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A Druzyna gospodarzy: SUPERLIGA FINAL [ ]| SENIORZY Miejsce rozgrywania zawodéw (adres):

™ < rtm TR
SKF KPR Sparta Oborniki (2009) LA [_If POLFINAL IL_Jf JunioRzy Fela Sporiows O3 Cho
Il LIGA [ ]| CWIERCFINAL [x]| JUNIORZY M. Obrzycka 88, 64-600 Oborniki

B Druzyna gosci: PUCHAR POLSKI  |[_]| ELIMINACJE [ ]f Meopzicy Q/tl 18 10 % ﬂ’

UKS Spartakus Buk BARAZE L M |[]| pziECi
data 13.10.2025 godz. 18:45 wynik koncowy do przerwy na korzysc

A (nazwa) SKF KPR Sparta Obomniki (2009) Kary Przebieg zawodow
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Nr Nazwisko i imi¢ zawodnika

“I" 23 | KONIECZNY Jedrzej
‘| 24 | KONIECZNY Wojciech
I 30 | KRAUS Cyprian
« | 31| CEGIELSKI Filip
| 33| JARYSZ Franciszek
7| 34 | SKWARSKI Gabriel
| 36 | MYSIAK Rafat
7| 37 | WINKOWSKI Maksymilian
‘| 38 | WIERNICKI Ignacy
< 41 | MACKOWIAK Jakub
£ 48 | MACKOWIAK Bartosz
W 50 | PAULUS Dominik
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AWITASZAK Tomasz : -
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TRENERB  ~— ‘
B 02072025~ _

Osoba odpowiedzlaina za druzyne - Nazwisko, imig - funkcia, Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkcia, _2@,
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nazwiska, imig, funkcja, numer licencii, podpis numer licencji numer licencji numer licencii numer licencji '2:‘#
B (nazwa) UKS Spartakus Buk Kary
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Nazwisko i imie zawodnika

FABIAN Wiktor

WOLNY Dawid
ADAMCZEWSKI Jedrzej
PILZ Antoni
SWIATKOWSKI Jan
SIBILSKI Aleksander
ANDRASZYK Aleksander
ADAMCZAK Bartosz
SOBISIAK Leszek
PERZ Jedrze|

PRZYBYL Wojciech
SZURKOWSKI Jan
DOMAGALSKI Wojciech
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A.BOCH Marcin B.KACZMAREK Marcin
TRENER B 4 TRENER B
B 0859/2025 : B 0905/2025

Osoba tﬁpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imie - funkcja, | Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja,

nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji J mer licencji numer Iioen?ji
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Szczegotowe uwagi sedziow. brak X verte ' 1‘/%, 2 g,:f /D M

Liczba widzow: JG  Pojemnosc hali: 660

Rejestracja zawodow: tak[ ] nie[x] 2 KO ng Z{ P

Dodatkowy raport sedziow lub delegata: tak[]  nie[X

Opieka medyczna (pieczatka j ' ]
sedzia glowny M (l‘+C,u M{ WJ. [ G/miejscowost W,,‘ qi ;w,' D g podpis /’
sedzia glowny | er"-'( 7(,, /( u [ 4 | miejscowosc K sba N "avlf 7 | podpis Zweryfikowano dn..

sekretarz migjscowosc podpis %-‘Alk\)) Wynik koricowy:

m. czas miejscowos¢ podpis Na korzys¢:

SEDZIOWIE

delegat ZPRP miejscowose

Podpis:

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




