PROTOKOL ZAWODOW

Id: 154283 | Wydrukowaino: 18.12.2022 07:38:46
Numer meczu: ! T/DzM/6

A Druzyna gospodarzy:

[ ]| PONiG SUPERLIGA ||| FINAL [ ]| seniorzy Miejsce rozgrywania zawodéw (adres):
KS Vive IV Kielce S D ILIGA POLFINAL [i] JUNIORZY Hala Sportowa MOSIR
8 [CJfnuica CWIERCFINAL 1] JunioRZY M. Krakowska 72, 25-701 Kielce
B Druzyna gosci: % [ ]| PUCHAR POLSKI ELIMINACJE [} meopzicy % A5 O ] L")_ B
KS VIVE Il Kelce ] sarae Lk [ v b2ECt _ '
[:] data 17.12.2022 godz. 9:00 wynik koricowy do przerwy na korzy$¢
A (nazwa) KS Vive IV Kielce Kary Przebieg zawodéw
Nr Nazwisko i imig zawodnika W|B | U 2 2 2 D Kd 112/ 18 | polowa \ \ Il polowa \
v| 42| GIL Patrycjusz N  tmeout S| tmeout [N\
v| £, | KOZIEL Aleksander W - - - -
v[9¢ [MOZDZEN Igor W T | 2| wnik 5 T | 2| wok | 2
¢ [ | PODSTAWKA Marcin X/ o ~ ~
v| 2|ZIEBA Masymilian W S|=10:1 &8 Me 1) :5 |—
v| 3| JALOWIEC Tomasz W11 | — G |l=10:2351% |~ {1:(1]9
V| 7| GAWRON Bartosz W 201 —= 10 :3 110 {18 |18k ———
v| 9|KACZMARCZYK Krzysztof W MM =T0: 9 JTRO|— 11 F| %+
v 10| KULAGA Bartosz WA M =T10:5149z4]1- |1 :8 k19
y| 11|LASOTA Bartosz W2 — — (21| = |7 : 9 |77
\;| 14 [KLIMCZAK Karol W | P2 =17 10]15
v| 17 | ZAK Karol w : ] 291 < |11 M |FF
N[ 21 | LACH Bartosz W - | lzalar |2 a1 =
v| 27 | ODOMIRSKI Marcel \%Y : / 25 |=— |2 1219
V| 50|DZIEDZIC Jan : 25|~ (2139
| 99 [ IWAN Mateusz W : 25 |3K|D 13| —
1.CIESLIK Michat / : 24— 13 14|11
TRENER C /// : 29109 #29|—
C 0009/SK/2022 (U4 : I 30— |4 95|17
Osoba odpowfedzialnazadmzyne- Nazwisko, imie - funkcja, Nazwisko, imi¢ - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, : / &
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji ; /
B (nazwa) KS VIVE Il Kielce Kary : /
Nr Nazwisko i imie zawodnika wlelul] 2 2 2 D Kd / : /
—HGNACYPatryk | i 7
v | 63| SZCZEPANEK Patryk W3 1B -]
v | 1|KOBUS Radosfaw W /: 3
7| 7|KRASKA Krzysztof W | 2 I /
/|8 JANUCHTA Dawid WK K ;
7 9| KULAGOWSKI Jan Wl I :
/1 10 | ROMANSKI Marcel Wl : ]:
7| 11 | SADKOWSKI Antoni w3 | / :
[ 12 |[KRAWCZYK Wojciech W / /
v| 14| SZYC Marcel w1 / /
v | 15| MAZURCZAK Nikodem Wik /
| 19| ZNOJEK Adam W2 | - /
v | 35| PIORO Nikodem YK / /
+s| 48 | KOJAC Filip Wl - / /
| 77 |KRAWCZYK Pawel w2 - / /
/| 99| DZIUBEL Rafat - W /
1.CZERWINSKI Dominik ] /
TRENER C f@s /
C 0006/SK/2022 — I
Osoba odpowiedzizlna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, I
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji I [
Szczegélowe uwagi sedziow: brak [X] verte [] Elsbieta Zeja / /
Liczba widzow: ")  Pojemnosé hali: 800 lic. pielegniarstwa / /
Rejestracja zawodow: . tak[] nie (]| spec. piel. operacyj %{ { i L
Dodatkowy raport sedziow lub delegata: tak[ ] mem 1401884P fEe (// O A | LICZBA | BRAMKI | B | LICZBA | BRAMKI
Opieka medyczna (pieczatka i podpls) ) rw ru
sedzia glowny R{gog ) HiBent miejscowos¢ | [/ ;¢ [t ¢ podpis @ K 1 /} 83 4 71
sedzia glowny w;‘l}tfuowgu, I4U1312RT | migjscowose | DA L1z S2VC(= podpis A.)\Iw./‘/:.v:(,\,‘;l_,/j Zweryfikowano dn.:
% sekretarz WAEOZNF IFRVIL | migjscowose | )7, (ze podpis Wynik koricowy: do przerwy
5 m. czas WO/ 1ZcHOwS 1 1 y,;diqtmiejscowoéé I, elea podpis i\é\@" &M{ Na korzysé:
delegat ZPRP migjscowosé podpis Fodbie

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




