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A (nazwa) Junak Wiockawek 2013 Kary Przebieg zawodow
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4| 26| ZYREK Helena Ll L o120l ugl~ A= 2 U 21—
{733 | SZYMANSKA Alicja +—11 [— — I 29l ol= [ AR =IM: 21—
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Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imi¢ - funkcia, | Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkcja, I aMushb: | —
nazwisko, imie, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji 7
B (nezwa) AZS Wiociawek 2013 Kary /
Nr Nazwisko i imi zawodnika wle|lul| 2 2 2 D Kd -. / /
V| /] | ANKIEL Marta 1 :/
V| 2 3 LIJECKA Ewelina L) / J
| —|MAGIEJEWSKA Hanna . . ]
V| -PYEA Zuzanna— I ¥
V| 20 | CZERWINSKA Zuzanna 1) [: +F
V| 21| TOMCZAK Zofia K i )
_ V[ 22| GAWRONSKA Maria ] I
& /[ 23 PODLEWSKA Aleksandra MK / 7=
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ot 36| GAMALCZYK Aleksandra [ g i
| [
| ;
/ 1
[ A
/ 11—
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TRENER A //L/\7D TRENERD ] 1] :
A 0852/2023 D 0017/KP/2023 /‘ .
Osoba odpowiedzialna z{drutyne - Nazwisko, imie - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, L
nazwisko, imie, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji / :
szczegéfowe uwagi sedziow: _ _ brak [_] verte [X]| Mateusz Otock; v / / :
Liczba widzow: <> Pojemno$¢ hali: ratownik / / :
Rejestracja zawodow: tak[] niel] 14/2022 ‘ / : L :
Dodatkowy raport sedziéw lub delegata: tak[_] ni G@C‘/L S——HCZBA RAMKI | B | LICZBA | BRAMKI
i : Opieka medyczna (pieczatka i podpis) ry (\ O E w ,)\ /l
sedzia gléwny Sd 2 [A L Ml L{AL | miejscowose ?7({&6053(_2 podpis SZ J 83 '
sedzia giowny o migjscowos$t podpis — Zweryﬁkowano dn.:
% sekretarz /{F i L W«# / migjscowos¢ /\4?)(%727 podpis C\/g/%z? /:Wynik koricowy: : do przerwy
ugy m. czas — miejscowosé podpis Na korzysé:
. delegat ZPRP —_— miejscowos¢ | ———————— podpis
Podpis:
DZIAL ORGANIZACJI ROZGRYWEK ZPRP e-mail: rozgrywki@zprp.org.pl ; tel: 505 926 710, 662 242 718
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