TURNIEJ PILKI NOZNEJ (Otwarty)

,,Dni Rézana 2017”

1.0rganizator:
— Urzad Gminy w Rozanie
— Gminny Osrodek Upowszechniania Kultury w Rézanie - ul. Mickiewicza 5, 06-230 Rozan, tel./fax

29 7669042

2.Miejsce:
Boisko przy Stadionie Sportowym w Rézanie, ul. Szkolna 1.
(Na boisku znajduje sie sztuczna murawa. Uczestnicy bioracy udzial w zawodach zobowigzani sa

do posiadania odpowiedniego obuwia sportowego. Zabrania sie gry w korkach.)

3.Termin:

15 lipca 2017 r., rozpoczecie o godz. 9:00

4.Uczestnictwo:
Druzyna moze liczy¢ max 8 zawodnikow. Na boisku podczas meczu wystepuje 5 zawodnikow i
bramkarz. W zawodach mogg startowac osoby od 14 r. zycia. Osoby, ktdre nie ukonczyly 18 lat,

muszg dostarczy¢ organizatorowi pisemng zgod¢ na udzial w turnieju rodzica / opiekuna prawnego.

5. Zgloszenie:

Zapisy rozpoczynaja si¢ od 08.06.2017 r. Imienng karte uczestnictwa druzyny nalezy przesta¢ do dnia

10.07.2017 r. na adres e-mail fc2012rozan@gmail.com. W tytule nalezy wpisa¢ nazwg danego

turnieju.

6. System rozgrywek:
System rozgrywek zostanie ustalony po zgloszeniu si¢ druzyn i podany do wiadomosci przed

rozpoczeciem turnieju na miejscu rozgrywek.

7. Nagrody:

Dla zwycigzcow przewidziane nagrody.

8. Postanowienia koncowe:

Wszystkie sprawy sporne rozstrzyga organizator oraz s¢dzia gtdéwny zawodow.
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Witasnorgeznymi  podpisami  o§wiadczamy, ze nie mamy zadnych przeciwwskazan —zdrowotnych do
OTWARTEGO TURNIEJU PILKI NOZNEJ rozgrywanego w ramach ,.Dni Rézana 20177, akceptujemy
i zobowigzujemy si¢ przestrzega¢ regulaminu turnieju.

OTWARTY TURNIEJ PILKI NOZNEJ o Puchar
Burmistrza Gminy Rézan.

Oswiadczenie rodzicow / opiekunow prawnych
zawodnikow uczestniczacych

w otwartym turnieju pilki noznej

Jako rodzic/opiekun prawny zawodnika uczestniczacego w Otwartym Turnieju Pilki Noznej
rozgrywanym w ramach ,,Dni Rézana 2017” w dniu 15.07.2017 r.: os§wiadczam, ze znane s3 mi
warunki uczestnictwa oraz zasady jego rozgrywania. Po zapoznaniu si¢ z nimi wyrazam zgode¢ na
uczestnictwo mojego dziecka/podopiecznego, ktory nie ma przeciwwskazan zdrowotnych do udziatu
w tego typu imprezie.
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