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PGNIG SUPERLIOA FINAL BENIORZY Miajace rozgrywania zawordd (adres)

I LIGA POLEINAL JUNIORZY Hala Sponawa Zespot G200 ne 5

ILLIGA ki CWIEHC?N/;LHM i j[lNTOR‘iY—IJEM’ Kelgdza Franciszke Blachnickiago & 07-410 O_',’W;""k-?

PUCHAR POLSKI ELMNAGJE || x || MLonzicy )
SILLE W CLILECH i LS U N O I R
SKF Wista | Plock ARAZE K I mM R . - korzyht
na korZys

AR datn 20.01,2022 godz. 1200 wynik koficowy ~ do przerny
A (nazwa) UKS Diament Ostrolgka Kary Przebieg zawod {).w . : )
Nr Nazwisko | Imig zawodnika Blul| 2 2 2 D KW ()4 | polowa AH’[ Wk Df""”*‘,_,] -
2| GOTLIB Jakub tmaon )0,  tmaon__|
Z| PAWLOWSKI Eryk
4 | ZEBROWSKI Kacper

5| MINOTA Krzysztof

6 | MINOTA Macie|

8 | SZELKOWSKI Bartosz

10 | BIENIEK Gabriel

12 | GLAZEWSKI| Adam

Y OS-Setrrstiam

17 | JEDRZEJEWSK)I Rafat

18 | SIENKIEWICZ Maksymilian
20 | SYPIANSKI Seweryn

21| DAMIECKI Wiktor

24 | CZARTORYSKI Bartosz
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UKS Dlament Ostrolgka g
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1 BLOCH Radostaw ARl2 0
TRENER A Q% 1% 20
narsizz 1 °C < 10| -
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imi¢ - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, 9 O
nazwisko, imie, funkcja, numer licendl, podpls numer ficencji numer licencji numer licencji o)

L
B (nazwa) SKF Wista | Plock Kary 25| -
Nr Nazwisko i Imig zawodnika Blul| 2 2 2 D ki |25 ¢

SZATKOWSKI Marcel
GROBELSKI Igor
RESIAK Eryk
GRALEWSKI Jakub w,
SZCZALUBA Oliwier : /
9| PAWLATA Mateusz

11 | DOLNY Jakub

12 | KRUPINSK| Szymon

16 | KOZINSKI Szymon

17 | BACZYNSKI Szymon

18 | WOCHOWSKI Bartosz
19| OSTROWSKI Jonatan

20 | SALATA-FORTUNA Adam
21| SZCZEPANSKI Filip

1.STAWICKI Jaroslaw >

TRENER A /
A 186/2021 s
[t sebi odpwedz aina 2a dryng - Nazwisko, imig - funkcja, | MNazwisko, imig - funkeja, | Nazwisko, imig - funkdja,

nazwisko, imig, funkc:a, numer licencll, podpis numer licencji numer licengji numer licencii /

Szczegolowe uwagi sedziow.: brak (] verte [ ] P — /
Liczba widzow: Pojemnos¢ hali: 200 LICENCJAT PIELEGHARSTWA /
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Rejestracja zawodow: @% nie Specmm;): ddi dod & iarstwa 1L B —
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