
Regulamin Konkursu  

„ Medyk z Klasą”. 

 

1.Organizator konkursu 

 

      Nauczyciele: fizyki, biologii i chemii w Szkole Podstawowej nr 2 w Przeworsku: 

 mgr Katarzyna Żygadło, mgr Dorota Pieniążek, mgr Justyna Flis, mgr Piotr Wajda 

 

2. Uczestnicy 

     Konkurs przeznaczony jest dla uczniów klas VIII  ze szkół podstawowych z terenu powiatu 

przeworskiego. 

 

3.Termin konkursu 

 19.04.2024r.- I etap ( piątek) - godz. 10.00 

 10.05.2024r.- II etap ( piątek )- godz. 10.00 

 

4. Termin ogłoszenia wyników konkursu 

     Informacje o wynikach konkursu zostaną podane do wiadomości po zakończeniu II etapu 

Konkursu, tj. dnia 10 maja 2024 r., po czym nastąpi uroczyste wręczenie nagród i dyplomów.  

 

     5. Miejsce konkursu 

 I etap odbędzie się w szkole macierzystej ucznia  

 II etap odbędzie się w Szkole Podstawowej nr 2 w Przeworsku, ul. Misiągiewicza 10, w sali nr 

110 

 

6.Cele konkursu:  

 Rozbudzanie naukowej ciekawości świata, ambicji edukacyjnych i poznawczych wśród 

uczniów szkół podstawowych 

 Rozbudzanie zainteresowania uczniów biologią, chemią i fizyką i ukazywanie związku 

miedzy biologią, chemią, fizyką a medycyną 

 Inspirowanie szczególnie zdolnej młodzieży do samodzielnego pogłębiania wiedzy i 

stwarzanie jej możliwości rozwoju i współzawodnictwa. 

 Stworzenie warunków do intelektualnego wysiłku i dobrze pojętej rywalizacji między 

uczniami 

 Promowanie osiągnięć uczniów i ich nauczycieli 

  Stworzenie płaszczyzny współpracy i możliwości wymiany doświadczeń dla nauczycieli 

przedmiotów przyrodniczych z terenu powiatu przeworskiego 



 Wyróżnienie osiągnięć uczniów oraz nauczycieli motywujących i przygotowujących uczniów 

do udziału w konkursie 

 Doskonalenie umiejętności korzystania z różnych źródeł informacji 

 

7. Tematyka konkursu 

    Tematyka konkursu obejmuje i poszerza wiedzę z zakresu treści podstawy programowej dla szkoły 

podstawowej z biologii, chemii  i fizyki. 

 

8. Warunki zgłoszenia uczniów 

 Każda szkoła przystępująca do konkursu może zgłosić 2 uczestników konkursu z jednego oddziału 

klasowego - nazwiska i imiona uczniów oraz ich opiekunów 

 Zgłoszenia uczniów biorących udział w konkursie dokonać należy   w terminie do 15.04.24 r.  na 

adres mailowy : konkurs.medykzklasa@gmail.com ( załącznik nr 1 i nr 2 ) 

 

 

9. Organizacja konkursu 

 

Konkurs składa się z dwóch etapów: 

 I etap Konkursu odbywa się w macierzystej szkole ucznia i zostanie przeprowadzony na 

platformie Testportal. Będzie on trwał 45 minut i  miał formę  testu składającego się z 21 pytań 

jednokrotnego wyboru. Linki do testu otrzyma dzień wcześniej opiekun uczniów biorących 

udział w konkursie, na wskazany przez opiekuna uczniów adres mailowy szkoły. Konkurs 

rozpocznie się o godz. 10.00 i skończy o godz. 10.45. Nad prawidłowym  przebiegiem Konkursu 

będzie czuwał koordynator powołany przez Dyrektora szkoły macierzystej. Wyniki z I etapu oraz 

lista uczniów zakwalifikowanych do II etapu zostaną przekazane na wskazany przez opiekuna 

uczniów adres mailowy szkoły do 7 dni po Konkursie. 

     Do II  etapu  Konkursu przechodzi 10  uczniów z najwyższą liczbą punktów. W przypadku 

takiej samej liczby punktów decyduje czas ukończenia testu. 

 

 II etap Konkursu odbędzie się  w Szkole Podstawowej nr 2 w Przeworsku, ul. Misiągiewicza 10, 

w sali 110.Konkurs będzie trwał 60 minut i miał formę  testu składającego się z 21 pytań, w tym 

pytań: jednokrotnego wyboru, pytań prawda- fałsz i pytań z luką. Rozpocznie się o  godz. 10.00  

i skończy o godz. 11.00. 

      Nad prawidłowym przebiegiem Konkursu będzie czuwała komisja złożona  

z przewodniczącego, powołanego przez Dyrektora Szkoły Podstawowej nr 2 w Przeworsku  oraz  

z opiekuna uczniów z każdej szkoły. Zwycięzcami Konkursu zostanie trzech uczniów, którzy 
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zdobędą największą liczbę punktów. W przypadku takiej samej liczby punktów decyduje czas 

ukończenia testu. 

 

     Z I i II etapu Konkursu zostanie sporządzony protokół. 

UWAGI : 

 Przystąpienie do konkursu jest równoznaczne z akceptacją niniejszego Regulaminu 

 Przystąpienie do Konkursu jest jednoznaczne z wyrażeniem zgody na przetwarzanie danych 

osobowych uczestników na potrzeby organizacji Konkursu, w tym publikowania wyników na 

stronie internetowej/ facebooku Szkoły Podstawowej nr 2 w Przeworsku: www.sp2przeworsk.pl  

i www.facebook.com/sp2.przeworsk 

 Udział w konkursie jest dobrowolny i bezpłatny 

 Dojazd uczestników na koszt własny 

 Odpowiedzialność za bezpieczeństwo w czasie przejazdu na konkurs i w trakcie konkursu 

spoczywa na opiekunach/rodzicach lub nauczycielach uczących  

 Regulamin Konkursu dostępny jest na stronie internetowej szkoły, w zakładce KONKURSY 

SZKOLNE 

 Uczestnicy Konkursu mogą korzystać z kalkulatora, z tablic chemicznych oraz podstawowych 

wzorów chemicznych. 

 Wszelkich informacji na temat Konkursu udzielają koordynatorzy: Justyna Flis, Katarzyna 

Żygadło, Dorota Pieniążek, Piotr Wajda pod adresem mailowym:  

 

 

Justyna Flis: justyna.ciesla@poczta.onet.pl 

 

Katarzyna Żygadło:  k.zygadło2@gmail.com 

 

Dorota Pieniążek: dorotap11@poczta.onet.pl 

 

Piotr Wajda: piotr.wajda1970@onet.pl 
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Załącznik nr 1 

 

..................................... 

Pieczątka szkoły 

 

 

 

ZGŁOSZENIE UCZESTNICTWA W KONKURSIE 

………………………………………………………………………………………… 

Pełna nazwa szkoły 

………………………………………………………………………………………….. 

Dane kontaktowe szkoły nr tel. i e-mail 

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

Imię i nazwisko koordynatora nr tel. i e-mail 

1.………………………………………………………………………………………… 

(imię, nazwisko i klasa uczestnika) 

2.………………………………………………………………………………………… 

(imię, nazwisko i klasa uczestnika) 

3.………………………………………………………………………………………… 

(imię, nazwisko i klasa uczestnika) 

4.………………………………………………………………………………………… 

(imię, nazwisko i klasa uczestnika) 

5.………………………………………………………………………………………… 

(imię, nazwisko i klasa uczestnika) 

6.………………………………………………………………………………………… 

(imię, nazwisko i klasa uczestnika) 

 

 

 

.................................................... 

Podpis osoby zgłaszającej 

 



Załącznik nr 2 

 

 

Oświadczenie  

rodziców (opiekunów prawnych) uczniów biorących udział 

w Konkursie „Medyk z Klasą” 

 

 

 

    Oświadczam, że zapoznałam/em się z Regulaminem Konkursu „ Medyk z Klasą” i akceptuję jego 

warunki. 

    Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych i wykorzystanie wizerunku mojego dziecka 

........................................................................................................................................................................ 

będącego uczniem Szkoły.................................................................................................................................. 

w celu przeprowadzenia Konkursu „ Medyk z Klasą” , organizowanego przez Szkołę Podstawową 

nr 2 w Przeworsku, w roku szkolnym 2023/2024. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

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

 podpis rodzica (opiekuna prawnego) 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 


