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&% - : Numer meczu: W/MiMgra/25
¢ ZPRP o PROTOKGL ZAWODOW :
A Druzyna gospodarzy: E PGNiG SUPERLIGA D FINAL D SENIORZY Misjsce rozgrywania zawodow (adres):
UKS Wilanowia Il Warszawa s [L]ruea [ ] POLFINAL [} suniorzy Hala Sportowa Zespotu Szkd nr 2
§ [ ] uica [ ]| CWIEREFINAL [ 1| JuNiorzY M. Gubinowska 28/30, 05-077 Warszawa
B Druzyna gosci: [JlPucrar PoLski [ ]l ELIMINACIE MLODZICY s ) :
UKPR Agrykola Warszawa | 2 [ ] BARAZE Lk [DIm  |[ozeci 40[ - 30 g /é E
D data 15.11.2020 godz. 12:00 wynik koricowy do przerwy na korzy$¢
A {nazwa) UKS Wilanowia Il Warszawa Kary F’rzebieg zawodow
Nr Nazwisko i imig zawodnika W | B U 2 2 2 D Kd / | potowa P / 1l potowa
5 | PALIWODA Marceli [ A time out 13A time out
8 | MUSZYNSKI Bernard WA < @ < o
11[SZULCA Adam W2 024 TLE k| g T g w2
13 | OKAZAKI Rei W _3
15 | NOWAKOWSKI Michal N|E 75 4 O1~_122, L=
17 [LADNY Daniel A JINIA:1 52;\ AH D
98 | BLAZEWICZ Hubert NIV N 3N 212310314310 7~
1IN 5123120 1N 7%)
“ 4:4919512% {0 L8]
EN A B 5125451 B
FlMel o 5IN 26 1195
FISNTA 6 4 [ENIAT 00 9
VARNIPECAVE o RNV N
313315 LN TMIS 4722125
IS5 8la8 PN M3 S
11514 g\ 133 A5 ]12 23\
1.TRZPIL Zoigriew AN 49 THISUN M2 Y2
TRENER C AVSIEZINNET ANV P
011/MA/2018 AN 310729, A2V AN
Osoba odpowiedziaina za druzyne - Nazwisko, Imie -funkcja, |~ Nazwisko, imie - funkcja, | Nazwisko, imig -funkgia, | N3] A3 AON | 2 1598 G
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer ficencji numer licencji AY N P21 A 3¥ N 13: 2, q
B (nazwa) UKPR Agrykola Warszawa | Kary AS I~ 6 N2 qg 3g N _4525 47
Nr _ Nazwisko i imie zawodnika wislu] 2 2 2 D VA EEAN EEINNELLYE
| WROBLEWSKI Kacper Ae I\ |7 43[2317R 145 (1478~
— o AFIN [F 44 TH9INAY 2029
4| GORSKI Franciszek H 1> ZINNEXREDP, - g
5 | SZYMANCZYK Jufian N5 YMEEAF PO /
7|BLISZCZYK Mikolaj Y 01& 46 % /
8 | SIERON Franek W! 35 : ~ :
T MARECKT Oskar 1/ :
17 | NODZAK Mateusz WA : / o/
18 | ZIEMBICKI Przemystaw , /A /
19 | GAWEDA Maciej H y /:
29| BIEN Aleks H|D ] L
30 | KSIEZOPOLSKI Szymon -/
44 | FALISZEWSKI Maksym :/
48 | BIALKOWSKI Macie] J13 — /1 /
77 | FOKS Jeremi NIETA /: /
[ /
1.WIRASZKA Macie] 2.KURYS Krzysztof 3BLISZCZYK Robert :
TRENER C TRENER C TRENER C 1
052MAI2020 035/MAR2020 006/MA/2013 / /
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imie - funkja, / /
nazwisko, imie, funkcja, numer ficendji, podpis numer licencji numer licencji numer licengji / /
Szczegdlowe uwagi sedziow: brak [X] verte [ ] RATOWN]K /
Liczba widzow:  —  Pojemnosé hali: 100 | . [
Rejestracja zawodow: tak[ ] i PW&» 2_,\ JA—t— — L~ .
Dodatkowy raport sedziow lub delegata: tak[ ] ni MAKAL , A | LICZBA | BRAMKI | B | LICZBA | BRAMK
5 Opieka medyczna (pieczafa i podpis) - A >w : 4
sedzia glowny A ‘i/“k W, miejscowosé WAMS A & € podpis ﬂ/ /V\’ SRS SES l
sgdzia glowny “HM“UK < migjscowosc ‘qusiihg} podpis /%}/ //} 2Zweryfikowano dn.:
% sekretarz DZ ) M 5K14 K miejscowosé M~ . u podpi ¢ ,}’ ) Lea Wynik koficowy: do przerwy
ug_“ m. czas N;G(,(cg ﬂ@“&ﬁf“- miejscowosé IA\ ~ ) O podpis S Na korzys¢:
@ delegat ZPRP e migjscowosé | -mmmmmm — POdpi§ —-—mmeem — )
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




