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□ PGNiG SUPERLIGA □ FINAL □ SENIORZY 

ldZawod I I 33548 

Numer meczu S/JmK/91 

l TS Pogo,\ 1922 w_żo_r_ac_h _____ _ 

B Druzyna gości 

>- □ I LIGA 

8 □ IILIGA 

! □ PUCHAR POLSKI 

□ BARA.LE 

□ PÓlFINAL 

□ Ć:WIERĆ: FINAL 
0 ELIMINACJE 

□ JUNIORZY 

[Kl JUNIORZY ML 

Miejsce rozgrj\'1ania zawodów (adres) 

Hala w1dow1skowo-sportowa MOSiR 

Folwarecka 10. 44-240 Żory 

KS Zgoda Ruda Śląska 

A (nazwa) TS Pogoń 1922 w Żorach 

Nr Nazwisko 1 Im Ię zawodnika 

v\];' CZAJKOWSKA Marta 
I J CZAKON Alicja 
,.,'AU DOMAGALA Kamila 

, 'J. GEMBALCZYK Juslyna 
,r.1 Y JASKIEWICZ Wiktoria 
\ v), KOSS Natalia 
1 v 1 MAZIAREK Aleksandra 
i 'A,. MORAWIEC Milena 
v 1--f SANKIEWICZ Malwina 

V 13 SZWEDA Dominika 
TRYTKO Małg orzata 

\, s WÓJCIGA Justyna 

V fC ZAWISLAK Julia 

-'I) f1 ZWOLINSKA Zuzanna 
f5 ;/ ,,,k GRUCA Monika 

v 12 BOJAROWICZ Wiktona 
1 GAWRON Agnieszka 

v,:RENER B / ,1 'Cl(., L 1 
B 458/2020 71.. 

Osoba odpow1edz1alna za druzynę • 

nazwisko. Im Ię funkCJa. numer hcenCJ1 , podpis 

B (nazwa) KS Zgoda Ruda Sląska 

Nr Nazwisko I im ię zawodnika 

i1 f 1 BODZIANOWSKA Marta 
\! ({,-, BORUTA Justyna 
V · ) DERA Ol iwia 
✓ , GARDIAN Natalia 

1 "'_,1 GONT AREK Justyna 
; > MACIOL Aleksandra 
v MADEJ Dominika 
\i . MALEK Karolina 
v ·,1 MYNAREK Magdalena 

✓ i f3J.. NOCON Monika 
\ V,t[j SIERANT Daria 
1, r ,,1 SKIBA Wiktoria 
\ I J ~ SZEWCZYK Oliwia 
v '1 SZVDELKO Natalia 
\, '. H' SZYMAŃSKA Emilia 
l' fi" WILCZYŃSKA Julia / 

fJ,6ZMATLOCH Jó.z1/ef ~ / / 

TRE~R C • ~ A 
Xll/04 5107 

Osoba odpowiedz,alna za drużynę • 

nazwisko 1m1ę . funkqa, numer llcenq1, podpis 

Szczegółowe uwagi sędziów : 

[Kl Rozgrywki barażowe 
[KjK I OM 

data 10.03.2021 

w B u 2' 2' 

hl 4 -- li-o..t 

hl 

"' JO 

3,St CZUREK Mirosław 
TRENER 8 

8 12412020 

Nazwisko. imię. funkcja , 

numer licencji 

w B 
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L' 21 
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N IA( 

hJ 
rćJl'RONKA Wiesław 

OSOBA TOWARZYSZĄCA 

00461SU1 9 

I JśfJIEGOŃ Manusz ;[L __ , 
TRENER 8 

8 71012020 

Nazwisko, imię• funkcja. 

numer licencji 

u 2' 2' 

- i;{ - o, 

J./; 

Kary 

2' 

Kary 

2' 

Nazwisko, ImIę - funkcja , 

numer licencji 

Nazwisko, imię - funkcja, 

numer licenCJi 

brak O verte i} 
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Rejestracja zawodów 
Dodatkowy raport sędziów lub delegata : 

sędzia glowny DYMITRUK Adrian 

sędzia główny KASZNIA Wojciech 

UJ 
SZUMAŃSK I Ireneusz ~ sekretarz 

o 
;;::; 
o m. czas ZUBEK Marcin 
w· 
(f) 

tak□ 
tak□ 

miejscowość 

miejscowość 

m iejscowość 

miejscowość 

nie l!A 
nie l A LICZBA 

Zabrze 

Opieka medyczna (pieczątka i podpis) j': ~ t'J... 
podpis n ,a.i ,1, 'J. , I. i<] ~ J 

y-, /J ' I. Jr 

Czechowice • Dziedzice po~ i\.~ r-.J !weryfikowano dn.: 

N1ew1esze p~ /4 '7-f/ / , i) .,.Wynik końcowy 

Bytom p\ici p✓ ' ~ Na korzyść 
I 

delegat ZPRP ·····-- --- -- miejscowość •·····-··--·-·-··· podpis ~~~:___1=::=-:_=-:_ ____ L~-_j ______ _j ______ l Podpis 

BRAMKI B LICZBA BRAMKI 

3 1 G 
do przeiwy 

KOLEGIUM LIGI ZPRP e-mail: Kolegium Ligi@zprp.org.pl ; fax: 22 892 92 30; tel : 662 242 710,662 242 701 ; sms: 604 583150 
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