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XVI MAZOWIECKICH IGRZYSK MŁODZIEŻY SZKOLNEJ

SZKÓŁ PODSTAWOWYCH
MINI PIŁKA RĘCZNA DZIEWCZĄT

	1.
	Organizatorzy:
	Szkolny Związek Sportowy Warszawy i Województwa Mazowieckiego,           Powiatowy Szkolny Związek Sportowy w Siedlcach
Powiatowy Szkolny Związek Sportowy w Węgrowie

Zawody dofinansowane ze środków Ministerstwa Sportu.

	2. 
	Termin:
	6.VI. – 8. VI.2014

	3. 
	Miejsce:
	Sala sportowa SP Węgrów. 07-100 Węgrów  ul. Kościuszki 16

	4. 
	Uczestnictwo:
	W zawodach udział biorą zespoły wyłonione z eliminacji rejonowych (międzypowiatowych) zgodnie z regulaminem wojewódzkim. 

Zespół liczy 14 zawodniczek z jednej szkoły, urodzonych 2001 -2003 plus 1 osoba towarzysząca. Łącznie 15 osób. 

	5. 
	Zgłoszenia:
	Zgłoszenie zespołu do zawodów na załączonym formularzu, potwierdzonym przez Dyrekcję szkoły oraz właściwy powiatowy Szkolny Związek Sportowy należy przesłać do dnia 30 maja 2014r.  na adres organizatora: Powiatowy Szkolny Związek Sportowy  08-110 Siedlce ul. B.Prusa 6   tel/fax 

25 644 73 61  e-mail. pszssiedlce@wp.pl

	6. 
	Przyjazd ekip:
	Przyjazd ekip w dniu 6 czerwca 2014r. w godz. 12,00 – 13,00 

Internat ZSP Węgrów. 07-100 Węgrów  ul. Bohaterów Warszawy 10

	7. 


	Konferencja 

techniczna i 

weryfikacyjna:
	Godz. 1330 w miejscu zakwaterowania. 

Obowiązują dokumenty: zgłoszenie, o którym mowa w pkt.5 oraz ważna legitymacja szkolna. Do legitymacji wystawionej po 1 października 2013 r. wymagane jest zaświadczenie Dyrektora Szkoły, iż zawodnik jest uczniem tej szkoły od początku roku szkolnego. Kwestię badań lekarskich regulują: rozporządzenie Ministra Zdrowia  i Opieki Społecznej z dnia 21 sierpnia 1986r i 5 listopada 1992r. z zakresu opieki zdrowotnej nad uczniami i ich kwalifikacją do zajęć w-f i udziału w zawodach sportowych dla młodzieży szkolnej oraz Ministra Zdrowia z dn. 22.XII.2004r w sprawie zakresu i organizacji profilaktycznej opieki zdrowotnej nad dziećmi i młodzieżą i z dn. 21.III.2007 r

	8. 
	Finanse:
	Każda ekipa pokrywa koszty zakwaterowania i wyżywienia. Łączną kwotę za 15 osób w wysokości 2 025 zł (135 zł za każdego uczestnika) należy wpłacić na konto: Powiatowy Szkolny Związek Sportowy w Siedlcach Bank PEKAO S.A. w Siedlcach 41 1240 2685 1111 0000 3656 1247 w terminie do dnia 30 maja 2014 r. Kserokopię dowodu wpłaty należy przedstawić w recepcji zawodów przed zakwaterowaniem. Możliwa też będzie wpłata gotówką po wcześniejszym uzgodnieniu z organizatorem PSZS Siedlce Obowiązuje kaucja 300 zł od zespołu wpłacona w miejscu zakwaterowania. 

	9. 
	Nagrody:
	Za miejsce I-III puchary i medale, a za I-VIII dyplomy

	10.
	System gier:
	Podział na 2 grupy po 4 zespoły. System gry „każdy z każdym” w grupach.

W finale o miejsca 1-4 – półfinały i mecz o III i I miejsce. W finale o miejsca 5-8 system zostanie ustalony na konferencji. 

Obowiązują jednolite stroje sportowe z numerami na koszulkach.
Przepisy: Regulamin MIMSz. i ZPRwP.

	11.
	Postanowienia

końcowe
	Komitet Organizacyjny XVI MIMSz „ Siedlce 2014” prosi opiekunów zespołów o szczególne zwrócenie uwagi na zachowanie młodzieży w czasie zawodów, po zawodach oraz w miejscu zakwaterowania. W przypadku niestosownego zachowania uczestników organizator ma prawo wykluczyć dany zespół z udziału w Igrzyskach z konsekwencjami finansowymi włącznie.
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ZGŁOSZENIE  MINI PIŁKA RĘCZNA
  XVI MAZOWIECKIE  IGRZYSKA MŁODZIEŻY SZKOLNEJ

Siedlce  2014

	Pełna nazwa gimnazjum (z adresem, )  

	Dane do faktury (na kogo wystawiamy, adres, NIP,)
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	Pieczątka gimnazjum


	
	KATEGORIA

…………………………………………….
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Zgłoszenie

	Nr

zawodnika
	Nazwisko i imię
	Data urodzenia
	Kategoria zdrowia
	Uwagi

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Opiekun
	
	Tel. kontaktowy - 

	Kierowca
	
	


Stwierdzamy własnoręcznym podpisem, że wszyscy startujący i znajdujący się na liście są objęci ubezpieczeniem NW na rok szkolny 2013/2014, mają odpowiednią kategorię zdrowia i zgodę rodziców uprawniającą do udział w zawodach. Zaleca się ubezpieczenie  OC dla opiekunów.
	…………………………………………

Opiekun – nazwisko i podpis
	…………………………………………

Lekarz/Pielęgniarka 
	…………………………………………

Pieczątka i podpis Dyrektora szkoły


	
	
	…………………………………………

Pieczątka Powiatowego SZS
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