
z okazji Międzynarodowego Dnia Osób z Niepełnosprawnościami ( 3 grudnia )

Wykonanie portretu osoby z niepełnosprawnością,
która odniosła sukces i jest znana do dziś

Cele konkursu:

- uwrażliwienie dzieci w zakresie problemów osób z niepełnosprawnościami,
- zachęcanie uczniów do poszerzania wiedzy na temat sławnych osób z
niepełnosprawnościami
- zmiana świadomości o osobach z niepełnosprawnościami
- kształtowanie właściwych postaw oraz zachowań sprzyjających integracji z osobami
z niepełnosprawnościami
- rozbudzanie i kształtowanie wyobraźni plastycznej dziecka
- poznawanie i doskonalenie umiejętności stosowania różnych form i technik rzemiosła
artystycznego

- promocja twórczości plastycznej dzieci

Organizator:

Szkoła Podstawowa nr 46 im. Bractwa Kurkowego Grodu Bytomskiego, ul. Prusa 10,
41-902 Bytom

Regulamin konkursu:

1. Konkurs skierowany jest do uczniów szkół podstawowych na terenie miasta Bytom
w następujących kategoriach wiekowych:

I grupa - klasy 1-3,
II grupa - klasy 4-8.

Spośród zgłoszonych prac zostaną przyznane miejsca od I - III w każdej z grup oraz
wyróżnienia. Nagrodzone prace będą tworzyć galerię i promować Międzynarodowy Dzień
Osób Niepełnosprawnych w naszej szkole.

2. Format pracy: kartka A3 lub A4

3. Technika: płaska ( nie przestrzenna )



4. Każda placówka może zgłosić dowolną liczbę prac, natomiast każdy uczestnik może
zgłosić do konkursu tylko jedną pracę,

5. Prace nie mogą być dotychczas prezentowane ani nagradzane w innych konkursach.

6. Ocenie podlegać będzie: samodzielność wykonania, inwencja i pomysłowość, wrażenie
estetyczne oraz zgodność z tematem konkursu.

7. W prawym dolnym rogu kartki ( na awersie ) należy wpisać imię i nazwisko
prezentowanej osoby z niepełnosprawnością oraz zawód ( zajęcie), dzięki któremu
zasłynęła – najlepiej drukowanymi literami.

8. Prace wykonane niezgodnie z regulaminem konkursu nie będą oceniane.

9. Oceny prac dokona jury powołane przez organizatora konkursu,

10. Decyzja Jury jest ostateczna i nie przysługuje od niej odwołanie.

11. Organizator nie zwraca nadesłanych prac,

12. Każdą pracę należy zaopatrzyć metryczką zgodnie z Załącznikiem nr 1 (przykleić na
odwrocie ).

13. Rodzic/ opiekun prawny musi wyrazić pisemną zgodę na udział dziecka w konkursie
i na przetwarzanie danych osobowych dziecka oraz oświadcza, że zapoznał się
z niniejszym regulaminem ( załącznik nr 1)

14. Złożenie pracy jest równoznaczne z uznaniem warunków regulaminu konkursu
oraz zgodą na publikację zgłoszonej ( wygranej ) pracy oraz danych osobowych
autora na stronach internetowych Organizatora i na Facebooku szkoły.

15. Termin i miejsce składania prac: prace należy dostarczyć do 27 listopada 2024r.
na adres organizatora: Szkoła Podstawowa nr 46 im. Bractwa Kurkowego Grodu
Bytomskiego, ul. Prusa 10,41-902 Bytom ( najlepiej z dopiskiem „p. Aneta Laskowska”)

16. Rozstrzygnięcie konkursu: 03.12.2023r. O wynikach konkursu, wręczenia nagród
i dyplomów uczestnicy zostaną poinformowani telefonicznie

17. Inne sprawy nie ujęte regulaminem rozstrzyga organizator: p. Aneta Laskowska
tel. 533984284, Szkoła Podstawowa nr 46 w Bytomiu, email:anet.laskowska@gmail.com

18. Administratorem danych osobowych jest Szkoła Podstawowa nr 46 w Bytomiu.

Zachęcamy do udziału w konkursie wszystkich uczniów klas I-VIII !

Organizatorzy:

Aneta Laskowska
Barbara Tworeszczuk

mailto:anet.laskowska@gmail.com


Załącznik nr 1

KARTA ZGŁOSZENIA DO MIEJSKIEGO KONKURSU PLASTYCZNEGO
„Sławne osoby z niepełnosprawnościami”

DANE AUTORA PRACY

1. Imię i nazwisko autora pracy:..................................................................................
2. Wiek / klasa : ..........................................................................................................

DANE SZKOŁY/PLACÓWKI

1. Nazwa szkoły/przedszkola: .....................................................................................
2. Adres szkoły/przedszkola........................................................................................
3. Telefon szkoły/przedszkola......................................................................................
4. E-mail szkoły/placówki............................................................................................

DANE KONTAKTOWE NAUCZYCIELA

1. Imię i nazwisko ......................................................................................................
2. E-mail/ nr telefonu ...................................................................................................

ZGODA RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO

1. Imię i nazwisko........................................................................................................

Wyrażam zgodę na uczestnictwo mojego dziecka ...........................................................................
......................................................................................... w Miejskim Konkursie Plastycznym
"Sławne osoby z niepełnosprawnościami".

.......................................................................... ..................................................................................
(Miejscowość i data) (Podpis rodzica/prawnego opiekuna)

Zapoznałam/em się i akceptuje regulamin konkursu. Wyrażam zgodę na przetwarzanie
zawartych w karcie zgłoszenia do konkursu danych osobowych oraz publikację prac na
potrzeby konkursu.

.......................................................................
(podpis rodzica/opiekuna prawnego)


	Spośród zgłoszonych prac zostaną przyznane miejsca
	2.Format pracy: kartka A3 lub A4

