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1 | STANISZEWSKA Nikola
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TRENER A \w / TRENER B

C 061/MA/2021 B 38412021

(Osoba odpowiedzialna za druzyng -
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis
B (nazwa) MKRS Wisia Maciejowice
Nr
, | DABROWSKA Oliwia
_ | GRAJKOWSKA Marta
2 | KRUPA Lena
CHODYRA Oliwia
5| GLADYSZ Maja
7| PRZYBYSZ Sara
9| SMOLARCZYK Klaudia
CHODYRA Klaudia
KONDEJ Emilia
KASZNIA Natalia
JASKACZEK Wiktoria
CICHECKA Agnieszka

Nazwisko i imie zawodnika

1 KUJAWA Marta

TRENER C

C 118/MA2021

Osaba odpowiedzialna za druzyng -

nazwisko, imig, funkcja, numer licencyi, podpis
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Nazwisko, imie - funkeja,

Numer meczu:
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Miejsce rozgrywania zawodow (adres):
Hala Sportowa Szkoly Podstawowej nr 280
Gorlicka 3, 02-130 Warszawa

Nazwisko, imig - funkia,

numer licencji numer licencj
Roman Jagodz ski
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Zweryfikowano dn.:
Wynik koncowy: do przerwy
Na korzysc:
Podpis:

ki@zprp.org.pl ; tel: 505 926 710, 662 242 718



