
*  Wype łn ia j ąc  r ęczn ie  punkty prosimy zap i sać  b ard zo  czyte ln ie  (naj l ep i e j  DRUKOWANYMI l i t erami ) ,   

    b y un iknąć b ł ędó w w n azwiskach ,  nazwach  miejsco wości ,  t ytu łó w gwaro wych i tp .  

KARTA UCZESTNICTWA 

Festiwalu „Dziecko w Folklorze” 
21.06.2026 

 

1. Nazwa i wiek wykonawcy/grupy .............................................................................................................. .. 
(solista lub zespół) 

 

2. Instytucja patronująca-wpłacająca akredytację (dokładny adres i pieczątka instytucji) oraz kontakt 

telefoniczny do instruktora-opiekuna 

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

 ……………………………………………………………………………………………………………… 

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

3. Repertuar, region kulturowy, czas trwania prezentacji 

……………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………… 

4. Wymagania techniczne oraz czas potrzebny do przygotowania prezentacji na scenie 

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

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

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

5. Historia zespołu, osiągnięcia (krótka nota o zespole potrzebna dla konferansjera do prezentacji 

występujących)  ...........................................................................................................................................  

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

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

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

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

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

6. Zgłaszam:  

     przyjazd (godzina) …………………………….  odjazd (godzina) ………………………… 

7. Łączna ilość osób akredytowanych (osoby występujące, opiekunowie, kierowca) ……… 

8. Dane płatnika akredytacji (niezbędne do wystawienia faktury):  

9. NIP…………………………………... 

Nazwa …………………………………………………………………………………………………….. 

Adres ………………………………………………………………………………………………………   

 

 

 

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

 Pieczątka instytucji delegującej                                                      Podpis Opiekuna Solisty/Zespołu                     


