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1dZa - 180725 kowano: 31.10.2024 12:11:07

4 z Numer meczu: P/MLM1312B/5
¢ ZPRp ruzroo PROTOKOL ZAWODOW
A Druzyna gospodarzy: [ suPERLIGA [ FiNae [ ]| seNioRzY Miejsce rozgrywania zawodow (adres):
MKS | Poznan . [ Jiica ]i) POLFINAL [ ]| JuNioRzY Osrodek Sportu i Rekreacji
g [Jiica E] CWIERCFINAL |l JUNIORZY M. - Szarych Szeregéw 10, 64-320 Buk
B Druzyna gosci: = ] PucHAR POLSKI [ ]| ELIMINACJE [ meopzicy . P hER >
UKS Spartakus Buk : ]| araze LIk [Ddv ] ozec A4 23 | M A2 B
B data 31.10.2024 godz. 15:00 wynik koricowy do przerwy na korzy$¢
A (nazwa) MKS | Poznar Kary Przebieg zawodow
Nr Nazwisko i imi¢ zawodnika w|B|U 2 2 2 D Kd | | polowa /{ "1 1 polowa P 4
/3| JANKOWSKI Szymon L/ 14 time out | timeout
3 | KHMARO Konstantin by = - e -
# | MASLOWSKI Kacper T | E | wnk | 2| T | 2| wnk | 2
3/| TOBYS Jan W) - i = ~
2| SLIWINSKI Antoni W 7126 A4 0|~ [N6] — TMATF
9 | OCZKOWSKI Adam s A4 — |22 S0 /l( S| —— | —
10 | WAWRZYNIAK Wojciech W 2 2 Z A |- [AH—= i B
13 | STANKIEWICZ Borys N 12 1 =12 21221 A3 1 15—
24 [ KOMISAREK Filip v]Z 21 =12 312217 = 1o 1615
30 | LUDEK Mikolaj oA R - 1241 ZIml= A3
33| WASZAK Jan i~ 21133 :4]|- lzol— W A0 2
34 |KARLYK Mateusz NI # [—] 254 Y1 —132: 5 o/ 130l43 24—
76 | KOMISAREK Alex N S|I=13:&1 Zl1zzl— |43 g2
61— 13:F|22]|25| - [43:20]F
124 Y - H = 2o |— 132440
IS Zl— 120 Lo 2o %
1.LEWANDOWSKA Magdalg% 5 S1=15:%11 121/3IMh27] =
TRENER B %W 31\ E-F—1281— ak:28[43
B 090012024 =168 ¢ —t
Osoba odpdWiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, g\ - &6 40|22 /
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licengji numer licendji numer licencji A0 34 149 — /
B (nazwa) UKS Spartakus Buk Kary MIp3 ? /fl? -
Nr Nazwisko i imig zawodnika WI|B|U Z 2 2 D Kd A2 7Y g : AO — x /
44, | MATENKO Michat W AT t
%2 | PRZYGODZKI Jakub i 13134 a0 AN]— -]
1| LESNICZAK Patryk W - NoAals il
2 [ JANKOWSKI Jakub AU YM: A2 — ]
5 | MELFRIED Karol A/ M= mgs] T }
6 | MIELCAREK Klemens L& : , I
7| KOKOT Maciej NI — / ¥
9| KOSTRZEWA Dawid AN 7 K
10 | KACZMAREK Norbert W |4 10:40 y -
12 | MARKIEWICZ Jan — / :
13 WECHMAN Filip R |7 —zuA :
15 | HOEDT Jakub ) N NTY A5 E /
17 | DZIURLA Franciszek [ Fi /
19 | NAPIERALA Wiktor N / : /
22 | LECHNIAK Filip N[5 735t / : /
Y/ i ; /
1.LUBINSKI Pawet 2.LECHNIAK Maciej : /
TRENER B % TRENER C Fd :
B 0906/2024 A C 0008/WP/2024 / .
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imie - funkcja, | Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkca, / : /
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji N numer licencji A ; /
Szczegdlowe uwagi sedziow: brak [ verte [ ] RATOWNIR MEDYCZNY ¥ /
Liczba widzéw:  §®>  Pojemno$é hali: 299 nr dypl.|N805/19 / /
Rejestracja zawodow: tak[ ] nie i & L R S .
Dodatkowy raport sedziow lub delegata: tak[] nie[]) — we A | LICZBA | BRAMKI | B | LICZBA | BRAMKI
Opieka medyczna (pieczatka i podpis) P ~ s rw & o
sedzia giéwny ku e VATAr f) miejscowos$é |70 D 4_,;/ podpis %/ (z/7 / - 55 C‘/ C/ 55 ‘5 ){
sedzia giéwny l"l/qo Y&/ . | miejscowost C,‘i/w\o{d: podpis ‘p\,\&( eil‘ Zweryfikowano dn.:
g sekretarz )— u,\)ld @4 ,ﬂ JH:N- miejscowost (}bulc podpis ‘?,Al 7 ar; Wynik koricowy: : do przerwy
§ m. czas “ \\ miejscowosé ' podpis ” 4 Na korzysc:
. delegat ZPRP ———e MigjSCOWOSE [ ~mmmemmeemm podpis
Podpis:
DZIAL ORGANIZACJI ROZGRYWEK ZPRP e-mail: rozgrywki@zprp.org.pl ; tel: 505 926 710 : sms: 604 583 150




