Sarkandaugavas spēļu kvalifikācijas turnīrs STRĪTBOLĀ 2014 

I. Laiks un vieta

1. 2014. gada 1. jūlijs, 29. jūlijs, 27. Augusts BJC „Laimīte” RSC „Sarkandaugava”
II. Dalībnieki

2. Komandā  - 4 dalībnieki (laukumā 3 spēlētāji).
2.1. sākums plkst. 1600 Z - 2001. gadā dzim. un jaunāki zēni, pieteikšanās līdz plkst.1500;
2.2. sākums plkst. 1800 J - 1998. – 2000. gadā dzim. jaunieši;V - 1997. gadā dzim. un vecāki vīrieši; MIX (2+1) bez vecuma ierobežojuma, pieteikšanās līdz plkst.1700
III. Pieteikšanās

3. RSC, tel./fax 67394607, e-pasts: rsc24@inbox.lv vai vienu stundu iepriekš līdz katra turnīra sākumam.
4. Pieteikumā norādīt - komandas nosaukumu, vārdu, uzvārdu, dzimšanas gadu.

5. Atzīmēšanās sacensību dienā - 20 min. pirms sacensību sākuma.

IV. Sacensību norise

6. Sacensības notiek pēc strītbola noteikumiem 3:3 (1 rezervē). Spēle līdz 21 punktam vai 8 min. Neizšķirta rezultāta gadījumā uzvar komanda, kas spēli sāka aizstāvoties.

Par uzvaru komanda saņem 3 punktus, par zaudējumu – 1 punktu, neierašanās gadījumā – 0 punktus.

7. Spēļu tiesāšanu veic paši dalībnieki kā „Ghetto basket”.

V. Vērtēšana

8. Uzvar komanda, kurai lielāks punktu skaits. Vietu aprēķināšanai vienādu punktu summas gadījumā augstāku vietu ieņem tā komanda, kurai:

8.1. labāks rādītājs savstarpējās spēlēs (punkti, grozu starpība);
8.2. vairāk uzvaru visās spēlēs;
8.3. labāka iegūto un zaudēto grozu starpība visās spēlēs;
8.4. lielāks grozu guvums visās spēlēs;
8.5. labāka iegūto un zaudēto grozu attiecība visās spēlēs.
9. VI. Apbalvošana

10. 1.-3. vietas ieguvēji katrā grupā tiek apbalvoti ar balvām un turpina cīnīties par Sarkandaugavas kausiem 20. septembrī.

Spīķe 29267694

rsc24@inbox.lv
1. pielikums

Atklāto sacensību “Sarkandaugavas spēles 2014”

 nolikumam

PIETEIKUMS

 __________________________________________________________________

sporta veids (vieglatlētikā - disciplīna)

________________________________________________________________

pieteikuma iesniedzējs (skola/klubs) 

	Nr. p. k.
	Vārds, uzvārds
	Dzimšanas dati

(datums, mēnesis, gads)
	Paraksts par veselības atbilstību sacensībām

(skolas medmāsa, treneris,

vecāki vai aizbildnis)

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	
	

	5.
	
	
	

	6.
	
	
	

	7.
	
	
	

	8.
	
	
	

	9.
	
	
	

	10.
	
	
	


Datums _______________


Skolotāja vai trenera:

___________________/_____________________

                                    uzvārds                                                paraksts

Telefona numurs _____________________

e-pasts _____________________________

Spīķe 29267694
rsc24@inbox.lv
