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PROTOKOL ZAWODOW

Numer meczu: P/MLK121

| Wydrukowano: 26.11.2025 15:5

154

A Druzyna gospodarzy: [ ]| SUPERLIGA FINAL []] seNiorzY Miejsce rozgrywania zawodow (adres):
SSRIR START Konin S5 E] I LIGA POLFINAL JUNIORZY Hala Sportowa SP Budzyn
8 [ nuea CWIERCFINAL JUNIORZY Mt. Rogozifiska 52, Budzyi
B Druzyna gosci: % [ PucHAR POLSKI  [[T][ ELIMINAGJE MLODZICY (//)/ ' q' ,P
UKS Olimpijczyk Budzyr - 2014 ]| Baraze k| [ bzEEc il D
|:] data 26.11.2025 godz. 15:00 wynik koricowy do przerwy na korzy$é
A (nazwa) SSRIR START Konin Kary Przebieg zawodow
Nr Nazwisko i imig zawodnika W | B U 2, 2 2 D Kd | pofowa / Il potowa
£ | ARTEMENKO Anna W | timeout timeout |~
) 7, | BOKSA Liliana A v @ > .
| DRZEWIECKA Oliwia | T | 2| wk | 2| T | 2| wynk
71/, { JANICKA Nadia Wl N “ ~ '
1 | KOROTYCH llona Ll A EANA
]| KOWALCZYK Zuzanna L ——F——17 19311 1
/4 | KUPINSKA Patreyja N K A 2,12
1¢5” | LENART Magdalena Ll K A5 L
/3 | LEWANDOWSKA Julia wikl L 19212 - »
/)| Lukashova Yelyzaveta W 'y 7 4lD
/2, | MARKIEWICZ Zofia 1) 6 25 D
|4| POGORZELSKA Vanessa KEVAL 7 Uy |y :g
/| | POPOWSKA Zofia v —T—13:2¢7 L VB ly 5]
ROBAK Lena ) o "ETRE/
& | SROCZYNSKA Zuzanna Ll 2 MEEARe
75 [LUKASIEWICZ Zofia N A0 A% |8 4
A.SALZMAN Marek B.MARKIEWICZ Zuzanna B g
R /
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkcja, Nazwisko, imig - funkeja, Nazwisko, imig - funkcja, /
nazwisko, imie, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji numer licencji /
B (nazwa) UKS Olimpijczyk Budzyn - 2014 Kary /
Nr Nazwisko i imig zawodnika Wil B U 2 2 2 D Kd
ABINERT-Mareelina D
{ | CESARZ Izabela ikl e f
/| KOWALAK Zofia Wl 2 1
1 | KOSMICKA Klara Kl ol
), | KRZYSCIN Lilianna vl 2, :/
7 | KRZYZANOWSKA Oliwia L [ — /
4 ¢ | MICHOR Nadia A
[, | MIZIOLEK Aleksandra L /
5 | NOWACKA Zuzanna LW /
S | NOWAK Ismena Ll
19 | OWCZARZAK Oliwia A
b | STACHOWIAK Oliwia L /j
/|Y; | STAROSTA Lena L
A o| LUKASZEWSKA Emilia N
A3 | LUSZCZKI Julia A 2
StEZAKHanna
A.DAJCZAK Jarostaw A
O\
O
Osoba odpowiedzialna za druzyng - Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imie - funkcja, /
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer Iicencji numer licencji /
Szczegblowe uwagi sedziow: brak [X] verte [] - '
Liczba widzow: Yo Pojemnos¢ hali: 296 g
Rejestracja zawodow: tak[ | nieg‘ &b L/ avic : , :
Dodatkowy raport sedziow lub delegata: tak[] nief<] T iofdstor A | LICZBA | BRAMKI | B | LICZBA | BRAMI
Opieka medytzna (pieczatka i podpis) ru ruw
sedzia glowny ﬁf\/h’@ DA a1 miejscowosé ) 8// T)’li’«ﬁ podpis _,/zwf/—vt. § ‘5 O O é 53 O O
sedzia gtowny e miejscowosé — podpis J_— Zweryfikowano dn.:
% sekretarz g miejscowosé — podpis — Wynik koricowy: do przerwy
% m. czas o miejscowosé .- podpis — Na korzysé:
. delegat ZPRP | semmmmeeee MigjSCOWOSC | e podpis =
Podpis:
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