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,ﬁ ZPRP PROTOKOL ZAWODOW
A Druzyna gospodarzy: [ ]| SUPERLIGA [ )l Finat [ ]| seniorzy Miejsce rozgrywania zawodow (adres):
SPR GOKiS Katy Wroclawskie 5 L] LicA [ POLFINAL [J] Juniorzy Hala Widowiskowo-Sportowa GOKiS
3 L] nuiea [ ]| CWIERCFINAL []f JUNIORZY ML, Brzozowa 4, 55080 Kaly Wroclawskie
B Druzyna gosci: = [/ Puchar PoLsk []| ELIMINACJE MLODZICY B . "
MKS Zaglew Dzierzoniow & (]| BarazE [k [ |Jozeci VZ.‘F ' Z@ 16 R p /?
D data 11.12.2025 godz. 17:45 wynik koficowy do przerwy na korzy$¢
A (nazwa) SPR GOKIS Katy Wrodiawskie Kary Przebieg zawodow
Nr Nazwisko | imie zawodnika wlis|ul| 2 2 2 D Kd / I polowa 29:F  lipoowa  BOTH
v, RAJKOWSKI Karol o fmeout | 7| _~ tmeout | 7
«.| 1] MAJDA Ignacy in < - - -
«.| 2 |LUKASZEWSKI Konrad W | F T E | wynik 2| T = | wynik S
«| 5|DUSZA Adrian i " " = ™
/] 6| PIEKARSKI Wiktor w AV RI AN :14] ~ |
.| T |MACKOWIAK Szymon W6 [—|%. 2l 4b A4 AT -TI6 bl
S-TKHHEH-S2ymen , 1142119281 [IE o=
+. 11| KUCZA Macie] W [{1 2] ¥12: 2L -120l 7 [IgJ6]—
«£| 12| SZKOLA Barlosz 2120 5 g uki8: 16—
.| 14 | SIBOROWSKI Oliwier i Ul ~|d 412332 —119: ¥ 2)
+| 17| GRYGIEL Hubert in ] APE PRI I = 3:8] 4
«| 19| JEDRAS Fili Il e [T 15 5 ~[30 11 20 (3] —
+£.] 20 | FRACKOWIAK Jakub MK S [~1% el {&[54~i0:19] 5
| 21| CUPER Piotr T - = AQL & | 4: 6|24 4|2 31—
\/| 47 | STRANZKE Szymon A1~ q: #1555 —~12-70] 5
1212 15 ¥~ [36NIK[22: 20—
AWROBLEWSKI Bartosz BLUKASIK Alcja H F16: Y15 ~7zul25
TRENER A [f\\ﬂgélx"é N TRENER A iy —16:3 5 |5l 22y 5
A 08362025 it A 0045/2025 (Y 114 \fi 8.~ ‘53 =~ 22: 73, &g)
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcia, | MNazwisko, imig - funkeja, Nazwisko, imig - funkeja, | Nazwisko, imie - funkeja, 5 2|8: %l — oA 44 -,"'J,; £l —
nazwisko, imig, funkeja, numer licencii, podpis numer licancji numer licencji numer licencji numer licencji i5 Ef- ‘CS : g L~ 2’_ / -—-«—-—-——-'5
B (nazwa) MKS Zagiew Dzierzonitw Kary (6 pd '?(3 ‘27) {45 £ Zq 025//
N Nazwisko i imie zawodhnika wle|lul| 2 2 2 ) Kd f(,) 108~ ({Q 14 104:23|.
«.| 1|CICHON Hubert W (F|l—10:00] iy 45 ~—145:84] 5
«. 5| CICHON Antoni NE) (S KN 10~ e b ] 44 [dh-dyl—
o 7 |LAZOR Wojciech w 1S LTI\ T4 ¥ A4 [2F20—
«.| 8[KUCZERA Maciej Y YT e R N7 2 P Y S7ANT
«| 9| SKOWRON Maksymilian MK 0¥ 2w 16— 36 D,
«| 14| KUBISZ Maciej NG Wl ~lic:iz]e T
«| 16| MIGAS Michal W AEErNE G EF;
.| 17 | IWACHOW Hubert N LT ZUzoliz . I
+£| 19| KRAIDA Szymon WL il e 13— )
| 23| STRZELCZYK Kuba W[ 6 [—]B:90 A dIrHTI, :
+. 28| FAFARA Mateusz ZAHKNT  y]~ : /
Yl ~li15:8] 5 |/
17 /
: / /’X
’:// A
ALAZOR Macigj ¢ B.KRAJDA Roman : 7
TRENER A éﬁ/‘”/ TRENER B Y i¥i /
A 038772025 B 080912025 1 > 7
Osoba odpowiedziaina za druzyng - Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imig - funkeja, | Nazwisko, imig - funkcia, % /
nazwisko, imig, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji ] numer licencji numer licencji \ numer licenji / /
Szczegdlowe uwagi sedziow: brak [¥] verte [ ] PW ZABEZRIECZENIA MEDYCZNE i
Liczba widzéw: >(]  Pojemnos¢ hali: 518 Pl RW%ZN:’:AK /
Rejestracja zawodow: tak[ ] nie RATE{” ¥ 22 I i
Dodatkowy raport sedziow lub delegata: tak[ ] nie WWW.PWINFO.PL, TEL. 603 317 213 A | Lczea | BRAMKI | B | LICZBA | BRAMK
Opielb medyczna (pieczatka i podpis) ruw i ruw
sedzia glowny AUGUSTYNIAK Nataiia migjscowod¢ | Wroctaw podpis IJMt 3 ﬁ o L HE 6 &' 5E 4 O
sedzia giéwny HERBUT Daria migjscowos¢ | Wroclaw podpis 'f Zweryfikowano dn.:
g sekretarz MISIUNIA Lena migjscowo$é | Katy Wroctawskie podpis 5,0 /\5’- Wynik koricowy: do przerwy
UEJ m. czas PILSKI Pawet migjscowos¢ | Katy Wroclawskie podpi - Na korzysé:
? delegat ZPRP [ -—emeesaameeeees MIJSCOWOSE | —ommemsmmnmamecemes [LTuls 1R —
Podpis:
DZIAL ORGANIZACJI ROZGRYWEK ZPRP e-mail: rozgrywki@zprp.org.pl ; tel: 505 926 710 : sms: 604 583 150




