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*",*" PROTOKOŁ ZAWODOW

Miejsce rozgrywania zawodów (adres):

Hala Spońowa §zkoły Podstawowej nr 2

PowstańóW 3, 05-220 Zielonka

,.RoMAŃczuKAdem ,{)/I-ź,.

o$ba odpowiedłalna a drużynę -

nałisko, imię, funkcja, numer licencji, podpis

Nailisko, imię.funkcja,

nUmerliBncji

Nailisko, imię - funkcja,

numer lirencji

osob8 odpowiedzialna Z drużynę -

nailisko, imię, funkcja, numer limncji, podpis

Nailisko, imię - funkcja,

numerlirencji

sT, PlELRGNIARł(A

DEPARTAMENT ROZGRYWEK KRAJOWYCH ZPRP e-mail; rozgrywki@zprp,org.pl ; tel: 505 926710; sms: 604 583 150


