
ldZa-Hod\1 11 3078 

PROTOKÓŁ ZAWODÓW 
Numer meczu: \ S/MłM/26 (} ZPRP IZWl•\l>KPllKISlCI Nl· J 

W l'OLSCE 

A Drużyna gospodarzy: □ PGNiG SUPERLIGA □ FINAŁ □ SENIORlY Miejsce rozgrywania zawodów (adres): 

UKS MOSM Bytom >- □ I LIGA □ PÓi.FiNAŁ □ JUNIORZY Hala Sportowa OSiR 
Cl 

□ li LIGA □ CWIERCFINAL □ JUNIORZY Ml. Strzelców Bytomskich 131, 41 -900 Bytom o / 

8 Drużyna gości: ~ 
□ PUCHAR POLSKI □ ELIMINACJE 0 MŁODZICY /l;;;JJ B :)lj 8// .5 

MKS Zryw Chon:6w □ BARAżE OK I [!JM □ DZIECI 

□ dala 28.10.2019 godz, 17:30 wynik końcowy do przerwy na korzyść 

A (nazwa) UKS MOSM Bytom Kary Przebieg zawodów 

Nr Na:rni sko i Imię zawodnika w B u 2' 2' 2' D Kd / I połowa //1 li połowa '5/ 
\, li BĄK Kamil i,.,( ./ time out ./ / time out / 
\) r:1- MIKULSKI Fabian J-J A <( a, <( a, 

\ł 5 MAJ Michał tr.J T 3i wynik 3i T 3i wynik 3: 
~ co co co 

10 MAJOWSKI Karol 
N N N 

\.I l,,J 11 IX ::::>< 
✓ 16 BROL Michał 1.d h X : 

\I 18 SEKUŁA Szymon /.d - I 
32 SOWA Maciej I,._, '.-f- I \I 

V 92 LORA Bartosz (,rc, I 
v 99 GWOZDZ Kamil 1/, - X 

: I 
: : / 
: :/ 

I 
/ : 

I 

1.S0LECKI Michał a7. ~ ~ ~ I 
TRENER C : I 
XIV128/13 I 

Osoba odpowiedzialna za drużynę - Nazwisko, imię - funkcja, Nazwisko, imię - funkcja, Nazwisko, imię - funkcja, I 
nazw,sko. imię. funkcja, numer licencji. podpis numer licencji numer licencji numer icencji 

8 (nazwa) MKS Zryw Chorzów Kary I 
Nr Nazwisko i imię zawodnika w B u 2' 2' 2' o Kd I 

'j L BUGAJ Szymon A I 
11'> DAJKA Oskar V< "..L, : 

\, vfł FRASZKA Wojtek A LI I 
..; l13 GRZEGORZYCA Kacper /4 0 X" I 
\I q HEINCE Mateusz IL, I 
v A KASPEREK Alan /L ?; I 
✓ se: KORYCIŃSKI Kacper ii,ł A - LIPKOWSKI Błażej : I 
✓ [,.(C MALEWICZ Kacper /1 4 : / 

~ 5 MATUSZEWSKI Szymon / , ;1 :/ 
"ł- MATYJA Eryk I I 

✓ A RESPONDEK Paweł IJ / : 

j 
V 

/,6 STROKOSZ Maciej 1' I : 

2? WIDAWSKI Micha/ I, I 

r ~ WOLNY Wojciech I, : : 

'U 4 SWIDERSKI Kacper V, A I 
1.GANSINIEC lukasz V 

~ ~ ~ 
I 

TRENER C G~ I 
XIU0SB/10 _ _,,, I 

Osoba oclpowiedziana za drużynę - Nazwisko, imię - funkcja, Nazwisko, imię - funkcja, Nazwisko, imię - funkcja, I : 
nazwisl<o, imię, funkcja, numer Ucencjl, podpis numer licencji numer licencji / numer licencji I 

Szczegółowe uwagi sędziów: brak J.XI verte O ·""?."'.'IJtft !Af,, I 
Liczba widzów: !O Pojemność hali: 200 N, ;:irc .. ~ .'~ ' / ,..:_; _ ~ ; ,eil,a I : 

Rejestracja zawodów: tak□ nie.lk -- -~ 
Dodatkowy raport sędziów lub delegata: tak□ nieY\ Barba SyrfHC 

I A LICZBA BRAMKI B LICZBA BRAMKI 
0piek~edyczna (pieczątka i podpis) I ~~ I/ / ~~ / / sędzia główny SCH IWON Grzegorz miejscowość Zabrze podp~ _ < ~-----~ ~! ~! - ,,, 

sędzia główny PAZUR Mirosław miejscowość Ruda Śląska podpis /VV Zweryfikowano dn.: 
UJ 

~ 
Q 

sekretarz miejscowość podpis Wynik końcowy: do przerwy 
N 

miejscowość podpis o m. czas Na korzyść: UJ' 
(F) 

delegat ZPRP miejscowość podpis 
Podpis: 

KOLEGIUM LIGI ZPRP e-mail: Kolegium Ligi@zprp.org.pl : fax: 22 892 92 30; tel: 662 242 710,662 242 701; sms: 604 583150 
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