IdZawody: 177964 | Wydrukowano: 26.10.2024 14:38:16

z z Numer meczu: IKC/22
ﬁ s — PROTOKOL ZAWODOW
A Druzyna gospodarzy: [ ]| suPERLIGA [ ]| FiNaL Miejsce rozgrywania zawodow (adres):
MKS AZS UMCS Lublin . [x]| 1L1GA GRUPA C POLFINAL Hala Globus
S [/ ntica [ ]| CWIERCFINAL Kazimierza Wielkiego 8, 20611 Lublin
B Druzyna gosci: > E] PUCHAR POLSKI @J ELIMINACJE " Y . 1
UKS Varsovia Warszawa . [:J BARAZE E] K I [ 2,1' I w 4“ . 6 A—
[:] data 26.10.2024 godz. 15:00 wynik koricowy do przerwy na korzy$¢
A (nazwa) MKS AZS UMCS Lublin Kary Przebieg zawodéw
Nr Nazwisko i imie zawodnika wls|lul| 2 2 2 D Kd Q4] 1polowa Y5 GG eolowa Wy
v’| 3|BRZUSTOWSKA Julia A time out time out
v'| 4|DZIUBA Julia NG » & - &
| 5|KOLODZIEJ Anna NS T | 2| wnk | 2] T [ 5| wnk | &
| 9| OLSZANKA Maja NE -~ "~ " h
v’ 10| OWCZARUK Julia AL A TAATL 0 21 LHAW)
[ 11]KUC Klaudia NI 2TA 19,0 2214 [0 6
[ 12| PIETURA Emilia N A AR ] a0 A0 1460
| 13| LEEBE Sara Q14 [U-Q 29 16 %12
| 17 | CEBULA Malgorzata NME A5 15:0] 129 16:%X 19
V'] 19| SUWALA Ewa A A0 5 |6 1) 2014 H1:K
| 22[WASILIK Hanna H 22:U0 ALS 130 242 YRR
| 27| WICINSKA Iga ADIAATE O 28 {£: 9124
| 31| ZIEBA Dominika N Al R:A120128144 U9:9 |~
| 32| BONIAKOWSKA Ewelina i 4511018 : A uQ) AGA0] ]
| 33 | DABSKA Julia 1 AT 4 J40:1 4O 44419
20 AQ: 21 2u 184~ U9AZLHT
1.ROLA Malgorzata Joxozaczuk Radosiaw 3.0WOC Szymon ) A0: 3 12, 1459] 14 h0:42
TRENER B 1 2 A DY Wi ’,k'é@OBATOWARZYSZACA 0SOBA TOWARZYSZACA WIATUA:A 145 20 45 KA
B 0538/2024 v &W 0414120 0114123 INERVES T0H I K—
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imie - funkcja, | Nazwisko,imig-funkeia, |7 ¢ | [} [4A: A [_~1UR 204U U
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji 944 ){7) 4 kAR UG 120:49194
B (nazwa) UKS Varsovia Warszawa Kary ))O %ﬁo‘& 1L1 :q (SO I :46 /{ g
Nr Nazwisko i imig zawodnika w|B|ul| 2 2 2 D k|20 AA: 54894 |4 Y 44
v'| 2|PIETRAK Magdalena N4 3 F : 1G9 A3 1Y
8 | NIEDZWIEDZ Klaudia N —170:00 : /15719 7 A%
| 12]BARTOLD Natalia N : / 5% 20 AR AR
| 15| CHILLO Julia Al - [/ Is6] 5 p3:AK]L—
| 16 SIWAK Joanna J | [ 15E1 YUY
18 | SAWCZUK Gabriela NA ; ST 24:48 (15
v’| 19]SOBCZYK Lena N Y i <R [10]75:19
| 20]ZGODKA Aleksandra A 994 i § 9% 20:19L~
v'| 24 MUSZYNSKA Manuela HN1g o GOT Tt 2018
[ 99 [JAROSIEWICZ Hanna A / OO 320
II' . 7
7 17
/ :
/ /
1.BIENIEWICZ Huber)””/ g // //
BIENIEWICZ Hube . S
TRENER B %@WAWM / i
B 035212024 v /
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, / /
nazwisko, imi, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji /
Szczegolowe uwagi sedziow: brak [] verte [/ / " 4 ‘
Liczba widzow. ¢ Pojemnosé hali 4221 vl el /f;",”‘ ol . / //
Rejestracja zawodow: takP,  nie[] ol L : ~ :
Dodatkowy raport sedziéw lub delegata: tak[] nie 7’/ 2090 Jooz /09 i A | LICZBA | BRAMKI | B | LICZBA | BRAMKI
Opieka medyczna (pieczatka i podpis), ,7 w (9] w|l A
sedziaglowny | CIESLIK Michal miejscowos¢ | Kielce podpis /7 /4 ,/ % g 6 '4) % § A) 2)
sedzia glowny OLEKSYK Piotr migjscowos¢ | Kielce podpis ’ i v/ [/‘ Zweryfikowano dn.:
g sekretarz ZGRZEBNICKA Kanila miejscowosé | Motycz podpis WQ Wynik koricowy: do przerwy
ug.r m. czas GRZADKA Marcin miejscowos¢ | Krasnik podpis E{M,ZVW&" Na korzys¢:
2 delegat ZPRP miejscowos$ podpis
Podpis:

DZIAL ORGANIZACJI ROZGRYWEK ZPRP e-mail: rozgrywki@zprp.org.pl ; tel: 505 926 710 ; sms: 604 583 150
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