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PROTOKÓŁ ZAWODÓW 
Numer meczu: IKB/120 

A Drużyna gospodarzy: 

MKS Victoria Świebodzice § 0 IILIGA I--B-0-ru-ż-yn_a_g_oś_ci_: -------7 ~ 0 PUCHAR POLSKI 
0 BARA2E 

0 PGNiG SUPERLIGA 
[Kl I LIGA GRUPA B 

Start Pietrowice Wielkie O 

0 FINAL 
0 POI.FINAŁ 
0 ĆWIERĆFINAŁ 
00 ELIMINACJE 

00K OM 
dala 26.04.2023 

00 SENIORZY 
0 JUNIORZY 
0 JUNIORZY Ml. 
0 MŁODZICY 
0 DZIECI 
godz. 18:30 

Miejsce rozgrywania zawodów (adres): 
Hala Widowiskowo-Sportowa 

Mieszka Slarego 6, Świebodzice 

wynik końcowy do przerwy 
A 

na korzyść A (nazwa) MKS Victoria $w1ebo<lzice Kary Przebieg zawodów Nr Nazwisko I imię zawodnika W B U 2' 2' 
✓ 2 ADAMCZEWSKA Justyna 

✓ 4 SZCZEPANIK Martyna 

✓ 5 BELIAK Valeriia 

✓ 6 KALAFUT Lena 

✓ 7 LESNIANSKA Gabriela I 

9 KOŁODZIEJ Dagmara ✓ 
✓ 10 GREOES Maja Jl __ _ 
✓ 11 BARNA Patrycja 

✓ 12 NOWAK Natalia 

✓ 15 TKACZ Kinga 

✓ 16 NADROWSKA Wiktoria 
✓ 17 SZULC Marika 
'i/ 19 FUNDAKOWSKA Wiktoria 
✓ 26 PACZYNSKA Hanna 
../ 29 WLAZŁO Julia 
J 99 CHLEBOWSKA Elżbieta 

lA l-l 

) .DASZKIEWl~KWADRANS Dominika 2.WOl.OCH Martyna 
\ '\.~ V TRENER B . ~ V,',.''-> TRENER c B 0644/2022 ~ "-'~ ~ C 0003/DS/2022 

Osoba odpowiedzialna za drużynę. 
nazwisko. imię. funkcja, numer licencji. podpis 

Nazwisko, imię - funkcja, 
numer licencji 

B (nazwa) Start Pietrowice Wielkie 

Nr Nazwisko i imię zawodnika w B 

LA '-
lA J 

~ 
c:, 

, " 
'l.t 
~ 

4 
li "' 
w l 

Nazwisko, imię - funkcja, 
numer licencji 

u 2' 2' ·~ 
-

'iL'H 

l'J1 1'l':l· 
-

'- U'11J.. I) '(l,lj 

2' D Kd I polowa li polow,, 
time out time out 

-
< m < ~ T ~ wynik ~ T ~ wynik ~ 

, A+ :( I - 1:·J /11 ti-- : ł -
, IA~ :( - ' ~ A I, : l Jl~ 

: J 1'i ·, ._,. - 1 „ 11 1 

- .l 
li 

'.li( ) : 1 - ~-1 :J'/ ! ) 
- 1 : 11,. 1 h : ' -

Nazwisko, imię • funkcja, 
numer licencji 

11 111'1 L. · ' J ,_ . : .. 1 /l'ł 
I ... LI : . 1, 414 <l r,:. 11 :, , .__ 

1--, 5 ::!) i-- 'J. ,~ J :, IU '/1i 
' - ~ : l Ir. l.i• I .:l fł A l..t 'l :l --- lf 1.:--- ,1 : ~ ~..; I~ -=- I : li'I' '>li I.A J ,L , : 11 --:--
'J 12 'ł 1 

: li ---- lf 1- r• 'J.L 
Lf 12" :~ -- ' 1

-
7 

fll( '1 ,__. t : , /f, } ') 1, I :, ~ 
j f + ( : ., IJ ~'} : /') 
~ .4~ 7: ~ - Lt ,'I., 'I-i: -:.-_;... ., 1: .J, fh . Li&:...,:...... "~ : . 1 ; lł) Kary '/ O 

1 
:-i.'-- l 1 l'l A1 rJ, :,Id ,___ 

/ : 1 .KMIEĆ M~'chal 2.WIECZOREK Joachim 

TRENERB W /l(J .~ :YJ..-\ TRENER A ( , • • ,y' 
A06281202 ~ B 062212022 

o.oba odpowiedzialna za d,utynę - Nazwisko, imię• funkcja, 
nazwisko, Imię. funl<cja, numer icencjl, podpis numer licencji 

Szczegółowe uwaoi sędziów: brak O verte I>< Liczba widzów: ,J 4 U Pojemność hali: 1166 

Nazwisko, imię. furłcja , 

numer licencji 

Nazwisko, imię - funkcja, 
numer flcencji 
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il :/ 
I : I / 

/ : / : 
/ : / : 
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Rejestracja zawodów: ta~ nie O Dodatkowy raport sędziów lub delegata: tak□ nie~ 

Urszula Pawłowska 
R-\TOWNIK~ EDYCZN ) , 7 ~ 

l l...1JlU '-- A LICZBA BRAMKI B LICZBA BRAMKI 

sędzia główny BĄZI.CHALUPCZAK Magdalen miejscowość 

Opieka medyczna (plecząlka i podpis) I:. w Dobrzeń Wielki podpis fil r, _ _.\)/-1";',tftl i~~ ', 
sędzia główny CHOJNOWSKA Anna mlejsoowość d ,111n 1.. "'• z ryli d Opole pour ,=, ~. • we 1kowano n.: w 

~ sekrelarz KALAFUT Agala miejscowość o 
N 

DYDEK Zuzanna mlejsoowość 
o m. czas 
W' 

Świebodzice ,-6°dpls fl/ll7JJA Wynik końcowy: 
Świebodzice ~ P.j/'r r:'\ .r,l; J, Na korzyść: 

do przerwy 

en 
delegat ZPRP ---- miejsoowość 

~ ....:..,_ ___ .L _ ______ .1__...:_ __ _L _ ______ .,__ ______ ~ Podpis: 
podpis----

DZIAŁ ORGANIZACJI ROZGRYWEK ZPRP e-mail: rozgrywki@zprp.org.pl ; tel: 505 926 710,662 242 718 
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