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{dZawody 119347

Z z Numer meczu: WN/DzM2/10
PROTOKOL ZAWODOW l
[ ]| PGNIG SUPERLIGA FINAL SENIORZY Miejsce rozgrywania zawodow (adres):
; [ Jruca POLFINAL JUNIORZY
S § [ Jnuca CWIERCFINAL JUNIORZY Mt Qé ML( K‘E Qs Clﬁ' ’0“5
B Druzyna goéci: % PUCHAR POLSKI ELIMINACJE MLODZICY “ & % A
MKS Truso Elblag BARAZE Ok | [xIm DZIECI
data 07.12.2019 godz. 1200 wynik koficowy do przerwy na korzys¢
A (nazwa) MKS MOSIR Ketrzyn Kary Przebieg zawodow
Nr Nazwiska | imig zawodnika wlslul| 2z 2 2 D Kd | polowa fb 1 1l polowa
1 | PREWEDA Julian IA) i ime out time out
2 | JASTRZAB Dominik 1) & - - &
3 | PALASZ Piotr id T | g wnk | 2| T | 2| wnk [ 2
4| WERNER Antoni W B LT - - "
3§ | ROKSELA Hubert | AT OF 12T - 13315
7| BRZOZA Bartiomiej W 1A T30 5MAQIHY 5=
9| OSIECKI Piotr W S M- 0= Aulioils > =
10 | JANUSZKIEWICZ Dawid W G UL Ol ML ATk /] -
12 | WOLODKO Krzysztof A Yy Mg Q- [lg A0t 31—
39| BURCZAK Gabriel W |- YlAgle €~ U 19 - E—
50 | TUNKIEWICZ Wojciech N S A0F 0= [FH UG A —
99 | RATOKLA Bartosz ) 1413 - Ol~ NP 1L A:-51 -
[ O O[= 1G9 M 5[~
* 14 UQ:Ql- (S]] -5~
¢ AQ A Q- A [ 15 5[+
- MR EE/MIE S TE =
1.ROKSELA Kami 2 NIEDZIALKOWSK] Kard 0- 1,116 ;
0SOBA TOWARZYSZACAY TRENER C 1kl - -1- /
0018/WN/19 P XIVW-M/18/2013 / p ;Z; 2/ 5
Osoba odpowiedzialna’za druzyne - Nazwisko, imig - funkeja, | Nazwisko, imie - funkcja, | Nazwisko, imig- funkeja, [/ [N 1A - )| = /
nazwisko, imig, funkcja, numer licenji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji : - /
B (nazwa) MKS Truso Elblag Kary /
Nr Nazwisko i imig zawodnika wis|ul| 2 2 z D Kd / :
1| KASPRZYK Jakub iy [/ T ]
3| MIKIELEWICZ Jakub - f : ]
4 | WISNIEWSKI Gabriel : ]
5 | MATRAS Oskar oL 2/ |/
6 | GRUDZIAZ Jan /I : / [
7 | PAWELEC Kirystian In ./ Ji
8 | JAKUBEK Krystian i / L
9 | MODLAK Krystian R } |:
10| SLAWECKI Igor W F I
11| MROK Alex W 1K K
13 | GRUDZIAZ Karol Al / 3 [ :
14 | SIEMASZKO-IGNATOWICZ Dawid Al B :
15 | SZKOLAK Jakub i
16 | IWANCZUK Konrad X / /
18 | KUCHARSKI Marcel { / /
22| WASILYSZYN Jan /] (N I ]
1.NARBUNTOWICZ Zygmunt 2 PEZIK Piot / /
TRENER B / " | ososatomsrzvszaca / /
551/2018 Q05TAWNI17 [
Osoba odpowiedzdina za druzyng - Nazwisko, imie - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja,
nazwisko, imig, funkcja, numer licendji, podpis numer licendji numer ficencji numer licencji / A
Szczegblowe uwagi sedziow: brak [ verte [] / /
Liczba widzéw: 3 () Pojemnoschali  J5C) RATOWNIK /
Rejestracja zawodow: takPJ nie[]] Tomasz Kisie Vo L] F : /
Dodatkowy raport sedziow lub delegata: tak[ ] me[g KPP 17-21 A | uczea | Bramki | B | LiczBA [ BRAMKI
) /Opieka medyczna (pieczatka i podpis) s [ w
sedzagionny | LD VS OF %ne;scuwosc A podpis S /a @ SES O O
sedzia ghowny miejscowoss podpis Zweryfikowano dn.:
% sekretarz Uxgiejscowose 4 podpi 2/ '.CZ Wynik koricowy: do przerwy
E" m. czas L aniejscowose O 96 podpis Na korzys¢:
delegat ZPRP miejscowost podpis Podgis:
KOLEGIUM LIGI ZPRP  e-mail: Kolegium_Ligi@zprp.org.p! ; fax: 22 892 92 30; tel: 662 242 710, 662 242 701: sms: 604 583 150




