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PROTOKÓŁ ZAWODÓW 
Numer meczu: I IIM4/23 t~ ZPRP 1 ,.,.,..,L<eOLWł(ClNIJ w roLsrr 

A Drużyna gospodarzy: □ SUPERLIGA □ FINAŁ 0 SENIORZV Miejsce rozgrywania zawodów (adres): 

UKS Świt Szaflary >- □ ILIGA □ PÓŁFINAŁ □ JUNIORZY Hala sportowa w Szanarach 
o @ li LIGA GRUPA 4 o ĆWIERĆFINM. o JUNIORZY Ml. Szkolna 6a, 34-424 Szanary o 

B Drużyna gości: ~ o PUCHAR POLSKI □ ELIMINACJE □ MŁODZICY :AD rS YJ :)S A~ A \ I 
Ruch Chorzów Handball □ BARA.ŻE O K I [!JM □ DZIECI li 

□ data 19.10.2025 godz. 16:00 wynik końcowy do przerwy na korzyść 

I 
r 

I 
I 

A (nazwa) UKS $wił Szanary Kary Przebieg zawodów 
Nr Nazwisko i imię zawodnika w B u 2' 2' 2' o Kd '- I polowa ' ' li polowa "-

.✓.. 2 SKWARA Michał ...J ~ - lb'J5 1t, 'N' ~&'4511 "lh '?;!" timeoul '- ")'tiJ,' time out /i?,'<• I 

.✓.. 3 KALATA Bartłomiej 1--J 2 'lX '0311 
c( a, c( a, 

.✓.. 6 NAJUCH Adrian )-..I I~ - l'l'J 'OJ11 T i wynik ~ T ~ wynik ~ ~- 7 ADAMC2YK Andrzej 1--.J ~ 
N 

-L 9 SZCZERBA Michał 1-J .a 1'1S.241' ~· - '3!0 >11 I ,1?i A4 : JO -
.✓.. 10 BURKACKI Jakub rl - - 32 '1'A11 (h ' - o : /I A'?> \? I Ił!( 5 :AO -
✓.. 11 GALDYN Andrzej N tf G' .12 ;t : /f - I?, I S- :M ,45" 
.✓.. 13 GACA Sebastian w G .2~ 'A2 in' g 1 : Ą - 14 ' - .A~ : All AO 
.✓.. 18 TĘCZA Karol hl A/1 ' J1;1 ~ : Jl - 34 ' - 1S :tf3 AO 
-L 20 DLUGOSZ Bartłomiej A:l ' 2.2.. ~ : /1 - ?.S A3 ,16 :A3 -
-L 22 HAJNOS Wojciech ~ .t lł'3~ " tf3' tt- 5: " - ''.¾ I - '6 :J'1 12'3.I:'.' 

✓.. 24 PAWLIKOWSKI Józef \..I 1,14 I 5 : <. 3 l?ił' .,t;; :,1!, .z~ 
.✓.. 31 RZEPKA Wojciech h/. /I A6' :l b : 2. - I '3A I 6 l,n :K 
--L. 71 MARASZKIEWICZ lukasz H I Ał ' - b :3 ~ I( 3'3' A; IAR :K -
.✓.. 77 DZIEDZINA Kamil H Ag' C 1- : 3 - 4.0' A~ q, :JS' -
✓.. 99 KOSC Krzysztof N IA9' - 1- : li 3 /,i_/, I IAGJ :J6 1m 

A.DLUGOSZ And12ej a.NA.JUCH Adrian C.HAJNOSW~ / / 1~;1 1 - Ił- :s 19 42.' - g :AJ- At:; 

TRENER C -A!►.l "8'] U~L TRENER B -zA W ' V. ,2,1 • 6 g : S - ·3' b L?ll: fł- -OSOBA TOW CA 
0031/MA/23 B 0988/2025 N ~ b oo041MN25NP.. 22 .2~ I 8 : 6 ') 4' ':> l?A :l} -

Osoba odpowiedzialna za drużynę• Nazwisko, imię • funkcja, Nazwisko, imię • lunl<cja, Nazwisko. imię • runkqa, Nazw1sko, ,mię -lunlccja, 624' .z s : € . - '-6' - 'JA :AR l 5° 
nazwisko. ,mię . funkqa. numer hcenc,, podpis numer ~c:enqi oomer •cenql nLmerlc enc, numer licencji 1.25'' - s :+ IAt 1,41, I ;13 'Y) :,1f3 -
8 (nazwa) Ruch Chorzów Handball Kary /151 '3 AO: t- - 4+' - -:- ~ -
Nr Nazwisko i imię zawodnika w B u 2' 2' 2' o Kd :)f; ' - Ą0: 8 A5" ltB' 6 ł23 :J8 -

✓.. tj ADAMEK Fabian w ,_ - 25'.,:,II 126 2. M:8 - li3' - 123 : Ag A2 
.✓.. l;'J'il BARTCZYNSKI Bartłomiej hJ - 2.tJ. ' .--.- 1(3K,,1 so' 2?> :.21] ,a_ 

v lt1~ BEDNARCZYK Michał N /I - ,'3d' 133'33;, 7Pi AA: <:3 -23\-1. i,;--n' 3A l:JL :;;J -
' 1f1Z. BOBOWSKI Adam i--1 2. i:;io,t + 1,Q : ~ - 5"/f' 12tt :.2.,1 ,15)( 

v 1;1.Ą GĘDEK Oskar "9 I A3 13: g 531 ~ 11<; :,2.A -
J ,rr- GORCZYK Dawid kl '+ P.o' - A:!, :J,Q )S- 1.53' - L1<" :.1'.'J .2.~ 

7 1-1 INDYKA Artur }-J "J5 (;K 2.6 : JC) -
l,U KARABANOWSKł Piotr 'hl 2.. I 5'6 ' 'Of. :23 A3 

" 
' IA "'I KRAUS Damian N 'l, - 3':, :)6 I : I l.~L 1 C: Vlt. : .?', 

j ~ LEPIARCZYK Bartosz h( : !,I,, ,~ :.!Jt.. A'l. 

Ar, LESIK Aleks N A : I l!Jiq I ł ?O :~'4 

Ili !3 MILEWSKI Tymoteusz hJ /t 5 ' : / 5'9' 6 :;)O, :'] (, -
✓. 

1 12 ~ MISIAK Piotr N ~ lXJ.'~1' I 6ó I 2'3 ::)C: ,;{6 
') NOWAK Kacper J-,J 4 ..,__ ~•2~1• /: Go' 13 l¾J : X -

j ~ PAWELEK Szymon }-' / : ~ ,r 

-=r- SIEKANSKI Sebastian N ' -f.../.' : I/ 
A.WIŚNIEWSKI Wojoedl ~ B.GANSINIEC Lukasz C.SZVMONOWICZ Agata 

/ I/ I : : / 

TRENER B {.J / t 'w.' ' TRENERB OSOBA TOWAAl':fSZĄCA I : :/ 
B 108412025 B 108512025 00171SU25 I : - / : 

Osoba odpowiedzialna za drużynę. Nazwisko, imię · funkąa, Nazw~ko, inię - funkcja, Nazwisko, imię - funkcja, Nazwisko. lmę -funkcja, I : 

naZVt'lsko. 1m1ę, funkcja, numer hcencj, podpis numer ~c:encji numer ~cencji numer licenc; numer ficencji I : / : 

Szczegółowe uwagi sędziów: brak I'> verte O 

Dawid~ 
I I/ : 

Liczba widzów: ./ Y ,O Pojemność hali: 378 I : / : 

~ Rejestracja zawodów: tak lXI nieO 
C upr. 14-Z 

/ 

Dodatkowy raport sędziów lub delegata: tak□ nie.I'<. A LICZBA BRAMKI B LICZBA BRAMKI 

Opieka medyczna (piecząl a i podpis) ~!;l;! 2 :L ~!;l;! ~ ~ sędzia główny LESZCZYNIAK Dawid miejscowość Katowice podpis~ n.~...,,.M ~! ~! 
sędzia główny SZOSTOK Marcin miejscowość łaziska Górne podpi~ :\-n ~ Zweryfikowano dn.: 

w 

~ ~ mi~scowość -~'> h ,1A • .,,. podpis ~Ń- Wynik końcowy: do przerwy 
~ sekretarz 
N 1u /4pt.,l Ji.n,>l'l hYiejscowość rtu.111.t,ohli podpis ._ k-U.A) I (I łll Na korzyść: o m. czas u, 
en .......... (/. ...... V miejscowość podpis 

. 
delegat ZPRP 

Podpis: 

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