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e ZPRP iilTii!||,,n, 
*","" PROTOKOŁ ZAWODOW

Numer meczu: KlMlMzl10

\ Druźyna gospodazy:

UKS TSR Orawa óo
=N

PGNiG SUPERLlGA FlNAŁ SENIORZY

lLIGA PóŁFlNAŁ JUN|oRZY

ll L|GA cWlERcFlNAŁ JUNIoRZY MŁ,

3 Drużyna gości:

MOSiR l Bochnia

PUCHAR POLSKI ELlMlNACJE tilŁODZIcY

7Ą ,k3 Ął ,, ,t5 ,,b'BAMżE K DzlEc1

data 05,02,2021 godZ, 1 7:00 wynik końcowy do pżeruy I na korzyśó

A (nazwa) UKS TSR orawa Kary Pzebieg zawodów

Nr Nazwisko i imię zawodnika WlB U z,|2, 2, D Kd \ l Ipołowa l-.._ iłł;zt ll połowa lu"l ln

1 GRZEBlENlAK Fabian time oUt time out

1 GOSZTYŁA Wojciech Wll ] -l
T ź

N
Wynik

6
j
6N

T
=6N

wynik
6

N

1J KRYSKA Piotr Wl4 Ą,b:lł
4 WOSZCZEK Janusz TTF
5 WĘGLARZ Bartłomiei |^|I=
7 FOLFAS Kamil l"l l*-
8 KASPRZAK Patryk 'i/\' 

l

9 WALKOSZ Krzysztof l,r} l ,t. :}
10 GALlK Miłosz Ńl :l ],
11 WOJT Szymon l^l l. }§
13 GJĄDŁA Kajetan l 

^"r 
l ? !

14 WOJT Antoni tjl l Ę:
15 B|AŁON Karol Lll
16 BlAŁON lqor \^} l'- /..

ZBOREK Joachim Ul
nE BUGAJSKl Filip W 1,1 ?/i: /l

1,WOJT Michał

TRENER C \ ,

071/N/ŁP v

lłl
/ }

Osoba odpow edz a|na za drużynę .

nazwisko. m ę funkcja numer |icencj], podpis

Nazw sko, imie - funkcja,

numer I cencii

Nazwisko, imię - funkcla,

numer licencii

Nazwisko, lmię - funkcja,

numer licenc i

tn

B (nazwa) MOSiR I Bochn a Kary tl:1 (ł 7 ,l,Ą
I:{l

Ąr,lą ĄĄ
Nr Nazwisko i imię zawodnika WlB U 2, 2, 2, D Kd llł :S Ą0 ^Ą !5,?t

1 PIEPRZYCA Jakub tŃl._ A n
ż NOREK Dominik lni.l--*
3 DYGA Jakub ,,l
4 PABlAN Oskar lnll* u
Ę CZARNOTA Kacper l,, l" lĄ:, 1 ,a

6 JONAK Bartłomir ,..l 17: :
7 KOKOSZKA Bańosz Ńl ,, l, )n l,

10 C|CHON Karo| ti l Ą'. A

11 KOŁODZIEJ Bańosz 1,1l -llł: lĄ
12 SW|ĘTEK Arkadiusz l, l

13 SZEWCZYK Mateusz r,. l .,, l l,
14 KASPRZYK Karol i,l ls

WOJTALlK Olaf t, l
n

18 kopAcz karol ,, I 1,L
2a PALUCH Aleksander \" l § ../l, l,
21 BUDYS Olaf l"ilx ,.)

,GlCALA Łukasz

TRENER C , /
0a44lMN17 V

* --,

0Soba 0dpowiedZialna Za drUżynę -

nae]sko. imię, lunkc]a, nUmer licenc]i podpis

Nazwisko, imię - funkcla,

numer Iicencji

Nazwisko, imię - funkcja,

numer l cencl]

Nazwisko, imię - funkcja,

numer l cenc]i

L1

Szczeoółowe uwaoi sedziów: brak M veńe

/
-iczba widzów: Poiemnośó hali:

leiestracia zawodów: takf ,nl€ 1- ł-
)odatkowv rapoń sędziów lub deleqata: takFT nief LlCZBA BRANłKl B LlCZBA BRAMKl

Opieka medyczna (pieczątka i podpis)
+z
=EŃ< 6 ą )t § +ł'

U

=oŃOUa

sędzia główny HARDEK Daniel miejscowość Kraków podpis fi 1 o1 .|1 1
sędzia główny NOWAK Paweł mleJscOWOsc KrakóW podpis Ż,Zą Zweryfikowano dn,:

sekretaz mlelscowOsc podpis Wynik końcowy: : do pzerwy

m, czas mleJscOWOsc podpis Na kozyść:

delegat ZPRP mleJscowosc podpis ---*----_-
Podpis:

KOLEG|UM LlGlZPRP e-mail: Kolegium_Ligi@zprp,olg.pl ;fax: 2289292 30;tel:662 242710,662242 701;sms:604 583 150


