sSETS s oS oS s €

- 188348 owano: 27.05.2025 18:25:05
z 2 Numer meczu: T/IDzKNM7
ﬁ JPRP s PROTOKOL ZAWODOW |
A Druzyna gospodarzy: : SUPERLIGA j FINAL l_l:l_l SENIORZY Miejsce rozgrywania zawodéw (adres):
KS KORAB OSIR Staszow 5 [L]j1uea :] POLFINAL [ suniorzy Hal sportowa
8 [nuea [ ]| CWIERCFINAL ]| JUNORZY Mt. kpt. Stoiriskiego 3, Koriskie
B Druzyna gosci: Z [JipucrarpoLski [ ELIMINACIE MLODZICY ] R
UKS SMS WYBICKI KIELCE | N [ ok (v [jozea 4 :2512 47| -b
l'u L/Cg_ /95, data 27.05.2025 godz. 16:15 wynik koficowy do przerwy na korzy$¢
A (nazwa) KS KORAB OSIR Staszow T Kary Przebieg zawodow
Nr Nazwisko i imig zawodnika wiB|lul| 2 2 2 D kd | /| 1poowa S| /| tpdowa |~
v| 2|MORYC Oliwia W 29 tmeot | | | tmeot [
v| 3|BtASIAKIga v/ - - = N
v| 4|FORTUNA Lena Tl 2wk | 2| 7| 2| wok | 2
v| 5| CHRZANOWSKA Marlena 7 —/g22 i 5 N N
v| 6] SZARANIEC Emilia I/ L1/ 10: 414327~ |2 AZ1 3%
1|8 | FIGACZ Kaja W AVAVEAVA VAV DT
v| 9| WIELKOPOLSKA Klaudia W17 Ul /1921231201 /19 zal1u
i| 10| WALISZCZAK Lena 1/ ZAPA VARV AVA IV
v[ 11| GWOZDZ Maria ST /1019231201 ~12:221 ¢
U{ 14 | MAJ Magdalena Fl 1261231221 7192 :231472]
(| 16| MAJ Barbara FI 19 F4%]25 | 712 2y[al
(| 17| TOMPOROWSKA Zofia L/ 91717 -g14sles [9 3 94~
g J:913 99| ~1% 261U
9146 [71:9D] 719~ 14:2¢177
S|~ U 49| 311¢]l~1% THYL
NS :mlad[Ze] 8 (Y 24~
1.CZERWIEC Krzysztof A A9 123~ Ty 29194
—" %/w Lol 11315 (30l 7 147977
C 0032/5K12024 VAR '
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcia, Nazwisko, imig - funkcja, | / ,2 / 4 49 2/) /
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licendji numer licenji numer licendji N9l 14 £ElU% /
B (nazwa) UKS SMS WYBICKI KIELCE | Kary A4l 9 12:4¢ /
Nr Nazwisko i imig zawodnika wi|B|u| 2 2 2 D k481 /1) AAHHS )
1| DYRDOL Zofia W/ : 7 :
3 | ALOKHINA Mariia /] / )
5| GREDA Malgorzata AN = / T
7 | CHABA Dominika i :/
8 | WIJAS Izabela Wi 7
9 | GRABARCZYK Kaja WAE : ) k
14 | STRADOMSKA Maja i Wi T
16 | PAKULA Karolina 2 ]
17 | WEGRZYN Antonina [V 3/ T
21 | ADAMCZYK Nadia V12 / F
22 | BARAN Marcelina VIE ¥
23 | KOSACKA Aliia L/ 1d s ]
29 | SULOWSKA Anna [
33| GASIOR Ewa VAR if
42 | KSIAZEK Julia Vi / ]
43 | KASZA Aleksandra I/ 17 / /
1.LAZAR Justyna i 2.SITARSKI Jacek / /
TRENER C OSOBA TOWARZYSZACA ¥ y
C 0022/SKf2024 0010/SK/24 7 /
zé) Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imie - funkcja, /
nazwisko, imig, funkcja, numer ficencji, podpis numer licencji numer licengji numer licencji / /
Szczegblowe uwagi sedziow: brak {{] verte [] Dorota Mika / /
Liczba widzow: 3 7 Pojemnosc hali: 480 mgr Plelﬂ;gmarsﬁvz—x}/ / /
Rejestracja zawodow: tak[] meKl 1408678P [ :
Dodatkowy raport sedziéw lub delegata: tak[ | nle[Z] A | Lczea | BRAMKI | B | LICZBA | BRAMKI
Opieka medyczna (pieczatka i podpiS) ru 2 ru
vty A7 a7 Lo [ 7, e fr |5 0 | O [ 41 | 1
r sedzia gidwny MJ A L// 'V’ miejscowosé M, (i/( podpis\_S[%{D//(( _ |Zweryfikowano dn.:
o s me«a WAL ™o | g ol F podpis /) ey yp (& | Wynik koricowy: do przerwy
u% meas — | — | miejscowost podpis — | Nakorzysc:
delegat ZPRP miejscowos¢ podpis Podpis:

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




