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14.12.2023
Kreis-Pokalwettbewerb 2024

Liebe Sportfreundinnen, liebe Sportfreunde,

in diesem Jahr mdchten wir versuchsweise etwas Neues probieren. Bislang waren die Aufstellungen der
Rickrunde grundsatzlich auch fiir die Kreispokalspiele mafligebend. Dabei konnten nattrlich Spielerin-
nen hinsichtlich der Reihenfolge tbersprungen werden.

Probeweise kdnnen jetzt — den Wiinschen einiger Vereine entsprechend - Pokalmannschaften aus meh-
reren Mannschaften des jeweiligen Vereins ohne Beriicksichtigung der Rangfolge zusammengestellt
werden. Die Mannschaftsstéarke ist weiterhin auf 6 Aktive begrenzt. Die bis zu 6 gemeldeten Spielerin-
nen sind aber jeweils nur in ,ihrer‘ Pokalmannschaft spielberechtigt, kbnnen also in keiner anderen Po-
kalmannschaft Ersatz spielen.

Ich hoffe, Ihr habt auch im nachsten Jahr noch ein paar Termine tbrig und wieder Lust — auch unter den
geédnderten Bedingungen - am (Vorgabe)Pokalwettbewerb teilzunehmen.

Ich brauche jetzt also demnéachst Eure Meldungen. Es ware schén, wenn auch in diesem Jahr wieder
zahlreiche Mannschaften bei diesem Wettbewerb mitmachen.

Ein Meldebogen ist beigefugt. Nattrlich kann auch formlos per mail gemeldet werden. Die_Meldungen
sollten mir bitte bis zum 10.01.2024 (Eingang bei mir) vorliegen.

Die Auslosung wird dann unmittelbar danach stattfinden.

Gespielt wird zunachst weiter nach dem Swaythling-Cup System (Dreiermannschaften/nur Ein-
zel/maximal 9 Spiele/Sieg bei 5 Gewinnpunkten, Vorgabe, nicht TTR-relevant, nicht weiterfihrende
Meisterschaft, keine Abwicklung tber click-tt).

Die wichtigsten Punkte (auszugsweise+ geéndert) aus den Durchfiihrungsbestimmungen:

1. Die Mannschaften Werden aus den fur den Punktsplelbetneb splelberecht|gten Splelerlnnen gebildet. Es

werden. D|e Mannschaften smd namentllch zu melden Die Mannschaftsstarke |st auf 6 Spleler begrenzt

2. Fur die Vorgaberegelung der jeweiligen Einzel gilt der QTTR-Wert vom 11.12.2024:
bei Punktedifferenz von 50 — 100 = 1 Punkt, 101 — 150 = 2 Punkte, 151 — 250 = 3 Punkte, 251 — 350 = 4
Punkte, 351 — 450 = 5 Punkte, Uber 451 = 6 Punkte

3. Als Ersatzspieler darf — unabhangig-von-der-Meldung-in-einer-Pokalmannsehaft- nur ein Spieler eingesetzt

werden, der in der Ifd. Halbserie hinter dem zu ersetzenden Spieler aufgestellt ist. Dieser Spieler ist min-
destens mit dem Q-TTR-Wert des Spielers zu beriicksichtigen fir den er Ersatz spielt; ist sein eigener Q-

TTR Wert Jedoch hoher gllt dleser Ema&spﬂe%uatere#ekalmamsehaﬁen#eﬂm;e&dm%p@be—

ft. Der Ersatzspieler darf nur in einer

Pokalmannschaft elnqesetzt werden

4. Die erste Runde wird grundsétzlich in Gruppenspielen durchgefuhrt. Ziel ist dabei, dass jede gemeldete
Pokalmannschaft mindestens 2 Spiele austragt. Soweit moglich, werden durch Setzung vereinsinterne
Begegnungen vermieden. Ansonsten wird gelost. Abhdngig vom Meldeergebnis kann auch in der zweiten
Runde in Gruppen gespielt werden. Alternativ ist jedoch auch eine Runde im K.o0.-System mdglich.

Die Endspiele — der letzten 4 noch im Wettbewerb befindlichen Mannschaften — sollten dann wieder im
Mai stattfinden. Ich hoffe, dass beim nachsten Rundschreiben bereits der Ort und der genaue Termin
benannt werden kdnnen.

Viele GrulRe

Wolfgang Pietschker



Bitte - unbedingt die E-Mail-Adresse — deutlich schreiben und einsenden an:
Wolfgang Pietschker, Werner-Schrader-Str. 2a, 38154 Konigslutter - Tel. 05353-2760

oder per email an: pietschker@ttkv-helmstedt.de

Meldebogen Kreispokalspiele 2024 (Meldeschluss 10.01.2024)
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Hiermit melden wir folgende Mannschaften:

Herren

Mannschaft A Spielklasse |Mannschaft B Spielklasse
Nr. | Name, Vorname Nr. [ Name, Vorname
1 1

2 2

3 3

Mannschaftsfuhrer: Mannschaftsfihrer:
Anschrift: Anschrift:

Telefon: Telefon:

email: email:

Mannschaft C Spielklasse |Mannschaft D Spielklasse
Nr. | Name, Vorname Nr. [ Name, Vorname
1 1

2 2

3 3

Mannschaftsfihrer: Mannschaftsfihrer:
Anschrift: Anschrift:

Telefon: Telefon:

email: email:

Damen

Mannschaft A Spielklasse |Mannschaft B Spielklasse
Nr. | Name, Vorname Nr. [ Name, Vorname
1 1

2 2

3 3
Mannschaftsfuhrerin: Mannschaftsfihrerin:
Anschrift: Anschrift:

Telefon: Telefon:

email: email:

Raum fiir Bemerkungen:




