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REGULAMIN USLUGI MECZU KONTROLNEGO

1. Terminy i miejsce meczu kontrolnego:

Termin: zgodnie z harmonogramem dostgpnym na stronie internetowej Podokreg Zabrze
Migjsee: boisko MKSu Zaborze Zabrze ul. Wyeiska 6
Osoba kontaktowa: Barbara Knebel — e-mail: zabrze@slzpn.r

2, Uczestnictwo
a/ zasady udzialu w rozgrywkach:
- usluga skierowana do druzyn pilkarskich wyrazajacych che¢ uezestnictwa w projekeie

b/ warunkiem uczestnictwa jest:

- zgloszenie zespolu 1 ustalenie szezegdlow z P. Basia Knebel

- dokonanie oplaty zgodnie z ponizsza tabelka (kwota obejmuje oplacenie
boiska wraz z 2 szatniami 1 1 sedziego. co najmniej tydzien przed planowanym meczem
kontrolnym) poprzez dokonanie przelewu PKO BP 15 1020 2313 0000 3602 0605 8723,
Tytul platnosci: wpisowe - data rozegrania meczu

- postadanie przez caly czas trwania dowodu tozsamoset

- postadanie przez zawodnikéw aktualnych badan lekarskich
(odpowiedzialnos¢ spada na opickuna druzyny)

¢/ przystapienie druzyny do ushigi jest jednoznaczne z akeeptacja niniejszego regulaminu

3. Postanowienia koncowe:

- obowiazuje obuwie sportowe (sztuczna nawierzchnia)

- niestrzezony parking znajduje si¢ przy boisku 1 budynku klubowym MKSu Zaborze
Zabrze

- wszyscy uczestnicy ubezpieczaja sie od nastgpstw nieszezesliwych wypadkow
we wlasnym zakresie

- organizator nie odpowiada za rzeczy osobiste 1 inne pozostawione na obickcie
sportowym

- za dodatkowg oplate jest mozliwosé doméwienia dwoch sedziow (liniowyceh) — ustalone
z Panig Basia Knebel.

- w przypadku niedotrzymania termuinu odwolania meczu w ustalonym terminie 72h
przed terminem rozegrania meczu na konto klubu MKS Zaborze zostaje przekazana
kwota 50zl.
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