
t) ZPRP 1 ~.~m:ILklRĘCZHEJ PROTOKÓŁ ZAWODÓW 
A Drużyna gospodarzy: 0 PGNiG SUPERLIGA 
MKS Victoria Świebodzice 

~□ 
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1-:-:----------~ o li LIGA B Drużyna go~cl: ~ PUCHAR POLSKI 
UKS Jedynka Ziębice O BARAżE 

A (nazwa) MKS VICloria Świebodzice 

Nr Nwsko I Imię zawodnika 
"IL I/~ BARANOWSKA Zuzanna 
✓-l ~r: FURTYK Patrycja 
✓. J GROCHAL Anna 
✓. 1 · ~ GĄSIOREK Maja 
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0 ĆWIERĆFINAŁ 
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dala 12.032023 
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0 JUNIORZY ML. 
MLOOZICY 

[Kl DZIECI 
godz. 13:30 

o Kd 

Numer meczu: \ D/DzKB/20 

MleJIC8 rozglY'l3nla zawodów (adres): 
Hala Wldowllkowo-Spońowa 

Mieszka Starego 6, Świebodzice 

6 : )0 i : 5 
wynik końcowy do przerwy na korzyść 

Przebieg zawodów 
/ !polowa ; :!i)V llpolowa Z~:Jj 
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< 
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-,i, fł JEZEWSKADominika 
:l 1b ,1 : f) / 11b / 2 :(; Ab -,i, 1'c, KOWALCZVKZuzanna q '.) ,: () ./ ,fł-'~V ~ /_ 
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✓. ~ MANIA Martyna 
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,W ✓. ~ ZALAS Maja 

: 7,6 .;>- ~ X~ Il 
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1.0ASZKIEWICZ,_-KWAORANS Dominika 2.WOLOCH Mar1yna 

TRENER B . l, \ , ,v-A_,L-?"7J TRENERC 
B 0644/2022 J;_.,..., C 0003itlSl2022 

3.KAI.AFUT Agala 

OSOBA TOWAAZYSZĄC/1. 
0017/0$/18 

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

Nwsko, Imię • funkcja, Nwsko, Imię. funkcja, Nazwisko, Imię. funkcja, 
numer llcencjl ·numer Ucencjl numer icencji 

B (nazwa) UKS Jedynka Ziębice 
Kary 

Nr Nazwisko i imię zawodnika w B u 2' 2' 2' o Kd 
✓ 1A BAZYL.AK.Zuzanna 

✓.. 2i CELNER Zuzanna w li 
✓- r CZERNIAK Oliwia 
✓ /1, GOGOL Weronika N 
✓ U', JANIK Nikola 
~ "'- KARPIERZ Alicja ,. 
✓- r. KWIECIEN Amelia ~ 

✓ j PAWEŁEK Judyta w... 1 I 
✓.. - PIASECKA Milena 

✓- 4~ PTAK Milena w li\ 
✓- M. ROGOWSKA Amelia \1\1 ; 
✓ 1'1~ SKÓRA Emilia ,. '), 
✓ !, SOPUCHZofia " ✓-111'1 ZIOŁA Zuzanna il\ 

✓- I\ SWIĄTEK Natalia 1/1 
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: 1.0ĄBROWSKAMalgorza1~ ~ ~ ~ TRENER C f1 
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J Osoba odpowiedzialna za d,utynę • Nazwisko, Imię • funkcja, Nazwisko, imię • funkcja, 
nazwisko, imię, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licei 'i „ 

Nazwisko, imię. funkcja, 
• - numerjil:eńcji 

Szczegółowe uwagi sędziów: brak IE! verte D VIOltn• " '7" •- -
Liczba widzów: go Pojemność hali: 1166 - -
Rejestracjazawodów: tak□ nJev ~~~ -
Dodatkowy raport sędziów lub delegata: tak□ nie~ ""i · 

Opieka medyczna (pieczątka i podpis) 
sędzia gtćłlny KUBICKI Mateusz miejscowość Wrocław podpis t.{ , /,,;~ 11, · 
sędzia główny lAZORKacper miejscowość Lubin podpł• L--.. - ,, 
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~fl 'A HOó"A l i sekretarz miejscowość 

m.czas fo/AP(ł.01;:J'-:s. '~" .I+ miejscowość I U. I Cl tl.1 

delegat ZPRP miejscowość 

l~r. li f ri-ODJUCf; podpis ~ $Q./V" 
SW i ćB002i(6 podpis /lc,cJJ">rO <.JG. IL~ 

podpis 
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A LICZBA BRAMKI B LICZBA 

il ~ o ii ,,{ 
Zweryfikowano dn.: 

Wynik końcowy: : do przerwy 

Na korzyść: 

Podpis: 

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