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Miejsce rozgrywania zawodów (adres):
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1 KRlZ Sonja

2 HOŁoWlŃSKA Mańa Lł ) /ł ,l(
Ę KACZMAREK Adrianna ił ) 7
6 WE|CHERT Hanka L/l --ą9 ROGALSKA Natalia
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11 JOACHYMlAK Kamila -T
12 ZlENTEK Wiktoria

13 KRAWCZYK Mala
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sędzia głóWny ROSlK Tomasz Lubin podpis
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sędzia główny sTĘźoWSKl Plzemysław miejscowość Lubin podpis Zweryfikowano dn.:

sekretarz JABL0ŃSKA Łucja miejscowość Gubin podpis; l<- do przerwyWynik końcowy:

m. cza§ KOLANOWSKA Marta miejscowość Gubin ffiis.fr,,*.& Na korzyść:

delegat ZPRP miejscowość podpis ---_------
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Podpis:

DZ|AŁ ORGAN|ZACJl ROZGRYWEK ZPRP e-mail: rozgrywki@zprp.org.pl ; tel: 505 926710,662242718
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