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PGNiG sUPERLlGA FlNAt SENIORzY Miejsce rozgryWania zawodów (adres):

Hallera 19A, Starogard Gdański
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1 GRYZ Wiktoria

3 ŁADOSZ Wiktoria )

4 WlDOMSKA Laura I Ą,:

POLANOWSKA Maja I
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b LEWANDOWSKA Zuzanna I

7 CZYżEWSKA Paula I t
ó OKONlEW§KA Oliwia l^; t ::.

11 SMoLlŃsKA 0liwia

12 BORKOWSKA Weronika

13 KOLBERG Łucja

14 FALKOWSKA Wiktoria r

22 KURKlEWlCZ Anna ł
30 ClPKOWSKA Nikola
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2,LEWALSKl slawom l
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POM 83

3,żWoLAK Anduej
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osoba odpwiedzialna za drużynę -

naeisko, imię, funkcja, numer li€ncji, podpis

Nazwisko, imię - funkcja,

numer licencji

Nazwisko, imię - funkcja,

numer licencji

Nazwisko, imię - funkcja,

numer Iicencji
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estracja zawodów: tak nie

Dodatkowv rapoń sędziów lub deleoata: tak nle LlcZBA BRAMKl B LlcZBA BRAMKl

0pieka medyczna
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sędzia główny mle]scOWOsc

sędzia $ówny miejscowośó
-' 

^.-,l)1 podpis Zwerylikowano dn.:

sekretaż mle]scOWosc §TARi;trĄa. podpis ?iftt Wynik końcowy: do pzerwy

m. czas Ęr)Ęrv\Kt R§S'trąi miejscowość ! podpis Na kozyśó:

delegat ZPRP miejscoWośc podpis --.,-...------
Podpis:

KOLEGIUM LlGlZPRP e-mail: Kolegium_Ligi@zprp.org.pl;fax: 2289292 30;tel:662 242710,662242 701;sms:604 5B3150
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