
IdZawodv118843t;ZPRP I~WJ~~~;'LK'RĘCZNEJ PROTOKÓŁ ZAWODÓW
Numer meczu: I C/DzlDB/5

A Drużyna gospodarzy: O !'GNO SUPERUGA ijR>IAL O SENIORZY Miejsce rozgrywania zawodów (adres):

UKS Dąbrowa O IlIGA PÓŁFINAŁ O JUNIORZY>-o O "LIGA ĆWIERĆFINAŁ O JUNIORZY MŁ. Dworcowa 20. ŚwiekatowoO
B Drużyna gości: ~ O PUCHAR POLSKI ELIMINACJE O MŁODZICY li'J " r-:,

~ A
LUKS Millennium Świekatowo O BARALE x] K I OM [KJ DZIECI

O Idata 20.10.2019 godz. 9:00 wynik końcowy do prze""y na korzyść

A (nazwa) UKS Dąbrowa Kary Przebieg zawodów

Nr Nazwisko i imię zawodnika W B U 2' 2' 2' D Kd <. I polowa /i):). <, II połowa <,
111 BRONŻKIEWICZ Kinga IA.J ;- <, timeout <,1""""'-- timeout r--....

C; CHRUSCIEL Antonina \.\> -c CD <: coC, CIECHACKA Aleksandra j.v T ?i wynik ~ T ?i wynik ~.:s '"GACAAmelia Lv Li N N N

~ GANDZIAROWSKA Natalia W II A~; A :0 MI IA~ g:3r -
JAROCKA Julia tv A A :A "(. )§ ~,')! ~ : '> -

IĄ KLAWCZYNSKA Zuzanna IN z, - A :1. 7- Al, '::t so. 'bu, KOŁODZIEJ Martyna W _'? A" :J ~. ot :"t .Ag 1\4 ,M ~
lA UBERACKA Roksana Lv 4 l' 2J :.1. A~ 3 .12..: :; -

f.:l UPOWSKA Aleksandra tJ .trA !5 G: I, 4 t1"i. 4 :.t - i:l/l l\::)I14 lA). :;,
Al( MIZERA Klaudia IV :2 5 - Li :~ Ul}1A ':JJ A.1 :~ !KIłJ
/3 Niciejewska Aleksandra IV tJ., VI.t G (lUt'!, 4 :,t - ~3 A.(.:~ k)fł

;A' RACZKOWSKA Zuzanna W '+- - Ej :~ .<i' rb lALI 4'!J2:>
i/J, SOKOŁOWSKA Klaudia IV AA .l.ltl"l 4. :11 - - ~
).< llOŁKOWSKA Agnieszka W ĄA A"1 5:~ - ,/
APJ LABAJ Sara \Iv Al "t. b ~ I
1.CHYLA Tomasz a#J 2.ŚLIWINSKIMichal S.WAlCZAKGrażyna

~

II,/. A!J '1-·21 -
TRENER C OSOBATOWARlYSZA,CA TRENER C -. j--15/2019 0107/KP/17 2412019 / ./

Osoba odpowiedzialna za drużynę - Nazwisko, imię - funkcja. Nazwisko, imię - funkcja, Nazwisko, imię - funkcja. J :/
nazwisko, imię, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licent~i numer licencji !

B (nazwa) LUKS Milennium Świekatowo Kary / /:
Nr Nazwisko i imię zawodnika W B U 2' 2' 2' D Kd j
5 BUSA Karolina tv :J
"5 DUFKA Amelia !J I I
/lA GACKOWSKA Agata IJ f: I : ..
.2 JANUSZEWSKA Aleksandra Lv / : I
A4 JAROCH Oliwia ltJ I • I
5 KIEŁPIKOWSKA Anna "łJ .t1 I I
II KOPEC Natalia id
b KOŁDUN Michalina W
A'<' MAREK Iga W I

1$ RATKOWSKA Julia W I I
)1 RUTKOWSKA Julia tAJ I

:? RYBAK Komelia W "'\ I
tf~ STROŻ Dominika W
~ SZATKOWSKA Alicja Lu ;;..
- ŁUSZKIEWICZ Nicol

1.S0WIŃSKI KrzYszt~

~ ~ ~

J
TRENER C V..J II
12,2018

Osobaodpowiedzialnazadrużynę. Nazwisko, imię - funkcja. Nazwisko, imie - funkcja, Nazwisko, imię - funkqa, J
nazwisko.imię.funkcja.numerticencji.podpis numer licencji . I'll'lJW Ii~en~,.s.; ł "- •••., s ,łlUl)lllCiltU.cji I

Szczegółowe uwagi sędziów: brak [&'"verte"Kl ~s,.cLiczba widzów: Pojemność hali: O " 86-18 EKATOWO. I ~ ~
Rejestracja zawodów: takO nie'g] IfISłonec a 13,.tel. (1052)33~22-~' '-v \-~
Dodatkowy raport sędziów lub delegata: takO niers<! ~ Ó 70685• NIP 559-14'-.~7-'1~ A LICZBA BRAMKI B LICZBA BRAMKI

Opieka medyczna (pieczątka i podpis) )-w

~ A ~~ 3 OJA{t--'1J. ")/,l. ..,d(). r. ~ł')/.,O"('1
t-Z

sędzia główny miejscowość podpis ..., --V.)// ",er ",er
0!;:2 O!::'i

sędzia główny 'Yl,1l-{L1"- 4wI,.~.. rnioio;obwość (10 V( rJ ~ (J Itfl)./1. podpis IWA YN". "'. Zweryfikowano dn.:vv V" !".lNo/'-
w

d,f(WfLjtl/ tĄ ~[d.uvJ f.'Jltlc.el::.l.::>t..JD podpis Jit<J 'ih..u1~ sekretarz miejscowość Wyni k końcowy: do przerwy
N .l1lANv·iv.~"AJ~II!.: miejscowość Si4 :.1.1" \ I(J'V podpis ~ -((~ Na korzyść:CI m. czasw-
en

delegat ZPRP miejscowość podpis
)

Podpis:
'l

KOLEGIUM LIGI ZPRP e-mail: Kolegium_Ligi@zprp.org,pl;fax: 22 892 92 30; tel: 662 242710,662242701; sms: 604 583150 1-
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