
  
 

REGULAMIN 
XXIV PRZEGLĄDU  ZESPOŁÓW  LUDOWYCH  I ZESPOŁÓW 

FOLKLORYSTYCZNYCH 
JACZÓW 2017 

Organizator 
  
Gminne Centrum  Kultury w Jerzmanowej 
      
Cele spotkania 
 

- popularyzacja pieśni i tańców ludowych 
- integracja środowiska folklorystycznego 
- integracja środowisk lokalnych 
- promowanie walorów ludowych 
- umożliwianie mieszkańcom regionu zaprezentowania uzdolnień zespołów 

promujących folklor 
  

Termin i miejsce 
 
10 czerwca 2017r. godz.16.00 plac przy WDK w Jaczowie 
 
Zasady  
 

1. W spotkaniu mogą brać udział zespoły i kapele ludowe. 
2. Czas trwania występu około 20 minut. 
3. Uczestnicy spotkań  pokrywają we własnym zakresie koszty podróży oraz 

ubezpieczenia. 
4. Kolejność prezentacji zespołów ustala organizator i zastrzega sobie możliwość 

zmian w programie. 
5. Za udział w spotkaniach organizator funduje okolicznościowe dyplomy            

i statuetki. 
 
Zgłoszenia wykonawców 
Wypełnioną kartę zgłoszeniową należy przesłać lub dostarczyć na adres: 
 

Gminne Centrum Kultury 
w Jerzmanowej 
ul. Głogowska 8 

67-222 Jerzmanowa 
kontak@gckjerzmanowa.pl 

tel/fax. 76 831 21 11 
terminie do 29. 05. 2017r. 

W przypadku pytań informacji udzielają: p. Beata Szymańska tel. 605692802 
oraz p. Iwona Juni tel. 767521429 
Organizatorzy zapewniają poczęstunek dla wszystkich uczestniczących w 
spotkaniu zespołów. 
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