|dZawody: 11217

ZWIAZEK PILKI RECZNEJ
W POLSCE

PROTOKOL ZAWODOW

Numer meczu: F/MIK/30

| Wydrukowano: 30.04.2026 06:52:20

A Druzyna gospodarzy:
KS Zorza Iskra Kowalow

SUPERLIGA
ILIGA

FINAL
[ ]| POLFINAL

SENIORZY
JUNIORZY

[ ]lnuea

B Druzyna gosci:
UKS Czarni Zagan

[/ suniorzy m.

Miejsce rozgrywania zawodow (adres):
Hala Sportowa
Rzepiniska 10, 69-110 Kowalow

ZAWODY

[ PucHAR POLSKI

[ 1| CWiERCFINAL
ELIMINACJE

MLODZICY

[ ARAZE

[x]k

[ v

[ pzieci

L

data 18.01.2020

godz. 11:00

wynik koficowy

do przerwy

na korzy$¢

A (nazwa) KS Zorza Iskra Kowalow

Kary

Przebieg zawodow

z

Nazwisko i imie zawodnika W | B U

2 2

2 D Kd

| pofowa

Il potowa

KOLOWCA Gabriela

time out

time out

BAKAN Patrycja

ANDREJCZUK Zuzanna

SZAFRATOWICZ Dominika

Zaw. A

wynik wynik

Zaw. B
—
Zaw. A

Zaw. B

MIERZEJEWSKA Zuzanna

DYLEWSKA Kornelia

TOMCZYK Julia

O|N|oO|O| | W|IN|—

MARZEC Dominika

©

OPSZALSKA Klaudia

—_
o

NAWROCKA Amelia

—_
—_

JUDASZ Julia

12 | Drzazga Oliwia

13 | TOWARNICKA Anna

14 | PLOCIENNIK Nadia

17 | NOWICKA Natalia

A.ADAMSKI Andrzej

TRENER C
0080/LB/17

Osoba odpowiedzialna za druzyng -

nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis

Nazwisko, imie - funkcja,

numer licencji numer licencji

Nazwisko, imie - funkcja,

Nazwisko, imig - funkcja,

numer licencji

Nazwisko, imie - funkcja,

numer licencji

B (nazwa) UKS Czami Zagan

Kary

Nr Nazwisko i imig zawodnika W | B u

2 D Kd

SZUBER Aleksandra

PTASINSKA Karolina

ZYGALO Zuzanna

KOCZAN Emilia

(N B|w

KULECZKA Izabela

©

GANCZAR Natalia

SIENKO Aleksandra

11| SZTUKOWSKA Oliwia

15 | CHYLINSKA Katarzyna

17 | TARANT Hanna

19 | JANAS Oliwia

99 | DUMIN Julia

AWILCZOPOLSKI Zygmunt

TRENER C
0149/LB/17

Osoba odpowiedzialna za druzyne -

nazwisko, imie, funkcja, numer licencji, podpis

Nazwisko, imie - funkcja,

numer licencji numer licencji

Nazwisko, imie - funkcja,

Nazwisko, imig - funkcja,

numer licencji

Nazwisko, imie - funkcja,

numer licencji

Szczegdtowe uwagi sedziow:

brak [ ] verte [_]

Liczba widzow:

Pojemnos¢ hali: 100

Rejestracja zawodow:

tak[_] nieg|

Dodatkowy raport sedziéw lub delegata:

tak[ ] nie[ ]

LICZBA

BRAMKI B LICZBA

BRAMKI

Opieka medyczna (pieczatka i podpis)

sedzia glowny GAWEL Tomasz

miejscowo$c¢

Zielona Goéra

RZUTY
KARNE

podpis

RZUTY
KARNE

sedzia glowny NOWAK Lukasz

miejscowo$c¢

Zielona Goéra

podpis

Zweryfikowano dn.:

sekretarz

ROZNOWSKA Magdalena

miejscowo$¢

Kowalow

podpis

Wynik koncowy:

do przerwy

m. czas

SEDZIOWIE

ROZNOWSKI Wojciech

miejscowo$¢

Krzeszyce

podpis

Na korzys¢:

delegat ZPRP

miejscowo$¢

Podpis:

DEPARTAMENT ROZGRYWEK KRAJOWYCH ZPRP e-mail: rozgrywki@zprp.org.pl ; tel: 505 926 710 ; sms: 604 583 150




