\dZawody 124266
A Numer meczu: "@X_\
ﬁ ZPRP eepmmeeae PROTOKOL ZAWODOW ‘l B 2
A Druzyna gospodarzy: H PGNiG SUPERLIGA  ([]| FINAL [x]| SENIORZY Miejsce rozgrywania zawodow (adres):
MKS Victoria Swiebodzice s |[L]'ucA ] POLFINAL []] JuNiorzy Hala Widowiskowo-Sportowa
§ IILIGAGRUPA1  |[T]| CWIERCFINAL [ ] JuNIORzY Mt. Mieszka Starego 6, Swiebodzice
B Druzyna gosci: [ ]| PucHAR POLSKI ]| ELIMINACJE ]| meopzicy g . e ) .
KS Otmet Krapkowice & : BARAZE ]k [[OM  |Jozec M T ON '1” ' 46 /b '
L data 07.03.2021 godz. 17:00 wynik koricowy do przerwy na korzy$¢
A (nazwa) MKS Victoria Swiebodzice Kary Przebieg zawodow
Nr Nazwisko i imig zawodnika W | B U 2 2 2 D Kd mb | polowa 6'—)) Il polowa qg' ;.i
V| 1|CHLEBOWSKA Elzbieta il time out time out
V[ 2| PICHURSKA Malgorzata A — AH& - - B @
v/| 6|WIEJMarta U [/ Tl | wnk | 5| T | | wnk | 2
v| 9| KOLODZIE) Dagmara U T [—ZY08 59T N - "
V| 11| GALUSZKA Sabina 7 THE=O T B % i [
/| 12| STANKO Nadia = A y 37, ¢y H
| 14| PACYNA Adrianna A 1 TV LRV : :
v 19| MAZURKIEWICZ Nicole —1Y [ 2 LY 1% :
v |{(J] MARKOWSKA Oliwia bEIEPR 5 —1h 1%
v| 22| SARNO Magdalena RV G 301y 1% ik |16 (€
| 27| KACZMARCZYK Emilia A Y 34 3 3¢ i, A<
/| 30| KANIK Oliwia T [ZTL4 Wl T
/| 43| WEGRZYN Monika A EHEYE ul 16
v/| 44| WOZNIAK Karolina W [= O T 5 [T b)Y 1621
v/| 93| WOJDA Paulina W [F 34 W% (D F—
100 1 ALCEE Y
1.DASZKIEWICZKWADRANS Dominika /7Y AN ‘4 ;2 _ a 1y la2h ¥ |
j@M%@{@ T & (1113 246
B 64412020 D = F LT (WA (U
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imie - funkcia, | 4 [ - bl g 78
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji f 6 "1,: 8 ‘1, "T'? ’IQ )J; ’j{,
B (nazwa) KS Otmet Krapkowice Kary 4} Uj’)) % :% 6"1 ‘9 _‘21' i§
Nr Nazwisko | imig zawodnika wleglul 2 7 2 D ko |1}y {6 k’] 96 4\52% 74
| 2| CHMIELEWSKA Nicole YIVAEE % 7¢I
V| 3| OLFANS Matgorzata L J0 CA0KE RS TS JD291—
v| 4] MEDWID Katarzyna VA - 24 Ve =RODTE |
/| 5| ORLIK Sabina TR 21 L0 T 544V — -
\/| 7| STASZKIEWICZ Natalia LR 32 10: T LT159¢ FARY
8 | RENDCHEN Paulina B= 2419 [4: 11 —60 20 il 1§
i 11|BLOZIK Agnieszka Yy 15 1: 131 ; —
V| 12 | OSOWSKA Karolina W b 1: 1yl % 7
v| 13| GOLABEK Agnieszka B T4 NERLY :
| 14| SZWAJKIEWICZ Aleksandra W =K 239 LIS P
\/| 16| KUZNIK Aleksandra A [Ty 791 L 1135 — 5 o
| 18 | KUZMIK Bozena = 7Y 46 (LT 7
/| 19| STOPA Aleksandra A 20185 W16 7
/| 20 | MIESIACZEK Ewelina u g / :
v| 22 | BANASIAK Kamila : / B
/[ 86 | MIGON Marcelina ) WG % 7
1.RENDCHEN Lukasz 2 HAUPA Maciej K4 Y4 74
OSOBA TOWARZYSZACA TRENER A A .
0003/0P/19 A 2762020 7: 7
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, /’ : /
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer liceqcji numer licencji / l/
Szczegblowe uwagi sedziow: brak ] verte [] ‘ o / /
Liczbawidzow: A)  Pojemnosc hali: 1166 U’W@@@Aﬁ / Vi
Rejestracja zawodow: takBd  nie QJ RATOWN'_,KOg'f CaNy pa —Z
Dodatkowy raport sedziow lub delegata: tak[]  nieix] A | LCZBA | BRAMKI | B [ LICZBA | BRAMKI
Opieka medyczna (pieczatka i podpis) E w| ™ 4 ~ul ¢
sedzia glowny LIPKA Artur miejscowo$t | Sady podpis 44 ; M K b S q' g
sedzia glowny WALCZAK Marcin migjscowos¢ | Swidnica podpis l v Zweryfikowano dn..
% sekretarz MW}MT DGR miejscowose Mwmaj podpiu Ol [ Wynik koricowy: do przerwy
§ m. czas u(}m' Mﬂﬁ\mn miejscowos¢ QWEW(E podpis k’)é(é Na korzysc¢:
delegat ZPRP — migjscowose | —————— podpis —_—
Podpis:

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





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

