IdZawody: 200762 | Wydrukowano: 28.02.2026 08:53:21

¢ 2PRP

PROTOKOL ZAWODOW

Numer meczu: I D/IlIM/10

A Druzyna gospodarzy: [ ]| SUPERLIGA l_l: FINAL [ x]| SENIORZY Miejsce rozgrywania zawodéw (adres):
Siédemka Miedz Legnica I . [L]]1ticA [] POLFINAL []] suniorzy Hala Sportowa
8 [utiea [ ]| EWIERCFINAL [ ]| JUNIORZY M. Zlotoryjska 144, 59-220 Legnica
B Druzyna gosci: = [J/puchARPOLSKI ||| ELIMINACIE [ ]| mopzicy . A% .
KS VENETIA Ostrow Wielkopolski " [Oreareze I« [DJw  [[ozec o ”ZLI A'L A
IE data 28.02.2026 godz. 11:00 wynik koricowy { do przerwy na korzy$¢
A (nazwa) Siédemka Miedz Legnica Il Kary Przebi‘eﬂ awodow 4
Nr Nazwisko i imie zawodnika wlslul] 2 2 2 D ki IN]  Ipolows NG| 1 potowa q%)
el 6| WITKOWSKI Bartosz N3 time out g time out )
7| CZARNECKI Wojciech B K . i -
w9 | SKORA Michael L e L B N D P | R S
W] 13] WITA Patryk ) i - % o
w15 | BIELEWICZ Konrad Mk AN ATLRVIE B8
.| 16 | KRZYWICKI Filip b 2, LA AN IAHINED (5L
| 20| MACIEJEWSKI Milosz 15 2 P15 i
. 23 | WILCZYNSKI Krystian { o INJA 325150 4445
] 45 MLYNCZAK Jakub N[5 |—he-o REESY NI 6 Do AulN\,
[ Ao AN A 1
MO N 1oAY X349\
A0 N 5 314 QUAY S
A0 NN [— i
2 M %u%‘ﬁz o
ADIAB U 145 Y YT\
7y 1Y A5 ™
APECZEK Piotr B.SKRABANIA Adam 12N IGE 1}1
50

PR
OSOBA TOWARZYSZA(
0048/DS/25

TRENERC |
C 0012/DS/2025

Nsisk

SO el o
ShinZ
59 /16
bl

7
Osoba odpowiedzialna za druzyn/—

Nazwisko, imig - funkcja,

Nazwisko, imig - funkcja,

Nazwisko, imie - funkcja,

Nazwisko, imie - funkcja,

|

KRR

IR TEUE AL N o3 (B 8 &) P K B I S

/N

SRR R S S ST T W

YOI
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji numer licencji 6 T’\ \m K
+ | B (nazwa) KS VENETIA Ostréw Wielkopolski Kary 020 5\9., h I(Z
Nr Nazwisko i imie zawodnika W’ B u 2 2 2 D Kd rf‘ H')\ q_ %44&\
[ 5[ WITCZAK Kacper W2 20 A7 BO US B8N
J[_ 7| TROCZYNSKI Mateusz L 1o 4 & 12554 I
/| 16| GRABUS Mikofaj ) 2114571405 § NS 5 3D AN
\| 22 [ MICHALSKI Kami ‘ S0 [ & N6 N\PD 345~
/| 23| SZABLINSKI Macij bE X0 AS INIY-E XO% NGRS
/[ 24| DURLAK Michal A LY EREEIRN a1 HEIINN
\/[ 59 | KEMPKOWSKI Jakub L2 ZY 5401 FY TN\ [ L69
/[ 80| BEASZCZYK Wajciech W5 25 RDANGION B4 [ PSR
/[ 90 [RAJEWSKI Wichal = s WS IHAAN199 115 [9¢ 2
TON M (AN RGN
23 j:ﬁﬂ CON e 24 [¥O
3 N : 4 :
AAD ‘QfAL T

N A/

AJASZKA Lukasz ‘ —/ J
OSOBA TOWARZYSZAEAL S & CH)

0068/WP/24

B.BLASZCZYK Wojciech

TRENERC Jz:4/ 7:;,0
C 0095WP2025 ©

Osoba odpowiedzialna za druzyne -

nazwisko, imie, funkcja, numer licencji, podpis

Nazwisko, imig - funkcja,

numer licencji

Nazwisko, imig - funkcja,

numer licencji numer licencji numer licencji

Nazwisko, imig - funkcja,

Nazwisko, imig - funkcja,

Vil

Szczegdtowe uwagi sedziow:

brak )] verte []

Liczba widzow: %% Pojemno$¢ hali: 300 n(gr Prremysiqu Rigsinek 4 7
Rejestracja zawodow: tak[] nie sSakial; \mﬁ - : 7 .
Dodatkowy raport sedziow lub delegata: tak[ ]  nieNy " " chirurgicznego A | LczBA | BRAMKI [ B | LICZBA [ BRAMKI
5 Opiel%ﬁe&ﬁzﬁﬁp%&qtka i podpis) - 3 ru (2,
sedzia gtowny GABRYSZ Mikotaj miejscowosc Glogow podpis (Al 1 ﬂ NA' v{L § 5 5 ’1“ § g i /l
sedziagiowny | GDAKOWICZ Krzysztof miejscowose | Glogow podpis A’/; i | Zweryfikowano dn.:
ug sekretarz m’\ﬁ* AZH miejscowosc ‘QM A Q N | podpis IWMQ\ Wynik koncowy: do przerwy
§ m. czas :\:U &S qﬁw“{% miejscowost M%\(}TMZ/{‘ podpigmlu_/{'))s Na Korzysc:
delegat ZPRP e MigJSCOWOSE | ~mmmmmmrmmmmemeeen 10—
Podpis:

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




