19849

Numer meczu. W/DzMILKA/D
€D ZPRP iz PROTOKOL ZAWODOW
A Druzyna gospodarzy: En,-j PGNIG SUPERLIGA FINAL Miejsce rozgrywania zawodéw {adres):
MUKS Czarni Regimin 5 LA et g . i g
S [Clinuea CWIERCFINAL Regimin 5, 08461 Regimin
B Druzyna gosci: = |1 PUCHAR POLSKI ELIMINACJE _ _
UKS DWOJKA MALKINIA GORNA N Howe xlk [[Im JQO H’ 12 ‘ O A
data 23.11.2019 wynik korcowy do przenwy na korzy$é
A (nazwa) MUKS Czami Regimin Kary Przebieg zawodow
Ne Nazwisko | imig zawodnika wlelul 2 7 7 D k| ] tpoows 0 pdowa | )]
L, C| BONIAKOWSKA Gabriela WEL ] tmeot | timeout |
L12,| BONIAKOWSKA Justyna W - g - -
(| DABKOWSKA Maja TLE Wk | 31T F | wnk £
'352 | JANKOWSKA Angelika ,
55| KOLANKOWSKA Aleksandra Wi3 13 U85 LIHOT - ODNIA6 15015 4O
L, LIFOWSKA Nadi WA REUTIVEVINNTEAE0 TE 7N
.0 [ VALNOWSKA Korele W QU 2N F—RBRUT B 40N
|5 O MALINOWSKA Michalina Wil L H0[% OISIIG, INIG T
551 | PJANOWSKA Maja ERITIVEVIRNI AN B AT
|7/ | PRZYBYLKOWSKA Gabriela W 6 N4 A U5 120140 e AN
114 | SOBOTA Paulina W4 6 N 142 200 40U L1\
' Flo0ls AN T2 KT N
4 14g b:%‘\ 4°515() AQ'-D;\
B INT6 5 UYLIMINYY:- (519
UWOIE 3N RS Bl
N7 ok 21 349 149
1.WARDA Jacek L 9 14614 4 2% NI0S 46 /5
TRENER C (r_j'[,\)(\\f Q14019 4 N 129 BIK KO 6
e MAIN19:5 A3 130 N 20:1E 15
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcia, Nazwisko, imie - funkcia, Nazwisko, imie - funkeja, | | 7,1\ q (. Q : =
nazwisko, imig. funkeja, numer licengji, podpis numer licencji numer licencji numer licengji I?\I ﬁ] 6N\ /
B (nazwa) UKS DWOJKA MALKINIA GORNA Kary Wi lan -6 T\ /
Nr Nazwisko i imig zawodnika wiBluj =z 7 2z D ki | Al i AT : /
8| POLINSKA Julia w14 14 N % 1RO : Y
9| BARSZCZ Oiiwia W/iA 14 I VHOUZ & N L
12| KORZEB Zofia W/l EINTILY 12D :f
15 ZYSK Michalina W19 15 N 4020 : ]
17| SIEROTA Maja /1 i : - A
18 | SUSKA Julia W : / F
19 | PAWLOWSKA Julia ] i b /
20 | WOJTKOWSKA Blanka W/l 5 : ~ /
21] PIOTROWSKA Weronika Wi—11% = v IN
22 | PIOTROWSKA Maja Wi [
27| DAWIDCZYK Aleksandra :// :
; A
/4 Vi /
) /l
/ 4/
1.ROSTKOWSKA Agata i} / /
TRENER C % /
014MAI2018 / /
Osoba odpowiedziaina za druzyng - Nazwisko, imig - funkcja, | MNazwisko, imie- funkcia, | Nazwisko, imig - funkcjs, / 1
nazwisko, i, funkcja, numer ficendji, podpis numer ficengj numer licengj numer licengj / /
Szczegolowe uwagi sedziow: brak [ ] veneE/ m / /
Liczba widzow: ~¢_ Pojemnost hali: 200 A 7 / FL
Rejesiracja zawodow. takl ] ni Upr. nr KPPE/TW/2013/19/47 - : :
Dodatkowy raport sedziow lub delegata: tak[ ] nig A | LICZBA | BRAMKI | B | LICZBA | BRAMKI
Opiekamet!yca'la(pimﬂmippdp@ > w /}) -w /\ O
setzagowny  [VEOUOLWIW) W[ mesonase | (SP2NROL) U [ootes | MM - FE 2) ) |82
N sedzia glowny migjscowosé . poés 3 2weryfikowano dn.:
¢ [ooos CRAEWSKA LA |mowoms |LEROWO [vowm Ul TylelWkiotomy to ey
S (e S(UROUK DAY ot [KARMEWD ooty i) [Nt
delegat PRP | ——— migjscowosé podpis -

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

IR -0 s < —



J@f/naodm/ f;{k&: MRS 4 CLaRML " BEGHIING MR, Lo ﬂMZ/A/asz Korel

5.9 /(775(;/67(@’:»6/ /77 W /

/WJ(/ /ﬂycf/gﬁ?/?ld}(? [4%/7 /’é ;4 /



