
УТВЕРЖДАЮ

Председатель Президиума
Федерации волейбола Самарской области

__________________ / Богусонов А.Н.

25 октября 2011 г.

РЕГЛАМЕНТ
проведения Открытого Чемпионата  Самарской области

по волейболу

среди мужских и женских команд в 2011 году.

Самара 2011 г.



1.  Открытый Чемпионат Самарской области по волейболу проводится в 1 этап. 

Женщины  соревнуются с 11 по 13 ноября 2011 года, мужчины с 18 по 20 ноября 2011 

года.

2. Место проведения:

− женщины —  СК "Локомотив" (г. Самара, ул. Агибалова, 7-А);

− мужчины — СК  "Акробат" (г. Тольятти, ул. Баныкина, 22-А).

3.  Начало соревнований: 11 и 18 ноября в 15-00.

4. Совещание представителей команд: 11 и 18 ноября в 14-00.

5.  К  соревнованию  допускаются  любительские  команды  городов  Самарской 

области, а также других регионов Российской Федерации. Спортсмены, участвующие в 

Чемпионате  России  Суперлиги  и  Высшей  лиги  А  к  соревнованиям  не  допускаются. 

Разрешается иметь в составе команды не более одного игрока,  лицензированного для 

участия в Чемпионате России Высшей лиги Б (копия лицензии прилагается к заявочному 

листу).  Учащиеся СДЮСШОР не старше 1994 г.р.  допускаются к соревнованиям без 

ограничений (при наличии документа, подписанного директором СДЮСШОР).

6. К соревнованию допускаются спортсмены, не младше 1997 года рождения.

7.  Команды-участницы  соревнования  прибывают  на  соревнования  по  вызову 

Федерации волейбола Самарской области.

8. Соревнования проводятся по правилам ВФВ мячами MIKASA MVA200.

9. На соревнования вызываются по 8 мужских и 8 женских команд.

10.  Команды  делятся  на  две  подгруппы,  с  учетом  результатов  Чемпионата 

Самарской области по волейболу 2010 г.

11. Игры в подгруппах проводятся по круговой системе.

12. Команды, занявшие 1 и 2 места в своих группах, выходят в полуфинал.

13. Команды, занявшие 3 и 4 места в своих группах, играют стыковые игры.

14. За победу в каждой игре начисляется 2 очка, за поражение начисляется 1 очко, 

за неявку  - 0 очков.

15.  При  равенстве  очков  у  двух  или  более  команд,  места  определяются 

последовательно по:

а) соотношению партий во всех встречах;

б) соотношению мячей во всех встречах;



в) количеству побед во встречах между собой; 

г) соотношению партий во встречах между собой;

д) соотношению мячей во встречах между собой.

16.  Заявки  на  участие  в  соревнованиях  в  установленной  форме  подаются  в 

судейскую коллегию до 5 ноября для женских команд, до 12 ноября для мужских команд 

или  направляются  по  электронной  почте:  mail@sam-volley.ru.  Ответственность  за 

достоверность сведений, указанных в заявке, несут представители команд.

17. Участники команд допускаются до соревнований только в единой спортивной 

форме.

18. Протесты на результаты соревнований подаются согласно Регламента ВФВ.

19. Награждения участников соревнований состоятся после финальных игр 13 и 20 

ноября 2011 г.

20.  Победители  соревнований получают  право  присвоения  спортивного  разряда 

Кандидат в мастера спорта России.

mailto:mail@sam-volley.ru
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