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R E G U L A M I N

II MISTRZOSTW POLSKI PRACOWNIKÓW OŚWIATY

W SIATKÓWCE PLAŻOWEJ MĘŻCZYZN
RYBNIK - ŻORY – 2014
PATRONAT HONOROWY
· Prezes ZNP Sławomir Broniarz
· Prezydent Rybnika Adam Fudali

· Prezydent Żor Waldemar Socha

1. Cel:

· Propagowanie zdrowego i aktywnego stylu życia 
· Popularyzacja piłki siatkowej plażowej
· Integracja i wymiana doświadczeń w zespołach pracowników oświaty

2. Termin i miejsce:

17-18.05. 2014  Żory - Rój
Zawody zostaną rozegrane w Ośrodku  MOSiR  w Żorach-Roju
8:00-8:30  Potwierdzenie udziału w zawodach
9:00           Uroczyste otwarcie zawodów 
9:30           Rozpoczęcie turnieju
14:00         Obiad
           20:00        Uroczyste zakończenie (wręczenie nagród, dyplomów, 
                             kolacja) 
3. Organizatorzy:
        1. Zarząd Główny  Związku Nauczycielstwa Polskiego w Warszawie
        2. Zarząd Oddziału Związku Nauczycielstwa Polskiego w Rybniku 
        3. Zarząd Oddziału Związku Nauczycielstwa Polskiego w Żorach

        4. Klub Młodego Nauczyciela przy Oddziale ZNP w Rybniku
        5. MOSIR Żory
  4. Sponsorzy:
· Związek Nauczycielstwa Polskiego Warszawa

· Prezydent Miasta Rybnik
· Prezydent Miasta Żory
5. Patronat medialny

· Nowiny
· TVT

· Rybnik.com.pl
6. Uczestnictwo:

1. Organizator nie dopuszcza możliwości łączenia  się w jedną drużynę      zawodników z różnych oddziałów.

2. Organizator może dopuścić do udziału w zawodach maksymalnie                    2 drużyny z jednego oddziału.
3.   W zawodach prawo startu mają zespoły złożone z pracowników oświaty.  

4.   Każdy zawodnik zobowiązany jest do okazania aktualnej legitymacji 
      nauczycielskiej (ewentualnie związkowej ) wraz  z dowodem osobistym.
5    Drużyna grająca na boisku składa się z 3 mężczyzn plus jeden rezerwowy.
6.   Zawodników I i II ligi obowiązuje karencja 1 roku.

7.   Zgłoszenia na piśmie lub drogą elektroniczną.
8.   Imienna lista potwierdzona przez jednostkę delegującą.
9.   Drużyny posiadają jednolite stroje sportowe.
10. Każda drużyna biorąca udział w zawodach gra na własną 
      odpowiedzialność ( załącznik nr 1)

7. Koszty uczestnictwa:
· Wpisowe od osoby  wynosi  60 zł, płatne przelewem na konto ZNP       Rybnik (240 zł od drużyny 4-osobowej i 180 zł od drużyny 3-osobowej)
· Numer konta: 73 1240 4357 1111 0000 5320 8228 PKO
· Organizatorzy zwracają się z prośbą do Oddziałów, Ognisk ZNP i Szkół, aby dofinansowali udział w zawodach  dla nauczycieli i pracowników oświaty.
8. System rozgrywek:
· System rozgrywek będzie uzależniony od ilości zgłoszonych drużyn                           
· Zawody zostaną rozegrane zgodnie z przepisami PZPS
9. Nagrody:
· Wszystkie drużyny otrzymają pamiątkowe dyplomy.
· Najlepsze drużyny - medale i puchary oraz nagrody rzeczowe                                     (miejsca I - VI)
· Specjalne wyróżnienie dla MVP turnieju
10. Postanowienia końcowe:
· Organizator nie bierze odpowiedzialności za rzeczy pozostawione                       w szatni lub na obiekcie.
· Organizator zastrzega sobie prawo dokonywania zmian oraz ostateczną interpretację regulaminu.

· W sprawach spornych lub nieujętych w regulaminie decyduje organizator.
· Organizator zapewnia opiekę medyczną podczas zawodów.
· Organizator turnieju zapewnia obsadę sędziowską.

· Możliwość zabezpieczenia noclegu:
Ośrodek rekreacyjno – wypoczynkowy 

Żory - Rój 
ul. Kłokocińska 78a 
tel./ fax: (032) 43 58 099      kom: 536 070 707
· Nocleg 40 zł od osoby/doba z pełnym węzłem sanitarnym
· Pokoje 2- i 3-osobowe

· Śniadanie 10 zł

11. Zgłoszenia:
1. Zgłoszenia drużyn wraz z wpłatą do dnia 30 kwietnia 2014 r.

na adres ZNP Rybnik ul. Kościuszki 5 44 -200 Rybnik tel.  32 42 29 779 
      lub maila: rybnik@znp.edu.pl
Numer konta: 73 1240 4357 1111 0000 5320 8228 PKO
KIEROWNICTWO ZAWODÓW: DUDA ARTUR 660 465 531, 
KULPOK ARKADIUSZ 608 527 031
ZAŁĄCZNIK NR 1
OŚWIADCZENIE ZAWODNIKA

Ja niżej podpisany

........................................................................................
(imię i nazwisko)

Oświadczam, że zapoznałem się z Regulaminem Mistrzostw Polski w piłce siatkowej plażowej. Posiadam aktualne ubezpieczenie, ważne badania lekarskie, a mój stan zdrowia pozwala mi na czynny udział w zawodach siatkówki plażowej. 
Jednocześnie zrzekam się roszczeń ubezpieczeniowych z tytułu ewentualnego uszkodzenia ciała, powstałego w czasie gry w turnieju lub chorób wynikających z zatajonych przeze mnie dolegliwości.

……………..……… ...................................

