X GMINNY KONKURS LITERACKI 
”KOBIECY PUNKT WIDZENIA”  POŚWIĘCONY PATRONOWI ROKU 2025 
MARII PAWLIKOWSKIEJ – JASNORZEWSKIEJ,
realizowany przez Zespół Szkół im. Stanisława Staszica w Wysokiem 
oraz Gminną Bibliotekę Publiczną w Wysokiem
  
KONKURS JEST REALIZOWANY POD HONOROWYM PATRONATEM WÓJTA GMINY WYSOKIE
     I. Organizatorzy:

1.   Zespół Szkół im. Stanisława Staszica w Wysokiem.

2. Gminna Biblioteka Publiczna w Wysokiem.
     II.  Cele konkursu:

1.  Upowszechnianie twórczości Marii Pawlikowskiej – Jasnorzewskiej.
2.  Kształtowanie   wśród   uczniów motywacji czytelniczych.
3.  Rozbudzanie wrażliwości na piękno poezji.
4. Pobudzenie rozwoju osobistego.
     III.  Tematyka konkursu:

1. Poezja Marii Pawlikowskiej - Jasnorzewskiej
      IV.  Warunki uczestnictwa:

1.  Konkurs skierowany jest do uczniów klas I – IV Liceum Ogólnokształcącego oraz klas V - VIII Szkoły Podstawowej w Zespole Szkół im Stanisława Staszica w Wysokiem.
2.   W konkursie mogą wziąć udział wszyscy zainteresowani uczniowie.
3. Uczniowie zainteresowani udziałem w konkursie powinni zgłaszać się do nauczycieli języka polskiego.

     V.  Przebieg konkursu:

1. Zadaniem uczestników konkursu jest przygotowanie recytacji wybranego wiersza Marii Pawlikowskiej – Jasnorzewskiej i zaprezentowanie jej w dniu konkursu.
2.  Zgłoszenia do konkursu (załącznik nr 1) należy przesłać na adres e-mail:  gbpwysokie@interia.pl lub dostarczyć do Gminnej Biblioteki Publicznej w Wysokiem do dnia 07 listopada 2025 roku 
do godz. 1500.
3.  Prace oceni komisja powołana przez Dyrektora GBP w Wysokiem.
4.  Podsumowanie konkursu i ogłoszenie wyników nastąpi do dnia 10 grudnia 2025 roku.

 5. Wszyscy uczestnicy konkursu otrzymają dyplomy; laureaci trzech pierwszych miejsc, w każdej kategorii - nagrody rzeczowe, natomiast pozostali – nagrody pocieszenia..

     VI.  Postanowienia końcowe

1.  Uczestnictwo w konkursie jest równoznaczne z wyrażeniem zgody na upowszechnienie wyników konkursu i wizerunku uczestników na stronach www. Gminnej Biblioteki Publicznej w Wysokiem oraz Zespołu Szkół im. Stanisława Staszica w Wysokiem.

2.  Organizatorzy zastrzegają sobie prawo do ewentualnej zmiany terminów realizacji konkursu.

3. Uczestnicy konkursu otrzymają nagrody ufundowane przez Gminną Bibliotekę Publiczną 
w Wysokiem.
4. W sprawach nie uregulowanych regulaminem konkursu ostateczną decyzję podejmuje Przewodniczący Komisji Konkursowej.

Załącznik nr 1 regulaminu konkursu
KARTA ZGŁOSZENIA

do X GMINNEGO KONKURSU LITERACKIEGO „KOBIECY PUNKT WIDZENIA” POŚWIĘCONEGO PATRONOWI ROKU 2025 
1.  Imię i nazwisko uczestnika konkursu: ……………………………………………………………..……..
Szkoła, klasa:  …………………………………………………………………………………………………
Tytuł wiersza: …….………………………………………………………………………………….………………………….
3. Imię i nazwisko nauczyciela przygotowującego do konkursu: ………………………………………
  ………………………………………………………………………………………………………………………

5.   Tel. kontaktowy/adres e-mail uczestnika……………………………..……………………………………
OŚWIADCZENIE

Ja, rodzic/opiekun prawny uczestnika………………………………………….…..……………………,

(imię, nazwisko uczestnika konkursu)

niżej podpisany oświadczam, że wyrażam zgodę na udział mojego dziecka w konkursie literackim „Kobiecy punkt widzenia”, organizowanym przez Zespół Szkół im St. Staszica w Wysokiem i Gminną Bibliotekę Publiczną w Wysokiem. Jednocześnie:

· wyrażam zgodę, na publikację wizerunku mojego dziecka na potrzeby dokumentacji i celów promocyjnych konkursu na stronach internetowych i portalach społecznościowych organizatorów,

· wyrażam zgodę na przetwarzanie przez organizatorów konkursu danych osobowych mojego dziecka (imię, nazwisko,  nazwa  szkoły, do której uczęszcza, klasa) w celach wynikających z organizacji konkursu zgodnie z Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego, Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016 r. (RODO),
Oświadczam ponadto, iż przyjmuję do wiadomości, że:

· dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie na potrzeby ww. konkursu i związanych z nim wydarzeń,
· podanie danych jest dobrowolne,
· mam prawo dostępu do treści danych oraz ich poprawiania,
· potwierdzam zapoznanie się z Regulaminem konkursu 

…………………………………..

             (miejscowość, data)



………………………………………..

    czytelny podpis rodzica/opiekuna

