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PROTOKÓŁ 7A 
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I I ~umer meczu: LCM/1 10 ~ ZPRP l 'W I ĄZEH,c.,.ĘCZNU W POLSCE - ~ A Drużyna gospodarzy 

, sce rozgrywania zawodów (adres): Śląsk Wrocław Handball I LIGA PÓLFINAL JUNIORZY Wielofunkcyjna Hala Sportowa AWF >-

□ □ 8 □ IILIGA CWIERCFINAL JUNIORZY ML. Al.l.J.Paderewskiego 35, 51-612 Wrocław B Drużyna gości : 3: o PUCHAR POLSKI 0 ELIMINACJE o MLODZICY 
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KPR Autoinwest Żukowo o BARAŻE OK i W M o DZIECI (t 

0 LIGA CENTRALNA dala 13.01.2024 godz. 19:00 wynik końcowy do przerwy na korzyść A (nazwa) Śląsk Wrocław Handball 
Kary Przebieg zawodów Nr Nazwisko , imię zawodnika w B u 2' 2' 2' D Kd 2ł :2G: I połowa l?,.~8 J8D li połowa [8·2D ✓ 1 KORNECKI Hubert 

Il i;- J V time out / / time out ~ ~I ✓ 2 PRZVBYLSKI Jakub 3 
<( CD <( CD ✓ 3 MUCHA Szymon - 151'; : IG T li wynik ! T li wynik ~ ✓ 5 MAJEWSKI Kacper f ,::i ,::i l\ ✓ 8 GRANOWSKI Wojciech 

J 3 A n A V ) 1 .. 21.: J i't ✓ 9 FAMULSKI Szymon 
2 1 1 () - 32 - 12 : I' 13 

,.~ 
✓ 12 ML0CZVNSKI Marcin J 

~ 7 : A 1'1ti rn 13 2') :1( -✓ 13 CEGL0WSKI Konrad kJ IG ~ 13 3 ~ 11 - 1120 \I., ✓ 17 BOJARCZUK Tymoteusz 
'1 - .} "ł-) ~ 2. lt.., : 20 ~ ✓ 23 KOLODZIEJCZYK Tomasz L Ili/ J1 )~ ' i ) ') l. ' '2~ - '2~ '4 ., I.)- - ZL. 'l l l ') ✓ 24 GĄDEK Krzysztof J 4 - 1/9 :¼;- r 

e-- ~ ) K '+- 1'> 2L, : 21 1-✓ 31 RAM IĄCZEK Kamil .. (, 4 4) % A l.( ·Lt ,_ ✓ 44 KACPRZAK Szymon I\ ' n 5 : ~ - 1,, - '2 5' 73 ~ ✓ 87 TORZ Marcin 
- ') :'1 4'2 l• '\ Zfu 2 ) , ✓ 95 CEPIELIK Jarosław \, J - 5 C. l<'ł 17, ł- - '2G 14 't ✓ 96 KR0LIKOWSKI lukasz 1 l'tt·:01> 13 H --.;.. - 'Je, I~ n :24 1.KOPROWSKI Bart1011;teJ 2.JANKOWSKI Dominik 3.DUDEK Bartos, 
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1-.!> - ')° ' · I~ ~ - u 'Si 19 TRENER B / TRENER B OSOBA TOWARZYSZĄCA JO A ~ : r,.. - l,Q - 1,+ : z, 1. B 0931 /2023 ~ / B 0936/2023 0154/23 
A 4 '1- r ) ~ 7 2fb l4 

- .,_ - -Osoba odpowiedzialna za drużynę • Nazwisko, imię - funkcja, Nazwisko, imię - funkcja, Nazwisko, imię - funkcja, ĄĄ r~ ~ 'd :' - - o ,~ z '1 : ·a., -nazwisko, imię , funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji l~ '1 'J ą :'l- - I~ I .; 7~ -Zt .-B (nazwa) KPR Auto,nwest Zukowo 
Kary n ·1 ID : ti. - ..,4 - ) {) :1)... ~2 Nr Nazw,sko , imię zawodnika w B u 2' 2' 2' D Kd I~ 2~ l i 1- ,-- ~'J- i1> ~ -·- -~ 

1 SYGA Mateusz 1--J ~ A ~1. ,--i--, ~G I';, )) : 2t 7 DORSZ Grzegorz k 10 - S"A:-Yt 1~ - 11. : ll1 ~(. i-- 1, I Kł ✓ 8 SADOWSKI Artur u )q '~I fl-f l '.H ł 1 ,il I:'> :,? : -✓ 9 SOBCZAK Wiktor 
lt\ - I'!) : ~ l~ ~q 7 n : I-✓ 11 WLEKLAK Kuba 
2!) 1'0 14 : <\ - •f!) () l4 : -✓ 13 PORĘBSKI Mateusz ~ 1o i% ,,. ~ - 5.D .- :i~ : 2 l~ ✓ 14 JAGIELSKI Krzysztof 1- - 10 ' ~') 4~ :'°:)', ? I - I '1 : 10 I~ fi I~ lhl~ -✓ 15 SCHARMACH Szymon 2.1 - I 'f : I f iq fi l 2i., ~c: 29 -✓ 19 GAJDZINSKI Szymon ~ {() ' L.9 n ·l)r 'l1, Il_ IC. : 11 ,.... ')\ IJG : ~o r~ ✓ 21 DĄBROWSK I Maksymilian 2~ - '' : t'l t, z 04 J ~ t- :) t .-

✓ 42 BENKOWSKI Alan b i~ i," 11 : , 1.. )~ - IYl-: 3 " ✓ 99 W0DZINSKI Dawid 
'l r I) 1 'l>i : I Z. 5,; I.!, j ~: ) 1 
1, - IS : I'':> ,~ 5r - , l : °) 'l. "l 
1' 2~ '" : ,, - 'f I'> 3 1,) - ./ 
C - / "1 : i l, :} - ?,{f : 3 3 ~ 

2<tl - I~ : I') '~ I~ !~ fi : ·n -1.BIERNACKI Szymon U -~Jl 

~ ~ -~ 
28 s 2D : h q - ~{) : ) I · l-TRENER B ~ 2~ 5 ZĄ : li, - l'Jf i 1 :1 ' B 051 3/2023 
l V - l- 1: ,, 1- D .- ~ ~: 1) i Osoba Oópowiednalna za arużynę - Nazwisko, imię • funkcja, Nazwisko, Imię • funkcja, Nazwisko, imię - funkcja, ·1D lj 2 2 I(. - oO >A ~'2 : j\ -nazwisko, 1m1ę . funkcja , numer licencji , podpis numer licencji j !lfl1cenq1 numer licencj i 1 )◊ - 22 lt· ,~ , D ·- 41 ~ I~ Szczegółowe uwagi sędziów : brak O verte '@ Wit -~~ /V Liczba widzów: 2!)() Pojemność hali: 650 ~ 7'# Rejestracja zawodów: tak IX I nieO 

Dodatkowy raport sędziów lub delegata: ta k□ nie!')( 
I J A LI CZBA BRAMKI B LICZBA BRAMKI 

Opieka medyczna (pieegąjl@ ifefi' ~ 
~ ~ L1 2. ~~ 

L1 Li miejscowość Opole podpis X/J::A /,...1 " ,I\., 
:::,,r 

~! 
sędzia główny KLIMKOWICZ Paweł 

~ ~ 
sędzia główny STONOGA Mateusz miejscowość Ozimek podpis'-:: ./ / Zweryfikowano dn.: ~ 

U.J 

pod~_/.'. ~ ,. ,: sekretarz KUCZVŃSKI Marcin miejscowość Wrocław Wynik końcowy : do przerwy 
Q 
N 

S IERPIŃSKI Eugeniusz miejscowość Wrociaw P~...,.... AA 
~ rNa korzyść : 

o m. czas 
LIY ,, (/) 

delegat ZPRP SIKORA Olgierd miejscowość Chorzów podpis ( 'A . .,,.,.,, 
,,,,._,,,, -~ 

Podpis: /1/ 
DZIAŁ ORGANIZACJI ROZGRYWEK ZPRP e-mail: rozg ryWki@zprp.org.pl; tel : 505 926 710,662 242 718 
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