SOKOL CUP 2010
sobota 9.10 2010
Hala TJ Sokol Hradec Králové
Adresa, registrace

v PÁTEK:
TJ Sokol Hradec Králové

Eliščino nábřeží 777

500 02 Hradec Králové
Tel   
733 606 142
Fax
495 211 488

[image: image1.jpg]


E-mail: sokol-cup@tiger.cz
Registrace

v SOBOTU, boje:        Hala TJ Sokol Hradec Králové


Eliščino nábřeží 777


500 02 Hradec Králové

Info:
www.mapy.cz

Startovné:
150,- Kč

Konec přihlášek:
4.10 2010 !
Věkové kategorie:
„trpaslíci“
(zákaz kopání na hlavu)
  
5 – 6  let  (2005, 2004)
                                       děti  

(povinné bačkůrky)               
  7 – 8  let  (2003, 2002)


žáci/žákyně 
(povinné bačkůrky)

  9 - 10 let  (2001, 2000





kadeti
 
  



11 - 13 let  (1999, 1998, 1997)




váhové kategorie      
trpaslíci
M/F
 -16,-18,-21,-24,-27,-30,-33,+33kg
                                       děti  
    
M/F
-24,-27,-30,-33,-36,-40,+40kg




žáci     
    
M/F
-26,-30,-33,-36,-40,-45,-50,+50kg




kadeti       
F
-29,-33,-37,-41,-44,-47,-51,-55,-59,+59kg




kadeti       
M
-33,-37,-41,-45,-49,-53,-57,-61,-65, +65kg

Pořadatel si v případě nutnosti vyhrazuje právo slučování váhových kategorií 
LK I: 4.kup – 3.dan / LK II: 9. – 5.kup

Časový program: 
Pátek 
8.10 2010
20:00 - 22:00 
vážení 




Sobota
9.10 2010
08:00 - 09:00
vážení







10:00 – 17:00
boje

    





17:30 

ukončení
regule závodu:
KO System  WTF 


Děti, Žáci:
3 x 1,5 min, kadeti 3 x 2 min

Mezi koly budou 30 sec pauzy.
Všichni závodníci musí být členy WTF, ETU s platným průkazem federace a razítkem oddílu. Lékařské potvrzení nesmí být starší jednoho roku. Každý závodník předloží při registraci podepsané potvrzení (zákonným zástupcem) o startu. Start je možný pouze v chráničích předepsanými W.T.F. + děti mohou startovat v „bačkůrkách“
Ubytování na požádání zajistí organizátor turnaje. Žádosti o ubytování přijímáme do 19.09 2010
Já ( můj syn, dcera ) , 

.......................................................................................................................................

dat. nar. ................................... jsem si vědom rizika možného úrazu a jeho následků. 

Prohlašuji, že jsem zdravotně způsobilý k plnokontaktnímu zápasu. Jsem poučen o tom, že úrazové či jiné pojištění si hradím sám a organizátor se zříká veškeré odpovědnosti v případě úrazu vzniklého při turnaji. 

V případě nesnímatelných rovnátek zubů jsem si vědom možného vážného poškození chrupu.

V případě účastníka mladšího 18 let je nutný souhlas rodičů nebo zákonného zástupce.

......................................   ..........................................
............................................


   Datum


Podpis rodiče 

Podpis závodníka





       U závodníka mladšího 18. let
           U závodníka staršího 18. let
Já ( můj syn, dcera ) , 

.......................................................................................................................................

dat. nar. ................................... jsem si vědom rizika možného úrazu a jeho následků. 

Prohlašuji, že jsem zdravotně způsobilý k plnokontaktnímu zápasu. Jsem poučen o tom, že úrazové či jiné pojištění si hradím sám a organizátor se zříká veškeré odpovědnosti v případě úrazu vzniklého při turnaji. 

V případě nesnímatelných rovnátek zubů jsem si vědom možného vážného poškození chrupu.

V případě účastníka mladšího 18 let je nutný souhlas rodičů nebo zákonného zástupce.

......................................   ..........................................
............................................


   Datum


Podpis rodiče 

Podpis závodníka





       U závodníka mladšího 18. let
           U závodníka staršího 18. let

