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SLAVIC CUP
EZ1fS Mistrzostwa Polski Seniorow
ZAKOPANE, 25-27.03.2022

KOMUNIKAT ORGANIAZACYINY

Organizator Polski Zwigzek Narciarski
ul. Mieszczanska 18/3, 30-313 Krakéw
zgloszenia.biegi@gmail.com

Biuro Zawodéw Kontener przy trasie biegowej COS OPO Zakopane

Jury Delegat Techniczny FIS Matus Jancik /SVK
Delegat Techniczny PZN Mirostaw Drzewosz
Asystent DT PZN
Kierownik Zawodoéw Wojciech Gawor

Miejsce i data zawodow
25-27.03.2022 Trasy biegowe COS OPO Zakopane

Zgloszenia

Zgtoszenia sztafet nalezy wysta¢ na adres zgloszenia.biegi@gmail.com do 15:00 24.03.2022

W sztafecie mogg startowac Junior, Junior Mtodszy bez ograniczen, natomiast Mtodzik w iloSci 50%,
max 2 zawodnikow.

Zgtoszenia do startow indywidualnych nalezy dokonaé przez system pzn.sts-live.pl do 15:00
25.03.2022.

W Mistrzostwach Polski i Slavic Cup prawo startu majg zawodnicy posiadajacy min. Il klase sportowag
oraz aktywny FIS Code.

Informacje KO/ OC Information

o Ceremonie dekoracji za miejsca 1-3 odbeda sie po zawodach : w sztafetach 3 druzyny, za Slavic
Cup 3 najlepszych zawodnikow, za Mistrzostwa Polski 3 najlepszych reprezentantéw Polski.

o Instrukcja Covid - 19 i OSwiadczenie w zataczeniu. OSwiadczenie nalezy podpisac i przesta¢ wraz
ze zgtoszeniem na adres mailowy zgloszenia.biegi@gmail.com. OSwiadczenia podpisujg wszyscy
uczestnicy zawodow (zawodnicy, trenerzy i obstuga techniczna).

o Zgodnie z wymogami sanitarnymi obecnos¢ na obiekcie obowigzkowo w maseczkach ochronnych
zastaniajagcych usta i nos. Nie dotyczy to wytacznie zawodnikow startujacych w zawodach w
momencie startu i bezpoSredniego przygotowania do niego - w tym czasie maja obowigzek
zachowac odpowiedni dystans od pozostatych uczestnikow.

o Pomieszczenia przy trasie bedg dostepne z podziatem klubow na okregi PZN.

o Koszt zagubionego (nieoddanego) numeru startowego wynosi 100 ztotych brutto.

o Organizator nie ponosi odpowiedzialnosSci za rzeczy pozostawione na obiektach sportowych oraz
nastepstwa nieszczesliwych wypadkow.
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o Organizator ma prawo do zmiany programu zawodéw w zaleznosci od warunkéw atmosferycznych
oraz liczby zgtoszonych zawodnikow.

Program zawodow

Pigtek 25.03.2022 sztafety C+F
9:00-11:00 trening oficjalny do Mistrzostw Polski i Slavic Cup
17:00 odprawa techniczna online https://meet.google.com/vav-gsmp-rgj
19:00 start Sztafet Meskich 4x7.5 C+F
19:40 start Sztafet Damskich 4x5km C+F
Ceremonia dekoracji Mistrzostw Polski

Sobota, 26.03.2022 start indywidualny stylem klasycznym
9:30 start Mezczyzn 10km C co 30s
10:30 start Kobiet 5km C co 30s
ceremonia dekoracji za Slavic Cup | Mistrzostwa Polski
20:00 odprawa techniczna online https://meet.google.com/vav-gsmp-rgj

Niedziela, 27.03.2022 start wspélny stylem dowolnym
9:00 Mass Start Mezczyn 12.5km F
10:00 Mass Start Kobiet 7.5km F

Ceremonia dekoraciji za Slavic Cup i Mistrzostwa Polski
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WZOR ZGLOSZENIA

TEAM RELAY

) MISTRZOSTWA POLSKI , Zakopane 25.03.2022
Kobiet

Nazwa druzyny

Kolejnos¢ startu Nazwisko i imie
1 K:
2 K:
3 K:
4 K:

Podpis/Imie i nazwisko trenera

TEAM RELAY

. MISTRZOSTWA POLSKI , Zakopane 25.03.2022
Mezczyzn

Nazwa druzyny

Kolejnos¢ startu Nazwisko i imie
1 M:
2 M:
3 M:
4 M:

Podpis/Imie i nazwisko trenera
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PROTOKOL C-19 NA ZAWODY FIS W POLSCE

Podczas zawodow rangi FIS rozgrywajace sie w Polsce obowiazuja nastepujgce przepisy Covid-19 :

1. Zakrywanie ust i nosa maseczkami chirurgicznymi lub FFP2 przez caty czas przebywania na
obiekcie. Zwolnieni sg jedynie zawodnicy podczas rozgrzegwki i bezposredniego
przygotowania do startu oraz startu zawodnika - wtedy zawodnik powinien zachowa¢ dystans
spoteczny.

2. Zachowanie dystansu spotecznego wobec innych os6b przebywajgcych na obiekcie (w tym
sedziowie, obstuga, trenerzy, zawodnicy).

3. Czeste mycie oraz dezynfekowanie ragk.

4. Kazda osoba przebywajgca na obiekcie ma obowigzek wypetni¢ oSwiadczenie (zatacznik 1)
uczestnika zawodow sportowych.

5. Uczestnicy zawodéw mogg przebywaé na obiekcie jezeli posiadajg certyfikat szczepienia
przeciwko Covid-19,certyfikat ozdrowienca lub negatywny wynik testu nie starszy niz 48h
przed przyjazdem na zawody.

6. Podczas ceremonii dekoracji zawodnicy stojg na podium w maseczkach. Osoby dekorujgce
podchodzg w maseczkach i bez kontaktu fizycznego (uscisk ditoni) wreczajg

dyplomy/medale/statuetki. Zawodnicy mogg zdjaé maseczki do zdje¢ z zachowaniem

dystansu.




Zatacznik nr 1 do zawodow
S AICOUP/ Mstrzostwa Polski Seniorow

W zwigzku z uczestnictwem w zawodach

odbywajgcych sie w w dniach

zgodnie z zaleceniami Gtéwnego Inspektora Sanitarnego podczas wystepowania na terenie Polski wirusa
Sars—CoV-2.

1) Niniejszym o$wiadczam, ze wedtug swojej najlepszej wiedzy w okresie 14 dni, poprzedzajgcych

ztozenie oswiadczenia:

a) nie jestem osobg zakazong wirusem SARS-CoV-2 wywotujgcym chorobe COVID-19.

b) nie przebywam na obowigzkowej kwarantannie lub pod nadzorem epidemiologicznym.

c) nie wystepujg u mnie objawy zakazenia SARS-CoV-2, w tym: gorgczka, kaszel, dusznos¢ i problemy
z oddychaniem.

2) W przypadku, gdy w ciggu 14 dni od dnia mojego udziatu w Zawodach wystgpig u mnie objawy
zakazenia COVID-19, zobowigzuje sie niezwtocznie poinformowac o tym fakcie wtasciwe miejscowo
stuzby sanitarne i epidemiologiczne , a takze Polski Zwigzek Narciarski oraz podjg¢ niezbedne kroki wg
wskazan GIS.

3) Zobowigzuje sie do przestrzegania Regulaminu Zawodow, wytycznych dot. rezimu sanitarnego
zawodow oraz uwag Organizatora i Jury.

4) Posiadam negatywny wynik testu na obecno$¢ wirusa Sars-Cov-2 nie starszy niz 48h przed
przyjazdem na zawody, wazny certyfikat szczepienia przeciwko Covid-19 lub wazny certyfikat
ozdrowienca

Prosze wypetni¢ drukowanymi literami

Imie i Nazwisko
Data .
POdpiS

Dane Trackingowe:
Numer Telefonu kontaktowego (mobilnego). ... . .
Adres Zamieszkania (przez najblizsze dwa tygodnie od daty odbycia sie wydarzenia)  ...............

Wyrazam zgode na umieszczenie moich danych osobowych w zbiorze danych Organizatora Zawoddw —w celu przekazania na zadanie
wiasciwych stuzb sanitarnych (np. Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego) w zakresie niezbednym do dochodzenia epidemiologicznego na
wypadek mojego zakazenia lub wykrycia, ze przebywatem/am w bezposrednim kontakcie z osobg zakazong , zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami dotyczgcymi zapobiegania, przeciwdziatania , zwalczania Covid -19. Pana/Pani dane bedg przechowywane przez okres 14 dni od
daty wydarzenia.

Oswiadczam, ze zapoznatem sie z Klauzulg Informacyjng dotyczgcg ochrony danych osobowych gromadzonych w zwigzku z
wydaniem akredytacji, stanowigcg zatgcznik do niniejszego oswiadczenia.

Czytelny podpis



