
PROTOKÓŁ ZAWODóW 
PGNiG Slfflłl.fG,\ FM. SEIIORlY KS U Byttra ...,_...,_._.._. 

~~Oruży~ł-:-~-~gośa.-------ł i ~ł~~~~~ttl~~~~:~iłi,~~~~!_~_:__J+-4-Q_y_5~:'ra~l2~•,~~~~:•~~~~!.!!--~t1-J,~rt~., 
I LIGĄ PW1tW. ~ 
"1.fGĄ CWIERCAW. JIMIORZY~ 
POOW!l'()W(I ELMNACJE X Ml.<Xm;Y 
8.w,tt !XlK l I M OZIECI 

ll,alełi112D19 OQ4tl60() W)'llillllńcGwy • ..., 
A (nazwa) KS li B1f,111 

N, ~!m.ęz~ 

J 1 ~ ADAMIEC Justyr,a 
V LJ DURAJ T~iana 
V 2A łiAJOST Julia 
., ~ I 'KOBIELSKA Karolina 
V KOSEK Amelia 
✓ ·1~ MROWIEC Mat1yna 
✓ . A~ PAWELEC Aneta 
✓ .40. Pił.OT 2utanna 
J ,; SOFKA JoaMa 
V 5..11 SOFKA Katarzyna 
.J IA'-t TLALKAKlaudla 
V J t:. USARZ Dominika 

1<11) 

~ ~' 1--r--+---+---ł---ł---
·- 1-1- . 
A... ,, 

~ I :J., !'.L'J 
~ ~ 1--+---+--1--+---+---l 

7 
1.NOSOwtCZłarcin ✓ ~ ~ / 
TRENERC ~N 
xw14o;14 1, r oSoc.-. jl/ 

Osoba odpowiedzialna za drużynę· Nazwisko, lmlę • funkcja, Nazwisko, Imię. funkcja, Nazwisko. imię . funkcja, V : 

V 
/ 

V 
F 

/ 

. 

:J 
l I/ 
. / 
/ 

I/ 
/ 

1, 
' 
. 

''" 

nazwisko. 1,nlę, funkcja. numer licenCJi, podpis numer ficencji numer ftcenqi norner Ucencji / ~::;;--;:;;:;;';::~- -_:.:.:..=...J._- .:.:.:::::::...::::::~-rL._~~~-_j_-~~~~.7!...L-1+"""---.... -l-_---!'.:._-~-1-ł----_-...,-l-_-_+~---1---~--:...{L_-:...J . 
I B (nazwa) MTS Żory Kary ,_ 

~NrT----:;N=azwt:::;_ s;:::ko::-;-l -:im:;::-ię-=::za::::wod::;:n:;::1k::--a - - -T:w:-:-T-:B~-:-:U--,- 2:-, -,-7.'-,~ 2-' --r--D--,r-K-d~=+=~==i==!===!:=r:::=,=r=::i • 
J ,,1 BIENKOWSKA Wiktoria ,:.. } -+----+-----+---ł--~--~- , J 

li ·~ CZAJKOWSKA Marta // I'~ 

V ~ CZAKON Alicja 
.J DOMAGAŁA Kamila 
J I/~ ELAS Weronika 
V 5 GEMBALCZVK Justyna 

1 ._g JASKJEWICZ Wiktoria 
V KACAŁA Wiktoria 

KRAMARCZVK Wiktoria 
MORAWIEC Milena 
SANKIEWICZ Malwina 
SZWEDA Dominika 
TRYTKO Małgorzata 
W(JJCIGA Justyna 
7.AWIŚLAK Julia 

LŚNIEGON Manusz J'ó \ I\ .._,A 
TREMER B ~~ 
Xll/135113 

CJ 
(;J 1--+---+--ł----1-----1---4---1 

N 111, - ?fł'Y --+--4----1-----4-

IIJ" t\ - bób --+---+--+---I 
lt.:: -- ~ 

c, \ 
f/1 , 4 I'./~ ' l.flf:U~ - --+---,----~-
1,""." 

,..,,- I 
I/ 

• I 

,J 

I 
I 

:.--

I 
I/ 

j 

/ 

. / 
/ 

I 

·, 

Nazwisko, Imię - funkcja, Nazwisko, imię • funkcja. Nazwisko, imię • funkcja, / 
t--t-t~--t--+--lf---ł-..:.._.J__J 

aamw,, ~ . ftriąa, m,ner lcenoji. podpis numer licencji numer licencji numer liceną I/ 
0$ot)S od~ Udru:Łynę • 

Szczeaółowe uwagi sędziów: brak 11\. verte O p Jre.,(. if],u:f /<xJI-JS ł,i._.Q, IJ~ l\\ut-;ur-t"Jt--t---t-+--+-+---L_J 
U~ba widzów: IW Pojemność hali: 120 ~/ Z1 .lf .4 A ,,, , /J V / -
Reiestraciazawod6w: takO nie~ r'J 'vv~ ~ p~~~~=~====t=::J~=~==~====t=:1 
oodatkowvraportsędziówlubdeleQata· takO nie!A O O,,__ Ob 11.--0 - '?A LICZBA BRAMl<I B LICZBA _-

KOLEGłUM UGI ZPRP e--maU: Kofegium_Llgl@zprp.org.pl ; fax: 22 892 92 30; tel: 662 242 710, 662 242 701; arna= 604 583 150 



{ "type": "Document", "isBackSide": false }

