкурсе детского рисунка «Графический натюрморт»

	№ п/п
	Фамилия, 

имя, отчество 

участника
ИНН
	Возраст
	Д.Х.Ш., Д.Ш.И.

Район,

город
	Фамилия, имя, отчество преподавателя



	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	


Дата: ______________________________

(Приложение 2)

СОГЛАСИЕ

НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ НЕСОВЕРШЕННОЛЕТНЕГО

Я, ________________________________________________________________________________                                                                                        

                                                                                    (ф.и.о.)

проживающий по адресу_____________________________________________________________ паспорт    серия ______     № _________________________ выдан (кем и когда) ______________

__________________________________________________________________________________

являюсь законным представителем несовершеннолетнего________________________________

__________________________________________________________________________________

                                                                          (ф.и.о. ребенка)

на основании ст. 64 п. 1 Семейного кодекса РФ даю свое согласие на обработку в МБУ ДО «СДШИ» персональных данных моего несовершеннолетнего ребенка ______________________________, относящихся исключительно к перечисленным ниже категориям персональных данных в рамках проведения конкурса ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________:

-
данные свидетельства о рождении;

-
паспортные данные;

-
адрес проживания ребенка;

-
контактный телефон;

-
фото и видео съемки.

Я даю согласие на использование персональных данных моего ребенка исключительно    для участия       в следующих целях: 

-
участие в конкурсных просмотрах;

-
ведение статистики;

-
размещение на официальном сайте школы;

-
размещение на официальных страницах школы в социальных сетях.

Настоящее согласие предоставляется на осуществление сотрудниками МБУДО «СДШИ» следующих действий в отношении персональных данных ребенка: сбор, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование (только в указанных выше целях).                                                                                                                                                                           

Данное Согласие может быть отозвано в любой момент по моему письменному заявлению. Я подтверждаю, что, давая настоящее согласие, я действую по своей воле и в интересах ребенка, законным представителем которого являюсь. 

Дата: __. __. _____ г.

Подпись: ________________________ (______________________)

________________

