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Przyjgtem do wiadomosci: KIEroWNniK drUZYNY et ettt r et b st sreanatens
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2. Adnotacje sedziego

dobre normalne Zte

a) przygotowanie i organizacja zawodow
b) zachowanie zespotu gospodarzy

c) zachowanie zespotu gosci

d) zachowanie publicznosci

e) zachowanie stuzb ochrony

f) czy sprawdzono karty zgtoszen (zaznaczy¢) Tak Nie

g) czy sprawdzono karty zdrowia (zaznaczy¢) Tak Nie

h) czy sprawdzono buty i stroje (zaznaczy¢) Tak Nie

Kontuzje zawodnikéw, zachowanie sie oséb towarzyszgcych druzynom i publicznosci, zachowanie porzadku przez
organizatora zawododw, protesty druzyn, informacja o zakorczeniu zawodow przed uptywem regulaminowego czasu gry
i inne okolicznosci w zwigzku z odbytymi zawodami.
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Oryginaty sprawozdan musza by¢ dostarczone w ciggu 48 godzin do organu prowadzacego rozgrywki danej klasy.



Uwaga : wypetniony protokét nalezy zwrdci¢ sedziemu najpdzniej na 30 min przed rozpoczeciem zawodow

BOSPOAArZE & ...ttt kolor StrojOW @ ..........ccoocvevecreererirnirreiene data zawodow : ........... - -20...
. , - . . bramki
f nr NAZWISKO | IMIE ZAWODNIKA  (wypisywa¢ drukowanymi literami) data urodzenia (dd-mm-rr) — =
ilos¢ minuty
br
f nr NAZWISKO | IMIE ZAWODNIKA REZERWOWEGO (wypisywac drukowanymi literami) data urodzenia (dd-mm-rr)
br

f —funkcja : br.—bramkarz ; M — mtodziezowiec ; K — kapitan

rodzaj strzelonej bramki: A —standardowa

B —samobdjcza
C — zrzutu karnego kapitan: numer

POAPIS vttt ettt ses e seaeaes
wykaz oséb uprawnionych do przebywania na tawce dla zawodnikéw rezerwowych
NAZWISKO | IMIE  (wypisywac drukowanymi literami) NUMER LICENCII FUNKC JA
TRENERA

1 T R E N E R
2 nm|T|(R|E|N[E]|R
3 M|[A|S|A]Z|[Y]|s]|T]|A
4 B.|M|E|D|[Y|[C|]Z]|N]|] A
5 K 1 E|R|D|[R|JU|]Z|Y|[N
6

funkcja : trener ; Il trener — drugi trener, kier druzyny — kierownik druzyny, masazysta, obstuga medyczna, osoba funkcyjna

Potwierdzam prawidtowos¢ powyzszych danych w / w zawodnikéw zgtoszonych do rozgrywek oraz posiadanie przez nich waznych badan lekarskich w

dniu meczu. Protokét dostarczono sedziemuna ............ minut przed rozpoczeciem zawododw.

kierownik druzyny : ( podpis w obecnosci sedziego)
nr NAZWISKO | IMIE ZAWODNIKA (wypisywac drukowanymi literami)

1 zszedt minuta
wszedt | |
zszedt minuta

2
wszedt | |
zszedt minuta

3
wszedt | |
zszedt minuta

4
wszedf | |
zszedt minuta

5
wszedt | |
zszedt minuta

6
wszedt | |
zszedt minuta

7
wszedt | |

( POTWIERDZENIE ZMIAN PRZEZ SEDZIEGO ZAWODOW )

( POTWIERDZENIE ZMIAN PRZEZ KIEROWNIKA DRUZYNY )




Uwaga : wypetniony protokét nalezy zwrdcic¢ sedziemu najpdzniej na 30 min przed rozpoczeciem zawodow

BOSCI I oottt st kolor StrojOw @ .......c.ccooovrveinnriseeeinnns data zawodow : ........... - s -20...
. , - . . bramki
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br

f —funkcja : br.—bramkarz ; M — mtodziezowiec ; K — kapitan
B —samobdjcza

rodzaj strzelonej bramki: A —standardowa

C — zrzut
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numer ... [ To Lo [ o 13U
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5 K| 1 E[R|[D|R|JU|[Z]|Y]|N
6

funkcja : trener ; Il trener — drugi trener, kier druzyny — kierownik druzyny, masazysta, obstuga medyczna, osoba funkcyjna

Potwierdzam prawidtowos¢ powyzszych danych w / w zawodnikéw zgtoszonych do rozgrywek oraz posiadanie przez nich waznych badan lekarskich w

dniu meczu. Protokét dostarczono sedziemu na ............ minut przed rozpoczeciem zawodoéw.

kierownik druzyny : ( podpis w obecnosci sedziego)
nr NAZWISKO | IMIE ZAWODNIKA (wypisywac¢ drukowanymi literami)

1 zszedt minuta
wszedt | |
zszedt minuta

2
wszedt | |
zszedt minuta

3
wszedft | |
zszedt minuta

4
wszedt | |
zszedt minuta

5
wszedt | |

6 zszedt minuta
wszedf | |
zszedt minuta

7
wszedt | |

( POTWIERDZENIE ZMIAN PRZEZ SEDZIEGO ZAWODOW )

( POTWIERDZENIE ZMIAN PRZEZ KIEROWNIKA DRUZYNY
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wykaz oséb uprawnionych do przebywania na tawce dla zawodnikéw rezerwowych
NAZWISKO | IMIE  (wypisywac drukowanymi literami) NUMER LICENCII FUNKC JA
TRENERA
1 T|R|E|[N|E]|R
2 nm|T|(R|E|N[E]|R
3 M|A|S|A]Z]|Y]|s|[T]|A
4 B.|M|E|D|[Y|[C|]Z]|N]|] A
5 K | 1 E[(R|[D|R|JU|[Z]|Y]|N
6
funkcja : trener ; Il trener — drugi trener, kier druzyny — kierownik druzyny, masazysta, obstuga medyczna, osoba funkcyjna
Potwierdzam prawidtowos¢ powyiszych danych w / w zawodnikéw zgtoszonych do rozgrywek oraz posiadanie przez nich waznych badar lekarskich w
dniu meczu. Protokét dostarczono sedziemu na ............ minut przed rozpoczeciem zawododw.
kierownik druzyny : ( podpis w obecnosci sedziego)
nr NAZWISKO | IMIE ZAWODNIKA (wypisywac drukowanymi literami)
zszedt minuta
1
wszedt | |
zszedt minuta
2
wszedt | |
zszedt minuta
3
wszedt | |
zszedt minuta
4
wszedf | |
zszedt minuta
5
wszedt | |
zszedt minuta
6
wszedt | |
zszedt minuta
7
wszedt | |
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2
wszedf | |
zszedt minuta

3
wszedt | |
zszedt minuta

4
wszedt | |
zszedt minuta

5
wszedt | |

6 zszedt minuta
wszedft | |
zszedt minuta
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