
 

REGULAMIN  

  VII POWIATOWEGO PRZEGLĄDU DZIECIĘCYCH 

I MŁODZIEŻOWYCH ZESPOŁÓW TANECZNYCH    

„WESOŁE SZCZYGIEŁKI” 2024 

 

 

ORGANIZATOR : 

Gminne Centrum Kultury w Radomyślu nad Sanem z siedzibą w Chwałowicach, Chwałowice 132,  

37-455 Radomyśl nad Sanem, Tel.: 602 663 936, 15 845 36 07, e-mail: kultura@gckchwalowice.pl  

 

CEL 

- integracja i animacja środowiska tanecznego 

- popularyzacja zespołowych form tanecznych i ich walorów artystycznych 

- kultywowanie polskich tradycji ludowych 

- przybliżenie dzieciom i młodzieży różnych form tańca 

- wymiana pomysłów i doświadczeń w zakresie pracy z dziecięcymi i młodzieżowymi zespołami tanecznymi 

 

TERMINY I ADRESY: 

Termin i miejsce wydarzenia – 16.05.2024r., GCK w Radomyślu nad Sanem z siedzibą w Chwałowicach,   

Chwałowice 132, 37-455 Radomyśl nad Sanem. 

Termin dostarczenia zgłoszeń oraz podkładów dźwiękowych do organizatorów – 10.05.2024r. 

Można je wysłać drogą mailową na adres kultura@gckchwalowice.pl lub dostarczyć do siedziby GCK na 

pendrive (nie przyjmujemy płyt CD).  

Formularz zgłoszeniowy stanowi złącznik nr 1 do regulaminu. 

UCZESTNICY: 

- zespoły taneczne działające w szkołach, świetlicach 

- wiek uczestników: 

 I kategoria wiekowa: 6-10 lat 

 II kategoria wiekowa: 11-15 lat 
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KATEGORIE TANECZNE: 

Obowiązujące w kategoriach wiekowych – każdy Zespół prezentuje się tylko w jednej kategorii: 

- formy estradowe 

- taniec ludowy 

 

WARUNKI UCZESTNICTWA 

- każdy zespół prezentuje 1 lub 2 utwory o łącznym czasie 8 min. ( w przypadku ludowych do 15 min.). 

Podkłady dźwiękowe należy dostarczyć w terminie wyznaczonym powyżej. W dniu przeglądu nagrania nie 

będą przyjmowane. 

- każdy uczestnik może być członkiem tylko jednego zespołu 

- warunkiem uczestnictwa jest wpłata akredytacji w wysokości 10 zł od każdego członka zespołu 

(opiekunowie gratis) osobiście w dniu przeglądu w sekretariacie Gminnego Centrum Kultury, lub na konto 

Gminnego Centrum Kultury (na poniższy adres) – w tym przypadku trzeba mieć ze sobą  dowód wpłaty. 

GMINNE CENTRUM KULTURY W RADOMYŚLU NAD SANEM Z SIEDZIBĄ  

W CHWAŁOWICACH, CHWAŁOWICE 132, 37-455 RADOMYŚL NAD SANEM  

42 9439 1017 2001 0000 0710 0001 Z DOPISKIEM: 

 AKREDYTACJA ZA UDZIAŁ W VII POWIATOWYM PRZEGLĄDZIE DZIECIĘCYCH 

I MŁODZIEŻOWYCH ZESPOŁÓW TANECZNYCH „WESOŁE SZCZYGIEŁKI”2024 

 

SPRAWY ORGANIZACYJNE: 

- Organizator zapewnia wykonawcom: 

 sprzęt nagłaśniający  

 garderobę 

 scenę o wymiarach 10x7m 

 

Uczestnicy dojeżdżają na koszt własny. Podczas  trwania Przeglądu zespoły pozostają pod opieką 

swoich instruktorów i opiekunów. Organizator nie ponosi odpowiedzialności za rzeczy pozostawione 

podczas Przeglądu. 

 

KOMISJA I KRYTERIA OCENY: 

Uczestników Przeglądu oceniać będzie 3 osobowe jury  wg następujących kryteriów 

- opracowanie choreograficzne 

- dobór repertuaru, muzyki, kostiumy 

- poziom prezentacji 

- ogólne wrażenie artystyczne 

 



 

KONTAKT Z ORGANIZATOREM: 

Gminne Centrum Kultury w Radomyślu nad Sanem z siedzibą w Chwałowicach,  

 Chwałowice 132, 37-455 Radomyśl nad Sanem, Tel.: 602 663 936, 15 845 36 07,  

e-mail: kultura@gckchwalowice.pl  

           Teresa Lachowska 602 663 936 
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Załącznik nr1 

 

 

KARTA  ZGŁOSZENIA 

VII POWIATOWEGO PRZEGLĄDU DZIECIĘCYCH I MŁODZIEŻOWYCH ZESPOŁÓW 

TANECZNYCH „ WESOŁE SZCZYGIEŁKI” 2024 

Nazwa zespołu 

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

Opis zespołu 

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

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

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

…………………………………………………………………………………………… 

Instruktor / choreograf 

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

Dokładny adres i numer telefonu 

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

Kategoria taneczna / kategoria wiekowa: 

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

Ilość osób w zespole + opiekunowie 

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

Tytuł programu 

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

Czas trwania 

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

Uwagi: 

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

Pieczątka i podpis instytucji delegującej. 

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

 

 


