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¢ zeRp : PROTOKOL ZAWODOW
A Druzyna gospodarzy: [ ]| suPERLIGA [ Finac [ ]| sEntoRzY Miejsce rozgrywania zawodow (adres):
UKS Mata Strzelno 2014 S li] ILIGA POLFINAL [i| JUNIORZY Hala sportowa przy Gimnazjum
§ [CJ[nuca | EWIERCFINAL % JUNIORZY Mt. Topolowa 3, 88-320 Strzelno
B Druzyna gosci: ] pucHaR POLSKI || ELIMINACJE MLODZICY e
GTS Unia Chocen 2014 . []] BARAZE ik [[Im DZIEC! 4 bay| A
] data 29.03.2026 godz. 8:30 wynik kocowy do przerwy na korzy$é
A (nazwa) UKS Mata Strzelno 2014 Kary Przebieg zawodéw
Nr Nazwisko i imie zawodnika WIB|U 2 2 D Kd 7 | polowa > Il potowa 7~
/0 | CZAPLICKA Iga W 4+ |~ tmeat [~ |- tmeout | /
6 | KAZMIERCZAK Nikola WY S — & o < o
/6| KWIATKOWSKA Antonina W | —+ TLE|wmk | BT | | vk | B
— | LEWICKA Zofia W T
— | PIECHOCKA Oliwia Wl —4+—F—7F ~ A 1-~10/19
]| STASIAK Bianka wWl6 A 1= 10:2 K4
TOMASZEWSKA Amelia Wl | +—F Tyl - 21=
— | TRELLA Julia w| +—F—F—F— O - 11 -1/:319
3 | TRELLA Zofia W[/ B E TR S
/7 | WARZECHA Zuzanna \J A2l -12:4]1Y4
1> | WYROSLAK Aleksandra W 313134 1=
2 l=15518
b | = [3 6[KS
W[ 61h-6]-
o915 6]
AIGNACZAK Maria k ~ 6 A 16:6|-
TRENER C )J%/P 61 -16:4919
C 0022/KP/2025 A 7 -16: 31 G
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig- funkcja, | Nazwisko,imie -funkia, | Nazvisko, imig-funkcia, | Nazwisko,imig-funkcia, | /7 | — G : 4 WB6)
nazwisko, imie, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji numer licencji ﬁ - C 5 g (4
B (nazwa) GTS Unia Choceri 2014 Kary 5 1K 1y g 8 -
Nr Nazwisko i imie zawodnika WiB|U 2 2 D Kd 3 - 7 0 /O
1 | WOJTCZAK Aleksandra W O 113 1ol -
3| MAJEWSKA Oliwia W g1-12 4140
4| TYDE Nikola WA gl1-12:4219
6 | KASZUBOWSKA Gabriela WA AOL fL 19 - 2] —
8 | DYBOWSKA Zuzanna W 101 6 Uo: 2 -
9 | SZADKOWSKA Zuzanna il e 101 — T10: 5] [y
10 | SWIATKOWSKA Zofia w3 IRV B
22 [ FABIJANSKA Julia W TG 3=
25| MATUSZEWSKA Maja W 12 1= 206110
44 | URBANSKA Hanna w !l —— 1218 1 L] -~
{2 = Ab’# ‘:}
316 | lah5] =
Aul A 145 45] -
A4 0%1;4/15: 15] -
14 16: 5] -
121 KA% 16:15] -
AGORSKA Anna N/ :
TRENER C ‘JW o
C 0036/KP/2025 i . /
Osoba odpowiedzialna za druzyne - Nazwisko, imig - funkcja, | Nazwisko, imi¢ - funkcja, | Nazwisko, imig-funkcja, | Nazwisko, imig - funkca, /
nazwisko, imie, funkcja, numer licencji, podpis numer licencji numer licencji numer licencji numer licencji ~ -
Szczegblowe uwagi sedziow: brak [ verte [] RATOWNIK KPP
Liczba widzéw: "% <  Pojemnos¢ hali: 290 NR 24440}/[2024
Rejestracja zawodow: tek[ ] _nie[x] / /% i - :
Dodatkowy raport sedziéw lub delegata: tak[] nie[H Uéy%;fvbak A | LICZBA | BRAMKI | B | LICZBA | BRAMKI
Opieka mg (pieczatka i podpis) ruw rul
sedzia glowny §:u\ ”JJCML{C miejscowosé |’.’>qqqu;‘1cz o podpis 5—-7 : 5% fg /) 53 /} 1
sedzia giowny J migiscowos¢ | 37 podpis ’ Zweryfikowano dn.:
w - = s -
) et Hama Paca  |mesowse | Styzewo podpis L2 Wynik koricowy: do przerwy
g | m.czas miejscowosé podpis Na korzysé:
w
delegat ZPRP miejscowost podpis Podps:
DEPARTAMENT ROZGRYWEK KRAJOWYCH ZPRP e-mail: rozgrywki@zprp.org.pl ; tel: 505 926 710 ; sms: 604 583 150




