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Miejsce rozgrywania zawodow (adres):
Hala sportowa LO
Krakowska 36, 48-385 Otmuchow
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Acama Moto-Jelcz Olawa
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Szczegotowe uwagi sedziow:

brak [X] verte [ ]

Liczba widzéw: 50

Pojemnosé hali: 250

Rejestracja zawodow:
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DEPARTAMENT ROZGRYWEK KRAJOWYCH ZPRP e-mail: rozgrywki@zprp.org.p! ; tel: 505 926 710 ; sms: 604 583 150




