KONKURS KOLĘD BÓG SIĘ RODZI
REGULAMIN KONKURSU KOLĘD

DLA DEKANATU LUBARTOWSKIEGO

I CELE KONKURSU

Celem konkursu jest:
- podtrzymywanie w młodym pokoleniu tradycji śpiewania kolęd i pastorałek

- poszerzenie wiedzy na temat tradycji bożonarodzeniowych

- wytworzenie świątecznej atmosfery

-poznanie dawnych kolęd i pastorałek

II HASŁO KONKURSU
,,BÓG SIĘ RODZI”
III ORGANIZATOR
Organizatorem konkursu są katecheci Zespołu Szkół im. Ziemi Lubelskiej w Niemcach Szkoła Podstawowa:
Izabela Maćkowska nr tel. 601 949 155

Tadeusz Nowak  nr tel. 502 234 380

Adres: Zespół Szkół im. Ziemia Lubelskiej

              21-025 Niemce ul. Szkolna 23

IV UCZESTNICY
-w konkursie mogą wziąć udział soliści lub zespoły klasowe w następujących grupach wiekowych

      Uczniowie klas I-III Sz.P.
      Uczniowie klas IV-VI Sz.P.
- warunkiem uczestnictwa jest zgłoszenie się do konkursu w terminie do 10 XII 2011r. oraz dostarczenie organizatorom tekstu kolędy lub pastorałki
V PRZEBIEG KONKURSU

- uczestnicy wykonują po 2 kolędy lub kolędę i pastorałkę
-komisje powołuje organizator
- wykonawców oceniać będzie komisja konkursu  biorąc pod uwagę:

· wybór odpowiedniej kolędy i pastorałki

· czystość i poprawność wykonania

· ogólne wrażenie artystyczne

- dopuszcza się akompaniament lub podkład muzyczny (bez wokalu)

-konkurs odbędzie się 20 stycznia 2012r. godz.9.00 w Zespole Szkół w Niemcach

- przewiduje się nagrody za pierwsze miejsce w każdej grupie wiekowej oraz dyplomy.

KARTA ZGŁOSZENIA ZESPOŁU (SOLISTY)
Zgłaszam udział zespołu (solisty)na konkurs kolęd i pastorałek i zobowiązuję się do przestrzegania regulaminu konkursu podanego w postanowieniach

1. Nazwa zespołu klasowego (solisty):

………………………………………………………………………
2. Nazwa szkoły

………………………………………………………………………
3. Opiekun :

………………………………………………………………………
4. Adres do korespondencji, telefon:

………………………………………………………………………
5. Ilość członków zespołu 

………………………………………………………………………
6. Wykonywane utwory 

     …………………………………………………………………………
      ………………………………………………………………………..
      7.Kategoria:

. wiekowa ……………………………………………..

………………………………………….                                       ………………………..

Miejscowość, data                                                                         Podpis opiekuna

