
IdZa'NOdv" 1237421 Wvdrukowano 08052021 1229 04

PROTOKÓŁ ZAWODÓW Numer meczu: I SM/150fJ ZPRP 2WIĄ2EKPllKIREC2NEJw POLSCE

A Drużyna gospodarzy: 0 PGNiG SUPERLIGA O FINAŁ 0 SENIORZY Miejsce rozgrywania zawodów (adres):

Górnik Zabrze O I LIGA O PÓŁFINAŁ O JUNIORZY Hala sportowa POGON>-o
O II LIGA O CWIERCFINAŁ O JUNIORZY MŁ. Wolności 406, 41·800 Zabrzeo

B Drużyna gości: :!;
O PUCHAR POŁSKI O ELIMINACJE O MŁODZICY 28.24 fE A-s : /2

MKS Zagłębie Lubin O BARALE OK 10M O DZIECI

O data 08.05.2021 godz. 15:00 wynik koricowy do przerwy na korzyść

A (nazwa) Górnik Zabrze Kary Przebieg zawodów

Nr Nazwisko i imię zawodnika W B U 2' 2' 2' D Kd -> I polowa ./ /' II połowa !f/,3 r
\I 4 BONDZIOR Krystian I-.J 2- ~4,'if timeout 1/:')4::'fll/& time out 54 c 1.;,

, 5 DACKO Marek ~ 2...
<lO a:l <lO co- 6 BIS Bartłomiej V---J 'Z.. 15 Ija,.tc T ;Ii wynik ~ T ~ wynik ;Ii

'" ~7 TOMCZAK Bartłomiej I,/.J ':i N N N

L""
\) 10 ŁYŻWA Krzysztof ~ Ą 1 -: C :'I ~ 32 (;f /o/:/L -:
'oj 11 SLUIJTERS Iso ....; 5 :; ::f- i I/ 1.------- [3.3 /" /(23
'~ 12 KAZIMIER Paweł f- I r ~ -: (~ l2<:' 3:5-: IY:/ .:.s 22
; 15 PAWELEC Damian iM - 5 :ł ć!.ć:! ./ y, -: Iły/L; 23

16 GALIA Martin - - IC' c-./ 32. /'" 3;~1i 124" : lir ./

• 17 BUSHKOU Aliaksandr /-.J -'1 tjl.:Ą ~, -: :3 9; I~ 1;0 ,/' I2Cf5~ ~8
\ 20 GOGOLA Łukasz N Ił cD 1-1 4:3 ./ 41 It l/b ->
, 23 KONDRATIUK Adrian i--J ~ & .>

LI " 714/ •./ 12/ n: ~
\ 31 DUDKOWSKI Paweł I.J •... !::J 5" 51., ./ 42 'f- ILL.iIG' ,/"

, 32 KRAWCZYK Paweł . A' '1 '0 -: !:J :5'k?3 46 -: ~f7- q
J 33 SKRZYNIARZ Jakub N -( lu 1-7 I~h5 /' 44- -: 22:/b q

86 ADAMI,JSX.EK Mie,hał N .- "/~P j)i,,!;'( ~b,/~ f- lO b łS L t,t?" 2tJ 23:/;\ ~
,,,,wS"~~1~) 2.GLlNSKI Rafał 'J 3.BILlNSKIRafal •

~

II ::.; li": .5 .-/ ~. 11 l:2L" 11- ,/"

TRENERA TRENERB OSOBATOWARZ:YSZĄCA 12. 120 19 t) /' 47 -: l2 Li /4 ej
A 341/2020 , B 693/2020 0059/17 /2. ../ qŁ~'22 Ltp. ,/" P<l:l~ B2.~

Osoba odpbwiedzialna za drużynę- Nazwisko, lmię- funkcja. Nazwisko, imię- funkcja, Nazwisko. imię- funkcja. /!J I;.f- lIC eJ .>~q -: '1242./ 'j
nazwisko, imię, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji /3 /'" 10.:::f 23 50 20~-: -:

B (nazwa) MKS Zagłębie Lubin Kary lir ~O /1* -: ~2 /' 7'-122- 111
Nr Nazwisko i imię zawodnika W B U 2' 2' 2' D Kd ;f!:J -: '/1 f 3 lS-4 1.4c?5:.22 1/
3 STANKIEWICZ Michal IN -1 Ił- /'" I!IY -;;1 56 -: 2-T/:J:, IP,

ol 8 MORYN Jakub AJ f::j 16 ~.3:? lo 7- (~ {Lii /'" lS'ł- I'Q 2h'Z. L'.~9 PAWLACZYK Krzysztof IN .3 ~ I'Lit.o( 1::1 32 1'2 ~ ../ I\A~ 11 J:ł2~ /'
, 16 BARTOSIK Marek V\. ~ 21 i:f /49 ./ IS9 120 /'824 »:
• 17 SROCZYK Marcel II - lJ.3J 1/ /4 Je H IGo /" 25<:2L, ;;;>
" 20 PIETRUSZKO Tomasz I.Rt ,~ r rEdl ~:7,:J j (;'5,~)j IL, S jL:iJC ,.-/ ..,

22 HAJNOS Wojciech IJJ 14 - 31 x- 2it ;::f /0/ir .> /
23 BOGACZ Jakub 'fAI I, 2:5 ;.;- lA q/C /" /
24 KUPIEC Miko/aj 1;..,.1 " 116/ 1+:// [24 /
27 ADAMSKI Jakub IfJr r .•.. ':1.14 bJ,/3 2ł- ~:?is. I( V /
36 WIĄCEK Patryk lAI. - 2+ -: ---:- ,~22.
44 SCHODOWSKI. Marcin I..J ..- 2B /'" lóll 1'11 /
71 CHYCHYKALO Roman j.,J 'ł - 5e,o~ 2.._'1 q-I ~ /' /

/
/

A
<, /

1.CHABROU~~ ~ 2.HIPNERJarostew \,r 3.ROZWAOOWSKANaraha v

~ '"TRENER C TRENERA OSOBA TOWARZ:YSZĄCA / <,
OLS/0114/2019 A 414/2020 0094/18 / ......

Osoba odpowiedzialna za drużynę- Nazwisko, imię· funkcja, Nazwisko. Imię· funkcja. Nazwisko, imię· funkcja, / <,
nazwisko, Imię, funkcja,numer hcencj, pocps numer licencji numer licencji nu~cji / r-,

Szczegółowe uwagi sędziów: brak l&I verte O
ANDRZEJ OWCZAR\~J /

Liczba widzów: n Pojemność hali: 1000
Rejestracja zawodów: tak~ nieO

ratOwnik medyczn . ,
Nr T/20007579/12, IDodatkowy raport sędziów lub delegata: takO nieO A LICZBA BRAMKI B LICZBA BRAMKI

Opieka medyczna (pieczątk poc ~) /:~ S 3 >-w .3 1",2

sędzia główny PELC Sebastian miejscowość Rzeszów podpis ~ :/ "'et: ~~i;:I~

sędzia główny PRETZLAF Jakub miejscowość Rzeszów p~~
:;;r 4- Zweryfikowano dn.:

UJ ~.1 L-I~ sekretarz MAJKA Marek miejscowość Gliwice Wynik końcowy: do przerwyo
N BUDZIANOWSKI Jarosław miejscowość Gliwice (' podpis' ~u~~ Na korzyść:o m. czas
UJ'en .•.......

'~~~~delegat ZPRP HOJDA Stanisław miejscowość Kielce
~OdPis:. 'i""\. -

KOLEGIUM LIGI ZPRP e-mail: Kolegium_Ligi@zprp.org.pl ; fax: 22 892 92 30; tel: 662 242 710, 662 242 701; sms: 604 583 150

mailto:Kolegium_Ligi@zprp.org.pl
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