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FESTIWAL FOLKLORU POLSKIEGO 57. „SABAŁOWE BAJANIA” 

Ogólnopolski Konkurs Gawędziarzy, Instrumentalistów, Śpiewaków, 

Drużbów i  Starostów Weselnych 

Bukowina Tatrzańska, 12-16 lipca 2023 r.

KARTA ZGŁOSZENIA-SOLISTA 

Imię i nazwisko:  ____________________________________________________ Data urodzenia:_________________ 

Dokładny adres z kodem pocztowym: _________________________________________________________________ 

Gmina:___________________ Powiat: _____________________Województwo: ______________________________ 

Tel:__________________________________________  e-mail: ____________________________________________ 

Informacje potrzebne do przelania nagród pieniężnych na konto bankowe (w przypadku osób niepełnoletnich dane opiekuna prawnego): 

Imię i nazwisko_______________________________________ ulica________________________________________ nr_______  

kod___________ miejscowość____________________________ tel__________________ e-mail__________________________ 

nr konta (26 cyfr)___________________________________________________________________________________________ 

Kategoria konkursowa (właściwe zakreślić): gawędziarz, instrumentalista, śpiewak, drużba, starosta weselny 

Instrument (wypisać jaki/jakie): Kategoria (właściwe zakreślić): dziecięca/młodzieżowa/dorosła  

Zakwalifikowany/a podczas/przez (pełna nazwa wydarzenia/instytucji): ______________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

Proponowany dzień występu (właściwe zakreślić):           

    czwartek (13.07)   blok od 10.00                       
blok od 15.00 

piątek (14.07)      blok od 10.00              
blok od 15.00      sobota (15.07)  blok od 10.00 

Czas trwania prezentacji:______________  Program prezentacji:____________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

Dotychczasowe osiągnięcia: _________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

Uwagi do organizatorów____________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

 

UWAGA! 
Kartę zgłoszenia wraz z załącznikami należy przesłać na adres:  
Bukowiańskie Centrum Kultury „Dom Ludowy”, ul. Kościuszki 87, 34-530 Bukowina Tatrzańska, do dnia 23.06.2023 r. 
Bliższych informacji udziela: Bożena Ujwary, tel: 18/2077221 wew. 2, e-mail: referent@domludowy.pl 

Oświadczam że, 
➢ zapoznałam(em) się z treścią regulaminu i akceptuję jego treść 
➢ zapoznałam(em) się z zawartą w regulaminie informacją o przetwarzaniu danych osobowych i jest ona dla mnie w 

pełni zrozumiała 
➢ zapoznałam(em)  się z aktualnymi procedurami obowiązującymi w Centrum w związku z przeciwdziałaniem  

COVID-19, które zamieszczone są na stronie www.domludowy.pl  
➢ pomimo zastosowanych procedur i środków ochrony, jestem świadoma(y) sytuacji epidemicznej i możliwości 

zakażenia SARS-CoV-2 wywołującym chorobę COVID-19. Rozumiem i przyjmuje do wiadomości istnienie powyższego 
ryzyka, niezależnie od tego zgłaszam swój udział/udział mojego dziecka* w 57. Sabałowych Bajaniach. 

Potwierdzam własnoręcznym podpisem prawdziwość danych zawartych na karcie zgłoszenia. 
 
 
……………………………………………………                              ……………………………………………………………………………………………………. 

       miejscowość, data                                     podpis uczestnika/(opiekuna prawnego dla uczestników niepełnoletnich)** 
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Załączniki: 

I. OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE  DANYCH  OSOBOWYCH 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r.  

w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego 

przepływu takich danych (ogólne rozporządzenie o ochronie danych „RODO”) oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WER   

i ustawą z dnia 10 maja 2018 r. (Dz. U. 2018 poz. 1000), informuję, że: 

 

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest: 

Bukowiańskie Centrum Kultury „Dom Ludowy” z siedzibą: ul. Kościuszki 87, 34-530 Bukowina Tatrzańska 

tel. 18 20 772 21; e-mail: biuro@domludowy.pl  

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych/mojego dziecka*……………………………………………………………. 
                                                                                                                                                                                                                   (imię i nazwisko dziecka) 

w związku z udziałem w Festiwalu Folkloru Polskiego 57. „Sabałowe Bajania” dla potrzeb niezbędnych do realizacji 

wydarzenia oraz prowadzonej działalności kulturalnej i promocyjnej Bukowiańskiego Centrum Kultury „Dom Ludowy”. 

 
Jednocześnie oświadczam, że jestem świadoma/y, iż podanie danych jest dobrowolne oraz że mam prawo dostępu do 
treści swoich danych, a także ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia 
sprzeciwu wobec ich przetwarzania i prawo do przenoszenia danych.  
 
Zgoda wyrażona jest do czasu jej pisemnego odwołania, nie wpływa to jednak na zgodność z prawem przetwarzania  
w okresie od momentu wyrażenia zgody do chwili jej wycofania. 
 
Dane osobowe mogą być przetwarzane i udostępniane odpowiednim służbom, w tym Inspekcji Sanitarnej, w celu 
realizacji zadań związanych z przeciwdziałaniem COVID-19. 
 
 
 
……………………………………………………                          …………………………………………………………………………………………………. 
                 miejscowość, data                                     podpis uczestnika/(opiekuna prawnego dla uczestników niepełnoletnich)** 

 

II. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE AUTORSKICH PRAW MAJĄTKOWYCH I WIZERUNKU 

Przenoszę nieodpłatnie na Bukowiańskie Centrum Kultury „Dom Ludowy” w Bukowinie Tatrzańskiej oraz Małopolskie 
Centrum Kultury SOKÓŁ w Nowym Sączu swoje prawa majątkowe/mojego dziecka*………………………………………………… 
                                                                                                                                                                                                                        (imię i nazwisko dziecka) 

do artystycznych wykonań zaprezentowanych podczas Festiwalu, w celu wykorzystania ich przez BCK „Dom Ludowy” 

oraz MCK SOKÓŁ w sposób nieograniczony terytorialnie i czasowo na następujących polach eksploatacji: a) utrwalania 

(zapisu) na wszelkich możliwych formach jak: fotografia, audio, video; b) zwielokrotnienia na wszelkich nośnikach 

dźwięku i obrazu; c) wprowadzenia do obrotu;  d) wprowadzenia do pamięci komputera oraz sieci Internet;  

e) publicznego odtwarzania, wyświetlania; f) najmu i dzierżawy; g) nadawania bezprzewodowego, przewodowego, 

satelitarnego oraz reemisji i retransmisji, w celu zgodnym z działalnością prowadzoną przez BCK „Dom Ludowy” oraz 

MCK SOKÓŁ.  

 

Udzielam także, nieodpłatnego zezwolenia na rozpowszechnianie mojego wizerunku/mojego dziecka* 

………………………………………………………………. za pomocą wszelkich technik audiowizualnych i nagraniowych w związku 
                           (imię i nazwisko dziecka) 

 z udziałem w Festiwalu, bez konieczności każdorazowego ich zatwierdzania. 
 

 

 

……………………………………………………                          …………………………………………………………………………………………………. 
                 miejscowość, data                                     podpis uczestnika/(opiekuna prawnego dla uczestników niepełnoletnich)** 
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