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KARTA ZGŁOSZENIA

Zespoły i pary taneczne - kategoria: 13 – 25 lat i powyżej 25 lat

	Uwaga!
* Prosimy nie używać skrótów oraz nie stosować podawania tylko pierwszej litery imion.
* Prosimy o czytelne wypełnienie karty zgłoszenia.



1. Pełna nazwa zespołu ............................................................................................................
..................................................................................................................................................

2.  Kategoria wiekowa: I – 13-25 lat lub  II – powyżej 25 lat (podkreślić właściwe)

3. Imiona i nazwiska pary tanecznej, wiek ................................................................................
...................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................     

4. Prezentowane tańce (podać nazwę suity i wymieć tańce)
..................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................

5. Adres do korespondencji, nr tel. mail ……………………………………………………………………………
...............................................................................................................................................
………………………………………………………………………………………………………………………………………….

6. Imię i nazwisko instruktora zespołu, tel. ……………………………………………………………………. .............................................................................................................................................

7. Imię i nazwisko kierownika zespołu, tel. ……………………………………..................................
.............................................................................................................................................

8. Skład instrumentalny kapeli (ew. korzystanie z nagrań) ............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................

9. Ilość osób uczestniczących w programie: tancerze …………….. kapela……………………

10. Czas potrzebny na przebranie tak ( ile minut) ………../nie 
(proszę właściwe zaznaczyć i wpisać czas)

11. Informacja o zespole (proszę przesłać na oddzielnym druku)

12. Instytucja delegująca .............................................................................................................
.....................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................



.................................................		                                                         ........................................           	                                        
Podpis kierownika zespołu                                                                                                             Miejscowość, data


     					           









































OŚWIADCZENIE


ZESPÓŁ ……………………………………………………………………………

Oświadczamy, że jesteśmy podatnikami VAT, nasz NIP:

………………………………………………………………………………………

Upoważniamy Gminny Ośrodek Kultury w Gaci 
do wystawienia faktury VAT bez naszego podpisu 
na instytucję (pełna nazwa, dokładny adres):

………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………			

