
R E G U L A M I N
Mistrzostw Amatorów Miasta Tychy w Koszykówce

Tychy 14.04.2018 r.

I. Organizator. 
Organizatorem Mistrzostw jest Miejski Ośrodek Sportu i Rekreacji w Tychach.

II. Termin i miejsce.
Mistrzostwa odbędą się w dniu 14.04.2018 roku
w Hali Sportowej Tychy, ul. Piłsudskiego w godz. 9.00 – 16.00.

III. Warunki uczestnictwa.
W mistrzostwach mogą wziąć udział drużyny max. 10 osób, którzy zgłoszą w terminie swój
udział.
Uwaga! W mistrzostwach mogą wziąć udział zawodnicy nie zrzeszeni w PZKosz  od co
najmniej 1 roku.

Zawody się odbędą pod warunkiem
że zgłoszą się w danej kategorii minimum 4 drużyny

IV. Kategorie wiekowe.

2002 i młodsi;    2001 i starsi;      kobiety

IV. Zgłoszenia.
Zgłoszenia drużyn męskich i żeńskich przyjmowane będą do dnia 12.04.2018 r. do godz.
12.00 internetowo na mail: zgloszenia@mosir.tychy.pl.

Zgłoszenie powinno zawierać:
nazwę drużyny, nazwisko i imię pełnoletniego opiekuna, telefon kontaktowy.

Szczegółowych informacji udziela Dział Organizacji Imprez tel. 32/661 16 89.

V. System rozgrywek.

System rozgrywek uzależniony będzie od ilości zgłoszeń.
Planowany program zawodów
14.04.2018 – rozpoczęcie godz. 9.00 

MECZ – 2 połowy (czas 1 poł. - uzależniony od liczby drużyn);
ZATRZYMANIE CZASU – rzuty osobiste; czas dla drużyny (30 sek. na każdą połowę)

VI. Nagrody.
Za zajęcie trzech pierwszych miejsc drużyny otrzymają dyplomy, medale i dyplomy dla 
najskuteczniejszego i najwszechstronniejszego zawodnika. Przewidziane są nagrody rzeczowe dla 
wszystkich zgłoszonych zawodników w drużynie.

VII. Postanowienia końcowe:
 zawodnicy  niepełnoletni  mogą  startować  za  pisemną  zgodą  rodziców/opiekunów,

które należy dostarczyć w dniu zawodów
 zawodników obowiązują przepisy PZKosz,
 zawodnicy startują na własną odpowiedzialność,
 organizator zastrzega sobie prawo interpretacji niniejszego regulaminu,
 w sprawach spornych, nie objętych niniejszym regulaminem decyduje sędzia główny

oraz organizator.
 organizator nie odpowiada za rzeczy pozostawione w szatni.



KARTA ZGŁOSZENIA I OŚWIADCZENIE OSOBY PEŁNOLETNIEJ
 /WYPEŁNIĆ DRUKOWANYMI LITERAMI/

Nazwisko …………………………………………………………………

Imię ……………………………………………………………

Data urodzenia …………………………………………………………

Adres mailowy/tel. ………………………………………………………….

Miasto/KLUB ……………………………………………………………..

„Oświadczam, iż stan zdrowia pozwala mi na udział w zawodach. Przyjmuję do wiadomości że udział wiąże się 
z zajęciami fizycznymi i pociąga za sobą naturalne ryzyko i zagrożenie wypadkami odniesienia obrażeń ciała oraz 
urazów fizycznych. Jednocześnie oświadczam że startuję na własną odpowiedzialność w zawodach             –
Mistrzostw Amatorów Miasta Tychy w Koszykówce. Zapoznałem się z regulaminem zawodów i przyjmuję 
oraz akceptuję jego postanowienia. Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z ustawą 
z dnia 29.08.1997 r. o Ochronie Danych Osobowych (tekst jedn. Dz. U. z 2016 r., poz. 922 z późn. zm.), do celów 
związanych z realizacją zadania oraz do realizacji celów statutowych MOSiR-u w Tychach. Zgadzam się także, aby 
moje dane (nazwisko, imię, miasto, klub) pojawiły się na liście zawodników publikowanej w internecie, mediach 
oraz filmiku i zdjęciach z wyżej wymienionej imprezy. Zgadzam się/Nie zgadzam się*, aby mój wizerunek mógł być 
utrwalany na zdjęciach i filmach z wyżej wymienionych zajęć. Jednocześnie wyrażam zgodę na udzielenie pierwszej 
pomocy, jeżeli taka potrzeba zaistnieje”.

  
data .......................,                                  czytelny podpis ...............................................

KARTA ZGŁOSZENIA I OŚWIADCZENIE OSOBY NIEPEŁNOLETNIEJ
- ZGODA RODZICA LUB PRAWNEGO OPIEKUNA

/WYPEŁNIĆ DRUKOWANYMI LITERAMI/

Nazwisko …………………………………………………………………

Imię ……………………………………………………………

Adres mailowy/tel. ………………………………………………………….

„Oświadczam że jestem rodzicem/opiekunem prawnym,

SYNA/CÓRKI  …………………………….………………../data  urodzenia  ……………..……  którego/-ej  stan
zdrowia pozwala na udział w zawodach. Przyjmuję do wiadomości że udział wiąże się z zajęciami fizycznymi
i pociąga za sobą naturalne ryzyko i zagrożenie wypadkami odniesienia obrażeń ciała oraz urazów fizycznych.
Jednocześnie oświadczam że syn/córka startuje za naszą zgodą i naszą odpowiedzialność w zawodach                –
Mistrzostw  Amatorów  Miasta  Tychy  w  Koszykówce. Zapoznałem  się  z regulaminem  zawodów
i przyjmuję oraz akceptuję jego postanowienia. Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych syna/córki*
zgodnie z ustawą z dnia 29.08.1997 r. o Ochronie Danych Osobowych (tekst jedn. Dz. U. z 2016 r., poz. 922 z
późn. zm.), do celów związanych z realizacją zadania oraz do realizacji celów statutowych MOSiR-u w Tychach.
Zgadzam się  także,  aby  dane  syna/córki  (nazwisko,  imię,  miasto,  klub)  pojawiły  się  na  liście  zawodników
publikowanej  w internecie,  mediach  oraz filmiku  i zdjęciach z wyżej  wymienionej  imprezy.  Zgadzam się/Nie
zgadzam się*, aby wizerunek  syna/córki* mógł być utrwalany na zdjęciach i filmach z wyżej  wymienionych
zajęć. Jednocześnie wyrażam zgodę na udzielenie pierwszej pomocy synowi/córce, jeżeli taka potrzeba zaistnieje”.

  data .......................,                    czytelny podpis rodzica/opiekuna* ..............................................
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