K2pwody, 182984 | Widnkowans. (1. 12.2024 10:5638

} Numer meczu 1 WDKU12B/12

bt At 30 B . Al A — e e g S AT e S

‘ 'ﬁ ZPRP s seces PROTOKOL ZAWODOW

A Drutyna 0“:&‘{;}\‘ T QUPFRI IGA
NKS Marcovia Marki U412 o 1LIGA

Miejsce rozgrywania zawodow (adres):

Hala Sportowa Szkoly Podstawoweq nr 2
Powstarcow 3, 05-220 Zielonka

CUnuea

o~

BOnhynegos. ] PUCHAR POLSK] ‘. Flwooncy | ,
KPR ROKIS Radzymin U142 |_Jj BARAZE | 4_50 1 2 /’ 1 [7 _,@
. | wynikkofcowy |  doprzerwy | " oy
Przebueg zawodow
Lo b toskom Il polowa

ﬁ ' J‘r fime out ¥
| | time out Zﬂ

A (na:wm MKS mema Madu Us2

Nr Ns'mko | IMp zawodnika W B
Al | BURACH tuga I
- . d

7& DZWILEWSKA Nikola j}
mFIEDORCZUK Zofia
GOWIN Julia

GRAMS Joanna
JAZWINSKA Lena
JAZWINSKA Nina
KRUSHYNSKA Karolina
KWITNIEWSKA Hanna
KWITNIEWSKA Maria
SULICH Zuzanna
SLEDZ Zuzanna

- ~ - . —

i

CEYCENSR e ST

" ————

- —— —————

1.GIERA Patrygja

TRENER %‘\l\)&
M o A W Zj 15 -

e ————

Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imi¢ - funkcja, Nazwisko, imie - funkcja, Nazmsko imie - funkcia, Vel | 4 -~
| nazwisko, imig, funkda, 3, numer licenci, podpis | numer licencji numer licencji | numerlicencji klz 44& %

B(nazwa)KPRROPGSRadzymm U12 Kary
l Nazmskolmezawodnﬂ(a wlsl|lul 2 | 2 r 2 | b Kd
ADAMKIEWICZ Lena = |-
ADAMKIEWICZ Wiktoria et [
RKA Nadia w4 H
KONOPACKA Irena _ R YOPH Fem EEm s | [
KONOPACKA Maria

OSINSKA Komelia

y o ;—_ﬁ-ﬁ T
V@ji STANCZAK Laura |t A

%4 [SULICH tugja A e
v J]ZAWADZKA Zuzanna s | - T i
V:F% - | ZIELINSKA Maja C |
ﬁ
LL ~+— T
— —
1.WROBLEWSKA Magdalena
TRENER C
L C 0027M212024
" Osoba oopomedzxaha za druzyn¢ - Nazwisko, imi¢ - funkcja, Nazwisko, imi¢ - funkcja, Nazwisko, imﬁl- funkcja,
nazwisko, imie, funkcia, numer licencji, podpis numer licenc;i numer licenc;i numer licencji
Szczegdlowe uwagi sedziow: brak [X] verte 4/ 0 Lo Dorasecete.
Llczba widzow: H) Pojemnos¢ hali: 160 ‘
IRejestracja zawodow: k] niekl 7/ 125/20/48 /3 =
Dodatkowy raport sedziow lub delegata tak[] nie[<]|
Opieka medyczna (pieczatka i podpis)

—*_—

A
[ sedzia giouny !Mhs!‘d: L 20, | mieiscowost Mg [ podeis 2’6{}/ %g

L oaie vy 8 ks o i #e R  E i B A ke B e SR AE et AL ST s Gl Bl b R ] et n ek t e et Bk

sedzia giowny fatsai Oles Z;/«' (b | migjscowosé Ve Y6 k\rd podpis w eSS v Zweryfikowano dn..
i . .
= | sekretarz /( X migjscowost qz a1 pn podpis % Wynik koricowy: : do przerwy
§ m. €zas y Q miejscowos¢ podpis 211 | Nakorzysc:
% |- iz Xl A A I
ZPRP podpis
acsse = * — { Podpis:

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




