
 

       
 

 

 

 

MEMORIAŁ KAZIMIERZA OLSZEWSKIEGO 

W PODNOSZENIU CIĘŻARÓW 

SIEDLCE, 08.11.2025 r. 

KOMUNIKAT ORGANIZACYJNY 
 

 
1. Organizatorzy 

- Wojewódzki Ludowy Klub Sportowy Nowe Iganie 

- Klub Olimpijczyka Ziemi Łukowskiej 

             - Mazowiecki Okręgowy Związek Podnoszenia Ciężarów 

             - Gmina Siedlce 

 

3. Miejsce zawodów 

Siedlce, Hala sportowa WLKS ul. Kazimierzowska 23 

 

4. Termin 

            8 listopada 2025 roku 

5. Cel zawodów 

  - uczczenie pamięci trenera i sędziego Kazimierza Olszewskiego, 

  - popularyzacja podnoszenia ciężarów w woj. Mazowieckim i powiecie siedleckim, 

  - zapewnienie młodzieży współzawodnictwa sportowego, 

  - uaktywnienie środowiska wiejskiego na rzecz upowszechniania kultury fizycznej. 

 

6. Program zawodów 

   8 listopada (sobota) 

  10.00 - odprawa techniczna 

  10.15 - waga zawodniczek i zawodników 

  11.00 - start „na technikę” 

  11.30 - start I grupy 

  13.00 - start II grupy 

  14.30 - otwarcie 

  14.45 - start III grupy 

  16.30 - zakończenie 



 

7. Warunki uczestnictwa 

W zawodach startują zawodniczki i zawodnicy w wieku od 13 do 20 lat. Rywalizacja odbywać będzie 

się wg tabeli Sinclaira w poszczególnych kategoriach wiekowych: Młodzik, Junior młodszy  

i Junior. Będzie także przeprowadzona klasyfikacja drużynowa, w której wystąpią: Młodzik, Junior 

młodszy i Junior. 

Prawo startu w zawodach mają zawodniczki i zawodnicy zainteresowanych klubów sportowych, 

którzy potwierdzą udział do dnia 27.10.2025r. (ważne). Ubezpieczenie uczestnikom zapewniają 

macierzyste kluby.  

 

8. Nagrody 

W kategoriach wiekowych najlepsze trzy zawodniczki i najlepszych trzech zawodników otrzyma 

puchar i dyplom.Za udział każdy z uczestników otrzyma dyplom. W klasyfikacji drużynowej 

organizator przewiduje nagrody. Szczegóły zostaną podane podczas konferencji technicznej. 

 

9. Postanowienia końcowe 

Organizator zastrzega sobie prawo interpretacji w przypadkach nieujętych w niniejszym komunikacie. 

Ostateczny minutowy program zawodów i podział na grupy nastąpi po przesłaniu zgłoszeń. 

Zawodniczki i zawodnicy muszą posiadać: dokument tożsamości, aktualne ubezpieczenie NW, 

badania lekarskie i aktualną licencję PZPC. 

 

Kontakt; Robert Dołęga tel. 798373438 e-mail: dolega.r@wp.pl 

 

                                                                                            Ze sportowym pozdrowieniem 

 

                                                                                                / - / Stefan Długosz 

                                                                                         Dyrektor WLKS Nowe Iganie 

 

 

Do wiadomości; 

PZPC, OZPC, zainteresowane kluby, media 
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ZGŁOSZENIE DO ZAWODÓW 

 
Dane: …………………………………………………………......................... 

 

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

 

ZGŁOSZENIE ZAWODNIKÓW 
 

L.p. Nazwisko i imię Rok ur. 
Kategoria 

wiekowa 
Wynik 

1 
 

 
   

2   
 

 
 

3   
 

 
 

4   
 

 
 

5 
 

 
   

6 
 

 
   

7   
 

 
 

8   
 

 
 

9 
 

 
   

10 
 

 
   

 

ZGŁOSZENIE OSÓB TOWARZYSZACYCH 
  

L.p. Nazwisko i imię Funkcja 
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