
PROTOKÓŁ ZAWODÓW 

A Drużyna gospodarzy: 0 SUPERLIGA O FINAL 0 SENIORZY 

MKS Victoria Świebodzice >- O I LIGA O PÓLFINAL 

ld7-..+.t: 187592 I Wvdrukow1l'IO: 21.02.2025 17A3'01 

Numer meczu: I MPJK/47 

Miejsce rozgrywania zawodów (adres): 

Hala Widowiskowo-Sportowa 

Mieszka Starego 6, $wiebodzice 
8 0 li LIGA O CWIERCFINAL 

f-B-D_ru_fy_na_g_oś-c-i: ------- ~ o PUCHAR POLSKI [!l ELIMINACJE 

SKS Kusy Kraków O BARAżE [!l K I OM 
(!ł 1/8 MPJK gr. J Świebodzk dala 21.02.2025 

(!l JUNIORZY 

0 JUNIORZY Ml. 

0 MLODZICY 

0 DZIECI 

A „ 

A (nazwa) MKS Victoria $wiebodzice 

Nr Nazwisko i imię zawodnika 

1 ' 2 ADAMCZEWSKA Justyna 

\ , 4 SZCZEPANIK Martyna 

I 5 BELIAK Valeriia 

lv 6 KALAFUT Lena 

I 8 WĄS Natalia 

1 9 STYPA Joanna 
1 11 BARNA Patrycja 

\ 12 CWIERTNIA Oliwia 

/ 15 TKACZ Kinga 

1 17 SZULC Marika 

1 22 KARKOWSKA Emilia 

26 PACZVNSKA Hanna 

\ 29 WLAZŁO Julia 

49 DYDEK Zuzanna 

, 88 CZULINSKA Natalia 

I 99 LANKUT Izabela 

godz. 18:00 

Kary 

W B U 2' 2' 2' D Kd 

~ 3 1--+---t--+---+---1---

li 

wynik końcowy do przerwy na korzyść 

Przebieg zawodów 

'lfJJ I polowa 5~~1
- li połowa -

time out time out 

T wynik T wynik 
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1.DASZKIEWl&CZ- DRANS Do?l~ika 

TRENER A I ,, _ J(,1 
A 0644/20~ ~ - V" 

~ 2.KOLODZIEJDagmara 3.WOLOCHMartyna \ ~ ,1'.h 2. A( : ~ - 4A - 'btf :)O ?, 

OSOBA TOWARlYSZĄCA TRENER c A t.t L.ł !,,V : ~ - l{:l .:!. .11 : M A O 

0219/21 C 0003/DS/2024 A~ 'V : 4 AA 4~ ,1A ~:z :A.11 

Osoba odpowiedzialna za drużynę -

nazwisko, imię, funkcja, numer licencji, podpis 

B (nazwa) SKS Kusy Kraków 

,Nr Nazwisko i imię zawodnika 

l .f2. ·.CISZOWSKA Magdalena 

I 2 PIĄTKOWSKA Nadia 

3 MOCHAL Martyna 

6 GŁUCH Maria 

1 9 BURSA Karolina 

1 1 O ŻVWCZAK Julia 

\ 11 KRUCZEK Julia 

i 14 SZULDA Nicola 

\ 16 CIESLIK Alicja 

/ 17 SAJAK Maja 

1 18 ZIOMEK Patrycja 

I 19 SIEWIERSKA Bianka 

I 20 NAGELHOLZ Natalia 

I 22 NAJDER Zuzanna 

I 23 SLIŻEWSKA Julia 

33 PLESZVNSKA Alek~ ndJa 

Nazwisko, imię - funkcja, 

numer licencji 

Nazwisko, imię • funkcja, 

numer licencji 

Kary 

Nazwisko. imię-funkcja, t,C, AS 12 : 4 - ~~ ,U '!;?, :,,fĄ -

numer licencji /\4 AS ~~ : 4 - L<G -~3 :Ai l(AC 
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1 .Ć:MIL Marek / V V" 'iPAWt.OWSKA Kalarzyna 

TRENER C Ą_ TRENER B 

C 0005/MA/202 .,· B 0581/2024 

Osoba odpowiedzialna za drużynę • Nazwisko, Imię• funkcja, 

nazwisko, Imię, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji 

Szczegółowe uwagi sędziów: brak O verte ~ 

Liczba widzów: 5CY) Pojemność hali: 1166 

Rejestracja zawodów: tak□ nie Lx 

Dodatkowy raport sędziów lub delegata: tak□ nie/X 

Nazwisko, imię• funktja, Nazwisko, Imię - funkcja, 

numer licencji num~r licencji 

tawira ,.., ... D''"'" 

Ile. pfJ w~twa 
PWZ 005724P 

Opieka medyczna (pieczątka I p?jpis) 

sędzia główny KROCHMAL Adam miejscowość Ruda Śląska podpis~-

sędzia główny ZUBEK Artur miejscowość Bytom podpis"f½/J~ 

UJ 
CIEŚLIK Karolina 

6~1(, 
~ sekrelarz miejscowość Sokołowice podpis 

o 
- -

;:::; 
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m. czas PADULA Julia miejscowość Oława podpis jti~~ / / 

"' podpf .,1,::" ~ i', 
delegat ZPRP PISAREK Tomasz miejscowość Lubin 
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LICZBA BRAMKI 
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B LICZBA 

1: w 

~~ l 
Zweryfikowano dn.: ?), OZ. 20? S. 

BRAMKI 

2 

Wynik końcowy: 't 'S:) tj do przerwy l.Z : b 
Na korzyść: hl( S Vl?lo.łr 11 /J 

Podpis: /0/, 
DZIAŁ ORGANIZACJI ROZGRYWEK ZPRP e-mail: rozgrywki@zprp.org.pl ; tel: 505 926 71 O ; sms: ~ 150 
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