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¢ ZPRP e PROTOKOL ZAWODOW
A Druzyna gospodarzy: [ sUPERLIGA [ enaL [ sENIORzZY Miesce rozgrywania zawodéw (adres):
KPR Gminy Kobierzyce . [J1uieA [ POLFINAL [x]| JUNIORZY Hala Sportowo-Widowiskowa
38 [Hinea CWIERCFINAL JUNIORZYML. Debowa 20, 55-040 Kobierzyce
B Druzyna gosci: = [ PucHar POLSKI | ]| ELIMINACJE ]| mLopzicy o ]
MKS Vitamineo Jelenia Gora N [ ik [ [Im [ ]pzec 2S B/ Q A
[] data 25.10.2023 godz. 18:30 wynik koficowy do przerwy na korzy$¢
A (nazwa) KPR Gminy Kobierzyce Kary Przebieg zawodow
Nr Nazwisko i imig zawodnika wW|(B|U 2 2 z D Kd - | potowa - S'Zﬁ, Il pofowa Iﬁ.‘,(;,
| 5| PAWELEK Justyna N[4S |[—]3y #8451 - time out = || tmeodt | —
| 9 DOBROWOLSKA Hanna N - - < -
| 13| MACKOWIAK Natalia i~ T & | wmk | 2| T 2| wnk | E
/| 19| OZDARSKA Milena N4 ] B "
£ 20| BASIUK Maria W fi:05 A 1s 4 ol= 1324132 weh] -
| 21| BEJMOWICZ Zuzanna Nl2 | 21 z2|z O] —[32'| = |20:49] S
| 22 [WRONKOWSKA Nikola W15 [—|2370 A= |2 :A[4R] 3% S (0] -
26 | KAMINSKA Kaja Hl|lzZ 2 |z22|3:4]| - 25 - |24 4] 3
/| 27| DOBRZYNIECKA Magdalena W2 g2z 14 Al [3utls [Zz:a4]—
32 | KOZDROWSKA Bianka w ' 22154 = |3 [Ag |74z~
[ 77| SMOLEN Kalina N2 8 |< [6 A |- [w172lzs ] -
& 92| WAWRZKIEWICZ Ewa N | Z [—=[R0:25 4 3727 4 |- [2g']— 22 £3[ 13
10 = |- K323 113 [24:43] =
0 |sw|8:4 [ = 40| — | x4 2
A |8 A - ul]—|25a45]8
2= |a:z o [u2'|- |Zu:A6 kAR
1.5KALSKA Beata 13197 oz |- (425 12546 -
TRENER B \ [h' |2z a2 |- 434 |26 46]-
B 0820/2023 45 - L2 lue'l— 12:49 3
Osoba odpowiedzialna za druzyng - Nazwisko, imig - funkeja, Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcia, /(I’,‘ g |4 ] - W‘}‘ Aq 234~
nazwisko, imig, funkja, numer licencji, podpis numer licengji numer licencji numer licencji !{?‘,‘ — A7 h '-5 ;(8‘ 2412843 |~
B (nazwa) MKS Vitamineo Jelenia Géra Kary 13‘ 21 13 h| - QQ‘ A9 Zg,{} -
Nr Nazwisko | imig zawodnika w|B|U| 2 2 2 b} kK |zo'| — W35 | 2 [S4YSK|%D:iA3| -
| 1| GRABKA Barbara N 20 - 13 o o [s2'lag (2443
1 2| POZNANSKA Weronika INRE 23126 1av: 6 |- |S2'ls |32:AY -
3| POCIECHA Liliana N |k 20 76 A5 6 |- |55 — [32:48KAS
4| FRONTCZAK Wiktoria Ly [—— 24 25 s ¥l ¢ |= S| - [5L:8]4D
| 5| NAPIERAJ Karina W A | —|22:3%5: 5% 26| — |- - W' |~ 132: 2
| 7|LOS Jana WlAl—]%:59 23 = [e: 3| 3 [€et| - [az: 23
/| 10| POPCZYNSKA Martyna R 28 5 A2 |- 151 |g [2:04] -
| 12| WRONA Natalia . 28 < [ag:2 [- (838 —[23:22[ 2
| 13| JADESZKO Zofia W 28| = [s3:3 11O s8] - [33:23]| 2
14| BULUK Lena W- 2o | 2z Ma: g 1= |eo [49 [B4:23] -
17 | MATUSIK Nikola - |30 - [19:9 |2 |60 |5 [35: 19 -
| 18] LOS Alina Wlg [—he:.s3 % —17 : —i
L] B WASIENSKA-Lene ¥ :
f /
/ /
1.5AMADOVA Dilrabo U:-49' /: V&
TRENER A %Wf/ : :
A 0251/2023 / .rj
Osoba odpowiedziaina za druzyng - Nazwisko, imig - funkcia, Nazwisko, imie - funkcja, Nazwisko, imie - funkcja, /
nazwisko, Imie, funkcja, numer licencii, podpis numer licencji numer licencji numer licencji / J
Szczegblowe uwagi sedziow: brak[] verle RATOWHIK KPP 19858/2023| / /
Liczba widzéw: {2+  Pojemnos¢ hali: 929 , 0 % /
Rejestracja zawodow: tak[]  niefd =1 o . W : L
Dodatkowy raport sedziéw lub delegata: tak @! Kazimierz Majdaniuk [a | ticzea | sramki | B | LCZBA | BRAMKI
Opieka medyczna (pieczatka i podpis) w w
sedzia gléwny CIESLIK Karolina miejscowost | Pruszowice podpis Ciﬁf M» % § 6 3 E § l’l 2,
sedzia glowny PADULA Julia miejscowos¢ | Olawa podpis ‘[I b~ /%W,'yﬂkﬂwano dn.
ug sekretarz JANOWSK! Marcin migjscowost | Kobierzyce podpis Q\. {/yéj/_/%ik koricowy: do przerwy
N | m. czas TRZECIAKEWICZMarta | miejscowosé | Kobierzyce T o Ol | Na korzyse:
@ delegat ZPRP oo e MigjsCOWOSE | =mmer—emmemnen podpis ———mmeemmn .
Podpis:

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