Id: - 163222 Inukowano: 21,10.2023 16:08:50
, - Numer meczu: | SK/27
'ﬁ ZPRP |;valﬁl|.§::|m RECZNEJ PROTOKOL ZAWODOW
A Druzyna gospodarzy: E ORLEN Superiiga D FINAL E SENIORZY Miejsce rozgrywania zawodéw (adres):
1LIGA POLFINAL JUNIORZY Hala Sportowo-Widowiskowa MOSIR w Jarostawiu
Handball JKS Jarostaw é % IILIGA ECWIERCFINAL []| JunioRZY ML. Gen. WL, Sikorskiego 5, 37-500 Jarostaw
B Druzyna gosci: 2 [iruckarpoLski [T ELIMINACE [ mopzicy : : ’
Galiczanka Lwéw : L] BARAZE x]«_ [CIm [ ]ozeci 227 25 5 15 £ 3
data 21.10.2023 godz. 18:00 wynik koricowy do przerwy na korzy$é
A (nazwa) Handball JKS Jarostaw Kary Przebieg zawodow
Nr Nazwisko i imig zawodnika wle|u| 2 2 2 b Ko [734] 1poowa Ofly9 23| Veclowa by sz
J 21 SZCZOTKA Hanna time out / }D time out )
| 3|GUZIEWICZ Sandra W |4 < o < .
7| DMYTRENKO Nataliia w Il 6. 34 T g wk | 5T & v 3
\/ 10 | GALAS Paulina
| 12| KORDOWIECKA Weronika W 1 1 ‘0 33 (3] [} 51—
| 13 MATUSZCZYK Syia N3 0.49 z 1120155 14:16] 11
| 16 [KUBISZTAL Sabina 8] EX [ 2155124 H:1F] 3
| 17 [HAWRYLUK Martyna 3 18] 124 326513 [45: 17—
18 [MUSAKOVA Anna Maria 4 32K 338 16 17
+| 22| KOSTUCH Wiktoria VAR 5 15813 :3 6 16 18] M
| 23| BYZDRA Edyta v |5 =14 18 5 3:413) |3 122 :
| 28] LUBERECKA Angelika ¥ 6 3:5K 3|38 619121
| 31| SKUBACZ Julia VRE 7 5:8133[29122 F:19
| 58| STROZIK Kinga U |1 8. 5] ) 371121 14l 17 : 20|33
| 81[KOZIMUR Katarzyna M| 915 g 12314 :1 o 193 |18:20
JO 487 |42 18:2119
1.RYBAK Lukasz 2 KUBISZTAL Michal 3.GRABSKI Kamil 4 SWIATEK Artur I 15 ®)— A4 123 119:31
TRENER A ’% TRENER B 0SOBA TOWARZYSZACA OSOBA TOWARZYSZACA |13 |5:8 41 19 :32.19]
A 0170/2023 B 0700/2023 u LII 56' 0059/23 0031723 2 6 : 6 51 ‘g .ZZ’ 53
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkia, | J4[ 6:9lll 1533 |20:25
nazwisko, imie, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji 1513317 9 5K LIV
B (nazwa) Galiczanka Lwow Kary | z 3 8 H 9 56 035 ?
Nr Nazwisko | imi¢ zawodnika wls|ul| 2 > 2 D kK (/7 ]/519:9 58113 191 35
| 1[POLIAK Maria N /8 9 :J0|33 |56(25 D) d5—
| 3| DIACHENKO Olesia NV [4 159 5l 20 q:J/]a99 : ;
4| ZDRILA Karina W 0 g:Pl3 /
v'| 8 TKACH Anastasiia N 2 RN /
| 7| MARKEVYCH Mariana N |2 24 9 :14[49 /
|8 HUTNYK Yuliia 24 g : 15|20 :
| 9| LAKATOSH Vanessa 2517 lI0: 15 :
+’| 10| DUTKO Anastasiia K 27 131 Ul:i5 : /
| 11 [PROKOPIAK Iryna v 14 3 4 28 (3] (W15 :f
16| STADNYK Anna N 30 (g1 [13:15 {
20 | KOZAK Kateryna 12 ; 7 [
21| SHUKAL Milana p |5 [0 [25 5) g sk Fi
[ 31| HAVRYSH Svitlana h) i E
33 | DMYTRYSHYN Diana N h1-1io 19 -/ :
77 | MYKOLIUK Tefiana ¥ - £
| 99| POLIAK Tetiana W7 [—1p8 M / /
1.ANDRONOV Vitally |2 SHTEFAN Tetyana 3.PLOSHCHYNSKA Oksana  |4.KOZAKEVYCH Rostystav i /
TRENER TRENER A . J OSOBA TOWARZYSZACA OSOBA TOWARZYSZACA 3 /
A 083312023 U 49. 33 A 0878/2023 02,,”53, Lz 0022/22 0021122 /
Osoba odpowiedziaina za druzyng - Nazwisko, imi¢ - funkcja, | Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkcia, o/ /
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji /  numer licencji /
Szczegblowe uwagi sedziow. brak [ ] verte Macig{ naglel T 7
Liczba widzow: 278 PojemnosC hali: 850 ook ke 7 /
Rejestracja zawodow: takDd  nie[ ] ratublkew ;
Dodatkowy raport sedziéw lub delegata: tak nie N'Z”;‘ & A | LICZBA | BRAMKI | B | LICZBA | BRAMKI
Opleka medyczng (piecihitkegbodpis) w rw
sedziaglowny | KIERCZAK Andrzej misjscowos¢ | Plelgrzymowics hopls %g : Eg 5 1 5% 2 2
sgdzia glowny WRONA Tomasz miejscowodé | Krakéw podpis QA) YLO‘FQ‘ Zweryfikowano dn.:
% sekretarz DOBOSZ Maigorzata miejscowost | Jarostaw podpes” 17, Wynik koficowy: do przerwy
& [m. cass BOROWSKI Malsusz migjscowosé | Jarostaw podpk‘%}g\ Na korzysé:
© delegat ZPRP " | ZUBEK Marcin migjscowos¢ | Bylom podpis vl Podgis:

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