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¢ PR

PROTOKOL ZAWODOW

Numer meczu:

RIMIK/13

A Druzyna gospodarzy: [ ]| SUPERLIGA [ FiNat [ ]| seniorzy Miejsce rozgrywania zawoddw (adres):
SP18 Handball Il Rzeszow . ] 1uea [ PoLFNaL ] Juniorzy Hala Sportowa SP 18 w Rzeszowie
§ % Il LIGA [ 1| ewierEFINaL 1] Juniorzy me. Blogostawionej Karoliny 21, 35-119 Rzeszow
B Druzyna gosci: PUCHAR POLSKI ELIMINACJE [x]| MLobzicy : ' = B,aé
NIKO SRS Przemys| . [ 1| BARAZE Xk [[Ov O DZIEC 5 Ay 2 A i
[: data 11.01.2026 godz. 10:00 wynik koricowy do przerwy na korzysc¢
A (nazwa) SP18 Handball Il Rzeszéw Kary Przebieg zawodow
Nr Nazwisko i imie zawodnika Wi B U 2 2 2 D Kd | polowa Il polowa
8 | DEJKO Oliwia W% time out time out
9 | JELEN Zofia N | e iy - - -
10 | ZIEBA Zuzanna i~ |2 Tl g wnk | 2] 7| 2| wnk | =
11 NOWAK Aurelia W — iy B ™ ™
12 | CHYLEK Wiktoria W — 0:A > 43[R |3 0]~
13 | NYCZ Aleksandra N 2, 1712 4% EEVZIES
16 | KAWALEC Alicja W 3 L1033 [4aula0l vl —
18 | ZIAJA Zuzanna : A Llo | (AW~ 2] %
24 | KUSYK Julia W T R T 16 |~0:5 415 V) IE)
34 | GDULA Paulina o) [ T IR G R 410 b| 2 |46 U2
FERWNO0 6 | AL a2
A0 » | 43lao|5 45
3 L~10: 3|10[49]_~|5 45(k6)
D18 (48 ~120,—|5 A46[Z
G491 32 1207|544 >
A9 7 G2 |5 18] 1
AKULPA Dagmara . 7 B.KAPLITA Artur A2 Kg 2 19 2 Z/K. 5 43
TRENER D /%/7/// TRENER B A2 L2 40 2 11UV 5 49140
D 0017/PK/2025 / B 1004/2025 r - 7 ‘,“‘ . -

Osoba odpowiedzialna za druzyne -

Nazwisko, imig - funkcja,

nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis

numer licencji

Nazwisko, imie - funkcja,

Nazwisko, imi¢ - funkcja,

Nazwisko, imi¢ - funkcja,

numer licencji numer licencji numer licencji / /
B (nazwa) NIKO SRS Przemys| Kary / :
Nr Nazwisko i imig zawodnika Wi V] b 2' 2 D Kd / : /
0| CZERNIAK Amelia i~J — : /
£ §| MISAKIEWICZ Lena w (I if
1| SIKON Julia W | 2 : /
2 | KUPECKA Milena Wb [\ —— o W /:
3 | TOMASZEWSKA Martyna NI 8 - el 1A= : / 13
7 | HURNIAK Kinga w3 - et s e o | el ;/ i
9| WEGRZYN Zuzanna », N i I — I R— / /
10 | SARZYNIAK Gabriela W Z — / : /
[ : /'/
i /
AKOROBCZAK Prze sa}«/ /
TRENER A il /
A 0033/2025//%1 /
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imi¢ - funkcja, | Nazwisko, imi¢ - funkcja, | Nazwisko, imie - funkcja, | Nazwisko, imie - funkcja, /
nazwisko, imig, funkcja, numer licenci, podpis numer licencji numer licencji numer licencji numer licencji /
Szczegblowe uwagi sedziow: brak[ J verte [ ]| © RATOWNI /
Liczba widzow: Pojemnosc¢ hali: 200 nr za8wiadczenia COG_PL/(L&Q! 1 / | |
: - e : AN / | !
Rejestracja zawodow: ” : tak[ ] n!eg Mirieiss Oseranil & * 4 ; :
Dodatkowy raport sedziéw lub delegata: tak[ ]  nie[] A | LICZBA | BRAMKI | B | LICZBA | BRAMKI
Opieka medyczna (pieczatkd i podpis) ru rw m )
sedzia glowny ],M ﬁiwv\( " \‘ M miejscowose 1) ‘W\L podpis L\ QAM’O’\M S 5 % /2 8 5 AL (/
sedzia glowny A QA cjnd Migjscowosé J podpis Zweryfikowano dn.:
" W Q\N\)\Q\L‘de\‘ = Q\'LQW(}F ' /7/6'” fV i
5 sekretarz (\{Qﬂﬁ/ Qm‘}(};‘{LAIL migjscowosé Rmeb“" podpis j’k}%}/]/)ﬂé{ Wynik koricowy: do przerwy
Ey m. czas \Aya(gpf "k\e’\/\kw miejscowosé %’Kj Lﬂrt,‘j podpis /W‘K;Jjw\f\ Na korzys¢:
delegatZPRP | ——eeeeeeeeeen MIGJSCONOSE | ==wmemmemememeeee POAPIS ==-rmemrmmemmemmea
Podpis:

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




