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PROTOKOL ZAWODOW

163138 | Wydrukowano 0307 2024 1537 44
Numer meczu: SM/M25

A Druzyna gospodarzy:
Energa MKS Kalisz
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MKS Zagtebie Lubin
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Miejsce rozgrywania zawodow (adres):
Hala Kalisz Arena
Prymasa Stefana Wyszynskiego 22-24, 62-800 Kalisz
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48 | KARPINSKI Wiktor
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Osoba odpowiedzialna za druzyng -
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90 | ANTOLAK Jan
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Nazwisko i imie zawodnika
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STANKIEWICZ Michat

HLUSHAK Danylo

KRUPA Rafat

MORYN Jakub

GEBALA Stanistaw
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PROCHO Damian
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Zweryfikowano dn.:

sekretarz MUSIK Dominik

miejscowost

Kalisz

Wynik koricowy:

do przerwy

m. czas PIEKARSKI Marcin

migjscowos¢

Ostrow Wielkopolski

Na korzyst:

SEDZIOWIE

SOLODKO Leszek

delegat ZPRP

miejscowost

Warszawa

:

Podpis:

DZIAL ORGANIZACJI ROZGRYWEK ZPRP e-mail: rozgrywki@2prs.org.pl ; tel: 505 926 710, 662 242 718




