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Osoba odpowiedzialna za druzyng - Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, ]3 2 1 L~ -
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B (nezwa) UKS Krakowiak 85 Krakow Kary —7 /
Nr Nazwisko | imig zawodnika wi|B|uU 2 2 2 D Kd /
16 | MAZUREK Milena %, : : /
23 | WITKOWSKA Julita I : ¥
30 | SEMIK Helena ME L] 7
36 | TROJANOWSKA Gabriela W s /
42| SZESZULA Ewa W] ——— 2 I
43| KUBALA Blanka W — ——— i f [
45| CZACHOR Hanna W15 ./ ¥
46 | KOCIOLEK Zuzanna NIK /
47 | KORZONKIEWICZ Nikola Wiz / [
69 | SADKOWSKA Adriana W I /
74| SOCHA Amielia ¥ i /
82 | SWOLKIEN Liliana 0 e g /
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1 PIETRYKOWSKA Krzysztofa | 7 / |
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s / f i
Osoba odpowiedzialna za druZyne - Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkja, | Nazwisko, imig - funkcja, /
nazwisko, imie, funkcja, numer licencji, padpis numer licencji numer licencji numer licencji / /
Szczegolowe uwagi sedziow: brak ] verte [_] / [
Liczba widzow: Pojemnosé hali: F, [
Rejestracja zawodow: tak[] _nie[] L — | 2 -
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DZIAL ORGANIZACJI ROZGRYWEK ZPRP e-mail: rozgrywki@zprp.org.pl ; tel: 505 926 710 ; sms: 604 583 150




