Regulamin
Turniej MIKSTOW w Siatkowce
Kat. OPEN

I. Organizator.

Organizatorem Mistrzostw jest Miejski Osrodek Sportu i Rekreacji w Tychach.

II. Termin i miejsce.

Turniej odbedzie si¢ w dniu 22.04.2018 r.
w Hali Sportowej w Tychach ul. Pitsudskiego 20.
Turniej odbedzie si¢ w godz. 7.30 — 16.00 SZATNIE od godz. 7.00

ITI. Warunki uczestnictwa.
W Turnieju mogg wzia¢ udziat druzyny / max. 10 osob/, ktore zglosza
w terminie swoj udziat.
W czasie meczu na boisku musza przebywa¢ minimum 3 zawodniczki.
Uwaga: w Turnieju mogga wziag¢ udziat zawodnicy nie zrzeszeni w PZPS
od co najmniej 1 roku — dotyczy rozgrywek seniorskich od III ligi wzwyz oraz
nie moze wzig¢ udziat mtodziez uczestniczaca w rozgrywkach juniorow
organizowanych przez PZPS.

Turniej odbedzie si¢ pod warunkiem, ze zglosi si¢ minimum 4 druzyn

IV. Zgloszenia.
Zgloszenia — osobiscie - przyjmowane beda do dnia 20.04.2018 r. do godz. 12.00
w biurze Zespotu ds. Sportu 1 Organizacji Imprez Tychy, ul. Pitsudskiego 12, lub
mailem: zgloszenia@mosir.tychy.pl
Zgloszenie: nazwa druzyny oraz telefon kontaktowy do przedstawiciela druzyny.

Informacji udziela Zespot ds. Sportu 1 Organizacji Imprez tel. 32/661 16 89.

V. System rozgrywek.
System rozgrywek uzalezniony bedzie od ilosci zgloszen.

VI. Nagrody.
Za zajgcie trzech pierwszych miejsc druzyny otrzymajg puchary.

VII. Postanowienia koncowe:
- zawodnikow obowiazujg przepisy PZPS
- zawodnicy niepelnoletni mogg startowac za pisemng zgodg rodzicow, opiekunow,
- zawodnicy startujg na wtasng odpowiedzialnos$¢
- organizator zastrzega sobie prawo interpretacji niniejszego regulaminu
- w sprawach spornych, nie objetych niniejszym regulaminem decyduje s¢dzia gtéwny
oraz organizator
- organizator nie odpowiada za rzeczy pozostawione w szatni


mailto:zgloszenia@mosir.tychy.pl

KARTA ZGLOSZENIA 1 OSWIADCZENIE OSOBY PELNOLETNIEJ
/WYPEENIC DRUKOWANYMI LITERAMY/

Data UFPOAZORIA o.oeueeeeeeeeneeneesessessesseessessesseosesssssssssssscsssosssses

AAres MATIOWY/TEL, oveueeeueeneeeneeeeeesesessasssssssssssssssssssssssssssssssssssess
MiASTO/ICLUDB oeuuieeniieseneeseeeseeesausesssessssssssssssossssssssssssossssssses

,Os$wiadczam, iz stan zdrowia pozwala mi na udziat w zawodach. Przyjmuj¢ do wiadomosci ze udziat wigze
si¢ z zajeciami fizycznymi i pocigga za sobg naturalne ryzyko i zagrozenie wypadkami odniesienia obrazen
ciata oraz urazéw fizycznych. Jednocze$nie os$wiadczam ze startuje na wilasng odpowiedzialnosé
w zawodach — Turniej MIKSTOW w Siatkéwce, kat. OPEN. Zapoznatem si¢ z regulaminem
zawodow 1 przyjmuj¢ oraz akceptuje jego postanowienia. Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych
osobowych zgodnie z ustawg z dnia 29.08.1997 r. 0 Ochronie Danych Osobowych (tekst jedn. Dz. U. z 2016
r., poz. 922 z pdzn. zm.), do celow zwigzanych z realizacja zadania oraz do realizacji celoéw statutowych
MOSiR-u w Tychach. Zgadzam si¢ takze, aby moje dane (nazwisko, imi¢, miasto, klub) pojawily si¢ na
liscie zawodnikéw publikowanej w Internecie, mediach oraz filmiku i zdjeciach z wyzej wymienionej
imprezy. Zgadzam si¢/Nie zgadzam si¢*, aby moj wizerunek mogt by¢ utrwalany na zdjeciach i1 filmach
zwyzej wymienionych zaj¢¢. Jednocze$nie wyrazam zgode na udzielenie pierwszej pomocy, jezeli taka
potrzeba zaistnieje”.
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»Os$wiadczam, iz stan zdrowia pozwala mi na udzial w zawodach. Przyjmuje do wiadomosci ze udziat wiaze
si¢ z zajeciami fizycznymi i pociaga za sobg naturalne ryzyko i zagrozenie wypadkami odniesienia obrazen
ciala oraz urazow fizycznych. Jednocze$nie oswiadczam ze startuj¢ na wlasng odpowiedzialnosé
w zawodach — Turniej MIKSTOW w Siatkéwce, kat. OPEN. Zapoznatem si¢ z regulaminem
zawodow 1 przyjmuj¢ oraz akceptuje jego postanowienia. Wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danych
osobowych zgodnie z ustawg z dnia 29.08.1997 r. 0 Ochronie Danych Osobowych (tekst jedn. Dz. U. z 2016
r., poz. 922 z pézn. zm.), do celéw zwigzanych zrealizacja zadania oraz do realizacji celow statutowych
MOSiR-u w Tychach. Zgadzam si¢ takze, aby moje dane (nazwisko, imi¢, miasto, klub) pojawily si¢ na
liscie zawodnikow publikowanej w Internecie, mediach oraz filmiku i zdjgciach z wyzej wymienionej
imprezy. Zgadzam si¢/Nie zgadzam si¢*, aby moj wizerunek mogt by¢ utrwalany na zdjeciach i filmach
z wyzej wymienionych zaje¢. Jednoczesnie wyrazam zgode na udzielenie pierwszej pomocy, jezeli taka
potrzeba zaistnieje”.
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