
niestowarzyszony
ul.
 ...
tel: 

...................................
(pieczeć klubu)

 ...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: niestowarzyszony

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 803 MICHALSKI Jan 2001-04-23 Z/3951/15  

2018 0 / 0 Podst. M  

2 802 WEREMCZUK Krzysztof 2000-01-13 Z/2323/15  

2018 0 / 0 Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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GKS Start Długołęka
ul.Słoneczna 39
55-090 Długołęka
tel: 71 3151675

...................................
(pieczeć klubu)

Henryk Benkowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: GKS Start Długołęka

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieskie czarne/niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 01/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 43 BRZEZIŃSKI Konrad 2003-09-29 Z/2442/17  

2019 50 / 172 BENKOWSKI Henryk Podst. M  5
2 19 JASTRZĘBSKI Dawid 2002-01-13 Z/0179/16  

2019 65 / 180 STANKIEWICZ Zbigniew Podst. M  5
3 16 KOZAK Marcin 2002-09-30 Z/2187/17  

2019 66 / 185 BENKOWSKI Henryk Podst. M  5
4 8 KUTEK Maja 2003-11-08 Z/2188/17  

2019 39 / 160 BENKOWSKI Henryk Podst. K  5
5 7 PUZIO Dorota 2003-04-30 Z/0251/17  

2019 48 / 160 BENKOWSKI Henryk Podst. K  3
6 29 WAWRZYNIAK Sebastian 2002-02-09 Z/0178/16  

2019 70 / 191 BENKOWSKI Henryk Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS AZS AWF Wrocław
ul.Aleja Paderewskiego 35
51-612 Wrocław
tel: 0-71 3483928

...................................
(pieczeć klubu)

Marek Rożej...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS AZS AWF Wrocław

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Białe - Mężczyźni, Czarne Kobiety Czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 17/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 525 KORCZUK Natalia 1998-10-15 Z/1634/14  

2018 55 / 170 SKRZYPIŃSKI Jacek Podst. K  2
2 11 MIERZYŃSKA Jagoda 1998-08-03 Z/0925/14  

2019 47 / 164 ROSTEK William Podst. K  2
3 592 SZYMKOWICZ Anna 1998-04-14 Z/0545/14  

2019 58 / 163 KOBIAŁKA Kamil Podst. K  1
4 140 WINKOWSKA Marcelina 1998-07-30 Z/0866/14  60 / 162 ROSTEK William Podst. K  1
5 776 WRZESIŃSKA Karolina 1997-12-13 Z/0767/13  

2019 182 / 62 ROSTEK William Podst. K  1
6 117 ZAJĄC Magdalena 2002-05-15 Z/2474/18  

2018 60 / 172 SKRZYPACZ Adrian Podst. K  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS SMS Szklarska Poręba
ul.Pl. Sportowy 5
58-580 Szklarska Poręba
tel: 509114018

...................................
(pieczeć klubu)

Piotr Rostkowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS SMS Szklarska Poręba

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 39/DS/17 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 47 BIELAK Natalia 2002-05-10 Z/0442/16  

2018 52 / 169 Podst. K  3
2 1 CIEŚLIK Wiktoria 2004-03-08 Z/5048/18  

2018 48 / 160 Podst. K  

3 104 JARZĘBECKI Mateusz 2003-06-01 Z/0958/17  

2018 50 / 172 ROSTKOWSKI Piotr Podst. M  3
4 281 KÖSTER Nicole 2003-03-10 Z/0959/17  

2018 50 / 164 ROSTKOWSKI Piotr Podst. K  2
5 234 KRASZEWSKA Sandra 2002-05-06 Z/0966/17  

2018 45 / 164 Podst. K  2
6 1 PIECHOWICZ Katarzyna 2002-10-21 Z/5718/18  

2018 55 / 174 Podst. K  

7 430 POŁCZYK Arkadiusz 2001-12-15 Z/3013/17  

2018 54 / 172 ROSTKOWSKI Piotr Podst. M  4
8 447 POŁCZYK Łukasz 2001-12-15 Z/3012/17  

2018 55 / 175 ROSTKOWSKI Piotr Podst. M  3
9 105 RYMUT Konrad 2003-07-21 Z/0965/17  

2018 50 / 173 ROSTKOWSKI Piotr Podst. M  5
10 351 SKIBIAK Kacper 2000-02-20 Z/2602/15  

2018 0 / 0 Podst. M  3
11 11 SKÓRKA Dominik 2002-11-25 Z/4675/18  

2018 64 / 189 Podst. M  

12 114 SZMIT Patryk 2003-02-28 Z/3933/17  

2018 53 / 178 ROSTKOWSKI Piotr Podst. M  5
13 1 WYMAZAŁA Bartłomiej 2000-03-07 Z/2601/15  

2018 0 / 0 Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Górnik Wałbrzych
ul.Chopina 1
58-301 Wałbrzych
tel: 502076314

...................................
(pieczeć klubu)

Hanna Kotynia...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Górnik Wałbrzych

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało niebiski błękitnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 07/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 60 BYRA Agata 2003-11-04 Z/2150/16  

2018 68 / 171 KARPIŃSKI Franciszek Podst. K  4
2 87 KANIK Jakub 2002-05-20 Z/3120/15  

2018 94 / 184 KARPIŃSKI Franciszek Podst. M  2
3 35 KUCZAJ Kamil 2002-10-07 Z/2796/17  

2018 100 / 186 KARPIŃSKI Franciszek Podst. M  3
4 87 OLSZAK Maja 2004-07-30 Z/1799/17  

2018 54 / 166 BANASZEK Grzegorz Podst. K  5
5 83 OŻGA Weronika 2003-08-16 Z/1796/17  

2018 58 / 176 BANASZEK Grzegorz Podst. K  4
6 92 PARTYKA Oskar 2002-03-11 Z/1653/16  

2018 74 / 176 KARPIŃSKI Franciszek Podst. M  4
7 85 POLEROWICZ Ada 2002-08-30 Z/3133/15  

2018 54 / 170 BANASZEK Grzegorz Podst. K  2
8 95 SZAŁAŃSKA Daria 2000-12-28 Z/3129/15  

2018 75 / 168 KARPIŃSKI Franciszek Podst. K  2
9 83 ŚLAWSKA Kamila 2003-01-22 Z/1789/17  

2018 73 / 176 KARPIŃSKI Franciszek Podst. K  4
10 80 TOMASZEWSKA Aleksandra 2001-08-03 Z/3135/15  

2018 60 / 173 BANASZEK Grzegorz Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Polkowice
ul.Ociosowa 3
59-100 Polkowice
tel: 76 8456943

...................................
(pieczeć klubu)

Dorota Wojciech-Pierzchała...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Polkowice

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 3 KOMARNICKI Jan 2001-01-14 Z/2348/16  

2018 0 / 0 PIERZCHALA Robert Podst. M  3
2 8 KRAWCZYK Karolina 2001-07-24 Z/2687/15  

2018 0 / 177 PIERZCHALA Robert Podst. K  3
3 7 LEPA Roksana 2003-08-26 Z/0443/17  

2018 0 / 0 PIERZCHALA Robert Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Bolesłavia Bolesławiec
ul.Spółdzielcza 2
59-700 Bolesławiec
tel: 600 585 266

...................................
(pieczeć klubu)

Małgorzata Markowska...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Bolesłavia Bolesławiec

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

granatowo - pomarańczowe granatowo - pomarańczowekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 12/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 55 BEDEŁEK Martyna 2001-05-13 Z/1623/16  

2018 51 / 172 MARKOWSKA Małgorzata Podst. K  3
2 41 CZEPIEL Grzegorz 2002-03-22 Z/1624/16  

2018 76 / 188 MARKOWSKI Tomasz Podst. M  2
3 61 DROZDEK Marcelina 2000-10-23 Z/2488/15  

2018 47 / 170 GRUMAN Bartosz Podst. K  3
4 69 GOSS Martyna 2001-08-12 Z/2468/15  

2018 47 / 166 MARKOWSKA Małgorzata Podst. K  BEZ
5 38 JACKOWSKA Amelia 2003-12-05 Z/0245/17  

2018 163 / 45 MARKOWSKI Tomasz Podst. K  3
6 63 JANIEC Eryka 2001-06-09 Z/2503/15  

2018 47 / 176 POSACKI Ryszard Podst. K  3
7 34 KAMIŃSKI Krzysztof 2000-07-28 Z/2467/15  

2018 47 / 165 MARKOWSKA Małgorzata Podst. M  4
8 43 KARABAN Jakub 2000-06-24 Z/2483/15  

2018 72 / 180 GRUMAN Bartosz Podst. M  3
9 40 KARASIEWICZ Maja 2002-09-28 Z/2167/16  

2018 48 / 163 MARKOWSKI Tomasz Podst. K  3
10 50 STEC Dominik 1999-01-01 Z/3196/15  

2018 76 / 180 MARKOWSKI Tomasz Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS MOS Wrocław
ul.Parkowa 18/26
51-616 Wrocław
tel: 71-3459020

...................................
(pieczeć klubu)

Jacek Skrzypiński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS MOS Wrocław

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

żółto czerwona czerwonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 08/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 705 BUGAJSKI Paweł 2001-02-26 Z/4584/15  

2018 69 / 180 ROSTEK William Podst. M  2
2 77 CHOMICZ Mikołaj 2001-09-16 Z/1870/17  

2018 60 / 177 ŁOŚ Dariusz Podst. M  BEZ
3 707 KADYŁO Adam 2003-07-07 Z/5139/18  

2018 60 / 173 SZOMBURG Tomasz Podst. M  

4 704 KRAUZE Martyna 2003-10-19 Z/2180/17  

2018 43 / 160 SZOMBURG Tomasz Podst. K  4
5 714 LÜDTKE Martyna 2003-02-13 Z/3446/17  

2018 46 / 166 SZOMBURG Tomasz Podst. K  5
6 42 NAWOCKI Paweł 2001-03-30 Z/3604/15  

2018 60 / 182 ŁOŚ Dariusz Podst. M  4
7 11 NIEMCZYK Marcin 2001-03-08 Z/3897/18  

2018 74 / 179 ŁOŚ Dariusz Podst. M  

8 58 PISKOREK Aleksandra 2001-11-25 Z/3398/15  

2018 52 / 161 WOSIEK Jacek Podst. K  3
9 516 RAK Jakub 2000-10-20 Z/0361/16  

2018 60 / 179 SKRZYPIŃSKI Jacek Podst. M  4
10 759 RODAK Weronika 2000-02-24 Z/1609/15  

2018 52 / 165 SKRZYPIŃSKI Jacek Podst. K  

11 706 SITEK Zuzanna 2003-08-08 Z/1920/17  

2018 48 / 169 SZOMBURG Tomasz Podst. K  4
12 512 STOPA Artur 1999-09-23 Z/0360/16  

2018 62 / 172 SKRZYPIŃSKI Jacek Podst. M  2
13 702 TABORSKI Andrzej 2003-04-24 Z/1262/18  

2018 64 / 173 SZOMBURG Tomasz Podst. M  

14 703 WISZNIOWSKI Mateusz 2002-07-29 Z/0409/16  

2018 69 / 180 Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Osa Zgorzelec
ul.Maratońska 1
59-900 ZGORZELEC
tel: 075 7752518

...................................
(pieczeć klubu)

Damian Kordasiewicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Osa Zgorzelec

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

żółte czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 05/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 631 CZERWIŃSKI Mateusz 2003-11-22 Z/2816/17  

2018 66 / 180 WOCHNA Robert Podst. M  BEZ
2 666 GRUZD Wiktor 2002-06-30 Z/2442/16  

2018 61 / 177 KUBALA Łukasz Podst. M  2
3 699 GRZYWACZ Jakub 2003-07-30 Z/0680/18  

2018 82 / 183 WOCHNA Robert Podst. M  

4 665 JĘDRZEJCZYK Tomasz 2002-07-03 Z/1037/16  

2018 59 / 174 WOCHNA Robert Podst. M  3
5 607 KLIMCZAK Przemysław 2000-04-12 Z/4116/15  

2018 60 / 183 KORDASIEWICZ Damian Podst. M  3
6 525 KORDASIEWICZ Filip 2002-07-07 Z/3471/16  

2018 58 / 170 KORDASIEWICZ Damian Podst. M  5
7 500 MENCEL Natalia 2002-06-17 Z/2798/17  

2018 56 / 161 KORDASIEWICZ Damian Podst. K  4
8 505 MIŚKÓW Kasjan 2003-10-14 Z/2885/18  

2018 63 / 180 KORDASIEWICZ Damian Podst. M  

9 656 RADAWIEC Martyna 2002-05-17 Z/2161/16  

2018 56 / 166 KUBALA Łukasz Podst. K  2
10 610 ROJSZCZYK Szymon 2002-09-10 Z/2321/16  

2018 67 / 178 KORDASIEWICZ Damian Podst. M  2
11 652 RZEŹNICZAK Nina 2003-10-10 Z/2812/17  

2018 67 / 167 WOCHNA Robert Podst. K  5
12 667 SOKOŁOWSKI Kamil 1999-08-02 Z/0072/14  

2018 61 / 175 PIASECKI Grzegorz Podst. M  2
13 643 SZELIGA Sandra 2002-04-13 Z/3772/16  

2018 60 / 174 KUBALA Łukasz Podst. K  4
14 601 UZAREK Aleksander 2003-07-04 Z/2749/17  

2018 50 / 165 KORDASIEWICZ Damian Podst. M  BEZ
15 635 WĘGRZYN Jakub 2002-11-28 Z/1036/16  

2018 54 / 172 WOCHNA Robert Podst. M  2
16 614 WIELEWIS Emilia 2003-02-25 Z/2597/17  

2018 50 / 167 SZYMAŃSKI Tomasz Podst. K  3
17 682 ZAWROTNIAK Marcin 2002-07-28 Z/2190/17  

2018 115 / 190 MARCINÓW Józef Podst. M  4
18 682 ZAWROTNIAK Marcin 2002-07-28 Z/2190/17  

2018 115 / 190 MARCINÓW Józef Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Piast Lwówek Śląski
ul.Jana Pawła II 35
59-600 Lwówek Śląski
tel: 075 7824792

...................................
(pieczeć klubu)

Marek Bialic...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Piast Lwówek Śląski

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

błękitna czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 09/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 73 MŚCISZ Daria 2003-02-27 Z/0718/17  

2018 0 / 0 BIALIC Marek Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MLKS Echo Twardogóra
ul.1-go Maja 2
56-416 Twardogóra
tel: 71-3141076, kom. 663 191 793

...................................
(pieczeć klubu)

Paweł Olszański...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLKS Echo Twardogóra

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarno-czerwony czarno-czerwonykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 15/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 602 DWORNIKOWSKA Dominika 2002-09-02 Z/1688/16  

2018 0 / 0 KOZANECKA Anna Podst. K  3
2 601 FAJKOWSKA Julia 2002-11-07 Z/2417/16  

2018 0 / 0 KOZANECKA Anna Podst. K  5
3 10 GĄSIOR Adriana 2001-10-20 Z/3488/15  

2018 0 / 0 ROSTEK William Podst. K  2
4 602 KULIK Robert 2002-01-25 Z/0488/17  

2018 0 / 0 WOSIEK Jacek Podst. M  3
5 604 OLSZAŃSKI Adam 2002-02-06 Z/1684/16  

2018 0 / 0 GĘBSKI Adam Podst. M  4
6 22 OLSZAŃSKI Kacper 2002-03-17 Z/0456/16  

2018 0 / 0 ROSTEK William Podst. M  4
7 2 OTOLIŃSKI Maciej 2003-04-30 Z/4203/17  

2018 67 / 181 Podst. M  BEZ
8 600 SCHUBERT Jagoda 2001-09-22 Z/3490/15  

2018 0 / 0 CZAJKOWSKI Waldemar Podst. K  2
9 608 SOBCZAK Kacper 2000-09-27 Z/2642/15  

2018 55 / 174 OLSZAŃSKI Paweł Podst. M  3
10 603 WIECZOREK Miłosz 2003-02-27 Z/0854/17  

2018 0 / 0 OLSZAŃSKI Paweł Podst. M  3
11 609 ŻEBRACKA Milena 2002-08-14 Z/0366/16  

2018 0 / 0 OLSZAŃSKI Paweł Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MLKS Sokół Lubin
ul.ul.Sybiraków 11
59-300 Lubin
tel: 660462809

...................................
(pieczeć klubu)

Mariusz Knull...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLKS Sokół Lubin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 13/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 79 DATA Szymon 2002-09-27 Z/2412/16  

2018 160 / 47 KNULL Mariusz Podst. M  5
2 25 GÓRECZNA Julia 2003-12-21 Z/1924/17  

2018 42 / 160 SZCZUPAK Andrzej Podst. K  4
3 74 TARNOWSKA Nikola 2002-04-07 Z/1663/16  

2018 40 / 155 KNULL Mariusz Podst. K  3
4 18 WAWROWSKA Emilia 2003-01-18 Z/0325/17  

2018 58 / 175 KNULL Mariusz Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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SL GKS Olsza Olszyna
ul.Kolejowa 12
59-830 Olszyna
tel: 501225162

...................................
(pieczeć klubu)

Przemek Chorzępa...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: SL GKS Olsza Olszyna

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarno-czerwone czarno-czerwonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 416 DOMINIAK Daniel 2001-04-10 Z/0817/16  

2019 55 / 168 URBATZKA Natalia Podst. M  3
2 463 DZIEMIDOWICZ Ewa 2002-09-04 Z/0129/16  

2019 41 / 159 CHORZĘPA Przemysław Podst. K  4
3 471 ROSA Julia 2002-02-12 Z/5625/15  

2019 56 / 175 CHORZĘPA Przemysław Podst. K  2
4 418 RUSZKIEWICZ Filip 2001-05-30 Z/2645/15  

2019 43 / 156 URBATZKA Natalia Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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SSMKS Parasol Wrocław
ul.Lotnicza 72
54-155 Wrocław
tel: 71 3517896

...................................
(pieczeć klubu)

Zdzisław Kokot...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: SSMKS Parasol Wrocław

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biały czerwonykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 10/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 99 FUCHS Anita 2001-08-01 Z/1601/15  

2019 57 / 177 KOKOT Zdzisław Podst. K  4
2 82 KRĘCZEWSKI Piotr 2002-07-07 Z/0219/16  

2019 0 / 0 GOLEC Dominik Podst. M  3
3 22 PAWLAK Marcelina 2000-09-06 Z/0226/16  

2019 63 / 165 WOSIEK Jacek Podst. K  2
4 100 PUKACZ Dawid 2000-02-22 Z/2793/15  

2019 60 / 173 WOSIEK Jacek Podst. M  3
5 66 SIKORA Julia 2003-02-22 Z/0489/17  

2018 54 / 161 GOLEC Dominik Podst. K  4
6 29 STRĄCZEK Weronika 1999-06-25 Z/0507/15  61 / 182 KOKOT Zdzisław Podst. K  2
7 22 WARDĘGA Weronika 2003-04-30 Z/0491/17  

2018 53 / 164 GOLEC Dominik Podst. K  5
8 40 ZINCZENKO Zuzanna 2001-07-18 Z/2851/15  

2019 54 / 163 GOLEC Dominik Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Piast Bolków
ul.Szpitalna 16
59-420 Bolków
tel: 692 403 593, 

...................................
(pieczeć klubu)

Tomasz Wójciak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Piast Bolków

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Czerwony Czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 23/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 11 KONDERLA Jakub 2002-06-16 Z/1136/16  

2018 0 / 0 WÓJCIAK Tomasz Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 15 / 290



UKS Sokół Żmigród
ul.Sienkiewicza 6
55-140 Żmigród
tel: 500585133

...................................
(pieczeć klubu)

Aleksander Wroński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Sokół Żmigród

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Niebieskie Granatowekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 30/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 99 BIELAK Weronika 2002-08-14 Z/0398/17  

2018 0 / 0 ŁYCZAKOWSKI Ludwik Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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ULKS Muflon Bielawa
ul.Brzeżna 48
58-260 Bielawa
tel: 607677526

...................................
(pieczeć klubu)

Jarek Szeremeta...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: ULKS Muflon Bielawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarne czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 34/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 304 TYLAK Martyna 2003-08-02 Z/0839/17  

2019 56 / 161 SZEREMETA Jarosław Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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WKS Oleśniczanka Oleśnica
ul.Kopernika 13
56-400 Oleśnica ŚL.
tel: 694877921 ,504227201

...................................
(pieczeć klubu)

Andrzej Szałek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: WKS Oleśniczanka Oleśnica

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 18/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 960 CHMIELEWSKI Kevin 1999-03-13 Z/0947/15  

2018 75 / 198 SZAŁEK Andrzej Podst. M  2
2 953 JAKUBIK Patryk 2001-08-14 Z/0393/16  

2018 56 / 176 MATOSZ Wlodzimierz Podst. M  4
3 967 KAŁWIŃSKI Dawid 2003-04-22 Z/0254/17  

2018 55 / 171 JANECZEK Jarosław Podst. M  2
4 962 KURAS Julia 2001-03-06 Z/1086/15  

2018 46 / 160 JANECZEK Jarosław Podst. K  3
5 961 KURAS Wojciech 2003-01-02 Z/0252/17  

2018 48 / 156 JANECZEK Jarosław Podst. M  5
6 960 PORĘBSKI Patryk 2001-01-12 Z/2026/15  

2018 49 / 168 MATOSZ Wlodzimierz Podst. M  4
7 956 PYTEL Michał 2002-03-13 Z/1105/15  

2018 55 / 177 JANECZEK Jarosław Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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WKS Śląsk Wrocław
ul.Oporowska 62
53-434 Wrocław
tel: 071 733 77 77

...................................
(pieczeć klubu)

Zbigniew Stankiewicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: WKS Śląsk Wrocław

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-czerwono-zielona czerwonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 644 PIETRUSZEWSKI Maciej 1999-02-11 Z/3249/15  

2019 79 / 191 STANKIEWICZ Zbigniew Podst. M  2
2 31 PODYMA Daria 1999-12-31 Z/0122/16  

2019 95 / 175 KOTWICA Czesław Podst. K  2
3 642 PTAK Adam 1998-10-26 Z/0958/14  

2019 113 / 187 KOTWICA Czesław Podst. M  2
4 51 ROLSKA Barbara 2001-11-06 Z/3308/15  

2019 165 / 42 SIERADZKI Andrzej Podst. K  3
5 155 WITKOWSKA Kinga 2001-01-04 Z/1122/15  

2019 176 / 59 SIERADZKI Andrzej Podst. K  2
6 28 ZIMNY Tymoteusz 1998-03-14 Z/0812/14  

2019 72 / 183 LISOWSKI Józef Podst. M  M

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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WLKS Wrocław
ul.Wyścigowa 15
53-011 Wrocław
tel: 071-3397915

...................................
(pieczeć klubu)

Kamil Kobiałka...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: WLKS Wrocław

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 11/DS/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 27 BENKOWSKA Hanna 2002-10-04 Z/0104/15  60 / 173 BEDNAREK Agata Podst. K  

2 1 DELEJOWSKA Wiktoria 2001-03-12 Z/2803/15  

2018 50 / 165 KOBIAŁKA Kamil Podst. K  2
3 718 KOZDROWSKA Wiktoria 2003-08-16 Z/5140/18  

2018 174 / 60 KOBIAŁKA Kamil Podst. K  IV
4 16 KUCHCIŃSKI Szymon 2002-03-20 Z/3828/16  

2018 52 / 167 TŁUSTOCHOWSKI Tomasz Podst. M  4
5 666 PAWEŁCZYK Maciej 2001-02-15 Z/0693/18  

2018 75 / 180 TŁUSTOCHOWSKI Tomasz Podst. M  

6 17 RAJEWSKA Alicja 1999-03-08 Z/3620/15  55 / 169 STOLARCZYK Grzegorz Podst. K  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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BKS Bydgoszcz
ul.Żupy 2
85-026 Bydgoszcz
tel: 52-370-22-30

...................................
(pieczeć klubu)

Błażej Baumgart...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: BKS Bydgoszcz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwono-biała czerwono-białekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 01/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 453 BARTECZKA Bartek 2003-03-03 Z/3044/17  

2018 65 / 183 SZCZERKOWSKI Eugeniusz Podst. M  5
2 100 BOROWIK Dawid 2001-02-04 Z/1586/15  

2018 0 / 0 BAUMGART Iwona Podst. M  

3 461 CHILLA Dominika 2002-04-05 Z/3402/16  

2018 0 / 0 DREGER Jacek Podst. K  3
4 459 CZESIŃSKI Kacper 2003-07-03 Z/0566/18  

2018 35 / 143 KAŹMIERCZAK Daniel Podst. M  BEZ
5 468 KINCZEWSKI Filip 2001-10-10 Z/0144/18  

2018 0 / 0 BAUMGART Iwona Podst. M  

6 465 KRASKA Nicole 1999-01-07 Z/0130/15  

2018 53 / 173 KAŹMIERCZAK Daniel Podst. K  1
7 467 KUCHARCZYK Jan 2001-01-05 Z/3781/16  

2018 0 / 0 BAUMGART Iwona Podst. M  3
8 460 PRZYBYŁA Ewa 2000-05-12 Z/5815/15  

2018 0 / 0 DREGER Jacek Podst. K  2
9 465 RÓŻYCKI Mateusz 2000-04-07 Z/5816/15  

2018 45 / 162 KAŹMIERCZAK Daniel Podst. M  3
10 462 SIKORA Agata 2003-02-26 Z/3412/16  

2018 0 / 0 DREGER Jacek Podst. K  3
11 458 SZEWCZYK Julia 2002-05-29 Z/5101/15  

2018 0 / 0 BAUMGART Iwona Podst. K  2
12 460 SZPANOWSKI Kacper 2001-09-21 Z/5098/15  

2018 0 / 0 BAUMGART Iwona Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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CWZS Zawisza Bydgoszcz SL
ul. Gdańska 163
85-915 Bydgoszcz
tel: 52/378-36-20

...................................
(pieczeć klubu)

Jacek Lewandowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: CWZS Zawisza Bydgoszcz SL

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

 czarne z żółtym i niebieskim czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 884 ADASZAK Aleksandra 2002-07-22 Z/0677/16  

2018 0 / 0 KOHUTEK Artur Podst. K  3
2 873 AFELT Julia 1999-11-06 Z/0252/15  

2018 0 / 0 NIEBUDEK Sylwester Podst. K  2
3 000 BANACH Patrycja 2002-01-11 Z/2403/16  

2018 0 / 0 JUSZCZAK Stanisław Podst. K  

4 850 BISKUP Marcin 1999-12-28 Z/0201/15  

2018 48 / 159 SOBOWIEC Bartosz Podst. M  2
5 855 BRODZIK Mikołaj 2001-02-28 Z/3015/16  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Jacek Podst. M  4
6 856 CIEMNOCZOŁOWSKI Antoni 2004-07-07 Z/3294/17  

2018 0 / 0 NIEBUDEK Sylwester Podst. M  BEZ
7 858 CIURKOT Noemi 2002-02-06 Z/0071/15  

2018 42 / 152 OLCZYK Stanisław Podst. K  3
8 861 DEJA Liwia 2004-07-17 Z/0894/18  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Jacek Podst. K  

9 853 DZIEMIDZIK Oliwia 2004-05-16 Z/0895/18  

2018 0 / 0 OLCZYK Stanisław Podst. K  

10 859 FORC Wiktoria 2002-08-05 Z/0082/16  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Jacek Podst. K  2
11 859 HAJNCE Kornel 2004-07-02 Z/0875/18  

2018 0 / 0 NIEBUDEK Sylwester Podst. M  BEZ
12 216 HARASIM Katarzyna 2001-08-01 Z/3155/17  

2018 0 / 0 JUSZCZAK Stanisław Podst. K  2
13 854 HOJAN Jakub 2003-09-19 Z/1182/17  

2018 0 / 0 SOBOWIEC Bartosz Podst. M  3
14 5 JANKOWSKI Karol 2001-07-23 Z/0756/16  

2018 0 / 0 Podst. M  

15 889 JASIONOWICZ Dominika 2001-01-11 Z/3028/16  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Jacek Podst. K  3
16 873 JUSTA Magdalena 2003-02-09 Z/2113/16  

2018 0 / 0 KOZŁOWSKI Krzysztof Podst. K  4
17 853 KAŁUŻNA Zuzanna 2003-10-24 Z/3027/17  

2018 0 / 0 JUSZCZAK Stanisław Podst. K  5
18 856 KANIA Malwina 2003-04-30 Z/4399/18  

2018 0 / 0 Podst. K  

19 870 KASZYŃSKI Dawid 2002-04-29 Z/0089/15  
2018 0 / 0 OLCZYK Stanisław Podst. M  3

20 888 KOKOSZEWSKI Oskar 2000-01-20 Z/3150/17  

2018 0 / 0 GASSOWSKI Janusz Podst. M  2
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 862 KOŁODZIEJSKI Mateusz 2002-06-22 Z/3296/17  

2018 0 / 0 CZAPIEWSKI Wiesław Podst. M  4
22 875 KOŃCZAL Wiktoria 2000-04-30 Z/5817/15  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Jacek Podst. K  2
23 879 KORALEWSKA Julia 2002-02-17 Z/3014/16  

2018 0 / 0 NIEBUDEK Sylwester Podst. K  3
24 874 KSEPKA Jędrzej 2001-04-19 Z/3019/16  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Jacek Podst. M  2
25 853 KUSZ Łukasz 2003-06-26 Z/1184/17  

2018 0 / 0 SOBOWIEC Bartosz Podst. M  3
26 880 MACIEJEWSKA Paulina 2000-12-27 Z/2125/15  

2018 55 / 165 DAKINIEWICZ Roman Podst. K  1
27 1 MARCHLEWSKI Szymon 1997-12-09 Z/1142/13  

2018 0 / 0 GASSOWSKI Janusz Podst. M  

28 858 MOSZCZYŃSKI Wiktor 2003-01-31 Z/1180/17  

2018 0 / 0 SOBOWIEC Bartosz Podst. M  3
29 863 MUSZYŃSKI Adrian 1997-08-02 Z/1523/13  

2018 97 / 182 JUSZCZAK Stanisław Podst. M  1
30 865 NIERUSZEWICZ Amelia 2003-02-01 Z/0679/18  

2018 0 / 0 OLCZYK Stanisław Podst. K  

31 872 ORSZAGH Natalia 2002-11-28 Z/0163/16  

2018 0 / 0 OLCZYK Stanisław Podst. K  4
32 800 OSTROWSKA Anna 2004-09-06 Z/0168/18  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Jacek Podst. K  

33 000 PAWLICKI Szymon 2002-06-14 Z/4815/18  

2018 0 / 0 Podst. M  

34 883 PIASECKI Ryszard 2001-09-29 Z/0948/18  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Jacek Podst. M  4
35 873 PLUSCHKE Anna 1999-05-09 Z/0109/16  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Jacek Podst. K  2
36 880 RĄBKOWSKI Kacper 2002-01-05 Z/2137/15  

2018 0 / 0 NIEBUDEK Sylwester Podst. M  3
37 876 SOLDAT Adam 2001-01-27 Z/0858/15  

2018 0 / 0 NIEBUDEK Sylwester Podst. M  

38 876 SOLDAT Adam 2001-01-27 Z/0858/15  

2018 0 / 0 NIEBUDEK Sylwester Podst. M  

39 875 ŚLAZIŃSKI Adam 2001-03-07 Z/0138/15  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Jacek Podst. M  2
40 851 TRZCIŃSKA Wiktoria 2002-07-06 Z/0088/16  

2018 0 / 0 OLCZYK Stanisław Podst. K  2
41 860 TULEJA Jakub 2001-07-27 Z/5215/15  

2018 0 / 0 NIEBUDEK Sylwester Podst. M  4
42 864 WEILAND Natasza 1997-05-30 Z/0275/13  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Jacek Podst. K  2
43 851 WILKOSZ Tomasz 2001-02-22 Z/1063/16  

2018 0 / 0 NIEBUDEK Sylwester Podst. M  4
44 888 WIŚNIEWSKI Gracjan 2001-02-16 Z/0798/15  

2018 0 / 0 CZAPIEWSKI Wiesław Podst. M  2
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

45 874 WŁÓDARSKI Maciej 1997-03-25 Z/0058/14  

2018 75 / 185 KOHUTEK Artur Podst. M  1
46 869 WOJCIECHOWSKI Klaudiusz 2001-08-29 Z/2282/15  

2018 0 / 0 NIEBUDEK Sylwester Podst. M  

47 888 WYSOCKA Kiara 2002-05-02 Z/4011/17  

2018 0 / 0 JUSZCZAK Stanisław Podst. K  BEZ
48 876 ZABROCKA Agata 2001-04-01 Z/6142/15  

2018 0 / 0 CZAPIEWSKI Wiesław Podst. K  4
49 878 ZARĘBA Weronika 2001-12-12 Z/0069/15  

2018 0 / 0 CZAPIEWSKI Wiesław Podst. K  2
50 865 ZELMA Tomasz 1997-02-06 Z/0532/13  

2018 130 / 190 GASSOWSKI Janusz Podst. M  1
51 884 ZIÓŁKOWSKA Paulina 2003-02-27 Z/4400/18  

2018 0 / 0 NIEBUDEK Sylwester Podst. K  

52 852 ŻYGOWSKI Damian 2001-04-06 Z/6140/15  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Jacek Podst. M  3
53 854 ŻYLSKA Zuzanna 2002-04-02 Z/0144/15  

2018 39 / 149 SOBOWIEC Bartosz Podst. K  3
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GKS Olimpia Grudziądz
ul.Piłsudskiego 14
86-300 Grudziądz
tel: 56 461-16-67

...................................
(pieczeć klubu)

Jarosław Czubaszek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: GKS Olimpia Grudziądz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-zielony czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 12/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 384 AUGUSTYNIAK Kinga 2003-01-29 Z/3886/18  

2018 0 / 0 SCHUBRING Zbigniew Podst. K  

2 366 CZERWIŃSKA Zofia 2004-03-16 Z/1278/17  

2018 0 / 0 CZUBASZEK Jarosław Podst. K  BEZ
3 378 DONAKOWSKI Damian 2003-03-23 Z/4605/17  

2018 0 / 0 DEJEWSKI Michał Podst. M  

4 349 DZIEDZIECH Miłosz 1999-05-18 Z/0542/15  

2018 61 / 183 MAGDOWSKI Michał Podst. M  3
5 122 GRODEK Fabian 2002-01-23 Z/6558/15  

2018 0 / 0 CZUBASZEK Jarosław Podst. M  2
6 371 HAWEŁKO Igor 2004-03-17 Z/3491/17  

2018 0 / 0 CZUBASZEK Jarosław Podst. M  BEZ
7 514 KALAMARSKI Mateusz 2002-06-16 Z/1736/16  

2018 0 / 0 DEJEWSKI Michał Podst. M  3
8 380 MAJSAK Marcin 2002-03-14 Z/3484/17  

2018 0 / 0 MAGDOWSKI Michał Podst. M  4
9 368 MANTHEY Julia 2003-02-23 Z/4318/17  

2018 54 / 170 CZUBASZEK Jarosław Podst. K  BEZ
10 817 NOGA Oskar 2003-03-25 Z/3629/17  

2018 0 / 0 DEJEWSKI Michał Podst. M  BEZ
11 344 ORGACKA Dominika 2002-09-29 Z/2666/15  

2018 0 / 0 CZUBASZEK Jarosław Podst. K  3
12 66 WALISIEWICZ Magdalena 2002-04-14 Z/1031/15  

2018 0 / 0 CZUBASZEK Jarosław Podst. K  3
13 784 WEGNER Karol 2004-02-24 Z/4602/17  

2018 0 / 0 CZUBASZEK Jarosław Podst. M  BEZ

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LIUKS Kruszwica
ul.Kujawska 20
88-150 Kruszwica
tel: 501 234 752

...................................
(pieczeć klubu)

Małgorzata Luzak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LIUKS Kruszwica

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 13/KP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 501 BRONISZEWSKI Kacper 2001-04-11 Z/3168/17  

2018 0 / 0 LUZAK Andrzej Podst. M  4
2 231 CHMIELEWSKA Aleksandra 2002-04-05 Z/3126/16  

2018 0 / 0 LUZAK Małgorzata Podst. K  3
3 542 KACZMAREK Zuzanna 2000-06-29 Z/1942/15  

2018 47 / 172 LUZAK Małgorzata Podst. K  2
4 571 KUBIAK Sebastian 2001-02-01 Z/1940/15  

2018 48 / 173 LUZAK Andrzej Podst. M  3
5 531 SOBCZAK Bartłomiej 2003-03-04 Z/2851/17  

2018 0 / 0 LUZAK Andrzej Podst. M  4
6 508 URBANIAK Sebastian 2001-06-09 Z/1938/15  43 / 163 LUZAK Andrzej Podst. M  2
7 331 WĘCLEWSKI Dawid 2002-01-15 Z/2610/16  

2018 0 / 0 LUZAK Małgorzata Podst. M  3
8 228 ZUBEL Krystian 2001-03-09 Z/2401/16  

2018 0 / 0 LUZAK Andrzej Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Vectra Włocławek
ul.ul. Chopina 10/12
87-800 Włocławek
tel: 504042203

...................................
(pieczeć klubu)

Agnieszka Nowakowska...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Vectra Włocławek

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało/zielona zielonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 906 CHMURZYŃSKI Robert 2002-01-15 Z/2670/16  

2019 0 / 0 WIERZBICKI Dariusz Podst. M  3
2 730 CYRANKOWSKI Dominik 2003-04-14 Z/0849/16  

2018 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. M  4
3 938 DUDA Izabela 2004-04-19 Z/0341/18  

2018 0 / 0 WIERZBICKI Dariusz Podst. K  5
4 721 GORNOWICZ Daria 2002-10-27 Z/3312/16  

2018 0 / 0 Podst. K  

5 909 GUTOWSKI Dawid 2002-01-04 Z/5646/15  

2019 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. M  2
6 903 HANKE Szymon 2003-07-30 Z/0846/16  

2018 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. M  BEZ
7 700 KAZIMIERSKA Klaudia 2001-09-03 Z/2008/15  

2019 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. K  1
8 911 KLONOWSKI Adrian 1997-01-08 Z/0569/13  

2019 54 / 170 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. M  1
9 706 KONIECZNA Joanna 2004-11-02 Z/0840/16  

2018 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. K  5
10 930 KOTWICKI Dominik 2002-07-09 Z/3370/17  

2019 0 / 0 WIERZBICKI Dariusz Podst. M  5
11 955 KOWALEWSKA Amelia 2005-09-07 Z/0572/18  

2018 0 / 0 ZIÓŁKOWSKI Marek Podst. K  BEZ
12 929 KOWALSKA Julia 2001-12-20 Z/5672/15  

2019 0 / 0 DOBROSIELSKA Martyna Podst. K  3
13 917 KUCIŃSKA Matylda 2004-01-22 Z/4127/17  

2018 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. K  5
14 977 MICHALSKA Anastazja 2005-05-28 Z/0179/17  

2018 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. K  4
15 736 MICHALSKI Filip 2001-02-28 Z/0431/15  

2019 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. M  4
16 906 NOWAKOWSKI Wojciech 2003-08-02 Z/4709/17  

2018 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. M  

17 709 OLACH Laura 2003-02-27 Z/0848/16  

2018 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. K  4
18 708 RYBKA Paulina 2003-11-28 Z/0851/16  

2018 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. K  3
19 940 SKONIECZNY Mateusz 2004-02-15 Z/4126/17  

2018 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. M  BEZ
20 733 SKOWYRA Dawid 2002-01-31 Z/0847/16  

2019 0 / 0 DOBROSIELSKA Martyna Podst. M  4
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 942 SMULSKA Halina 2003-02-21 Z/3767/17  

2018 0 / 0 WIERZBICKI Dariusz Podst. K  BEZ
22 919 STRZELEWICZ Zuzanna 2002-03-21 Z/0024/15  

2018 0 / 0 Podst. K  

23 900 SZCZERBIAK Mateusz 2003-01-13 Z/3909/18  

2018 0 / 0 WIERZBICKI Dariusz Podst. M  

24 940 ŚMIETAŃSKI Kacper 2002-01-13 Z/0843/16  

2019 0 / 0 WIERZBICKI Dariusz Podst. M  4
25 712 WASIELEWSKA Kinga 2001-10-30 Z/5657/15  

2019 0 / 0 DOBROSIELSKA Martyna Podst. K  2
26 718 WICHLIŃSKA Weronika 2004-03-31 Z/4277/17  

2018 0 / 0 NOWAKOWSKA Agnieszka Podst. K  4
27 975 WŁADOWSKI Dawid 2003-07-28 Z/0139/17  

2018 0 / 0 WIERZBICKI Dariusz Podst. M  BEZ
28 939 ZABOROWSKA Alicja 2003-01-08 Z/3768/17  

2018 0 / 0 WIERZBICKI Dariusz Podst. K  BEZ

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LUKS Serock
ul.Wyzwolenia  47,   Serock
86-120 Serock
tel: 52 382 95 26

...................................
(pieczeć klubu)

Małgorzata Musiał...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LUKS Serock

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 15/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 28 LATOCHA Krzysztof 2002-08-19 Z/3044/16  

2018 70 / 178 SCHULZ Stanisław Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LUKS Start Nakło
ul.Stokrotkowa 2
89-100 Nakło nad Notecią
tel: 695-920-650, 531-509-929

...................................
(pieczeć klubu)

Marcin Jankowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LUKS Start Nakło

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało/niebieskie -koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 03/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 886 GIL Grzegorz 2003-04-13 Z/0278/17  

2018 0 / 0 KSOBIECH  Bartosz Podst. M  BEZ
2 883 GROCHOWSKA Martyna 2002-01-21 Z/0279/17  

2018 0 / 0 KSOBIECH  Bartosz Podst. K  5
3 870 KOŁODZIEJCZAK Eryk 2002-02-04 Z/0033/15  

2018 0 / 0 WALCZAK Leszek Podst. M  2
4 889 WEGNER Dawid 2000-04-23 Z/0021/15  

2018 0 / 0 WALCZAK Leszek Podst. M  1
5 292 WIŚNIEWSKI Karol 2001-06-28 Z/0020/15  

2018 0 / 0 PROKOP Wojciech Podst. M  2
6 880 ZAMOROWSKI Bartosz 2003-03-31 Z/0208/16  

2018 0 / 0 JANKOWSKI Marcin Podst. M  5
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MKL Toruń
ul. ul.Bema 23/29
87-100 Toruń
tel: 056 6226705  /  692 015 840

...................................
(pieczeć klubu)

Marian Gęsicki...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKL Toruń

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 05/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 537 BORZEWSKA Zuzanna 2001-11-26 Z/1895/16  

2018 50 / 164 MAŃKOWSKI Gabriel Podst. K  2
2 506 GRUDZIŃSKI Patryk 2003-04-05 Z/2102/16  

2018 0 / 0 MAŃKOWSKI Gabriel Podst. M  2
3 524 LIS Klaudia 2002-04-08 Z/1806/16  

2018 43 / 166 MAŃKOWSKI Gabriel Podst. K  2
4 505 MATUSZEWICZ Anna 2003-04-05 Z/3343/17  

2018 59 / 182 MAŃKOWSKI Gabriel Podst. K  4
5 524 POCZWARDOWSKI Jędrzej 2002-06-29 Z/2386/16  

2018 64 / 182 WOŹNIAK Jacek Podst. M  2
6 526 RYSZEWSKA Klaudia 2002-05-11 Z/2104/16  

2018 50 / 161 WOŹNIAK Jacek Podst. K  2
7 539 SKRZYPNIK Kamila 2001-08-13 Z/1575/16  

2018 47 / 156 BUTKIEWICZ Jacek Podst. K  2
8 525 SZYNAKA Wiktor 2001-01-08 Z/2385/16  

2018 66 / 177 WOŹNIAK Jacek Podst. M  3
9 505 TARASIEWICZ Olivier 2002-04-15 Z/1572/16  

2018 0 / 0 MAŃKOWSKI Gabriel Podst. M  2
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MKS Inowrocław
ul.Wierzbińskiego 2
88-100 Inowrocław
tel: 733 070 472

...................................
(pieczeć klubu)

Waldemar Kwiatkowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Inowrocław

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 18/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 185 CZARNOLEWSKA Aleksandra 2001-08-15 Z/3765/16  

2019 58 / 168 GRAJNERT Dorota Podst. K  2
2 774 KWIATKOWSKI Kornel 2002-10-16 Z/3583/17  

2019 78 / 178 KWIATKOWSKI Waldemar Podst. M  4
3 780 ŁUKOMSKA Wiktoria 2002-11-23 Z/3766/16  

2019 88 / 174 WOŁODKO Stanisław Podst. K  2
4 713 ŚWIĄTKOWSKI Miłosz 2002-09-06 Z/3769/16  

2019 65 / 181 KWIATKOWSKI Waldemar Podst. M  4
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MLKS Krajna Sępólno
ul.CHOJNICKA 19
89-400 Sępólno Krajeńskie
tel: 523882730

...................................
(pieczeć klubu)

Tomasz Patyna...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLKS Krajna Sępólno

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 20/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 368 PRZYBYLSKI Marcin 2003-07-03 Z/0349/18  

2018 65 / 179 PATYNA  Tomasz Podst. M  BEZ

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MLKS Nadwiślanin Chełmno
ul.Hallera 11
86-200 Chełmno
tel: 56  686-06-12 /  603-992-337

...................................
(pieczeć klubu)

Jan Kensik...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLKS Nadwiślanin Chełmno

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski niebieskikoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 966 GIMIŃSKA Paulina 2001-02-16 Z/1967/15  

2018 670 / 168 KENSIK Jan Podst. K  3
2 958 GRABOWSKA Filadelfia 2002-12-21 Z/2089/16  

2018 44 / 159 LATAŃSKI Grzegorz Podst. K  5
3 951 LATAŃSKA Zuzanna 2001-08-04 Z/1980/15  

2018 44 / 159 LATAŃSKI Grzegorz Podst. K  2
4 952 LATAŃSKI Kajetan 2003-08-20 Z/1037/17  

2018 38 / 148 LATAŃSKI Grzegorz Podst. M  4
5 952 ŁUKASZEWSKA Roksana 2002-02-22 Z/0687/16  

2018 52 / 167 LATAŃSKI Grzegorz Podst. K  3
6 945 MONKA Dominika 2003-09-25 Z/3317/17  

2018 54 / 168 KENSIK Jan Podst. K  5
7 933 OCZKOŚ Miłosz 2001-05-20 Z/1988/15  

2018 45 / 150 KENSIK Jan Podst. M  3
8 935 OLLER Patrycja 2001-01-01 Z/2094/16  

2018 50 / 162 KENSIK Jan Podst. K  3
9 953 PASIŃSKI Szymon 2002-01-16 Z/2941/16  

2018 92 / 182 KENSIK Jan Podst. M  3
10 935 SCHIEDEL Arkadiusz 2000-08-17 Z/1990/15  

2018 58 / 174 KENSIK Jan Podst. M  2
11 951 SCHIEDEL Karol 2002-07-07 Z/0682/16  

2018 62 / 178 KENSIK Jan Podst. M  3
12 933 SIEMBRZUCH Wiktoria 2001-05-13 Z/1994/15  

2018 61 / 168 KENSIK Jan Podst. K  2
13 949 STĘPIEŃ Dominik 2002-04-01 Z/2940/16  

2018 74 / 180 KENSIK Jan Podst. M  3
14 950 WIELGOSZ Magdalena 2000-12-11 Z/1993/15  

2018 54 / 165 WIELGOSZ  Sławomir Podst. K  3
15 966 WIŚNIEWSKA Agata 2001-02-13 Z/1998/15  

2018 50 / 172 WIELGOSZ  Sławomir Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MUKL Brodnica
ul.Kochanowskiego  13
87-300 Brodnica
tel: 605-549-568

...................................
(pieczeć klubu)

Zenon Rosiński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MUKL Brodnica

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 21/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 303 MAŁKOWSKA Dominika 2002-03-07 Z/0674/16  

2018 55 / 170 ROSIŃSKI Zenon Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKB Szubin
ul.Ul. Jana Pawła II 14
89-200 Szubin
tel: 609042544

...................................
(pieczeć klubu)

Piotr Krzywdziński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKB Szubin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Seledyn Seledynkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 11/KP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 361 ADAMCZYK Szymon 2003-02-02 Z/5223/15  

2018 0 / 0 PAWLAK Sandra	 Podst. M  5
2 318 ISKRA Bartosz 2003-01-28 Z/1131/16  

2018 0 / 0 WOCHNA Marek Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Cyprianka
ul.Cyprianka
87-811 Fabianki
tel: (54) 251 67 17

...................................
(pieczeć klubu)

Mariusz Mańkowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Cyprianka

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarne czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 10/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 748 DZIĘGIELEWSKA Kamila 2001-07-10 Z/5654/15  

2018 0 / 0 MAŃKOWSKI Edward Podst. K  3
2 215 ŁABĘCKI Adam 1997-08-04 Z/1563/13  

2018 0 / 0 MAŃKOWSKI Edward Podst. M  1
3 773 MERTKA Jonasz 1999-05-29 Z/4340/15  

2018 0 / 0 MAŃKOWSKI Edward Podst. M  1
4 771 MERTKA Wiktor 1997-09-07 Z/1564/13  

2018 0 / 0 MAŃKOWSKI Edward Podst. M  1
5 751 SARNOWSKI Adrian 2000-06-17 Z/5651/15  

2018 0 / 0 MAŃKOWSKI Edward Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 37 / 290



UKS Czapla Białe Błota
ul.Czysta 1a
86-005 Białe Błota
tel: 512668035

...................................
(pieczeć klubu)

Zbigniew Karnas...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Czapla Białe Błota

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

BIAŁO-ZIELONY CZARNYkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 17/KP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 3 KONERA Wiktoria 2005-05-12 Z/2658/16  

2018 38 / 140 KARNAS Zbigniew Podst. K  3
2 8 KOZERA Natalia 2003-08-02 Z/2588/16  

2018 52 / 175 KARNAS Zbigniew Podst. K  4
3 2 MALENDOWICZ Filip 2003-09-15 Z/4023/17  

2018 67 / 190 KARNAS Zbigniew Podst. M  5
4 3 ROZPĘDZIK Marzena 2003-01-20 Z/1324/17  

2018 44 / 160 KARNAS Kinga Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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AZS UMCS Lublin
ul.Langiewicza 22
20-032 Lublin
tel: (81) 533 31 21

...................................
(pieczeć klubu)

Paweł Danielczuk...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: AZS UMCS Lublin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Zielone Czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/LU/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 410 BUKOWSKI Michał 2000-04-28 Z/3909/16  

2018 90 / 193 WIEJAK Izydor Podst. M  

2 427 DROZD Wiktoria 2001-09-20 Z/6101/15  

2018 50 / 162 ADAMOWICZ Henryk Podst. K  1
3 413 DZIDO Aleksandra 2000-01-28 Z/2226/16  

2018 45 / 172 DZIDO Dariusz Podst. K  2
4 425 DZIEDZIC Justyna 2000-02-23 Z/5966/15  

2018 65 / 175 DANIELCZUK Paweł Podst. K  2
5 427 GOŁĘBIOWSKI Oskar 2000-01-22 Z/6045/15  

2018 64 / 174 JAROS Marek Podst. M  3
6 412 GÓRNIAK Kamila 2001-02-21 Z/3078/17  

2018 67 / 179 MIGDA Leszek Podst. K  3
7 425 GRUSZKOWSKA Patrycja 2000-01-07 Z/2919/15  

2018 50 / 165 JAROS Marek Podst. K  3
8 410 HOŁUB Jakub 2002-01-13 Z/1443/16  

2018 78 / 195 HOŁUB  Beata Podst. M  2
9 418 HOŁUB Krzysztof 2000-07-27 Z/2537/16  

2018 81 / 185 JAROS Marek Podst. M  3
10 418 HOŁUB Maciej 1998-01-30 Z/4557/15  

2018 70 / 183 JAROS Marek Podst. M  1
11 419 IWANEK Iga 2001-09-20 Z/0343/16  

2018 48 / 166 ADAMOWICZ Henryk Podst. K  3
12 414 KASIBORSKI Bartosz 2002-06-21 Z/0352/16  

2018 60 / 169 CHMIELEWSKI Marek Podst. M  2
13 417 KISTER Jakub 2000-09-23 Z/6120/15  

2018 55 / 168 CHMIELEWSKI Marek Podst. M  3
14 412 KITLIŃSKI Michał 1998-05-14 Z/0127/14  

2018 65 / 177 KITLIŃSKI Piotr Podst. M  1
15 416 KLOCEK Tomasz 2003-04-03 Z/0115/17  

2018 172 / 68 KITLIŃSKI Piotr Podst. M  3
16 419 KLUJ Natalia 2002-03-13 Z/1595/16  

2018 47 / 168 WOLIŃSKI Michał Podst. K  4
17 417 KNEZ Kinga 2001-08-24 Z/6095/15  

2018 58 / 160 KOZŁOWSKI Robert Podst. K  1
18 412 KOTYRA Mikołaj 2001-03-29 Z/0316/16  

2018 59 / 170 ADAMOWICZ Henryk Podst. M  2
19 418 KUFEL Aleksandra 2001-09-07 Z/6096/15  

2018 59 / 164 WIEJAK Izydor Podst. K  1
20 427 LESZCZUK Bartosz 2000-11-11 Z/6090/15  

2018 70 / 180 SZANIAWSKI Marek Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 39 / 290



Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 777 MIROSŁAW Cezary 1997-05-08 Z/1644/13  

2018 84 / 186 JAROS Marek Podst. M  

22 422 OLESZEK Kamil 1998-04-11 Z/0705/16  

2018 65 / 175 WOJCIECHOWSKI Leszek Podst. M  2
23 424 OSIAK Aleksandra 1999-02-06 Z/4550/15  

2018 70 / 180 KOZŁOWSKI Robert Podst. K  1
24 416 PIETRUCZUK Natalia 1999-12-04 Z/1853/16  

2018 48 / 170 KITLIŃSKI Piotr Podst. K  2
25 412 PLESKACZYŃSKA Julia 1998-04-13 Z/0706/14  

2018 168 / 51 JAKUBOWSKI Marek Podst. K  2
26 417 SAJNA Kinga 2002-04-24 Z/1598/16  

2018 55 / 170 WOLIŃSKI Michał Podst. K  3
27 412 SIEROCKI Michał 1999-09-12 Z/0724/15  

2018 67 / 185 KITLIŃSKI Piotr Podst. M  1
28 430 SKULIMOWSKI Mikołaj 2000-11-16 Z/6098/15  

2018 77 / 170 ŻMUDA Tomasz Podst. M  4
29 415 SOCHA Karol 2000-11-02 Z/6093/15  

2018 70 / 177 KOZŁOWSKI Robert Podst. M  3
30 412 SZPETMAŃSKA Aleksandra 1999-07-19 Z/5054/15  

2018 66 / 167 KOZŁOWSKI Robert Podst. K  2
31 424 TABACZYŃSKA Weronika 2001-07-06 Z/3361/16  

2018 55 / 170 DZIDO Dariusz Podst. K  4
32 409 WIERZBICKA Dominika 2000-06-06 Z/2538/16  

2018 48 / 162 DANIELCZUK Paweł Podst. K  3
33 420 WIŚNIEWSKI Piotr 2000-05-17 Z/2681/17  

2018 60 / 175 CHMIELEWSKI Marek Podst. M  3
34 422 ŻMUDA Wojciech 2001-01-10 Z/6097/15  

2018 68 / 179 ŻMUDA Tomasz Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Agros Zamość
ul.Krolowej Jadwigi 8
22-400 Zamość
tel: 84-638-66-79

...................................
(pieczeć klubu)

Konrad Firek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Agros Zamość

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebiesko-biała biało-niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 06/LU/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 169 BELNIAK Damian 2002-02-01 Z/0476/16  

2018 0 / 0 ZAJĄC  Janusz Podst. M  3
2 129 BIAŁACH Marzena 2000-06-16 Z/5234/15  

2018 0 / 0 MURAT Tomasz Sławomir Podst. K  3
3 134 GŁUCHOWSKA Kinga 2002-11-20 Z/0326/16  

2018 55 / 164 GDAŃSKI Andrzej Podst. K  2
4 125 JAKÓBCZYK Mateusz 2000-11-17 Z/5230/15  

2018 0 / 0 MURAT Tomasz Sławomir Podst. M  2
5 35 JANIK Marcin 2001-01-24 Z/1507/18  

2018 62 / 171 MURAT Tomasz Sławomir Podst. M  

6 168 JĘDRUSZCZAK Mikołaj 2002-05-29 Z/0477/16  

2018 0 / 0 ZAJĄC  Janusz Podst. M  3
7 137 KRUPA Patryk 2002-04-21 Z/0324/16  

2018 54 / 172 NAMIOTKO Stanisław Podst. M  2
8 80 LEMIESZEK Kacper 2000-11-13 Z/5232/15  

2018 0 / 0 MURAT Tomasz Sławomir Podst. M  2
9 146 LENKIEWICZ Aneta 2002-08-29 Z/2668/18  

2018 77 / 170 PIRÓG Dariusz Podst. K  

10 752 ŁADNIAK Przemysław 2003-11-01 Z/0989/18  

2018 0 / 0 ZAJĄC  Janusz Podst. M  

11 128 ŁUKASZEK Konstanty 2000-04-24 Z/2121/17  

2018 82 / 189 MURAT Tomasz Sławomir Podst. M  

12 122 MAZUR Michał 1999-06-25 Z/3659/15  

2018 104 / 184 ROSA Mikołaj Podst. M  

13 130 PRAŻMO Oliwia 2001-02-11 Z/5237/15  

2018 0 / 0 MURAT Tomasz Sławomir Podst. K  2
14 28 PYDA Jakub 2001-03-23 Z/3083/18  

2018 61 / 183 Podst. M  

15 131 ROMASZKO Monika 2002-04-13 Z/5236/15  

2018 0 / 0 MURAT Tomasz Sławomir Podst. K  2
16 122 SOŁODUCHA Emilia 1998-12-04 Z/0537/14  

2018 69 / 171 KOPRON Witold Podst. K  1
17 139 SWATOWSKI Kacper 2003-02-18 Z/3322/17  

2018 64 / 170 NAMIOTKO Stanisław Podst. M  3
18 540 TUZ Damian 1997-07-25 Z/1400/13  

2018 114 / 196 ROSA Mikołaj Podst. M  1
19 170 UCHANIUK Bartłomiej 2002-03-21 Z/3088/16  

2018 0 / 0 ZAJĄC  Janusz Podst. M  4
20 102 WIATER Michał 1999-03-11 Z/4575/15  

2018 66 / 183 SWATOWSKI Wojciech Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 144 WÓJCICKI Kamil 2000-10-19 Z/4572/18  

2018 0 / 0 MURAT Tomasz Sławomir Podst. M  

22 216 WRÓBEL Sebastian 2001-06-21 Z/5109/15  

2018 0 / 0 SWATOWSKI Wojciech Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS AZS-AWF Biała Podlaska
ul.Akademicka 2
21-500 Biała Podlaska
tel: 083 342-87-74

...................................
(pieczeć klubu)

Danuta Celińska...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS AZS-AWF Biała Podlaska

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 07/LU/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 794 GRYTA Jacek 2003-03-04 Z/2234/18  

2018 63 / 171 MAKARUK Tadeusz Podst. M  

2 772 STYPUŁKOWSKA Agata 1997-05-05 Z/0890/13  

2018 60 / 171 MAKARUK Tadeusz Podst. K  2
3 773 STYPUŁKOWSKA Monika 1997-10-01 Z/0638/14  

2018 67 / 180 MAKARUK Tadeusz Podst. K  2
4 983 TARKOWSKI Piotr 1999-08-10 Z/5026/15  

2018 69 / 187 MAKARUK Tadeusz Podst. M  3
5 994 ZIELIŃSKA Weronika 1997-05-16 Z/5383/15  

2018 65 / 175 MAKARUK Tadeusz Podst. K  1

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Wisła Puławy
ul.Hauke- Bossaka 1
24-100 Puławy
tel: 503581395

...................................
(pieczeć klubu)

Katarzyna Turek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Wisła Puławy

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieska niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 08/LU/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 145 DĄBROWSKA Martyna 2003-08-31 Z/0893/18  

2018 46 / 162 MURAT Tomasz Sławomir Podst. K  

2 197 LEWOSZEWSKI Sebastian 2002-06-17 Z/3001/16  

2018 65 / 187 MURAT Tomasz Sławomir Podst. M  2
3 122 OKO Wiktoria 2003-09-18 Z/0160/17  

2018 44 / 158 MURAT Tomasz Sławomir Podst. K  2
4 123 USAREK Jan 2002-06-24 Z/3906/16  

2018 80 / 180 KOPRON Witold Podst. M  3
5 135 ZIELONKA Adam 2001-10-20 Z/4725/15  

2018 83 / 183 ZDYBEL Aleksander Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Agros Chełm
ul.I PUłKU SZWOLEŻERÓW  15 A
22-100 Chełm
tel: 505-431-276

...................................
(pieczeć klubu)

Marek Mazurek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Agros Chełm

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

ŻÓŁTY GRANATOWY/CZERWONYkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 03/LU/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 903 BAŃKA Łukasz 2003-04-18 Z/2806/17  

2018 67 / 183 LESZCZYŃSKI Damian Podst. M  5
2 927 BIAŁASZ Klaudia 2003-02-22 Z/4931/18  

2018 54 / 164 LESZCZYŃSKI Damian Podst. K  

3 902 CHARĘŻA Karolina 2005-01-09 Z/4271/18  

2018 53 / 167 LESZCZYŃSKI Damian Podst. K  

4 902 FABIAŃCZYK Martyna 2002-11-29 Z/2592/16  

2018 48 / 161 LESZCZYŃSKI Damian Podst. K  2
5 903 JASTRZĄB Izabela 2000-02-10 Z/4184/18  

2018 59 / 173 JAROS Kazimierz Podst. K  

6 917 KASIETCZUK Adrian 2004-04-07 Z/0890/18  

2018 55 / 176 LESZCZYŃSKI Damian Podst. M  BEZ
7 929 KOGUT Nikola 2004-02-04 Z/4923/18  

2018 55 / 165 LESZCZYŃSKI Damian Podst. K  

8 905 MAGRYTA Katarzyna 2002-07-01 Z/2700/16  

2018 61 / 171 LESZCZYŃSKI Damian Podst. K  3
9 908 MAŁEK Emilia 2000-04-20 Z/2637/15  

2018 49 / 157 MAZUREK Marek Podst. K  3
10 916 MISIURA Natalia 2000-09-15 Z/5444/15  

2018 74 / 168 WEŁNA Emilia Podst. K  3
11 906 OLESZCZYŃSKA Amelia 2003-06-20 Z/0023/17  

2018 52 / 170 LESZCZYŃSKI Damian Podst. K  2
12 907 POLKOWSKA Dorota 2002-05-02 Z/0808/16  

2018 71 / 175 LESZCZYŃSKI Damian Podst. K  3
13 915 SZELIGA Martyna 2003-03-04 Z/3852/18  

2018 52 / 164 LESZCZYŃSKI Damian Podst. K  

14 909 WASILUK Agata 2000-12-27 Z/0973/15  

2018 55 / 170 HODUN Rafał Podst. K  2
15 930 ZAWROTNIAK Urszula 2003-08-18 Z/4927/18  

2018 42 / 158 LESZCZYŃSKI Damian Podst. K  

16 924 ZAZULA Remigiusz 2003-01-24 Z/0091/17  

2018 67 / 186 LESZCZYŃSKI Damian Podst. M  5
17 912 ZIĘTKO Aleksandra 2001-03-10 Z/0170/15  

2018 50 / 166 WDOWIAK Aneta Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Unia Hrubieszów
ul.Ciesielczuka 2
22-500 Hrubieszów
tel: (84) 696 23 81

...................................
(pieczeć klubu)

Tomasz Magdziak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Unia Hrubieszów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

zółty czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 01/LU/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 84 BARANOWSKI Michał 1998-03-04 Z/1243/14  

2018 0 / 0 KAMIEŃ Mirosław Podst. M  3
2 25 GAJEWSKA Karolina 2001-02-14 Z/0576/15  

2018 0 / 0 MAGDZIAK Tomasz Podst. K  2
3 12 ŚMIETANKA Olga 2003-03-15 Z/3073/17  

2018 41 / 158 KAMIEŃ Mirosław Podst. K  5

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Żak Biała Podlaska
ul.Piłsudskiego 38 b
21-500 Biała Podlaska
tel: 83-343-32-53 lub 503 147 533

...................................
(pieczeć klubu)

Janusz Wilczek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Żak Biała Podlaska

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/LU/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 16 LISIECKI Maciej 2003-07-01 Z/0824/17  

2018 42 / 157 FROŃCZUK Rafał Podst. M  BEZ
2 98 STAŃSKI Sergiusz 2002-06-29 Z/3252/17  

2018 83 / 192 FROŃCZUK Rafał Podst. M  3
3 64 WYRODEK Paweł 2003-04-11 Z/0031/17  

2018 56 / 167 FROŃCZUK Rafał Podst. M  5
4 5 ŻWIRKOWSKI Aleksander 2003-02-02 Z/0032/17  

2018 51 / 170 FROŃCZUK Rafał Podst. M  5

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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TKS Tomasovia Tomaszów Lubelski
ul.Al. Sportowa 8
22-600 Tomaszów Lubelski
tel: 0-84 6659350

...................................
(pieczeć klubu)

Mirosław Fus...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: TKS Tomasovia Tomaszów Lubelski

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieskie czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 10/LU/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 13 CICHOŃ Wojciech 2002-01-01 Z/3713/16  

2018 61 / 179 WAWRZUSISZYN Tomasz Podst. M  4
2 15 KRZYŻANOWSKI Mateusz 2003-11-17 Z/3703/18  

2018 65 / 173 FUS Mirosław Podst. M  

3 21 MIELNICZUK Marek 2003-10-17 Z/4928/18  

2018 176 / 70 FUS Mirosław Podst. M  

4 1 WIATRZYK Ewa 2003-09-25 Z/4925/18  

2018 57 / 164 WAWRZUSISZYN Tomasz Podst. K  

5 37 WIATRZYK Robert 2000-04-27 Z/1754/18  

2018 56 / 178 WAWRZUSISZYN Tomasz Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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TS Start Lublin
ul.Al.Piłsudskiego 22
20-011 Lublin
tel: 697366165

...................................
(pieczeć klubu)

 ...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: TS Start Lublin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwona czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 15/LU/16 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 609 BUKOWSKI Przemysław 2002-08-21 Z/3606/17  

2018 70 / 189 WIEJAK Izydor Podst. M  5
2 608 FATYGA Jakub 2001-05-26 Z/3164/16  

2018 101 / 180 WIEJAK Izydor Podst. M  4
3 610 POSTÓJ Bartosz 2003-09-07 Z/0829/17  

2018 112 / 184 WIEJAK Izydor Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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ALKS AJP Gorzów Wlkp.
ul.Chopina 52
66-400 Gorzów Wlkp.
tel: 662032406 lub 698619625

...................................
(pieczeć klubu)

Tomasz Saska...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: ALKS AJP Gorzów Wlkp.

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 15/LB/17 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 357 JANIEC Radosław 2003-07-26 Z/0972/17  

2018 43 / 159 WOŹNIAK Agnieszka Podst. M  5
2 355 KACZMAREK Alicja 2002-09-30 Z/0628/17  

2018 57 / 170 SASKA Tomasz Podst. K  2
3 363 KOROCIŃSKA Julia 1999-11-27 Z/4389/15  

2018 60 / 177 WOŹNIAK Daniel Podst. K  2
4 358 ŁAPO Artur 2000-03-01 Z/5594/15  

2018 83 / 184 KOWALSKI Zenon Podst. M  2
5 360 ŁUŹNIAK Igor 2003-03-20 Z/3737/17  

2018 65 / 178 KOWALSKI Zenon Podst. M  5
6 366 MAJDAŃSKI Adam 2000-09-15 Z/5084/15  

2018 188 / 76 WOŹNIAK Agnieszka Podst. M  2
7 353 MARKOWSKA Wiktoria 2002-02-19 Z/0632/17  

2018 57 / 171 SASKA Tomasz Podst. K  4
8 362 PACHOLAK Karolina 2000-12-29 Z/0505/17  

2018 51 / 162 WOŹNIAK Agnieszka Podst. K  1
9 358 PIÓRO Olaf 2001-08-07 Z/5773/15  

2018 63 / 173 SASKA Tomasz Podst. M  3
10 353 RADZEWICZ Jędrzej 2001-02-15 Z/5771/15  

2018 50 / 169 SASKA Tomasz Podst. M  BEZ
11 354 RZESZEWSKA Olga 2002-01-03 Z/0630/17  

2018 55 / 167 SASKA Tomasz Podst. K  2
12 361 SEMENYSZYN Jacek 2001-01-11 Z/2215/17  

2018 68 / 176 SASKA Tomasz Podst. M  3
13 1 SOŁTYSIAK Bartosz 2001-09-06 Z/0233/19  

2019 71 / 180 SASKA Tomasz Podst. M  

14 1 SOŁTYSIAK Daniel 2001-09-06 Z/0234/19  

2019 70 / 183 Podst. M  

15 350 SURA Kornelia 2002-06-28 Z/0631/17  

2018 55 / 168 SASKA Tomasz Podst. K  2
16 350 SURA Kornelia 2002-06-28 Z/0631/17  

2018 55 / 168 SASKA Tomasz Podst. K  2
17 366 ZAJĄCZKOWSKA Olga 2002-12-11 Z/0950/17  

2018 48 / 166 WOŹNIAK Daniel Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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AZS-AWF Gorzów
ul.Estkowskiego 13
66-400 Gorzów Wlkp.
tel: 957279235

...................................
(pieczeć klubu)

Iza Zaleska-Posmyk...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: AZS-AWF Gorzów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 08/LB/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 866 BUCKI Patryk 2001-08-14 Z/3184/15  

2018 74 / 174 KOWALSKI Zenon Podst. M  2
2 867 CIUCHTA Szymon 2001-08-21 Z/3492/15  

2018 71 / 176 KOWALSKI Zenon Podst. M  3
3 870 DĄBROWSKA Oliwia 1998-10-17 Z/1370/14  

2018 64 / 174 ZALESKA-POSMYK Izabela Podst. K  1
4 861 JANIAK Adam 2003-01-13 Z/0728/17  

2018 57 / 176 ZALESKA-POSMYK Izabela Podst. M  4
5 870 JARCZAK Sandra 2003-07-23 Z/0729/17  

2018 50 / 167 ZALESKA-POSMYK Izabela Podst. K  4
6 869 JEŻ Paweł 1999-11-01 Z/4456/15  

2018 48 / 165 PAPUGA Sebastian Podst. M  3
7 868 KUBIŚ Eryk 2001-04-22 Z/2711/15  

2018 66 / 183 PAPUGA Sebastian Podst. M  3
8 889 LESIEWICZ Kornelia 2003-08-14 Z/0863/17  

2018 47 / 167 PAPUGA Sebastian Podst. K  2
9 863 OLEJNIK Patrycja 1999-09-24 Z/4457/15  

2018 0 / 0 PAPUGA Sebastian Podst. K  3
10 872 OSTROWSKI Norbert 2001-02-03 Z/5776/15  

2018 65 / 185 ZALESKA-POSMYK Izabela Podst. M  4
11 880 PĘKAŁA Patryk 2001-04-13 Z/5591/15  

2018 58 / 173 ZALESKA-POSMYK Izabela Podst. M  3
12 870 SABAJTIS Gracjan 2000-01-03 Z/4629/15  

2018 115 / 197 KOWALSKI Zenon Podst. M  2
13 871 SIKORSKA Sandra 2000-05-31 Z/5585/15  

2018 47 / 170 ZALESKA-POSMYK Izabela Podst. K  1
14 871 SKRZYPIŃSKI Mateusz 1999-09-27 Z/4691/15  

2018 0 / 0 KOWALSKI Zenon Podst. M  2
15 870 STRZESZEWSKI Tomasz 2001-02-27 Z/5644/15  

2018 48 / 155 PAPUGA Sebastian Podst. M  3
16 873 SZAŁAS Julia 1998-10-24 Z/1107/14  

2018 59 / 172 ZALESKA-POSMYK Izabela Podst. K  2
17 873 WOŁCZAK Aleksandra 2003-02-13 Z/0727/17  

2018 40 / 160 ZALESKA-POSMYK Izabela Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Lubusz Słubice
ul.Sportowa 1
69-100 Słubice
tel: 95 758 25 01

...................................
(pieczeć klubu)

Mariusz Staniszewski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Lubusz Słubice

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało zielone czerwonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 07/LB/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 976 CZAK Jakub 2001-05-29 Z/4588/15  

2018 0 / 0 KACZMAREK Grzegorz Podst. M  1
2 975 POLAŃSKA Paulina 2003-09-11 Z/2178/17  

2018 0 / 0 BIENIASZ-KRZYWIEC Małgorzata Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LLKS Osowa Sień
ul.Zacisze 1
66-400 Wschowa
tel: 691 043 873

...................................
(pieczeć klubu)

Bronisław  Orłowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LLKS Osowa Sień

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 06/LB/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 24 ŚCISŁOWSKA Julia 2003-01-26 Z/1198/17  

2018 42 / 165 ORŁOWSKI Andrzej Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKST Astra Nowa Sól
ul.Królowej Jadwigi 24
67-100 Nowa Sól
tel: 68 387 18 80

...................................
(pieczeć klubu)

Edward Mazurkiewicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKST Astra Nowa Sól

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 03/LB/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 60 CIECIERSKI Patryk 1998-03-30 Z/0223/14  

2018 61 / 173 BIESIADA Ryszard Podst. M  2
2 61 MARCINIAK Tymoteusz 2000-12-06 Z/0496/15  

2018 71 / 181 BIESIADA Ryszard Podst. M  3
3 65 MŁYNARCZYK Liliana 2003-08-30 Z/0444/17  

2018 39 / 158 BIESIADA Ryszard Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MLKS Agros Żary
ul.Leśna 34
68-200 Żary
tel: 68 470 28 70

...................................
(pieczeć klubu)

Krzysztof Skorupa...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLKS Agros Żary

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/LB/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 60 ADAMOWICZ Iga 2003-02-26 Z/0516/17  

2018 58 / 169 WISZ Dariusz Podst. K  BEZ
2 33 BIELAK Miłosz 2001-05-06 Z/1911/15  

2018 68 / 182 WISZ  Mateusz Podst. M  3
3 52 BIERNAT Kamil 2003-01-29 Z/0527/17  

2018 52 / 167 WISZ  Mateusz Podst. M  BEZ
4 44 CARUK Anna 2003-02-16 Z/0517/17  

2018 41 / 155 WISZ Dariusz Podst. K  4
5 41 CZECH Natalia 2002-07-02 Z/0495/16  

2018 51 / 163 WISZ  Mateusz Podst. K  3
6 63 DUDKIEWICZ Alicja 2002-04-12 Z/0500/16  

2018 73 / 169 KORSAK  Przemysław Podst. K  4
7 36 FEMLAK Natalia 2001-08-15 Z/1352/18  

2018 53 / 162 WISZ  Mateusz Podst. K  

8 54 GIELICZ Natalia 2004-01-13 Z/4678/17  

2019 47 / 158 WISZ Dariusz Podst. K  BEZ
9 66 HIRSCH Paweł 2004-01-23 Z/4695/17  

2019 52 / 168 WISZ  Mateusz Podst. M  5
10 64 JUNG Marcin 2004-03-19 Z/4684/17  

2019 177 / 72 WISZ Dariusz Podst. M  4
11 46 KWIATKOWSKA Adrianna 2002-03-29 Z/0494/16  

2018 58 / 165 WISZ Dariusz Podst. K  4
12 55 MARCZUK Dagmara 2004-03-03 Z/4696/17  

2019 59 / 156 WISZ Dariusz Podst. K  BEZ
13 48 MISTOŃ Zuzanna 2002-11-28 Z/0441/16  

2018 57 / 170 WISZ Dariusz Podst. K  2
14 56 MURIAS Mateusz 2002-01-18 Z/0490/16  

2018 61 / 182 WISZ Dariusz Podst. M  2
15 49 PAWŁOW Nina 2002-09-22 Z/0485/16  

2018 62 / 168 WISZ Dariusz Podst. K  3
16 48 PŁOSZAJSKI Norbert 2004-02-02 Z/1030/18  

2019 60 / 177 WISZ Dariusz Podst. M  

17 44 RADZIMSKI Filip 2003-07-09 Z/0720/17  

2018 55 / 168 WISZ Dariusz Podst. M  3
18 21 RATAJCZYK Jakub 2001-04-19 Z/0486/16  67 / 180 SKORUPA Krzysztof Podst. M  3
19 52 ŻELAZEK Emilia 2002-05-23 Z/0440/16  

2018 68 / 171 WISZ Dariusz Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Gimnazjum Strzelce Krajeńskie
ul.Słowackiego14
66-500 Strzelce Kraj.
tel: 606695132

...................................
(pieczeć klubu)

Leszek MAŁECKI...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Gimnazjum Strzelce Krajeńskie

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebiesko-biały niebieskikoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 18/LB/17 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 13 ŁAZARCZYK Kacper 2003-03-08 Z/3741/17  

2018 64 / 174 MAŁECKI Leszek Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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ULKS Sprinter Zielona Góra
ul.Poziomkowa 50
65-128 Zielona Góra
tel: 505858614

...................................
(pieczeć klubu)

Justyna Hudyma...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: ULKS Sprinter Zielona Góra

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 14/LB/17 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 73 MARIASZ Mikołaj 2003-04-04 Z/0673/17  

2018 56 / 169 HUDYMA Grzegorz Podst. M  4
2 78 ŻAK Piotr 2000-01-18 Z/3982/15  

2018 76 / 177 HUDYMA Justyna Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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ULKS Uczniak Szprotawa
ul.Henryków 54
67-300 Szprotawa
tel: 68 376 24 89; 792 656 300

...................................
(pieczeć klubu)

Zygmunt Szwarc...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: ULKS Uczniak Szprotawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarno- żólte czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/LB/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 88 BAJOR Weronika 2002-06-03 Z/3023/16  

2018 58 / 167 BIŁAN Grzegorz Podst. K  3
2 33 CHUDZIK Sebastian 2000-04-24 Z/5474/15  

2018 63 / 174 SZWARC Zygmunt Podst. M  2
3 26 GÓRSKI Łukasz 2001-10-10 Z/2728/17  

2018 57 / 171 SZWARC Zygmunt Podst. M  3
4 31 JARMOŁOWICZ Michał 1999-05-28 Z/0987/15  

2018 181 / 83 SZWARC Zygmunt Podst. M  2
5 27 JARZEMBOWSKI Maciej 2000-07-25 Z/5659/15  

2018 78 / 176 SZWARC Zygmunt Podst. M  3
6 28 OPAS Rafał 2003-01-26 Z/2474/17  

2018 79 / 172 SZWARC Zygmunt Podst. M  4
7 24 WISEŁKA Łukasz 2001-07-26 Z/5411/15  

2018 61 / 178 SZWARC Zygmunt Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 58 / 290



ZLKL Zielona Góra
ul.Pl.Matejki 3a
65-056 Zielona Góra
tel: 68 4536321

...................................
(pieczeć klubu)

Mirosław  Krzyżanowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: ZLKL Zielona Góra

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 01/LB/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 510 BANAŚ Dawid 2002-02-01 Z/3062/17  

2018 50 / 176 KRZYŻANOWSKI  Mirosław Podst. M  4
2 510 BOGUCKI Norbert 1999-10-30 Z/1058/15  

2018 60 / 170 HASIÓW Tomasz Podst. M  1
3 514 BRYSZEWSKA Marta 2002-04-26 Z/0377/16  

2018 48 / 163 ŻUROWSKI Mariusz Podst. K  3
4 511 CHMIELEWSKA Anita 2001-03-13 Z/3386/16  

2018 64 / 174 KRZYŻANOWSKI  Mirosław Podst. K  2
5 512 CHMIELEWSKA Nina 2003-05-20 Z/3385/16  

2018 51 / 169 KRZYŻANOWSKI  Mirosław Podst. K  3
6 513 DER Oskar 2002-05-23 Z/3273/16  

2018 74 / 186 KRZYŻANOWSKI  Mirosław Podst. M  3
7 509 DUDEK Weronika 2001-11-21 Z/2211/17  

2018 102 / 167 WALCZAK Jerzy Podst. K  3
8 508 DZIAŁOSZEWSKA Maja 2001-09-05 Z/3912/15  

2018 47 / 164 WIERZBICKI Remigiusz Podst. K  4
9 510 FURSEWICZ Eryk 2003-02-24 Z/3880/16  

2018 58 / 180 ŻUROWSKI Mariusz Podst. M  5
10 509 JODŁOWSKA Aleksandra 2003-04-26 Z/1264/17  

2018 50 / 157 WESOŁEK Krzysztof Podst. K  5
11 518 KLIMIUK Jakub 2002-10-03 Z/1216/17  

2018 61 / 183 CZERNIK Edward Podst. M  5
12 514 KONIK Zuzanna 2003-03-16 Z/6529/15  

2018 63 / 175 WALCZAK Jerzy Podst. K  5
13 520 KOWALSKI Dominik 2000-07-30 Z/0482/15  

2018 51 / 170 MACIEJEWSKI Andrzej Podst. M  2
14 508 MEGER Michał 1998-02-20 Z/1659/15  

2018 57 / 170 HASIÓW Tomasz Podst. M  3
15 515 MOTT Jakub 2002-01-27 Z/2787/16  

2018 60 / 185 KRZYŻANOWSKI  Mirosław Podst. M  2
16 509 NADZIEJKO Łukasz 2001-12-13 Z/4620/15  

2018 40 / 158 ŻUROWSKI Mariusz Podst. M  4
17 519 PAWLUK Alicja 2002-02-21 Z/0331/16  

2018 55 / 167 ŻUROWSKI Mariusz Podst. K  2
18 510 POGORZELSKI Konrad 2003-03-06 Z/1234/18  

2018 74 / 179 HASIÓW Tomasz Podst. M  BEZ
19 512 PUCZKO Krzysztof 2001-04-07 Z/5580/15  

2018 62 / 174 ŻUROWSKI Mariusz Podst. M  3
20 517 SAFIAN Miłosz 2001-05-11 Z/2825/16  

2018 60 / 175 LANDYSZKOWSKI Sławomir Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 511 SOBCZYK Alicja 2001-10-22 Z/2732/17  

2018 56 / 178 MACIEJEWSKI Andrzej Podst. K  4
22 513 SYGUTOWSKA Marta 2002-07-03 Z/2824/16  

2018 83 / 181 WALCZAK Jerzy Podst. K  4
23 520 WRUSZAK Aleksandra 2002-01-31 Z/4780/17  

2018 54 / 175 LANDYSZKOWSKI Sławomir Podst. K  

24 510 WUSIEWICZ Patrycja 2001-04-13 Z/0493/15  

2018 53 / 166 HASIÓW Tomasz Podst. K  3
25 514 ZABŁOCKA Adrianna 2002-01-09 Z/0910/16  

2018 50 / 171 CZERNIK Edward Podst. K  2
26 516 ZAŁUSKA Paulina 2003-07-26 Z/1069/17  

2018 59 / 166 WALCZAK Jerzy Podst. K  5

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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AZS Łódź
ul.Lumumby 22/26
91-404 Łódź
tel: 42-677-10-10

...................................
(pieczeć klubu)

Zofia Sygdziak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: AZS Łódź

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 07/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 172 BARCEWICZ Daria 2003-05-30 Z/3968/17  

2018 45 / 160 SADACH Aneta Podst. K  5
2 177 BARCZ Weronika 2002-10-28 Z/2583/16  

2018 45 / 161 BLAUSZ Henryka Podst. K  2
3 199 BATOLIK Agata 1999-01-27 Z/0420/15  

2018 52 / 164 KUCZKOWSKI Piotr Podst. K  2
4 200 FLIS Katarzyna 1996-07-10 Z/1329/12  

2018 53 / 170 BLAUSZ Henryka Podst. K  1
5 185 KIEŁBASA Małgorzata 1997-02-04 Z/1119/13  

2018 59 / 179 LIPIŃSKI Zdzisław Podst. K  1
6 194 KŁOS Karina 2003-04-28 Z/3143/17  

2018 51 / 165 BRÓDKA Daniel Podst. K  4
7 192 KWAPISIEWICZ Julia 2003-03-21 Z/3144/17  

2018 50 / 165 BRÓDKA Daniel Podst. K  4
8 186 LEWANDOWSKI Jakub 2000-09-17 Z/2046/15  

2018 50 / 160 KUCZKOWSKI Piotr Podst. M  3
9 195 MARKS Matylda 2000-11-20 Z/6420/15  

2018 45 / 168 KUCZKOWSKI Piotr Podst. K  3
10 178 MROCZEK Adam 1999-12-21 Z/0417/15  

2018 50 / 170 WĘGLARSKI Krzysztof Podst. M  2
11 185 OSTROWSKA Alicja 2001-07-27 Z/2049/15  

2018 47 / 165 KUCZKOWSKI Piotr Podst. K  2
12 186 RZĄDZIŃSKA Julia 1992-05-30 Z/2950/11  

2018 52 / 163 BLAUSZ Henryka Podst. K  1
13 196 TURAJ Mateusz 2002-02-18 Z/3488/16  

2018 45 / 163 KUCZKOWSKI Piotr Podst. M  3
14 187 WŁODARCZYK Kamila 2000-07-21 Z/2048/15  

2018 52 / 163 KUCZKOWSKI Piotr Podst. K  3
15 181 WOLNIAK Łukasz 2000-08-02 Z/6294/15  

2018 50 / 168 KUCZKOWSKI Piotr Podst. M  3
16 187 WÓJCIK Mateusz 1998-08-07 Z/1217/14  

2017 60 / 180 KUCZKOWSKI Piotr Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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BKL Bełchatów
ul.Czapliniecka 96
97-400 Bełchatów
tel: 516066530

...................................
(pieczeć klubu)

Dariusz Rybarczyk...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: BKL Bełchatów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biała czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 03/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 538 CHROSTA Filip 2002-02-27 Z/0168/16  

2019 60 / 180 MANTYK Łukasz Podst. M  1
2 555 DAWIDZIAK Aleksandra 2002-05-08 Z/0171/16  

2018 42 / 152 RYBARCZYK Dariusz Podst. K  2
3 69 GÓRNY Mateusz 2002-08-29 Z/3147/17  

2019 63 / 172 MANTYK Łukasz Podst. M  2
4 520 GRZELEWSKA Julia 2001-04-19 Z/0098/15  

2019 50 / 167 MANTYK Łukasz Podst. K  3
5 21 KACZMAREK Wiktoria 2003-09-17 Z/5452/18  

2018 55 / 175 RYBARCZYK Dariusz Podst. K  

6 513 KARBOWNICZAK Martyna 2002-08-08 Z/0167/16  

2018 38 / 150 MANTYK Łukasz Podst. K  4
7 531 KONIECZNA Wiktoria 2001-09-05 Z/4813/15  

2018 52 / 162 RYBARCZYK Dariusz Podst. K  3
8 521 ŁUCKI Oskar 2002-04-11 Z/0166/16  

2019 57 / 178 MANTYK Łukasz Podst. M  2
9 536 PATRZYK Adam 2002-01-23 Z/0169/16  

2019 60 / 180 MANTYK Łukasz Podst. M  3
10 566 WOŚKO Kacper 2003-02-21 Z/1098/17  

2018 48 / 172 RYBARCZYK Dariusz Podst. M  2
11 99 WOŹNIAK Szymon 1999-08-10 Z/3248/15  60 / 174 MANTYK Łukasz Podst. M  1
12 524 WOŹNICKA Justyna 2002-04-20 Z/2039/16  

2019 50 / 173 MANTYK Łukasz Podst. K  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Żeglina Sieradz
ul.Sportowa 1 
98-200 Sieradz
tel: 607-261-485

...................................
(pieczeć klubu)

Mieczysław Nowak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Żeglina Sieradz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

żółta czerwonykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 10/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 159 BIERNACKI Wiktor 2001-02-06 Z/2253/15  

2018 0 / 0 NOWAK Mieczysław Podst. M  3
2 335 JUCHNER Mateusz 1998-04-16 Z/0049/14  

2018 0 / 0 NOWAK Mieczysław Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LUKS Strzałków
ul.Kolumba 2
97-500 Radomsko
tel: 669110478

...................................
(pieczeć klubu)

Daniel Wróblewski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LUKS Strzałków

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biały czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 31/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 89 BRACKI Jakub 2003-03-16 Z/3046/17  

2018 0 / 0 WRÓBLEWSKI Daniel Podst. M  BEZ
2 89 FRONCZYK Wiktoria 2002-04-29 Z/2040/16  0 / 0 WRÓBLEWSKI Daniel Podst. K  3
3 80 JAGUŚCIK Julia 2003-12-16 Z/3730/17  

2018 0 / 0 WRÓBLEWSKI Daniel Podst. K  3
4 87 STOLARSKI Jakub 2000-06-10 Z/5579/15  

2018 0 / 0 WRÓBLEWSKI Daniel Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKLA Łęczyca
ul.Kaliska 15
99-100 Łęczyca
tel: 535123706 lub 536384165

...................................
(pieczeć klubu)

Grzegorz Sobiński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKLA Łęczyca

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 13/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 760 FLORCZAK Jakub 2002-11-05 Z/2563/16  

2018 540 / 160 KUBIAK Robert Podst. M  3
2 601 JAŚKIEWICZ Adam 2002-03-19 Z/2564/16  

2018 58 / 17 KWAPKOWSKI Łukasz Podst. M  2
3 614 KAMIŃSKI Maciej 2001-03-20 Z/3819/15  

2018 59 / 166 KUBIAK Robert Podst. M  3
4 755 KOŁDRZAK Julia 2003-12-18 Z/2164/17  

2018 45 / 168 ANDRYSIAK Mirosław Podst. K  3
5 668 NOWAKOWSKI Dominik 2002-04-06 Z/2572/16  

2018 530 / 17 ANDRYSIAK Mirosław Podst. M  3
6 744 NOWAKOWSKI Krystian 2002-04-06 Z/2573/16  

2018 540 / 170 KUBIAK Robert Podst. M  3
7 711 ŹEMIGAŁA Bartosz 2003-03-13 Z/2163/17  

2018 46 / 170 KUBIAK Robert Podst. M  5

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 65 / 290



MKS Aleksandrów Łódzki
ul.Bankowa 7/11 
95-070 Aleksandrów Łódzki
tel: 0-42 712 15 68

...................................
(pieczeć klubu)

Robert Joachimiak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Aleksandrów Łódzki

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieska niebieskikoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 08/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 150 ADAMCZEWSKI Dominik 2001-05-10 Z/3703/15  

2018 52 / 168 TOMCZYK Kazimierz Podst. M  2
2 78 ANTCZAK Julian 2002-05-31 Z/2475/16  

2018 72 / 183 JOACHIMIAK Robert Podst. M  2
3 150 CETLICER Filip 2001-05-18 Z/3775/15  

2018 56 / 175 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. M  3
4 132 DUDKIEWICZ Rafał 2004-04-13 Z/0665/18  

2019 60 / 175 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. M  

5 73 DYLIK Aleksandra 2003-06-02 Z/2775/17  

2018 64 / 168 JOACHIMIAK Robert Podst. K  5
6 148 GRACZYK Oskar 2003-01-24 Z/0588/17  

2018 55 / 170 KOWALSKI Robert Podst. M  4
7 72 JANOWSKI Ludwik 2000-12-25 Z/3705/15  

2018 71 / 183 TOMCZYK Kazimierz Podst. M  2
8 134 JANUS Julia 2001-10-21 Z/3706/15  

2018 0 / 0 LIPIŃSKI Leszek Podst. K  1
9 67 JĘDRZEJCZAK Oliwia 2004-03-27 Z/2777/17  

2019 63 / 168 JOACHIMIAK Robert Podst. K  4
10 130 KALINOWSKI Jakub 2000-08-11 Z/5075/15  

2018 0 / 0 LIPIŃSKI Leszek Podst. M  1
11 64 KOŁATA Karolina 2000-03-10 Z/1661/15  

2018 0 / 0 LIPIŃSKI Leszek Podst. K  2
12 145 KOŁODZIEJCZAK Natalia 1998-02-05 Z/1023/14  

2018 49 / 168 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. K  1
13 61 KRÓLIKOWSKI Kacper 2002-05-18 Z/2495/16  

2018 54 / 168 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. M  2
14 136 KRYSZTOFIAK Jakub 2004-09-11 Z/0666/18  

2019 63 / 182 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. M  

15 66 KRZYSTANEK Mateusz 2002-02-23 Z/2481/16  

2018 78 / 178 JOACHIMIAK Robert Podst. M  3
16 138 KUŚ Emanuel 2000-01-31 Z/6151/15  

2018 78 / 177 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. M  3
17 130 MIROWSKA Weronika 2003-02-09 Z/2767/17  

2018 50 / 162 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. K  5
18 143 NAPIERAJ Mateusz 2003-05-09 Z/4778/17  

2018 61 / 180 KOWALSKI Robert Podst. M  

19 130 NOWAK Igor 2001-02-18 Z/3761/15  
2018 56 / 168 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. M  3

20 75 OŚKIEWICZ Tomasz 2005-03-02 Z/0296/18  

2019 83 / 181 JOACHIMIAK Robert Podst. M  
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 79 PIECHOTA Justyna 2000-07-12 Z/4834/15  

2018 75 / 183 JOACHIMIAK Robert Podst. K  2
22 158 PILARCZYK Adam 2001-03-26 Z/3772/15  

2018 64 / 177 LIPIŃSKI Leszek Podst. M  4
23 141 PRZYGODZKI Bartłomiej 2003-01-25 Z/0587/17  

2018 50 / 173 KOWALSKI Robert Podst. M  5
24 130 ROMANOWICZ Wiktor 2002-08-28 Z/2545/16  

2018 0 / 0 TOMCZYK Kazimierz Podst. M  3
25 60 RYBAK Aleksandra 2000-03-08 Z/3454/15  

2018 0 / 0 TOMCZYK Kazimierz Podst. K  3
26 68 SAMULSKA Aleksandra 2003-11-07 Z/2780/17  

2018 60 / 168 JOACHIMIAK Robert Podst. K  5
27 131 SIENKIEWICZ Szymon 2003-07-22 Z/2770/17  

2018 67 / 184 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. M  5
28 64 SKOCZEŃ Wiktoria 2003-07-16 Z/2783/17  

2018 61 / 166 JOACHIMIAK Robert Podst. K  5
29 6 WALCZAK Jakub 2004-01-24 Z/1428/18  

2019 54 / 157 JOACHIMIAK Robert Podst. M  

30 134 WARSZYCKI Konrad 2001-04-05 Z/3770/15  

2018 60 / 165 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. M  4
31 16 WERNER Anna 2001-10-07 Z/0432/15  

2018 51 / 162 TOMCZYK Kazimierz Podst. K  

32 75 WIELIŃSKA Natalia 2001-07-07 Z/3739/15  

2018 40 / 170 LIPIŃSKI Leszek Podst. K  2
33 140 WODZIŃSKA Weronika 2005-07-24 Z/0295/18  

2019 42 / 160 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. K  

34 67 WOJTYSIAK Bartosz 2002-09-27 Z/2494/16  

2018 49 / 178 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. M  5
35 140 WOŹNIKIEWICZ Tobiasz 2000-11-03 Z/0503/17  

2018 70 / 177 ZDRAJKOWSKI Paweł Podst. M  2
36 131 WÓJCIK Tomasz 2000-10-19 Z/2699/16  

2018 67 / 183 KOWALSKI Robert Podst. M  2
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MKS Tomaszów Mazowiecki
ul.NOWOWIEJSKA  9/27
97-200 Tomaszów Mazowiecki
tel: 512330114, 509659931

...................................
(pieczeć klubu)

Beata Goździk...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Tomaszów Mazowiecki

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 05/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 495 GAJEK Szymon 2001-08-03 Z/0528/17  

2018 60 / 170 GOŹDZIK Beata LECHOWICZ Arkadiusz Podst. M  4
2 496 GOŹDZIK Bartłomiej 2000-05-20 Z/0096/15  

2018 100 / 186 GOŹDZIK Beata LECHOWICZ Arkadiusz Podst. M  1
3 501 KARPIŃSKA Aleksandra 2002-01-18 Z/2332/16  

2018 75 / 178 GOŹDZIK Beata LECHOWICZ Arkadiusz Podst. K  2
4 505 KRAWCZYK Aleksandra 2003-04-28 Z/2356/18  

2018 57 / 176 GOŹDZIK Beata LECHOWICZ Arkadiusz Podst. K  

5 502 MUCHLADA Patryk 1999-11-11 Z/0415/15  

2018 66 / 185 GOŹDZIK Beata LECHOWICZ Arkadiusz Podst. M  2
6 500 PIERZCHAŁA Maja 2002-08-08 Z/5540/15  

2018 47 / 165 GOŹDZIK Beata LECHOWICZ Arkadiusz Podst. K  2
7 500 PIERZCHAŁA Maja 2002-08-08 Z/5540/15  

2018 47 / 165 GOŹDZIK Beata LECHOWICZ Arkadiusz Podst. K  2
8 501 PIWOWARSKA Amelia 2003-06-24 Z/3161/17  

2018 51 / 166 LECHOWICZ Arkadiusz Podst. K  5
9 509 WAJSZCZYK Wiktoria 2002-11-29 Z/3159/17  

2018 88 / 165 GOŹDZIK Beata LECHOWICZ Arkadiusz Podst. K  3
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MKS Zduńska Wola
ul.Dolna 41
98-220 Zduńska Wola
tel: 603-641-199

...................................
(pieczeć klubu)

ANDRZEJ SULIŃSKI...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Zduńska Wola

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarny czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 33/LD/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 36 RYBCZYŃSKI Kacper 2002-01-01 Z/2643/16  

2018 77 / 175 SULIŃSKI Andrzej Podst. M  4
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MLUKS Rawa - Rawa Mazowiecka
ul.Kościuszki 19
96-200 Rawa Mazowiecka
tel: 046 814 3532

...................................
(pieczeć klubu)

Jarosław Wasiak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLUKS Rawa - Rawa Mazowiecka

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieska niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 14/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 44 BUDZIŃSKI Maciej 2000-06-14 Z/1875/15  

2019 0 / 0 WASIAK Jarosław Podst. M  3
2 8 CIOŁAK Magdalena 2001-05-05 Z/0729/16  

2019 0 / 0 WASIAK Jarosław Podst. K  2
3 33 GOS Kacper 2001-01-29 Z/1878/15  

2019 65 / 174 WASIAK Jarosław Podst. M  3
4 34 KOTYNIA Kacper 2003-03-18 Z/1357/17  

2019 0 / 0 WASIAK Jarosław Podst. M  4
5 35 STAROŃ Szymon 2000-02-23 Z/1882/15  

2019 72 / 182 WASIAK Jarosław Podst. M  2
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MUKS Park Zduńska Wola
ul.Parkowa 5
98-220 Zduńska Wola
tel: 601 14 85 31

...................................
(pieczeć klubu)

Tomasz Szewczyk...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MUKS Park Zduńska Wola

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

BIAŁO - CZARNY -koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 69 BOMBA Błażej 1999-06-16 Z/4276/15  

2018 75 / 182 SZEWCZYK Tomasz Podst. M  2
2 17 GABRYSIAK Szymon 2003-03-14 Z/3875/17  

2018 49 / 169 SZEWCZYK Tomasz Podst. M  BEZ
3 77 KRZOSKA Damian 2002-06-15 Z/3263/16  

2018 75 / 194 SZEWCZYK Tomasz Podst. M  4
4 25 SKRZYPECKA Martyna 2001-01-31 Z/3173/17  

2018 68 / 174 SZEWCZYK Tomasz Podst. K  3
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MULKS MOS Sieradz
ul.Tysiąclecia 3
98-200 Sieradz
tel: 0-438227147

...................................
(pieczeć klubu)

Artur  Kozłowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MULKS MOS Sieradz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/LD/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 218 GAWRON Patryk 2001-03-04 Z/2333/16  75 / 185 FIRLIT Roman Podst. M  4
2 203 KOŁODZIEJCZYK Lidia 2000-06-23 Z/4999/15  50 / 170 FIRLIT Roman Podst. K  2
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MULKS Żeromski Sieradz
ul.Żeromskiego 8
98-200 Sieradz
tel: 601433435

...................................
(pieczeć klubu)

Tomasz Kuś...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MULKS Żeromski Sieradz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 11/LD/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 145 KRUPIŃSKI Dawid 2003-07-12 Z/4078/18  

2018 60 / 170 KUŚ Tomasz Podst. M  
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RKS Łódź
ul.Rudzka 37
93-423 Łódź
tel: 0 42 683 25 03

...................................
(pieczeć klubu)

Elżbieta Szablewska...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: RKS Łódź

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biała czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 09/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 33 BRYCH Wiktoria 2001-10-19 Z/4825/15  

2018 0 / 0 SZABLEWSKI Tadeusz Podst. K  2
2 20 CHEŁMIK Sergiusz 2000-01-10 Z/1711/16  

2018 0 / 0 JASZCZAK Stanisław Podst. M  3
3 29 CZYŻEWSKI Jakub 2001-03-31 Z/2213/15  

2018 0 / 0 JASZCZAK Stanisław Podst. M  3
4 30 HASIURA Jędrzej 1997-03-13 Z/3524/15  

2019 0 / 0 JASZCZAK Stanisław Podst. M  2
5 24 JĘDRZEJCZAK Wiktoria 2001-05-01 Z/2221/15  

2018 0 / 0 JASZCZAK Stanisław Podst. K  3
6 75 JOŃCZYK Maciej 2002-01-05 Z/3530/16  

2018 0 / 0 SZABLEWSKI Tadeusz Podst. M  2
7 54 MOSZURA Aleksandra 2002-01-07 Z/3542/16  

2018 0 / 0 KRAKOWIAK Lech Podst. K  4
8 55 MOSZURA Julia 2002-01-07 Z/3541/16  

2018 0 / 0 KRAKOWIAK Lech Podst. K  3
9 61 MOTYKA Aleksandra 2003-02-10 Z/0749/17  

2018 0 / 0 JASZCZAK Stanisław Podst. K  3
10 10 OTOCKA Ewa 2002-03-07 Z/4124/17  

2018 0 / 0 JASZCZAK Stanisław Podst. K  4
11 94 OWCZAREK Patrycja 2002-11-23 Z/4816/15  

2018 0 / 0 KRAKOWIAK Lech Podst. K  3
12 16 OZGA Aleksandra 2001-08-24 Z/4810/15  

2018 0 / 0 SZABLEWSKI Tadeusz Podst. K  

13 89 PIECH Maria 2003-12-12 Z/2253/17  

2018 0 / 0 KRAKOWIAK Lech Podst. K  5
14 91 PLAK Malwina 2002-01-08 Z/3535/16  

2018 0 / 0 SZABLEWSKI Tadeusz Podst. K  2
15 70 RADOMSKI Dawid 2002-04-29 Z/3532/16  

2018 0 / 0 SZABLEWSKI Tadeusz Podst. M  2
16 30 SZABLEWSKA Paulina 1998-04-26 Z/0610/14  

2019 44 / 158 KRAKOWIAK Lech Podst. K  1
17 56 ŚMIAŁKOWSKA Maja 2002-04-30 Z/2708/16  

2018 0 / 0 SZABLEWSKI Tadeusz Podst. K  2
18 34 WŁOSTEK Piotr 2000-04-12 Z/4835/15  

2018 0 / 0 SZABLEWSKI Tadeusz Podst. M  2
19 58 WÓJCIK Lilianna 2002-08-13 Z/2071/16  

2018 0 / 0 JASZCZAK Stanisław Podst. K  5
20 87 ZIEMBA Wiktoria 2003-01-01 Z/0750/17  

2018 0 / 0 JASZCZAK Stanisław Podst. K  3
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UKS 55 Łódź
ul.Mackiewicza 9
91-349 Łódź
tel: 601223765; 601892172

...................................
(pieczeć klubu)

Piotr Ostojski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS 55 Łódź

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Czarny Czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 01/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 424 CHYCIŃSKA Julia 2002-04-20 Z/2391/16  

2018 70 / 182 PALISZEWSKI Maciej Podst. K  2
2 426 GRACZYK Maciej 2001-06-11 Z/4768/15  

2018 70 / 180 OSTOJSKI Piotr Podst. M  3
3 425 JUSZCZAK Mateusz 2002-05-08 Z/2394/16  

2018 55 / 173 PALISZEWSKI Maciej Podst. M  3
4 442 MUŻDŻYŃSKI Maksymilian 1997-06-25 Z/0113/13  

2018 80 / 192 OSTOJSKI Piotr Podst. M  2
5 423 SZTACHAŃSKA Zuzanna 2001-12-28 Z/4769/15  

2018 65 / 180 PALISZEWSKI Maciej Podst. K  2
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UKS Błyskawica Domaniewice
ul.Główna 13
99-334 Domaniewice
tel: 698716441

...................................
(pieczeć klubu)

Anna Winiatorska...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Błyskawica Domaniewice

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

zielona czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 29/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 116 GOSZCZYŃSKA Aleksandra 2001-03-26 Z/4152/15  

2018 46 / 158 SZYMAJDA Mieczysław Podst. K  2
2 295 PAJĄK Jakub 2001-03-18 Z/4050/15  

2018 74 / 180 SZYMAJDA Mieczysław Podst. M  3
3 957 WIETESKA Tomasz 2001-10-07 Z/4029/15  

2018 77 / 186 SZYMAJDA Mieczysław Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Dziewiątka Kutno
ul.Jagiełły  6
99-300 Kutno
tel: 0-243552224

...................................
(pieczeć klubu)

Jacek Kudła...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Dziewiątka Kutno

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 22/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 811 GÓRECZNY Filip 2003-03-07 Z/0201/17  

2018 61 / 184 KUDŁA Jacek Podst. M  5
2 98 SIKORA Gracjan 2003-07-08 Z/5218/18  

2018 100 / 192 KUDŁA Jacek Podst. M  

3 809 SZYMAŃSKI Cezary 2003-02-05 Z/0195/17  

2018 42 / 165 KUDŁA Jacek Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UMLKS Pegaz Opoczno
ul.Partyzantów 1a
26-300 Opoczno
tel: 0-447542448

...................................
(pieczeć klubu)

Rafał Marszałek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UMLKS Pegaz Opoczno

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieskie niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 25/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 302 MILCZAREK Mateusz 2000-04-03 Z/2273/15  

2019 65 / 168 GRABOLUS Marek Podst. M  3
2 328 NOWICKI Patryk 2002-07-07 Z/1639/16  

2019 48 / 169 GRABOLUS Marek Podst. M  5
3 321 PODSIADŁY Adam 2000-04-07 Z/4978/15  

2019 70 / 179 GRABOLUS Marek Podst. M  3
4 326 RUTOWICZ Przemysław 2000-02-02 Z/2231/15  

2019 60 / 175 GRABOLUS Marek Podst. M  2
5 312 STEFAŃSKA Iga 2001-04-28 Z/2227/15  

2019 48 / 167 NOWOSIELSKI Rafał Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UMLKS START Wieruszów
ul.os Warszawska 3/23
98-400 Wieruszów
tel: 606898363

...................................
(pieczeć klubu)

Jarosław Urbaniak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UMLKS START Wieruszów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biała czerwonykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 20/LD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 132 SZCZEPANIAK Jakub 2003-01-29 Z/3273/17  

2018 74 / 182 URBANIAK Jarosław Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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AKL Ursynów Warszawa
ul.Ciszewskiego  10 pok 101
02-786 Warszawa
tel: 22 593 16 20     604 201 797

...................................
(pieczeć klubu)

Marek Jendrych...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: AKL Ursynów Warszawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

żółte czerwonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 23/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 800 BRELA Zuzanna 2000-12-01 Z/2319/15  

2018 37 / 152 OBROCKI Bogdan Podst. K  3
2 804 CIEPAŁ Natasza 2003-06-12 Z/0364/17  

2018 0 / 0 JENDRYCH Marek Podst. K  4
3 804 CIEPAŁ Natasza 2003-06-12 Z/0364/17  

2018 0 / 0 JENDRYCH Marek Podst. K  4
4 803 GRABARCZYK Mateusz 1998-01-28 Z/0430/15  

2018 178 / 60 ROSŁON Sławomir Podst. M  2
5 844 LIPIŃSKA Julia 2001-08-06 Z/2758/17  

2018 0 / 0 OBROCKI Bogdan Podst. K  3
6 817 MASZKIEWICZ Maja 2001-10-04 Z/2152/16  

2018 168 / 58 OBROCKI Bogdan Podst. K  2
7 807 NOWAKOWSKA Marcelina 2002-07-20 Z/2149/16  

2018 60 / 170 OBROCKI Bogdan Podst. K  3
8 802 PRZYŻECKI Dominik 2001-01-17 Z/2641/16  

2018 0 / 0 OBROCKI Bogdan Podst. M  4
9 803 ŻUROWSKA Julia 2001-03-18 Z/1754/17  

2018 0 / 0 OBROCKI Bogdan Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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AZS-AWF Warszawa
ul.Marymoncka 34
01-813 Warszawa
tel: 22/ 8347703

...................................
(pieczeć klubu)

Andrzej Wołkowycki...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: AZS-AWF Warszawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

zielono-biało-czarne czarne koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 01/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 245 ADAMSKA Aniela 2001-07-16 Z/1131/17  

2018 0 / 0 RZEPKA Marek Podst. K  

2 273 CUBER Bartosz 2001-01-13 Z/2432/17  

2019 0 / 0 OLSZEWSKI Radosław Podst. M  3
3 274 DOMINO Jan 2000-08-26 Z/4562/15  

2018 0 / 0 MASTALERZ Janusz Podst. M  2
4 250 GADOMSKI Daniel 1998-10-24 Z/0177/14  

2019 0 / 0 Podst. M  

5 255 GOTOWICZ Dominika 2001-05-01 Z/3626/18  

2018 0 / 0 RZEPKA Marek Podst. K  

6 220 JÓŹWICKA Małgorzata 2002-06-03 Z/2037/16  

2018 47 / 167 CUCH Tadeusz Podst. K  2
7 259 KAMIEŃ Monika 2003-06-06 Z/2419/17  

2019 0 / 0 MASTALERZ Janusz Podst. K  4
8 281 KILJAN Krzysztof 1999-12-30 Z/0440/15  

2018 0 / 0 WOJTKOWSKI Maciej Podst. M  2
9 290 MARCINIEWICZ Bartosz 2002-11-24 Z/2627/16  

2018 0 / 0 MASTALERZ Janusz Podst. M  3
10 245 MC MAHON Oliwia 2003-08-02 Z/2700/17  

2018 50 / 165 MASTALERZ Janusz Podst. K  4
11 239 PALUCH Justyna 1997-02-28 Z/1542/13  

2018 0 / 0 ZAMECZNIK Jacek Podst. K  2
12 238 PALUCH Paulina 1998-12-03 Z/0261/14  

2018 0 / 0 ZAMECZNIK Jacek Podst. K  3
13 290 PIOTROWSKI Wojciech 2001-01-04 Z/2530/16  

2018 0 / 0 GÓRA  Marcin Podst. M  3
14 222 SOBIESZCZAK Miłosz 2002-06-20 Z/2986/16  

2018 0 / 0 GÓRA  Marcin Podst. M  4
15 257 STARUCH Ewa 1998-05-13 Z/0311/14  

2018 100 / 172 KĘCKI Krzysztof Podst. K  1

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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GKS Wilga Garwolin
ul.Sportowa 34
08-400 Garwolin
tel: 25 684-37-17

...................................
(pieczeć klubu)

Stanisław Buszta...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: GKS Wilga Garwolin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

żółte czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 26/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 77 BIERNACKA Julia 2002-01-11 Z/0765/15  

2018 39 / 158 BUSZTA Stanisław Podst. K  3
2 11 KONDEJ Mateusz 1997-02-24 Z/1785/13  

2018 74 / 186 DZIUBIŃSKA-MOTAŁA Bożena Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Maków Biega
ul.Kopernika 11/32
06-200 Maków Mazowiecki
tel: 663538776

...................................
(pieczeć klubu)

Grzegorz Łuniewski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Maków Biega

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwona czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 54/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 15 JAROSZEWSKI Cezary 2000-08-01 Z/0456/17  

2019 0 / 0 ŁUNIEWSKI Grzegorz Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Orzeł Warszawa
ul.Podskarbinska 14
03-831 Warszawa
tel: 22-870-45-11

...................................
(pieczeć klubu)

Marian Podrażko...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Orzeł Warszawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarny czerwonykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 15/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 51 WYSOCKA Alicja 2003-03-05 Z/3508/17  

2018 45 / 176 PODRAŻKO Marian Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Warszawianka W-wa
ul.Merliniego 2
02-511 Warszawa
tel: 844-34-47,844-04-60

...................................
(pieczeć klubu)

Adam Gębski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Warszawianka W-wa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarno-białe czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 10/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 912 MICHNIEWSKA Anna 2001-07-30 Z/2029/16  

2019 62 / 177 GĘBSKI Adam Podst. K  4
2 913 MIŚKIEWICZ Aleksandra 2000-01-28 Z/2399/16  

2019 52 / 164 GĘBSKI Adam Podst. K  3
3 905 SIEMEK Damian 2001-03-02 Z/3933/15  

2019 65 / 180 RZEPKA Marek Podst. M  

4 918 SZEWCZYK Stanisław 1997-03-13 Z/1278/13  

2019 81 / 180 GĘBSKI Adam Podst. M  1

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Zawkrze Mława
ul.Aleja Józefa Piłsudskiego 33A
06-500 Mława
tel: 023  655 07 80

...................................
(pieczeć klubu)

Waldemar Łaszczych...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Zawkrze Mława

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

zielony granatowykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 836 SADOLEWSKI Alan Wiktor 2002-04-05 Z/3110/16  

2019 70 / 186 ŁASZCZYCH Waldemar Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Osuchów
ul.Szkolna 1
96-323 Osuchów
tel: 501 467 677

...................................
(pieczeć klubu)

Stanisław Zdunek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Osuchów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 25/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 219 CENTKOWSKI Łukasz 2003-05-26 Z/2697/17  

2018 51 / 170 ZDUNEK Stanisław Podst. M  4
2 222 JASIŃSKI Szymon 2003-07-16 Z/2698/17  

2018 55 / 172 ZDUNEK Stanisław Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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Mazovia ProActiv Ciechanów
ul.Pułtuska 53
06-400 Ciechanów
tel: 510349434

...................................
(pieczeć klubu)

Patryk NIEZNAŃSKI...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: Mazovia ProActiv Ciechanów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biała czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 64/MZ/16 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 19 CHARZYŃSKI Sebastian 2000-05-03 Z/1781/15  

2018 73 / 183 ADAMSKI Robert Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Durasan Płońsk
ul.Sienkiewicza 8
09-100 Płońsk
tel: 694 798 391

...................................
(pieczeć klubu)

Zbigniew Wiśniewski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Durasan Płońsk

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało - niebieskie niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 12/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 533 CHOJNACKA Klaudia 2003-08-12 Z/1019/17  

2019 35 / 156 WIŚNIEWSKI Zbigniew Podst. K  4
2 13 FADEREWSKA Beata 2000-02-13 Z/1784/15  

2018 36 / 154 WIŚNIEWSKI Zbigniew Podst. K  1
3 536 GORCZYŃSKA Marta 2000-12-19 Z/1785/15  

2019 45 / 158 MAJEWSKI Zbigniew Podst. K  2
4 508 KACPRZAK Adam 2001-04-23 Z/3066/17  

2019 56 / 174 MAJEWSKI Zbigniew Podst. M  4
5 503 KARWOWSKI Krystian 2002-03-22 Z/0533/16  

2019 52 / 172 WIŚNIEWSKI Zbigniew Podst. M  4
6 529 KOWALSKI Adam 1999-07-20 Z/3042/15  

2018 87 / 189 WIŚNIEWSKI Zbigniew Podst. M  2
7 502 LISICKI Dominik 2001-01-24 Z/1760/15  

2019 51 / 165 WIŚNIEWSKI Zbigniew Podst. M  3
8 513 MAŁECKI Adrian 2002-01-21 Z/2613/16  

2019 48 / 165 ZABOROWSKI Marcin Podst. M  3
9 504 MAŁECKI Jakub 2003-01-07 Z/1028/17  

2019 59 / 170 WIŚNIEWSKI Zbigniew Podst. M  4
10 530 OLSZEWSKA Maria 2002-09-24 Z/0530/16  

2019 36 / 161 MAJEWSKI Zbigniew Podst. K  4
11 512 PRZYBYLSKI Łukasz 2001-02-06 Z/2475/18  

2019 59 / 178 KOZERA Piotr Podst. M  

12 509 TRZASKA Damian 2000-02-03 Z/2628/17  

2019 180 / 64 MAJEWSKI Zbigniew Podst. M  3
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MKS Pogoń Siedlce
ul.Prusa 6
08-110 Siedlce
tel: 286-95,270-30

...................................
(pieczeć klubu)

Michał Markowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Pogoń Siedlce

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało niebieskie niebieskikoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 31/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 756 GADOMSKA Julia 2001-01-14 Z/2074/15  

2018 0 / 0 MACIEJEWSKI Janusz Podst. K  2
2 711 JASTRZĘBSKA Karolina 2003-07-09 Z/3279/17  

2018 0 / 0 MACIEJEWSKI Janusz Podst. K  3
3 712 MARCZUK Aleksandra 2003-09-19 Z/1418/17  

2018 0 / 0 MACIEJEWSKI Janusz Podst. K  4
4 792 PRZESTRZELSKI Kajetan 2001-03-08 Z/5610/15  

2018 0 / 0 MARKOWSKI  Michał Podst. M  BEZ
5 746 ŻUK Bartosz 2003-01-09 Z/1421/17  

2018 0 / 0 MACIEJEWSKI Janusz Podst. M  4
6 745 ŻUK Łukasz 2001-11-29 Z/2513/17  

2018 0 / 0 MACIEJEWSKI Janusz Podst. M  BEZ
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MKS Polonia Warszawa
ul.Konwiktorska 6
00-206 Warszawa
tel: 22 635-50-88,635-89-18

...................................
(pieczeć klubu)

Krzysztof Glinka...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Polonia Warszawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Czarne Białekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 09/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 626 ANDRYCHOWICZ Marta 1999-02-27 Z/0183/16  44 / 165 OBROCKI Bogdan Podst. K  2
2 653 BIERNACKI Michał 2000-04-17 Z/0082/18  

2018 67 / 178 JOBT Andrzej Podst. M  

3 603 BRODZIK Kamil 2000-08-12 Z/1780/15  

2018 55 / 176 JOBT Andrzej Podst. M  3
4 601 GAJKOWSKA Martyna 2003-04-11 Z/3000/17  

2018 50 / 170 JOBT Andrzej Podst. K  4
5 606 KOS Mirosław 2000-11-23 Z/1768/15  

2018 178 / 60 JOBT Andrzej Podst. M  2
6 606 KOS Mirosław 2000-11-23 Z/1768/15  

2018 178 / 60 JOBT Andrzej Podst. M  2
7 601 MURASIEWICZ Maja 2002-08-20 Z/5364/15  

2018 50 / 160 JOBT Andrzej Podst. K  2
8 605 RYBAKOWSKI Michał 2000-08-30 Z/1769/15  

2018 178 / 60 JOBT Andrzej Podst. M  3
9 633 ZIENDARA Michalina 2000-06-14 Z/1767/15  

2018 50 / 166 JOBT Andrzej Podst. K  3
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MKS Pułtusk
ul.New Britain 1
06-100 Pułtusk
tel: 503613702, 236920382

...................................
(pieczeć klubu)

Sławomir Krysiak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Pułtusk

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

- -koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 34/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 32 CHMIELEWSKA Aleksandra 2003-07-12 Z/4562/18  

2018 75 / 172 Podst. K  

2 12 GĄSIEWSKA Olga 2002-01-18 Z/4263/15  

2018 45 / 159 KRYSIAK Sławomir Podst. K  2
3 176 KAMIŃSKA Zuzanna 2001-04-19 Z/3925/15  

2018 50 / 175 KRAWCZAK Andrzej Podst. K  3
4 167 PARZYCHOWSKA Karolina 2003-10-19 Z/2878/17  

2018 40 / 155 KRYSIAK Sławomir Podst. K  3
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MLKL Płock
ul.SPORTOWA3
09-402 Płock
tel: 600-424-573

...................................
(pieczeć klubu)

Mirosław Nisztor...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLKL Płock

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

POMARAŃCZOWY CZARNYkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 18 ATLAK Mateusz 2003-05-31 Z/3525/17  

2018 74 / 187 NISZTOR Kinga Podst. M  5
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MUKS Płock
ul.ul.Sportowa 3
09-402 Płock
tel: 691 71 51 71

...................................
(pieczeć klubu)

Piotr Mieszkowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MUKS Płock

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwono-czarne czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 24/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 605 BARTOSIAK Zuzanna 2003-01-03 Z/0605/17  

2018 60 / 170 MIESZKOWSKI Piotr Podst. K  4
2 600 CYBULSKI Filip 2003-02-09 Z/0606/17  

2018 52 / 172 DOBRZENIAK Jarosław Podst. M  4
3 601 DZIKIEWICZ Paweł 2002-07-30 Z/0992/16  

2018 62 / 177 DOBRZENIAK Jarosław Podst. M  3
4 622 GRZELAK Mateusz 2001-01-18 Z/4998/15  

2018 53 / 164 DOBRZENIAK Jarosław Podst. M  3
5 620 KACZMARCZYK Michał 2000-01-21 Z/5393/15  

2018 64 / 180 DOBRZENIAK Jarosław Podst. M  2
6 636 KUSTOSIK Jan 2002-06-24 Z/5499/15  

2018 55 / 171 MIESZKOWSKI Piotr Podst. M  3
7 646 RÓŻYCKI Piotr 1999-01-22 Z/0519/15  

2018 66 / 180 MIESZKOWSKI Piotr Podst. M  2
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OKLA Ostrołęka
ul.Jaracza 2/8
07-409 Ostrołęka
tel: 501205869

...................................
(pieczeć klubu)

Konrad Szuster...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: OKLA Ostrołęka

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarno-pomarańczowe czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 06/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 62 BUTLER Katarzyna 2001-01-17 Z/1755/15  

2018 49 / 170 WITKOWSKI Bartosz Podst. K  3
2 60 MILEWSKI Adrian 2003-04-17 Z/3211/17  

2018 75 / 178 SZUSTER Konrad Podst. M  5
3 67 MOSZCZYŃSKI Sebastian 2003-09-25 Z/3064/16  

2018 55 / 187 DANELSKI  Andrzej Podst. M  3
4 65 MROCZKOWSKA Julia 2002-02-20 Z/3061/16  

2018 53 / 165 SZUSTER Katarzyna Podst. K  3
5 71 NIEDŹWIECKI Damian 2000-09-09 Z/1812/15  

2018 81 / 177 SZUSTER Konrad Podst. M  1
6 68 OLSZEWSKA Magdalena 1999-06-25 Z/2531/15  

2018 74 / 178 SZUSTER Katarzyna Podst. K  2
7 59 PSZCZOŁA Gabriela 2002-01-20 Z/3062/16  

2018 105 / 190 SZUSTER Katarzyna Podst. K  3
8 70 ŻEBROWSKI Oskar 2000-02-20 Z/1818/15  

2018 105 / 188 SZUSTER Konrad Podst. M  2
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OKS Skra Warszawa
ul.Wawelska 5
02-034 Warszwawa
tel: 500117197

...................................
(pieczeć klubu)

Mikołaj Rosa...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: OKS Skra Warszawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 08/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 730 AUKSZTEN Kacper 2000-06-01 Z/4196/15  

2018 70 / 190 GAWENDA Andrzej Podst. M  2
2 733 BURLEWICZ Antonina 2005-01-25 Z/3470/18  

2018 0 / 0 RADKIEWICZ Przemysław Podst. K  

3 731 BURLEWICZ Barbara 2003-01-09 Z/0311/18  

2018 50 / 170 RADKIEWICZ Przemysław Podst. K  3
4 733 FAULKNER Gabriela 2000-12-14 Z/3891/15  

2018 70 / 173 ROSA Mikołaj Podst. K  3
5 733 GAJEWSKI Karol 1999-08-31 Z/5253/15  

2018 0 / 0 BALCERZAK Piotr Podst. M  2
6 725 GAWENDA Michał 2005-06-15 Z/1119/18  

2018 0 / 0 RADKIEWICZ Przemysław Podst. M  5
7 736 GŁOWACKA Zuzanna 2004-01-19 Z/2929/17  

2018 0 / 0 RADKIEWICZ Przemysław Podst. K  4
8 745 GRUŻEWSKA Dominika 2002-10-05 Z/2525/16  

2018 50 / 173 RADKIEWICZ Przemysław Podst. K  3
9 734 HOFFMANN Julia 2002-02-06 Z/2345/16  

2018 48 / 167 GAWENDA Andrzej Podst. K  2
10 738 JABŁOŃSKA Wiktoria 2002-12-17 Z/2342/16  

2018 0 / 0 GAWENDA Andrzej Podst. K  1
11 740 JAWORSKA Ksymena 2003-11-26 Z/2267/18  

2018 0 / 0 ROSA Mikołaj Podst. K  

12 722 JAWORSKI Mateusz 2002-01-15 Z/0470/18  

2018 70 / 180 BALCERZAK Piotr Podst. M  

13 727 KOŹLICKI Michał 1999-05-22 Z/3940/15  

2018 92 / 180 ROSA Mikołaj Podst. M  1
14 731 MACIAK Agnieszka 1998-05-04 Z/1194/14  

2018 50 / 170 GAWENDA Andrzej Podst. K  1
15 763 OBERDA Julia 2000-09-25 Z/3956/15  

2018 0 / 0 GAWENDA Andrzej Podst. K  M
16 712 ODOLCZYK Michał 1999-01-13 Z/3939/15  

2018 95 / 182 ROSA Mikołaj Podst. M  3
17 705 OLSZEWSKA Natalia 2004-12-15 Z/2262/18  

2018 0 / 0 GAWENDA Andrzej Podst. K  

18 726 SUCHENEK Aleksandra 2005-12-17 Z/3467/18  
2018 40 / 152 RADKIEWICZ Przemysław Podst. K  

19 744 SZYMAŃSKA Anna 1999-03-05 Z/4019/15  
2018 50 / 170 BALCERZAK Piotr Podst. K  1

20 755 WARCHOŁ Patryk 1999-12-27 Z/2247/16  

2018 100 / 182 ROSA Mikołaj Podst. M  2
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 731 ZEGAN Julia 2005-01-25 Z/3464/18  

2018 48 / 163 RADKIEWICZ Przemysław Podst. K  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 97 / 290



OKS Start Otwock
ul.Sportowa 1
05-400 Otwock
tel: 22-7792426

...................................
(pieczeć klubu)

Bożena Dziubińska...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: OKS Start Otwock

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 30/MZ/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 482 BĄK Zuzanna 2002-02-08 Z/2743/16  

2018 48 / 162 DZIUBIŃSKA-MOTAŁA Bożena Podst. K  3
2 495 FLISEK Barbara 1999-11-17 Z/0638/15  

2018 80 / 179 SIERPIŃSKA DZBIKOWICZ BarbaraPodst. K  1
3 497 KANDER Paulina 2003-01-23 Z/2941/17  

2018 47 / 165 DZIUBIŃSKA-MOTAŁA Bożena Podst. K  5
4 485 NIEMOŃSKA Weronika 2002-12-20 Z/2179/16  

2018 42 / 158 DZIUBIŃSKA-MOTAŁA Bożena Podst. K  3
5 494 SZWARCZEWSKA Zofia 2002-09-04 Z/2182/16  

2018 48 / 165 DZIUBIŃSKA-MOTAŁA Bożena Podst. K  3
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PTT Delta Płock
ul.Jana Pawła II 33/36
09-410 Płock
tel: 606-754-997

...................................
(pieczeć klubu)

Sławomir Kąpiński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: PTT Delta Płock

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

zielone czerwonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 07/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 276 BUDNICKA Zuzanna 2002-01-17 Z/1527/16  

2018 45 / 160 KĄPIŃSKI Sławomir Podst. K  2
2 277 KOLASA Zuzanna 2001-11-11 Z/2633/16  

2018 47 / 164 KĄPIŃSKI Sławomir Podst. K  3
3 285 RYCHLEWSKA Emilia 2003-04-16 Z/3277/17  

2018 45 / 156 KĄPIŃSKI Sławomir Podst. K  4
4 287 SKROBIŃSKI Arkadiusz 2000-10-01 Z/2052/15  

2018 50 / 173 KĄPIŃSKI Sławomir Podst. M  3
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RLMKS Orlęta Radom
ul.Szeroka 2 / 82
26-600 Radom
tel: 48 - 331 01 50

...................................
(pieczeć klubu)

Kazimierz Kossowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: RLMKS Orlęta Radom

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwony czerwonykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 37/MZ/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 65 MUC Karol 2002-06-20 Z/3338/16  

2018 62 / 172 KOSSOWSKI Kazimierz Podst. M  2
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RLTL ZTE Radom
ul.ul.Toruńska 7
26-600 Radom
tel: 509028633

...................................
(pieczeć klubu)

Marcin Waśniewski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: RLTL ZTE Radom

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

NIEBIESKI NIEBIESKIkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 28/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 900 BARAŃSKA Julia 2003-01-01 Z/1663/17  

2018 45 / 174 GOS Piotr Podst. K  3
2 916 CZYŻ Letina 2003-10-05 Z/0378/17  

2018 42 / 158 BŁASIŃSKI Artur Podst. K  3
3 933 DĘBSKI Mateusz 1998-01-23 Z/0695/14  

2018 60 / 178 TRZOS Leszek Podst. M  1
4 889 FAŁDROWICZ Dorota 2003-07-12 Z/0389/17  

2018 47 / 160 BŁASIŃSKI Artur Podst. K  5
5 894 GAJOS Aleksandra 2001-09-24 Z/4899/15  

2018 44 / 170 BŁASIŃSKI Artur Podst. K  3
6 933 GĘBCZYK Przemysław 2003-12-30 Z/0386/17  

2018 50 / 166 BŁASIŃSKI Artur Podst. M  5
7 908 HAJDROWSKA Joanna 1999-08-28 Z/0957/15  

2018 65 / 179 WAŚNIEWSKI Marcin Podst. K  1
8 925 KACPRZAK Mateusz 2001-11-18 Z/3676/16  

2018 56 / 165 BŁASIŃSKI Artur Podst. M  BEZ
9 912 KACZOR Mateusz 1997-03-03 Z/0310/13  

2018 57 / 176 TRZOS Leszek Podst. M  1
10 938 KOLASIŃSKI Hubert 2003-01-03 Z/0379/17  

2018 55 / 172 BŁASIŃSKI Artur Podst. M  5
11 979 KORCZ Bartosz 2000-09-29 Z/0565/17  

2018 68 / 185 BŁASIŃSKI Artur Podst. M  3
12 938 KRZEMIŃSKI Dawid 2000-04-05 Z/4910/15  

2018 50 / 177 BŁASIŃSKI Artur Podst. M  3
13 987 KULA Przemysław 2003-04-23 Z/0380/17  

2018 60 / 170 WAŚNIEWSKI Marcin Podst. M  5
14 939 MACIASZCZYK Jakub 2001-04-21 Z/4909/15  

2018 54 / 180 BŁASIŃSKI Artur Podst. M  2
15 930 MICHNIEWSKI Olgierd 2000-11-18 Z/5567/15  

2018 60 / 180 TRZOS Leszek Podst. M  2
16 941 MNICH Robert 1998-04-05 Z/0648/14  

2018 62 / 182 BŁASIŃSKI Artur Podst. M  1
17 879 ORACZKO Denis 2003-09-10 Z/0388/17  

2018 48 / 160 BŁASIŃSKI Artur Podst. M  5
18 900 OSIŃSKA Martyna 2001-07-03 Z/5568/15  

2018 55 / 171 TRZOS Leszek Podst. K  3
19 886 PRACZUKOWSKA Zofia 1998-01-26 Z/0074/14  

2018 50 / 169 BLAUSZ Henryka Podst. K  1
20 909 PRYGIEL Martyna 2003-02-08 Z/1664/17  

2018 68 / 176 WAŚNIEWSKI Marcin Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 932 SMOLIŃSKA Izabela 1999-01-14 Z/0633/15  

2018 46 / 156 ZGRZEBNICKI Ireneusz Podst. K  1
22 989 SZCZĘSNA Natalia 2004-01-22 Z/1105/18  

2018 45 / 163 BŁASIŃSKI Artur Podst. K  4
23 968 WIERNICKA Alicja 1997-08-27 Z/1469/13  

2018 52 / 170 GĄSIEWSKI Artur Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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SKS Feniks Siedlce
ul.Gospodarcza 4
08-110 Siedlce
tel: 668387985

...................................
(pieczeć klubu)

Rafał Wysocki...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: SKS Feniks Siedlce

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

- -koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 48/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 119 CZARNOCKI Damian 2000-06-23 Z/2651/16  

2019 0 / 0 WYSOCKI Rafał Podst. M  

2 105 DONACKI Adam 2002-02-21 Z/5559/15  

2019 0 / 0 WYSOCKI Rafał Podst. M  5
3 103 STYŚ Agata 2001-03-13 Z/5561/15  

2019 0 / 0 WYSOCKI Rafał Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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SRS Kondycja Piaseczno
ul.ul.1 Maja 16
05-500 Piaseczno
tel: 608320626

...................................
(pieczeć klubu)

Wiesław Paradowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: SRS Kondycja Piaseczno

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

żóty czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 38/MZ/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 47 MALMON Oliwia 1998-06-10 Z/5220/15  

2018 55 / 174 PARADOWSKI Wiesław Podst. K  1
2 50 MORDEL Jan 2001-02-19 Z/2077/15  

2018 62 / 185 PARADOWSKI Wiesław Podst. M  4
3 36 PARADOWSKA Oliwia 2001-07-20 Z/2079/15  

2018 59 / 173 PARADOWSKI Wiesław Podst. K  2
4 40 PEC Adrian 2003-04-28 Z/1876/18  

2018 65 / 180 PARADOWSKI Wiesław Podst. M  

5 38 PŁOCIŃSKA Aleksandra 1999-10-05 Z/5219/15  

2018 55 / 165 PARADOWSKI Wiesław Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Filipides Teresin
ul.Al.XX-Lecia 32
96-515 Teresin
tel: 609042699, 46 8644155

...................................
(pieczeć klubu)

Andrzej Andryszczyk...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Filipides Teresin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarno/seledynowykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 29/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 246 BANY Bartłomiej 1998-05-29 Z/1122/14  

2018 80 / 193 ANDRYSZCZYK Andrzej Podst. M  

2 26 BANY Daria 2002-02-12 Z/0376/17  

2018 56 / 173 ANDRYSZCZYK Andrzej Podst. K  3
3 218 BURDZIŃSKI Patryk 2001-09-20 Z/0638/18  

2018 60 / 187 ANDRYSZCZYK Andrzej Podst. M  

4 212 PIETRUSZEWSKI Damian 2003-06-08 Z/1016/17  

2018 43 / 166 ANDRYSZCZYK Andrzej Podst. M  BEZ
5 230 ŚWIERCZEWSKI Bartosz 2002-10-01 Z/0761/15  

2018 52 / 172 KĘDZIORA Robert Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Kusy Warszawa
ul.Samuela Lindego 20
01-952 Warszawa
tel: 604141199/ 503 095 866

...................................
(pieczeć klubu)

Karol Radke...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Kusy Warszawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Biało-szare Czarno-szarekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 27/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 457 GRABOWSKA Olga 2003-11-01 Z/1038/17  

2018 40 / 155 KĘDZIORA Robert Podst. K  4
2 456 MAZUR Krystian 2002-03-10 Z/2053/15  

2018 69 / 191 RADKE Karol Podst. M  II

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS LA Basket Warszawa
ul.Turmoncka 2
03-254 Warszawa
tel: 22-811-19-08

...................................
(pieczeć klubu)

Magdalena Czenska...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS LA Basket Warszawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 13/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 154 CYDEJKO Bartosz 2002-11-12 Z/2535/16  

2019 76 / 187 BOROŃ Adam Podst. M  2
2 153 DZIOBA Jakub 2003-12-03 Z/4493/18  

2018 85 / 180 BOROŃ Adam Podst. M  

3 154 KOSTRZEWSKA Barbara 1998-03-27 Z/1443/14  

2019 53 / 170 BOROŃ Adam Podst. K  1
4 156 SZULC Bartłomiej 2003-07-16 Z/0342/17  

2018 40 / 157 BOROŃ Aldona Podst. M  5

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Melo Błonie
ul.Łąki 2
05-870 Błonie
tel: 22 725-48-48

...................................
(pieczeć klubu)

Sławomir Gawryjołek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Melo Błonie

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski-zielony czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 49/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 7 GRANOWSKA Pola 2003-09-29 Z/3003/17  

2018 40 / 160 GAWRYJOLEK Slawomir Podst. K  BEZ

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Młodzik Warszawa
ul.Potocka 33a/26
01-631 Warszawa
tel: 503095866

...................................
(pieczeć klubu)

Karol Radke...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Młodzik Warszawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 36/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 502 GRZEGRZÓŁKA Szymon 2001-12-09 Z/2535/18  

2018 68 / 178 RADKE Karol Podst. M  

2 482 RUDNIK Anita 2002-03-11 Z/3425/17  

2018 54 / 169 RADKE Karol Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Otrębusy
ul.Piaseckiego  2
05-805 Otrebusy
tel: 606209495

...................................
(pieczeć klubu)

Sebastian Kończak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Otrębusy

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieskie czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 42/MZ/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 11 FIJAK Zuzanna 2001-01-19 Z/3963/15  

2018 52 / 168 GOLJANEK Janusz Podst. K  2
2 133 GŁĘBOCKI Jan 2001-04-09 Z/3401/16  63 / 185 GOLJANEK Janusz Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Siódemka Ostrołęka
ul.Hallera 12
07-410 Ostrołęka
tel: 600364980

...................................
(pieczeć klubu)

Dariusz Dąbrowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Siódemka Ostrołęka

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

CZERWONO-BIAŁA CZERWONO-BIAŁEkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 19/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 774 PILARSKA Paulina 2000-03-10 Z/0772/15  

2019 57 / 169 MIERZEJEWSKI Marek Podst. K  3
2 773 SUCHECKA Kornelia 1998-01-12 Z/0179/14  

2019 49 / 157 MIERZEJEWSKI Marek Podst. K  1

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Sprint 2020 Warszawa
ul.Klaudyny32m108
01-684 Warszawa
tel: 606 384 272

...................................
(pieczeć klubu)

Izabella Obłękowska...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Sprint 2020 Warszawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski niebieskikoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 03/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 851 BIŃKOWSKI Jakub 2003-01-21 Z/2503/16  

2018 51 / 164 OBŁĘKOWSKA-SKUCHA Maria Podst. M  4
2 856 CHWAŁA Bartosz 2001-11-07 Z/0784/15  

2018 47 / 167 OBŁĘKOWSKA-SKUCHA Maria Podst. M  2
3 857 GOLCZEWSKA Anna 1997-10-26 Z/1683/13  

2018 56 / 170 OBŁĘKOWSKA-SKUCHA Maria Podst. K  1
4 859 KAMIŃSKI Michał 1999-08-30 Z/0116/15  

2018 55 / 179 OBŁĘKOWSKA-SKUCHA Maria Podst. M  2
5 806 KŁOS Zuzanna 2001-04-29 Z/0644/18  

2018 55 / 170 OBŁĘKOWSKA-SKUCHA Maria Podst. K  

6 862 KOŚCIANEK Daria 2003-03-28 Z/2635/16  

2018 36 / 156 OBŁĘKOWSKA Izabella Podst. K  4
7 872 KOZŁOWSKA-KORCZAK Julia 2003-12-17 Z/0603/17  

2018 53 / 169 OBŁĘKOWSKA-SKUCHA Maria Podst. K  3
8 810 OBŁĘKOWSKI Maksymilian 2002-11-08 Z/0758/15  

2018 39 / 155 OBŁĘKOWSKA-SKUCHA Maria Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Technik Radom
ul.Limanowskiego 26/30
26-600 Radom
tel: 501 53 77 78

...................................
(pieczeć klubu)

Artur Błasiński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Technik Radom

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 74/MZ/18 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 902 NOWAK Natalia 2004-09-06 Z/1551/18  

2018 40 / 160 BŁASIŃSKI Artur Podst. K  5
2 935 SZAJNER Wojciech 2003-03-18 Z/5082/18  70 / 187 BŁASIŃSKI Artur Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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WLKS Nowe Iganie
ul.Siedlecka 49 
08-110 Nowe Iganie 
tel: (25)633-95-08

...................................
(pieczeć klubu)

Stefan  Długosz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: WLKS Nowe Iganie

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 17/MZ/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 123 CZAPCZUK Oskar 2003-03-28 Z/3528/17  

2018 60 / 178 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. M  

2 951 CZARNOCKA Nikoleta 2003-03-31 Z/1032/17  

2018 40 / 160 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. K  

3 953 DUCH Jakub 2001-08-27 Z/2070/15  

2018 50 / 159 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. M  2
4 959 DUCH Mikołaj 2001-08-27 Z/2071/15  

2018 49 / 160 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. M  3
5 962 JASTRZĘBSKA Magdalena 2001-07-13 Z/2072/15  

2018 52 / 165 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. K  3
6 968 JÓŹWIUK Aleksandra 2003-03-08 Z/0320/17  

2018 170 / 52 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. K  3
7 965 KOCAK Patryk 1999-07-01 Z/0352/15  

2018 0 / 0 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. M  2
8 962 KOŁODZIEJAK Mikołaj 2004-01-02 Z/1117/18  

2018 70 / 181 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. M  

9 956 KSIĘŻOPOLSKA Julia 2002-10-18 Z/3529/17  

2018 48 / 168 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. K  

10 1 KUROWSKI Marcin 2002-04-04 Z/0440/18  

2018 59 / 170 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. M  

11 967 KUŻAWSKI Kornel 2002-10-13 Z/2673/16  

2018 72 / 184 GOŁAWSKI  Janusz Podst. M  4
12 967 LUBELSKI Miłosz 2003-06-24 Z/0319/17  

2018 40 / 159 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. M  BEZ
13 970 MIERZEJEWSKI Miłosz 2004-05-13 Z/3530/17  

2018 170 / 53 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. M  

14 963 MIKULSKI Krystian 2000-08-04 Z/5386/15  

2018 90 / 183 MIERNICKI Sławomir Podst. M  2
15 962 NOWAK Weronika 2004-01-04 Z/0213/18  

2018 60 / 172 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. K  

16 956 PONIATOWSKA Anna 2004-06-22 Z/5353/18  

2018 52 / 167 ZIĘCINA Kazimierz Podst. K  

17 971 PRZESTRZELSKI Szymon 2003-08-16 Z/3204/17  

2018 40 / 156 GOŁAWSKA Agnieszka Podst. M  5
18 1 SKWARSKI Szymon 2002-01-05 Z/4957/18  

2018 65 / 174 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. M  

19 952 TOKARZ Bartosz 2001-10-29 Z/1120/18  
2018 67 / 182 ZIĘCINA Kazimierz Podst. M  

20 970 URBAN Aleksandra 2004-07-12 Z/3271/17  

2018 62 / 170 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. K  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 959 WALENDA Michał 1997-07-28 Z/1709/13  

2018 100 / 187 MIERNICKI Sławomir Podst. M  1
22 954 WOŹNIAK Jakub 2003-02-11 Z/4673/17  

2018 182 / 66 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. M  

23 968 WRÓBEL Wiktoria 2004-08-26 Z/0212/18  

2018 46 / 160 CHOJECKA-LEANDRO Lidia Podst. K  

24 967 ZALEWSKI Jakub 2004-04-22 Z/3532/17  

2018 60 / 176 Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS AZS AWF Kraków
ul.Śniadeckich 12b
31-531 Kraków
tel: 012-421-03-77

...................................
(pieczeć klubu)

Iwona Solak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS AZS AWF Kraków

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwona czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 05/MA/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 672 BIELSKI Maciej 1999-04-02 Z/0474/15  

2018 55 / 170 MIREK Wacław Podst. M  2
2 672 BIELSKI Maciej 1999-04-02 Z/0474/15  

2018 55 / 170 MIREK Wacław Podst. M  2
3 679 EHRENFELD Łukasz 2003-08-10 Z/4270/17  

2018 45 / 163 BRACHMAN Tomasz Podst. M  5
4 664 GÓRAK Paulina 1997-11-13 Z/0804/13  

2018 58 / 170 MIREK Wacław Podst. K  3
5 664 GÓRAK Paulina 1997-11-13 Z/0804/13  

2018 58 / 170 MIREK Wacław Podst. K  3
6 669 KANTOR Amadeusz 2000-02-09 Z/1639/18  

2018 182 / 68 KRAWCEWICZ Maria Podst. M  

7 680 KUDLIŃSKA Julia 1999-03-15 Z/2407/15  

2018 56 / 176 MIREK Wacław Podst. K  2
8 675 KUNC Grzegorz 1997-07-03 Z/0519/13  

2018 65 / 180 MIREK Wacław Podst. M  1
9 661 MIREK Katarzyna 1998-04-27 Z/0099/14  

2018 54 / 176 ZAPART Stanisław Podst. K  1
10 663 SAMEL Jakub 2001-01-23 Z/2528/16  

2018 55 / 170 ZAPART Stanisław Podst. M  3
11 661 SKIMINA Wiktor 2002-07-29 Z/0079/17  

2018 60 / 178 BRACHMAN Tomasz Podst. M  3
12 680 STASIAK Anna 1999-03-16 Z/0725/15  

2018 54 / 176 KRAWCEWICZ Maria Podst. K  2
13 675 SZUMIEC Michał 2001-02-09 Z/5971/15  

2018 64 / 180 KRAWCEWICZ Maria Podst. M  3
14 670 SZYMAŃSKI Maciej 1999-08-17 Z/3188/17  

2018 65 / 179 BRACHMAN Tomasz Podst. M  

15 675 TROJAŃSKA Kinga 2000-05-30 Z/4793/15  

2018 52 / 168 ŚLUSARCZYK Ewa Podst. K  2
16 678 ZYCH Jakub 2000-12-11 Z/4925/15  

2018 58 / 181 GIZA Andrzej Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Cracovia 1906 Kraków
ul.al. 3 Maja 11A
30-062 Kraków
tel: 0-12 633 27 24

...................................
(pieczeć klubu)

Przemysław Miłoń...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Cracovia 1906 Kraków

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-czerwona czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 18/MA/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 29 PALARCZYK Maksymilian 2003-05-12 Z/0141/17  

2018 0 / 0 KOŁODZIEJ Roman Podst. M  2
2 29 PALARCZYK Maksymilian 2003-05-12 Z/0141/17  

2018 0 / 0 KOŁODZIEJ Roman Podst. M  2
3 34 WSOŁEK Aleksandra 2001-09-15 Z/1746/16  

2018 0 / 0 KOŁODZIEJ Roman Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KU AZS PWSZ w Tarnowie
ul.Mickiewicza 8
33-100 Tarnów
tel: 608395644, 502424357

...................................
(pieczeć klubu)

Piotr Kuczek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KU AZS PWSZ w Tarnowie

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieska granatowekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 11/MA/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 15 OLSZÓWKA Mateusz 2001-01-12 Z/3745/16  

2018 70 / 180 WAŁASZEK Jarosław Podst. M  3
2 17 WAŁASZEK Nikodem 2003-01-12 Z/3822/17  

2018 60 / 170 WAŁASZEK Jarosław Podst. M  5

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Kłos Olkusz
ul.Nullo 32
32-300 Olkusz
tel: 604-086-917

...................................
(pieczeć klubu)

Łukasz Mentlewicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Kłos Olkusz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Czerwono Zielona Czerwonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 15/MA/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 46 WIDŁAK Paweł 1999-01-18 Z/2131/15  

2018 63 / 185 MENTLEWICZ Janusz Podst. M  2
2 46 WIDŁAK Paweł 1999-01-18 Z/2131/15  

2018 63 / 185 MENTLEWICZ Janusz Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Rabka-Zdrój
ul.Jana Pawła II 41
34-700 Rabka-Zdrój
tel: 504003240, 600187737

...................................
(pieczeć klubu)

Wiesław Perucki...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Rabka-Zdrój

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 28/MA/17 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 265 CZYSZCZOŃ Maciej 2002-04-23 Z/2092/17  

2018 0 / 0 PERUCKI Wiesław Podst. M  3
2 271 GALIK Wojciech 2002-04-10 Z/0848/18  

2018 0 / 0 PERUCKI Wiesław Podst. M  

3 272 KIDOŃ Piotr 2000-02-22 Z/1693/17  

2018 0 / 0 PERUCKI Wiesław Podst. M  3
4 269 KUSIAK Julia 2001-09-20 Z/0912/15  

2018 0 / 0 PERUCKI Wiesław Podst. K  3
5 274 RAPTA Paweł 2000-12-18 Z/1694/17  

2018 0 / 0 PERUCKI Wiesław Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Tempo Kęty
ul.Wyspianskiego 1
32-650 Kęty
tel: (33)845-12-39

...................................
(pieczeć klubu)

Andrzej Foks...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Tempo Kęty

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

granatowo-czerwone granatowekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 07/MA/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 511 SACHMERDA Wiktoria 2003-02-25 Z/0064/17  

2018 0 / 0 SYSAK Tomasz Podst. K  3
2 522 WÓJCIK Gabriela 2003-03-01 Z/0065/17  

2018 0 / 0 SYSAK Tomasz Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MLUKS Tarnów
ul.Os.Legionów 16
33-100 Tarnów
tel: 695 732 729

...................................
(pieczeć klubu)

Tomasz Kaczmarczyk...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLUKS Tarnów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarne czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 08/MA/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 64 MIŚTAK Nikodem 2003-07-11 Z/0081/17  

2018 53 / 172 GRECH Halina Podst. M  4
2 33 NAJBEREK Weronika 2003-05-18 Z/0083/17  

2018 47 / 163 GRECH Halina Podst. K  3
3 41 SERAFIN Katarzyna 2002-09-09 Z/0063/16  

2018 50 / 164 GRECH Halina Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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SKS Kusy Kraków
ul.os. Handlowe 4
31-935 Kraków
tel: /12/ 644-24-75  

...................................
(pieczeć klubu)

Michał Muniak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: SKS Kusy Kraków

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-czerwona czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 12/MA/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 79 KAMIŃSKA Kamila 2003-02-18 Z/0007/17  

2018 0 / 0 KADUSZKIEWICZ Dorota Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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TS Wieliczanka Wieliczka
ul.ul.Sadowa 1 A
32-020 Wieliczka
tel: 601949480  lub 607243366

...................................
(pieczeć klubu)

Maciej Giza...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: TS Wieliczanka Wieliczka

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Żółto - Niebieski Czarno - Niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/MA/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 887 HAJDUK Julia 2001-08-16 Z/1263/15  

2018 53 / 165 GIZA Maciej Podst. K  2
2 856 KAPUSTKA Anna 2002-02-20 Z/0237/16  

2018 50 / 168 GIZA Maciej Podst. K  2
3 881 KIELIAN Aleksandra 2000-09-13 Z/1264/15  

2018 48 / 164 GIZA Maciej Podst. K  3
4 808 LENART Tymoteusz 2002-03-27 Z/0242/16  

2018 60 / 165 SKOCZEŃ Marcin Podst. M  2
5 885 MASTALERZ Pola 2003-10-05 Z/2171/17  

2018 0 / 0 GIZA Maciej Podst. K  3
6 855 NAGIĘĆ Weronika 2002-06-27 Z/0239/16  

2018 57 / 168 GIZA Maciej Podst. K  2
7 888 NYKAZA Natalia 2001-04-21 Z/0388/16  

2018 0 / 0 GIZA Maciej Podst. K  4
8 852 RYBKA Aleksandra 2001-01-12 Z/0389/16  

2018 0 / 0 GIZA Maciej Podst. K  3
9 854 STĘPIEŃ Angelika 2000-12-15 Z/2995/15  

2018 45 / 160 GIZA Maciej Podst. K  2
10 879 ZYGMUNT Łukasz 2003-05-03 Z/1673/18  

2018 75 / 185 GIZA Maciej Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS bieganie.pl Stryszawa
ul.STRYSZAWA
34-205 STRYSZAWA
tel: 696465476

...................................
(pieczeć klubu)

Rafał Kukla...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS bieganie.pl Stryszawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 01/MA/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 280 BURLIGA Zuzanna 2002-04-07 Z/0061/17  

2018 0 / 0 KUKLA Rafał Podst. K  3
2 281 KONDERAK Martyna 2001-09-30 Z/0903/17  

2017 0 / 0 KUKLA Rafał Podst. K  2
3 282 MIKLUSIAK Krystyna 2002-01-10 Z/1447/16  

2018 0 / 0 KUKLA Rafał Podst. K  3
4 285 PIETRUSA Jakub 2002-02-09 Z/2859/16  

2018 0 / 0 KUKLA Rafał Podst. M  2
5 286 SALA Emilia 2002-03-05 Z/1543/16  

2018 0 / 0 KUKLA Rafał Podst. K  3
6 287 SIKORA Maciej 2003-08-03 Z/0063/17  

2018 0 / 0 KUKLA Rafał Podst. M  2
7 288 WAJDZIK Kamil 2002-04-08 Z/2861/16  

2018 0 / 0 KUKLA Rafał Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Budowlani Nowy Sącz
ul.ul.Szwedzka 17
33-300 Nowy Sącz
tel: 18 442 04 28

...................................
(pieczeć klubu)

Józef Klimek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Budowlani Nowy Sącz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 10/MA/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 84 FRĄCZEK Karolina 2001-05-08 Z/0910/15  

2018 160 / 40 KLIMEK Józef Podst. K  2
2 73 MAŁEK Monika 2001-01-13 Z/0509/16  

2018 48 / 172 KLIMEK Józef Podst. K  2
3 80 OGORZAŁY Sebastian 2000-12-29 Z/0900/17  

2018 70 / 180 KLIMEK Józef Podst. M  3
4 88 TOMASIAK Piotr 2000-02-16 Z/0911/15  

2018 60 / 177 KLIMEK Józef Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Gminy Brzeszcze
ul.Lipowa 3
32-620 Brzeszcze
tel: 32-2110019,    kom.  508107430

...................................
(pieczeć klubu)

Andrzej Haj...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Gminy Brzeszcze

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 14/MA/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 2 JAGIEŁŁO Łukasz 2002-06-05 Z/1351/16  

2018 60 / 190 WŁODARCZYK Mirosław Podst. M  BEZ
2 8 LACH Artur 2000-02-03 Z/2952/15  

2018 50 / 170 WŁODARCZYK Mirosław Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Kobylanka
ul.Kobylanka 413
38-303 Kobylanka
tel: 503066943

...................................
(pieczeć klubu)

Jerzy Dziedziak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Kobylanka

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

- -koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 24/MA/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 72 BOBER Paweł 2003-02-03 Z/3742/16  

2018 0 / 0 DZIEDZIAK Jerzy Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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ULKS Fajfer 2001 Łapanów
ul.Łapanów 195 (SP)
32-740 Łapanów
tel: 693283496

...................................
(pieczeć klubu)

Stanisław Karaś...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: ULKS Fajfer 2001 Łapanów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

inny innykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 09/MA/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 88 KLĘSK Patrycja 2002-07-03 Z/1252/16  

2019 0 / 0 KUBICZ Wojciech Podst. K  3
2 12 KONIECZNA Wiktoria 2003-04-28 Z/1678/17  

2019 0 / 0 Podst. K  BEZ
3 111 OSIKA Kinga 2003-05-21 Z/3790/17  

2019 0 / 0 Podst. K  BEZ
4 15 PUT Maria 2003-05-05 Z/0054/17  

2019 0 / 0 KUBICZ Wojciech Podst. K  3
5 24 STRZELEC Oliwia 2003-01-15 Z/0053/17  

2019 0 / 0 KUBICZ Wojciech Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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ULKS Lipinki
ul.Lipinki 48
38-305 Lipinki
tel: 601625210 /0134477051

...................................
(pieczeć klubu)

Tomasz Świerzowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: ULKS Lipinki

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biała niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 20/MA/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 736 DURLAK Jakub 2003-04-22 Z/3067/16  

2018 55 / 171 ŚWIERZOWSKI Tomasz Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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WKS Wawel Kraków
ul.Podchorążych 3
30-084 Kraków
tel: 12 6372791

...................................
(pieczeć klubu)

Jerzy Kaduskiewicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: WKS Wawel Kraków

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/MA/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 349 BAKALARZ Jakub 2002-01-21 Z/2262/17  

2018 60 / 168 PAŚ Mariusz Podst. M  2
2 346 FIC Renata 2000-01-06 Z/3016/15  

2018 0 / 0 PAŚ Mariusz Podst. K  3
3 345 GŁÓWCZYK Piotr 2001-05-01 Z/6457/15  

2018 72 / 186 KADUSZKIEWICZ Jerzy Podst. M  3
4 344 GRYSIAK Wiktoria 2003-05-28 Z/0026/17  

2018 180 / 66 MICHNIAK Jan Podst. K  4
5 348 KOPEĆ Maciej 2002-07-29 Z/0021/16  

2018 55 / 168 KADUSZKIEWICZ Jerzy Podst. M  2
6 343 MARTYNA Katarzyna 1998-10-25 Z/0636/14  

2018 52 / 170 PAŚ Mariusz Podst. K  1
7 351 MIŚKIEWICZ Alicja 2003-11-08 Z/0055/17  

2018 67 / 166 SZUBERLA Stanisław Podst. K  5
8 345 OLAJOSSY Wiktoria 2004-03-13 Z/4591/17  

2018 0 / 0 SZUBERLA Stanisław Podst. K  4
9 343 POPARDOWSKA Zuzanna 2002-06-16 Z/2997/15  

2018 52 / 174 KADUSZKIEWICZ Jerzy Podst. K  3
10 350 ZABAGŁO Paweł 2002-02-15 Z/1440/16  

2018 0 / 0 PAŚ Mariusz Podst. M  2
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AZS KU Politechniki Opolskiej Opole
ul.Prószkowska 76/9A
45-758 Opole
tel: 774498307

...................................
(pieczeć klubu)

Ryszard Marcinów...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: AZS KU Politechniki Opolskiej Opole

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarny czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 01/OP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 22 BIOŁY Anna 1999-08-12 Z/0845/15  

2018 60 / 173 ZIEMBA Krzysztof Podst. K  2
2 22 BUCK Dawid 1999-11-11 Z/2890/18  

2018 61 / 177 ZIEMBA Krzysztof Podst. M  

3 41 CHOCHOROWSKI Jacek 1996-09-18 Z/1156/12  

2018 92 / 197 PLASKOTA Krzysztof Podst. M  M
4 79 DOLIŃSKA Alicja 2000-11-04 Z/2872/15  

2018 64 / 168 MARCINÓW Ryszard Podst. K  1
5 33 JURCZYŃSKI Rafał 1997-05-26 Z/1090/14  

2018 72 / 184 ZIEMBA Krzysztof Podst. M  1
6 13 KIJAK Jakub 2002-02-23  59 / 178 ZIEMBA Krzysztof Podst. M  

7 74 KOWALSKA Dominika 1999-06-15 Z/1741/16  

2018 54 / 166 MARCINÓW Ryszard Podst. K  2
8 62 LACH Aleksandra 2000-09-12 Z/2655/15  

2018 43 / 157 ZIEMBA Krzysztof Podst. K  3
9 1 LAKWA Julia 2002-01-14  53 / 164 Lach Magdalena Podst. K  

10 29 MICHAŁOWICZ Krzysztof 1999-08-27 Z/1698/16  

2018 65 / 175 ZIEMBA Krzysztof Podst. M  2
11 831 PANCYLEJKO Ewelina 2002-08-31 Z/2882/16  

2018 49 / 165 Lach Magdalena Podst. K  

12 11 RACHWALIK Bartłomiej 2001-07-06 Z/5899/15  

2018 92 / 176 ZIEMBA Krzysztof Podst. M  3
13 97 RANECKA Kamila 2002-02-05 Z/3755/16  

2018 72 / 174 Lach Magdalena Podst. K  

14 83 RÓG Maciej 1983-11-07  74 / 189 OWCZAREK Konrad	 Podst. M  

15 27 ŚCIRA Paweł 2002-05-08 Z/1351/17  

2018 0 / 0 Lach Magdalena Podst. M  

16 44 WESTER Tomasz 2002-02-13 Z/0745/16  

2018 0 / 0 MARCINÓW Ryszard Podst. M  

17 1 ZAKLIŃSKA Anna 2000-06-24 Z/2747/18  

2018 99 / 184 TATARUCH Rafał Podst. K  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LUKS Chemik Kędzierzyn-Koźle
ul.Grunwaldzka 71
47-220 Kedzierzyn-Koźle
tel:   695380823 ,  512139815

...................................
(pieczeć klubu)

Jan Bułkowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LUKS Chemik Kędzierzyn-Koźle

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Niebieski Niebieskikoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 13/OP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 834 SIELSKA Alicja 2003-07-12 Z/5293/15  

2018 52 / 169 SACZKO Andrzej Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LUKS MGOKSiR Korfantów
ul.Rynek 10
48-317 Korfantów
tel: 609512712

...................................
(pieczeć klubu)

Mariusz Żabiński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LUKS MGOKSiR Korfantów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

NIEBIESKO-CZERWONE CZARNEkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 06/OP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 73 CHODURA Marcel 1999-01-14 Z/1194/15  

2018 62 / 170 ŻABIŃSKI Mariusz Podst. M  2
2 62 DYL Sebastian 2003-02-19 Z/1217/17  

2018 79 / 177 ŻABIŃSKI Mariusz Podst. M  5
3 68 FIGURA Gracjan 2003-05-15 Z/1218/17  

2018 53 / 165 ŻABIŃSKI Mariusz Podst. M  3
4 59 LUDWIG Julian 2003-04-13 Z/1221/17  

2018 60 / 181 ŻABIŃSKI Mariusz Podst. M  4
5 57 ROGOŻYŃSKI Michael 2002-09-12 Z/1961/16  

2018 82 / 169 OSIEWACZ Stefan Podst. M  4
6 34 SCHNEIDER Daria 2003-05-30 Z/1225/17  

2018 64 / 161 ŻABIŃSKI Mariusz Podst. K  4
7 21 SZELWACH Karolina 2001-01-24 Z/4493/15  

2018 54 / 156 ŻABIŃSKI Mariusz Podst. K  3
8 65 TRYBULSKI Michał 2001-03-16 Z/4492/15  80 / 189 STANKIEWICZ Zbigniew Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LUKS Namysłów
ul.Mickiewicza 12
46-100 Namysłów
tel: 605380429

...................................
(pieczeć klubu)

Leszek Głowacki...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LUKS Namysłów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski granatowekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/OP/17 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 68 FIAŁA Igor 2002-12-11 Z/1553/17  

2018 61 / 176 GLOWACKI Leszek Podst. M  4
2 70 FURMAŃSKA Martyna 2003-05-28 Z/1556/17  

2018 51 / 174 GLOWACKI Leszek Podst. K  4
3 50 FURMAŃSKI Bartłomiej 2002-08-09 Z/1558/17  

2018 71 / 185 GLOWACKI Leszek Podst. M  3
4 65 HABRYCH Bartosz 2001-07-07 Z/3316/15  

2018 64 / 180 GLOWACKI Leszek Podst. M  3
5 62 KOŁCZ Wiktor 2003-08-28 Z/1560/17  

2018 61 / 173 GLOWACKI Leszek Podst. M  5
6 60 KRZYWIŃSKI Bartosz 2002-05-06 Z/2740/17  

2018 68 / 184 GLOWACKI Leszek Podst. M  

7 69 MIKUŚKIEWICZ Julian 2001-09-19 Z/3318/15  

2018 65 / 179 GLOWACKI Leszek Podst. M  4
8 52 NOGA Konrad 2000-11-11 Z/3320/15  

2018 105 / 182 GŁOWACKI Leszek Podst. M  1
9 61 SIKORA Jakub 2001-10-09 Z/3322/15  

2018 80 / 178 GLOWACKI Leszek Podst. M  BEZ
10 66 SOLECKA Wiktoria 2003-03-10 Z/1561/17  

2018 68 / 174 GLOWACKI Leszek Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 135 / 290



LUKS Podium Kup
ul.1 Maja 6a
46-082 Kup
tel: 510227883, 605959120

...................................
(pieczeć klubu)

Przemysław Buśko...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LUKS Podium Kup

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

białe czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/OP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 231 BILIŃSKI Robin 2001-06-29 Z/0971/16  

2018 59 / 177 DZIUBA Jacek Podst. M  3
2 52 KOŁODZIEJ Daria 2000-05-23 Z/2816/15  

2018 89 / 165 BUŚKO Przemysław Podst. K  2
3 22 MACHYNIA Teresa 1999-02-03 Z/0925/15  

2018 47 / 158 BUŚKO Przemysław Podst. K  4
4 12 MATERA Kacper 2002-06-02 Z/3463/16  

2018 93 / 186 DZIUBA Jacek Podst. M  3
5 48 NIEPALA Natalia 2001-06-19 Z/2812/15  

2018 53 / 167 DZIUBA Jacek Podst. K  4
6 30 OLSZEWSKI Maksymilian 2003-10-07 Z/3470/16  

2018 45 / 162 DZIUBA Jacek Podst. M  5
7 214 RAK Filip 2003-02-03 Z/3466/16  

2018 44 / 166 DZIUBA Jacek Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 136 / 290



MMKS Kędzierzyn Koźle
ul.Grunwaldzka 71
47-220 Kędzierzyn- Koźle   
tel: 602877572

...................................
(pieczeć klubu)

Marek Skrzydlewski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MMKS Kędzierzyn Koźle

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieskie czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 05/OP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 831 BUJAK Jakub 2000-12-08 Z/2877/15  

2018 71 / 188 SACZKO Andrzej Podst. M  2
2 818 KOREJBA Jakub 2003-03-12 Z/3212/17  

2018 58 / 168 SKRZYDLEWSKI Marek Podst. M  3
3 902 SIWAKOWSKI Wojciech 2003-01-11 Z/1951/16  

2018 54 / 173 SACZKO Andrzej Podst. M  4
4 901 SKOMSKI Bartosz 2003-05-19 Z/1565/17  

2018 51 / 169 SACZKO Andrzej Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MUKS Gim 2 Nysa
ul.B.Prusa 14
48-303 Nysa
tel: 608595509

...................................
(pieczeć klubu)

Tomasz Kołodziej...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MUKS Gim 2 Nysa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebiesko - białe niebiesko - białekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 11/OP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 24 BARCIK Nina 2002-12-25 Z/1319/16  

2018 37 / 149 KOŁODZIEJ Tomasz Podst. K  3
2 13 BENTKA Natalia 2003-08-13 Z/1511/17  

2018 50 / 165 KOŁODZIEJ Tomasz Podst. K  BEZ
3 16 RYSZEWSKI Maciej 2003-12-23 Z/1512/17  

2018 168 / 51 KOŁODZIEJ Tomasz Podst. M  5
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MULKS Juvenia Głuchołazy
ul.Marii Skłodowskiej - Curie 9
48-340 Głuchołazy
tel: 721331485

...................................
(pieczeć klubu)

Jan Macjon...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MULKS Juvenia Głuchołazy

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwono - żółtakoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 08/OP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 583 GRUBIAK Julia 2002-12-19 Z/1954/16  

2019 32 / 150 PIERÓG Paweł Podst. K  3
2 593 KRONBURG Klaudia 2002-04-11 Z/4649/15  

2019 50 / 180 MARCINÓW Ryszard Podst. K  2
3 545 NALEPA Jakub 2002-09-24 Z/4650/15  

2019 51 / 166 ŻABIŃSKI Mariusz Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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niest.Opole
ul.
 Opole
tel: 

...................................
(pieczeć klubu)

 ...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: niest.Opole

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 1 CHARUKIEWICZ Maja 2009-01-01  0 / 0 Podst. K  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS-MOS Opole
ul.Katowicka 14
45-061 Opole
tel: 508976319

...................................
(pieczeć klubu)

Ryszard Marcinów...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS-MOS Opole

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarne czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/OP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 35 AUGUSTYNIAK Janusz 2003-10-20 Z/2423/17  

2018 60 / 172 ŻYŻYK Genowefa Podst. M  4
2 28 BABULA Maciej 2003-08-09 Z/3475/16  

2018 45 / 165 ŻYŻYK Genowefa Podst. M  5
3 91 BOGUCKA Jagoda 2003-08-10 Z/2172/17  

2018 0 / 0 MARCINÓW Ryszard Podst. K  4
4 96 GAJEWSKA Justyna 2003-01-04 Z/3863/17  

2018 47 / 162 Lach Magdalena Podst. K  4
5 29 GŁOWACKI Sambor 2003-04-11 Z/2181/17  

2018 0 / 0 ŻYŻYK Genowefa Podst. M  4
6 33 PIĄTEK Karolina 2005-01-02 Z/3000/18  

2018 0 / 0 PLASKOTA Krzysztof Podst. K  

7 98 SAK Hanna 2003-01-21 Z/2173/17  

2018 0 / 0 MARCINÓW Ryszard Podst. K  BEZ
8 8 SOŚNICKI Emanuel 2003-09-11 Z/3872/17  

2018 48 / 167 ZIEMBA Krzysztof Podst. M  5
9 2 WILCZYŃSKA Magdalena 2004-08-10 Z/4389/18  

2018 0 / 0 PLASKOTA Krzysztof Podst. K  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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CWKS Resovia Rzeszów
ul.Wyspiańskiego 22
35-111 Rzeszów
tel: (17) 853 01 70

...................................
(pieczeć klubu)

Michał Tittinger...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: CWKS Resovia Rzeszów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 12/PK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 715 CZAPKA Emilia 2001-04-12 Z/2937/15  

2018 55 / 166 KOWAL Piotr Podst. K  2
2 740 FILAR Gabriela 2001-04-13 Z/2339/16  

2018 49 / 166 MAZUR Janusz Podst. K  2
3 156 FREJ Oskar 2003-08-09 Z/4116/17  

2018 0 / 0 KOWAL Piotr Podst. M  BEZ
4 720 FURMAN Paweł 2002-06-21 Z/2123/16  

2018 66 / 176 KOWAL Piotr Podst. M  2
5 746 HAZIK Karolina 2002-01-23 Z/2340/16  

2018 55 / 165 KOWAL Piotr Podst. K  

6 334 JACHYM Marcin 2001-04-14 Z/6349/15  

2018 0 / 0 TITTINGER Michał Podst. M  3
7 781 KOMAŃSKI Albert 2000-02-07 Z/5152/15  

2018 0 / 0 MAZUR Janusz Podst. M  

8 765 KORCZOWSKI Max 2003-01-21 Z/0892/17  

2018 66 / 172 MAZUR Janusz Podst. M  3
9 717 KOZDRAŃSKI Jakub 2002-01-27 Z/1367/16  

2018 64 / 177 KOWAL Piotr Podst. M  2
10 718 KUŻNIAR Monika 2003-08-20 Z/4125/17  

2018 52 / 167 KOWAL Piotr Podst. K  4
11 752 MATYJA Michał 2002-08-28 Z/3140/17  

2018 0 / 0 MAZUR Janusz Podst. M  2
12 706 NADŁONEK Rafał 2001-01-11 Z/1170/18  

2018 80 / 194 MAZUR Janusz Podst. M  

13 743 OTOK Bartosz 2000-09-27 Z/3863/16  

2018 103 / 184 SAMAGALSKI Tomasz Podst. M  2
14 741 PLIZGA Daria 2001-05-22 Z/6413/15  

2018 53 / 166 MAZUR Janusz Podst. K  2
15 727 PRZYDZIAŁ Jakub 2000-12-18 Z/2667/15  

2018 69 / 174 KOWAL Piotr Podst. M  2
16 507 RACHWAŁ Patrycja 2003-10-23 Z/1654/17  

2018 50 / 167 KOWAL Piotr Podst. K  BEZ
17 709 SOKÓŁ Karol 2000-01-02 Z/0494/17  

2018 0 / 0 KOWAL Piotr Podst. M  2
18 712 SUROWIEC Patrycja 1999-10-17 Z/0537/15  

2018 55 / 171 KOWAL Piotr Podst. K  2
19 744 SZCZEPANIK Agnieszka 2003-08-04 Z/1625/17  

2018 43 / 157 MAZUR Janusz Podst. K  4
20 727 SZCZYGIEŁ Bernard 2002-09-11 Z/2341/16  

2018 61 / 183 WIERZBICKI Mirosław Podst. M  5

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 714 TERESZKIEWICZ Damian 2000-02-14 Z/2668/15  

2018 75 / 183 KOWAL Piotr Podst. M  3
22 753 UCHMAN Bartłomiej 1999-09-25 Z/1844/16  123 / 201 SAMAGALSKI Tomasz Podst. M  2
23 782 ŻYCZYŃSKI Tomasz 2002-02-06 Z/2668/16  

2018 0 / 0 MAZUR Janusz Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KB Witar Tarnobrzeg
ul.Al. Niepodległości 2
39-400 Tarnobrzeg
tel: 602759297

...................................
(pieczeć klubu)

Adam Maślanka...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KB Witar Tarnobrzeg

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

 Żółte Czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/PK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 111 DEREŃ Patryk 2001-08-23 Z/3627/15  

2018 43 / 165 MAŚLANKA Adam Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KKB MOSiR Krosno
ul.Bursaki 41
38-400 Krosno
tel: (13) 43 204 80

...................................
(pieczeć klubu)

Wacław Katan...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KKB MOSiR Krosno

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

BIAŁA CZARNEkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 01/PK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 65 CHORZĘPA Agnieszka 2001-01-14 Z/0482/17  

2018 50 / 170 SOCHA  Tomasz Podst. K  3
2 97 GUŻKOWSKI Szymon 2001-04-18 Z/2971/15  

2018 41 / 157 KATAN Wacław Podst. M  3
3 50 MOSKAL Monika 2003-10-14 Z/3935/17  

2018 46 / 165 SOCHA  Tomasz Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KKS Victoria Stalowa Wola
ul.ks. J. Popiełuszki 4
37-450 Stalowa Wola
tel: 0158441947

...................................
(pieczeć klubu)

Anna Zaorsa Flis...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KKS Victoria Stalowa Wola

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebiesko-zółta niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/PK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 553 DĄBEK Emilia 2001-11-27 Z/5252/15  

2018 51 / 175 BARSZCZ Mirosław Podst. K  2
2 555 DUL Wiktoria 2001-07-15 Z/6215/15  

2018 47 / 165 ANIOŁ Stanisław Podst. K  3
3 556 DYBKA Agnieszka 2000-02-07 Z/2719/15  

2018 0 / 0 ANIOŁ Stanisław Podst. K  2
4 553 JĘDRUSZKO Nikola 2003-08-27 Z/1627/17  

2018 47 / 158 ANIOŁ Stanisław Podst. K  2
5 560 KOPEĆ Mateusz 2002-08-11 Z/3134/16  

2018 0 / 0 ŁYP Jacek Podst. M  2
6 560 KRZYŻEWSKA Wanessa 2001-06-26 Z/1429/16  

2018 58 / 168 ANIOŁ Stanisław Podst. K  2
7 557 MIERZWA Michał 2002-02-03 Z/3821/16  

2018 59 / 169 ŁYP Jacek Podst. M  4
8 551 OSIECKA Małgorzata 2000-10-25 Z/4470/15  

2018 45 / 165 BARSZCZ Mirosław Podst. K  1
9 557 TYLUS Patryk 2003-07-23 Z/1826/17  

2018 58 / 170 ŁYP Jacek Podst. M  3
10 553 WALIŁKO Kamila 2002-05-08 Z/1427/16  

2018 54 / 166 ANIOŁ Stanisław Podst. K  3
11 553 WAŁKIEWICZ Wiktoria 2001-01-03 Z/2373/17  

2018 62 / 162 ŁYP Jacek Podst. K  3
12 560 ZIÓŁKOWSKA Natalia 2000-02-17 Z/6214/15  

2018 45 / 163 ŁYP Jacek Podst. K  1
13 551 ZWOLIŃSKA Judyta 2002-08-30 Z/3127/16  

2018 45 / 162 ANIOŁ Stanisław Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Komunalni Sanok
ul.JANA PAWŁA II 59
38-500 Sanok
tel: 0134647800

...................................
(pieczeć klubu)

Ryszard Długosz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Komunalni Sanok

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 10/PK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 66 KOCZERA Jakub 2001-02-28 Z/3571/16  

2018 59 / 176 DŁUGOSZ Ryszard Podst. M  BEZ
2 51 WOJTANOWSKA Martyna 2000-11-17 Z/5149/15  

2018 50 / 167 DŁUGOSZ Ryszard Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Stal Mielec
ul.Solskiego 1
39-300 Mielec
tel: 017 7885007

...................................
(pieczeć klubu)

Agnieszka Molek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Stal Mielec

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-niebieska biało-niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 07/PK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 972 JABŁOŃSKA Adrianna 2000-07-11 Z/1144/16  

2018 52 / 166 ZIOŁO Stanisław Podst. K  3
2 971 JAWORSKI Kacper 2003-06-04 Z/1745/17  

2018 57 / 174 TORBA Tomasz Podst. M  3
3 967 PIECUCH Kamil 2003-07-10 Z/1742/17  

2018 0 / 0 KULIG Marzena Podst. M  3
4 970 RAŚ Wiktoria 2000-11-14 Z/2612/15  

2018 51 / 161 KULIG Marzena Podst. K  2
5 968 RUSEK Patrycja 2002-01-21 Z/1455/16  

2018 46 / 164 KULIG Marzena Podst. K  3
6 973 STOBIERSKA Julia 2003-06-15 Z/1996/17  

2018 53 / 172 TORBA Tomasz Podst. K  5
7 967 STRUZIK Alicja 2001-06-09 Z/2047/16  

2018 60 / 160 TORBA Tomasz Podst. K  2
8 973 WĄŻ Kamil 2001-10-25 Z/3154/17  

2018 78 / 186 TORBA Tomasz Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKL Sparta Stalowa Wola
ul.Staszica 2
37-450 Stalowa Wola
tel: 602176299

...................................
(pieczeć klubu)

Benedykt Sobczyński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKL Sparta Stalowa Wola

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

CZERWONA BŁĘKITNYkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 09/PK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 64 KOLANO Paweł 1999-02-25 Z/4485/15  

2018 0 / 0 MOMOT Krzysztof Podst. M  2
2 76 LIGAS Weronika 2002-01-13 Z/1233/16  

2018 0 / 0 SUDOŁ Edward Podst. K  3
3 58 RĘBISZ Martyna 2003-05-05 Z/5156/15  

2018 0 / 0 SUDOŁ Edward Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MUKLA Dębica Korzeniowski.pl
ul.Sportowa 24
39-200 Dębica
tel: 608 37 98 33

...................................
(pieczeć klubu)

Jacek Bigus...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MUKLA Dębica Korzeniowski.pl

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

granatowo - żółte granatowo - żółtekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 14/PK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 273 BIGUS Kinga 2001-03-28 Z/2113/15  

2018 56 / 169 BIGUS Anna Podst. K  2
2 270 BIGUS Wiktoria 2003-08-02 Z/1763/17  

2018 50 / 171 BIGUS Anna Podst. K  3
3 278 CICH Maria 2000-11-08 Z/2114/15  

2018 52 / 165 BIGUS Anna Podst. K  3
4 260 FOŁTA Paweł 2001-12-10 Z/2928/15  

2018 66 / 167 BIGUS Anna Podst. M  BEZ
5 502 WABIA Tatiana 2001-02-06 Z/6198/15  

2018 62 / 175 BIGUS Anna Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Tempo 5 Przemyśl
ul.Grunwaldzka 17
37-700 Przemyśl
tel: 608617869

...................................
(pieczeć klubu)

Krzysztof Sugier...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Tempo 5 Przemyśl

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało - czerwonakoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/PK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 75 BEREŹNICKA Monika 2000-11-01 Z/0280/15  

2018 52 / 170 SUGIER Maria Podst. K  3
2 57 FICAK Roksana 2000-12-09 Z/0268/15  

2018 76 / 170 RADOCHOŃSKI Marek Podst. K  2
3 29 HERDA Patrycja 2002-05-16 Z/0269/15  

2018 83 / 170 RADOCHOŃSKI Marek Podst. K  2
4 37 KOSTKIEWICZ Filip 1999-05-14 Z/0505/15  

2018 80 / 195 SUGIER Maria Podst. M  2
5 87 PEMPUŚ Magdalena 2001-03-19 Z/0272/15  

2018 58 / 171 SUGIER Maria Podst. K  3
6 92 RYBARCZYK Michalina 2003-11-03 Z/3450/17  

2018 59 / 162 SUGIER Maria Podst. K  BEZ
7 90 STRZELEC Martyna 2003-02-04 Z/0168/17  

2018 45 / 162 SUGIER Maria Podst. K  3
8 83 SZUMADA Marta 2003-10-18 Z/2336/17  

2018 55 / 168 SUGIER Maria Podst. K  3
9 76 WŁOCH Adriana 2003-01-19 Z/0163/17  

2018 50 / 165 SUGIER Maria Podst. K  2
10 32 WÓJCICKI Grzegorz 1999-01-05 Z/1069/15  65 / 175 SUGIER Maria Podst. M  2
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UKS Tiki-Taka Kolbuszowa
ul.Piłsudskiego 53 B
36-100 Kolbuszowa
tel: 798 814 263

...................................
(pieczeć klubu)

Bogdan Karkut...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Tiki-Taka Kolbuszowa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biały/różowy różowykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 06/PK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 266 BURKIEWICZ Eryk 2003-06-26 Z/0354/17  

2018 55 / 164 KARKUT Bogdan Podst. M  4
2 253 NIEMCZYK Magdalena 2003-03-25 Z/0352/17  

2018 52 / 162 KARKUT Bogdan Podst. K  2
3 444 WĘGRZYN Monika 2002-12-25 Z/1364/16  

2018 49 / 164 KARKUT Bogdan Podst. K  3
4 24 WROŃSKA Wiktoria 2000-01-14 Z/0142/16  

2018 47 / 163 KARKUT Bogdan Podst. K  1
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KS Parkiet Hajnówka
ul.3-go MAJA 51
17-200 HAJNÓWKA
tel: 604 546 361

...................................
(pieczeć klubu)

Roman SACHARCZUK...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Parkiet Hajnówka

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/PD/18 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 791 KARPIUK Małgorzata 2003-01-04 Z/0431/18  

2019 46 / 155 SACHARCZUK Roman Podst. K  

2 793 ROMAŃCZUK Marek 2001-09-09 Z/2454/15  

2019 60 / 176 SACHARCZUK Roman Podst. M  
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KS Podlasie Białystok
ul.Włókiennicza 4
15-465 Białystok
tel: (085) 652 05 25

...................................
(pieczeć klubu)

Tomasz Dąbrowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Podlasie Białystok

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwonozielona czerwonozielonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/PD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 777 ANTONIAK Angelika 2000-05-29 Z/2760/15  

2019 56 / 167 WOJNA Cezary Podst. K  2
2 570 AUGUSTYNOWICZ Dawid 2000-09-22 Z/2108/17  

2019 60 / 181 NAZARKIEWICZ Robert Podst. M  3
3 778 BARTNOWSKA Weronika 2000-05-16 Z/2676/16  

2019 57 / 167 ZIENOWICZ-LESZKIEWICZ-OLPIŃSKI Jerzy Podst. K  1
4 1 BIELAWSKI Jakub 2002-07-13 Z/2530/17  

2019 119 / 183 KRYSTOŃ Wojciech Podst. M  

5 1 BIELAWSKI Krzysztof 2002-03-09 Z/2531/17  

2019 79 / 190 KRYSTOŃ Wojciech Podst. M  

6 1 BUJNOWSKA Emilia 2002-03-31 Z/3299/16  

2018 102 / 177 KRYSTOŃ Wojciech Podst. K  

7 780 CHOJNOWSKI Bartosz 1997-03-17 Z/0307/14  

2019 77 / 193 NAZARKIEWICZ Robert Podst. M  1
8 1 CZERWIŃSKA Natalia 2002-10-27  53 / 177 NAZARKIEWICZ Robert Podst. K  

9 781 DAKOWICZ Artur 1998-10-24 Z/1404/14  

2019 82 / 187 SUPROŃ Jaroslaw Podst. M  1
10 1 FIEDORCZUK Dominik 2002-03-23  64 / 187 NAZARKIEWICZ Robert Podst. M  

11 783 GOLA Marlena 1998-06-08 Z/1209/14  

2019 54 / 166 NIEDŹWIECKI Wojciech Podst. K  1
12 783 GRYC Anna 1999-10-16 Z/3062/15  

2018 52 / 164 ORŁOWSKI Piotr Podst. K  2
13 1 HAJKOWSKI Adrian 2001-02-23 Z/2724/15  

2019 89 / 177 KRYSTOŃ Wojciech Podst. M  2
14 1 JABŁOŃSKA Patrycja 2000-02-15 Z/2709/15  

2019 61 / 183 NAZARKIEWICZ Robert Podst. K  4
15 1 JAKSINA Jakub 2001-10-11 Z/3843/15  

2019 79 / 180 NAZARKIEWICZ Robert Podst. M  

16 775 JANKOWSKA Aleksandra 2002-08-15 Z/0448/16  

2019 62 / 181 GRYNIEWICZ Wiktor Podst. K  2
17 775 JELSKA Justyna 1999-08-20 Z/1051/15  59 / 169 Podst. K  1
18 781 KALISZEWSKI Jakub 2000-01-31 Z/2032/15  

2019 72 / 180 SUPROŃ Jaroslaw Podst. M  2
19 782 KARPIUK Diana 2000-04-05 Z/1889/15  

2019 47 / 159 DĄBROWSKI Tomasz Podst. K  2
20 777 KIRYLUK Aleksandra 2001-11-02 Z/0596/16  

2019 53 / 174 SUPROŃ Jaroslaw Podst. K  1
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 778 KONDRAK Piotr 2003-05-03 Z/0664/17  

2018 51 / 167 KLESZCZEWSKA Joanna Podst. M  BEZ
22 777 KSEPKO Katarzyna 2003-01-10 Z/5742/18  

2018 54 / 171 SUPROŃ Jaroslaw Podst. K  

23 1 LESZCZYŃSKA Anna 2000-02-10 Z/2041/15  

2019 53 / 172 ORŁOWSKI Piotr Podst. K  3
24 1 LIPSKA Ewelina 2001-03-28 Z/2728/15  

2019 57 / 171 NAZARKIEWICZ Robert Podst. K  2
25 775 ŁUPIŃSKI Rafał 2001-03-20 Z/2667/18  

2019 80 / 186 ORŁOWSKI Piotr Podst. M  4
26 776 MARKOWSKA Natalia 1999-03-31 Z/4521/15  

2019 53 / 162 NAZARKIEWICZ Robert Podst. K  2
27 782 MASIEJCZYK Aleksandra 2002-01-02 Z/0830/16  

2019 58 / 166 GRYNIEWICZ Wiktor Podst. K  2
28 776 MIKIEWICZ Dominika 2001-06-19 Z/2836/15  

2019 59 / 170 GRYNIEWICZ Wiktor Podst. K  2
29 1 MILEWSKA Elżbieta 2003-04-02 Z/3129/17  

2018 55 / 167 DUBICKI Piotr Podst. K  3
30 782 MNICH Patryk 2001-07-06 Z/2036/15  

2019 75 / 180 ZALEWSKI Jan Podst. M  3
31 781 MODZELEWSKI Łukasz 2000-03-19 Z/2035/15  

2019 65 / 183 ZALEWSKI Jan Podst. M  3
32 781 MOSKAL Jakub 1998-03-12 Z/1008/14  

2019 79 / 92 NAZARKIEWICZ Robert Podst. M  1
33 779 OSTAPCZUK Dominika 2003-04-29 Z/0591/17  

2018 60 / 175 SUPROŃ Jaroslaw Podst. K  3
34 568 OSTAPOWICZ Daniel 2000-03-10 Z/2585/17  

2019 64 / 175 NAZARKIEWICZ Robert Podst. M  BEZ
35 1 OWERCZUK Marcin 2001-02-07 Z/4176/18  

2019 91 / 183 ZABAWSKI Przemysław Podst. M  

36 783 PERKOWSKI Jakub 2001-08-13 Z/2856/17  

2019 64 / 187 ZIENOWICZ-LESZKIEWICZ-OLPIŃSKI Jerzy Podst. M  BEZ
37 784 PIEKARSKA Gabriela 2001-01-12 Z/3680/16  

2019 65 / 175 ROSZKOWSKI Mariusz Podst. K  

38 775 RACEWICZ Julia 2002-01-10 Z/0597/16  

2019 56 / 162 ROSZKO Damian Podst. K  4
39 1 RAKOWICZ Martyna 2003-08-09 Z/3135/17  

2018 78 / 169 SUPROŃ Jaroslaw Podst. K  BEZ
40 1 SAWICKA Gabriela 2002-07-02 Z/3303/16  

2019 62 / 172 KRYSTOŃ Wojciech Podst. K  

41 1 SIEMIENIUK Wiktoria 2003-11-26 Z/5374/18  

2019 57 / 171 GRYNIEWICZ Wiktor Podst. K  

42 783 SIEŃKO Magda 1999-01-27 Z/2266/16  

2019 95 / 181 ZABAWSKI Przemysław Podst. K  1
43 778 SIMONIUK Dawid 2000-07-24 Z/6128/15  

2019 78 / 181 NAZARKIEWICZ Robert Podst. M  2
44 1 SKRECZKO Julia 2003-07-30 Z/3161/16  

2018 53 / 166 SUPROŃ Jaroslaw Podst. K  5
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

45 1 STARAK Radosław 2003-02-28 Z/3133/17  

2018 35 / 154 SUPROŃ Jaroslaw Podst. M  4
46 782 SUPROŃ Paweł 1996-03-28 Z/1447/12  

2019 72 / 178 SUPROŃ Jaroslaw Podst. M  2
47 781 SUSZYŃSKA Dominika 1998-03-05 Z/1362/14  

2019 52 / 162 NAZARKIEWICZ Robert Podst. K  2
48 1 ŚNIADKOWSKA Gabriela 2001-10-12 Z/2747/15  

2019 52 / 167 SUPROŃ Jaroslaw Podst. K  

49 783 WIŚNIEWSKA Aleksandra 2000-05-12 Z/2426/17  

2018 60 / 175 ZIENOWICZ-LESZKIEWICZ-OLPIŃSKI Jerzy Podst. K  

50 782 WIŚNIEWSKI Dominik 2000-05-29 Z/5265/15  

2019 94 / 190 ROSZKOWSKI Mariusz Podst. M  2
51 783 WNOROWSKI Damian 2000-02-27 Z/2034/15  

2019 63 / 178 DĄBROWSKI Tomasz Podst. M  3
52 1 WNOROWSKI Przemysław 2001-06-13 Z/2039/15  

2019 51 / 167 NAZARKIEWICZ Robert Podst. M  4
53 1 WYSZYŃSKI Paweł 2001-08-03 Z/3665/18  

2019 83 / 188 NAZARKIEWICZ Robert Podst. M  

54 775 ZACZKIEWICZ Oliwia 2003-12-03 Z/3886/17  

2018 49 / 168 GRYNIEWICZ Wiktor Podst. K  BEZ
55 781 ZACZKIEWICZ Wiktoria 2001-08-04 Z/0600/16  

2019 54 / 169 GRYNIEWICZ Wiktor Podst. K  2
56 1 ŻAMOJTUK Maciej 2001-01-01 Z/3664/18  

2019 77 / 182 NAZARKIEWICZ Robert Podst. M  BEZ

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 156 / 290



LKS Narew Kurpiewski Łomża
ul.SZOSA  ZAMBROWSKA  1\27
18-400 Łomża
tel: (86) 216 38 97

...................................
(pieczeć klubu)

Jan Kotowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Narew Kurpiewski Łomża

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Czerwone , czarne lampasy Czarne , czerwone lampasykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 10/PD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 650 BARCICKI Michał 2003-02-07 Z/1295/17  

2018 51 / 172 KOTOWSKI Jan Podst. M  BEZ
2 644 BARGIELSKA Katarzyna 1999-08-25 Z/2549/15  

2018 54 / 165 KOTOWSKI Jan Podst. K  2
3 21 CHLUDZIŃSKI Paweł 2003-01-20 Z/2987/17  

2018 56 / 174 KOTOWSKI Jan Podst. M  BEZ
4 633 DŁUŻNIEWSKA Klaudia 2001-03-19 Z/2701/15  

2018 48 / 172 KOTOWSKI Jan Podst. K  2
5 648 KONOPKA Daniel 2002-05-02 Z/3777/16  

2018 58 / 178 KOTOWSKI Jan Podst. M  4
6 640 KONSTANTY Mateusz 1998-11-12 Z/1286/14  

2018 65 / 183 KOTOWSKI Jan Podst. M  2
7 637 KOZŁOWSKI Adam 1999-09-25 Z/2551/15  

2018 66 / 185 KOTOWSKI Jan Podst. M  2
8 636 KRAJEWSKI Dominik 2002-05-08 Z/3265/16  

2018 54 / 170 KOTOWSKI Jan Podst. M  4
9 634 NAGÓRSKA Zofia 2003-10-25 Z/2525/17  

2018 42 / 160 KOTOWSKI Jan Podst. K  5
10 2 POTERAJ Zuzanna 2003-10-12 Z/1294/17  

2018 50 / 176 KOTOWSKI Jan Podst. K  BEZ
11 5 SZEWCZYK Sebastian 2002-01-13 Z/4006/17  

2018 64 / 193 KOTOWSKI Jan Podst. M  5
12 638 SZULC Martyna 2002-02-14 Z/1824/16  

2018 48 / 168 KOTOWSKI Jan Podst. K  5
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LŁKS Prefbet Śniadowo Łomża
ul.Wojska Polskiego 113
18-402 Łomża
tel: 0503-013-019

...................................
(pieczeć klubu)

Andrzej Korytkowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LŁKS Prefbet Śniadowo Łomża

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Żołto-niebieskie Żółto-niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 03/PD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 991 BORAWSKI Szymon 2003-03-28 Z/4032/18  

2018 67 / 184 GRYGO Paweł Podst. M  

2 997 DĄBROWSKI Paweł 2003-07-13 Z/4658/18  

2018 58 / 173 KORYTKOWSKI Andrzej Podst. M  

3 995 DĄBROWSKI Piotr 2003-06-08 Z/0987/17  

2018 52 / 170 KORYTKOWSKI Andrzej Podst. M  4
4 994 DZWONKOWSKA Karolina 2003-03-21 Z/0986/17  

2018 42 / 162 KORYTKOWSKI Andrzej Podst. K  4
5 998 FOLGA Bartosz 2003-11-08 Z/0984/17  

2018 55 / 170 DĄBKOWSKA Małgorzata Podst. M  BEZ
6 992 FYDRYCH Mateusz 2003-01-03 Z/5061/18  

2018 70 / 187 KORYTKOWSKI Andrzej Podst. M  

7 988 JURAK Bartosz 2003-03-11 Z/4754/18  

2018 55 / 168 KORYTKOWSKI Andrzej Podst. M  

8 988 LIKWIARZ Dawid 2002-02-18 Z/3643/16  

2018 69 / 185 KORYTKOWSKI Andrzej Podst. M  

9 995 ŁYSKAWY Przemysław 1999-01-13 Z/0332/15  

2018 70 / 179 MIERZEJEWSKI Marek Podst. M  3
10 995 MATEJKOWSKA Aleksandra 1999-01-12 Z/2443/15  

2018 45 / 162 KORYTKOWSKI Andrzej Podst. K  3
11 998 POGORZELSKI Rafał 1999-12-22 Z/0333/15  

2018 59 / 174 KORYTKOWSKI Andrzej Podst. M  3
12 988 TRUSZKOWSKA Wiktoria 2000-06-26 Z/2854/17  

2018 55 / 165 GAŁASZEWSKI Adrian Podst. K  4
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LUKS Atletic Białystok
ul.Płocka 3/1
15-104 Białystok
tel: 509 422 638

...................................
(pieczeć klubu)

Dominik Wilczyński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LUKS Atletic Białystok

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 12/PD/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 19 CZAJKOWSKI Łukasz 1997-11-05 Z/0954/14  

2018 104 / 201 CHLEBIŃSKI Bogumił Podst. M  1
2 26 TOCZYŁOWSKI Maciej 2001-03-08 Z/4574/18  

2018 90 / 190 CHLEBIŃSKI Bogumił Podst. M  
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LUKS Hańcza Suwałki
ul.Ogrodowa 27
16-400 Suwałki
tel: 502-735-788

...................................
(pieczeć klubu)

Jarosław Jutkiewicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LUKS Hańcza Suwałki

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

---- ----koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 07/PD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 57 ANDREJCZYK Adam 2003-05-22 Z/2542/17  

2018 0 / 0 SIKORSKI Karol Podst. M  5
2 56 BRANKIEWICZ Kamil 2002-08-14 Z/0432/16  

2018 0 / 0 JUTKIEWICZ Jaroslaw Podst. M  2
3 63 BUTKIEWICZ Gabriela 2003-06-25 Z/2544/17  

2018 0 / 0 SIKORSKI Karol Podst. K  3
4 39 MAKOWSKI Patryk 2003-04-08 Z/0656/17  

2018 0 / 0 KOZŁOWSKA Agnieszka Podst. M  4
5 43 MICHAŁOWSKA Emilia 2002-08-01 Z/0625/16  

2018 0 / 0 JUTKIEWICZ Jaroslaw Podst. K  2
6 31 RYBACKI Kornel 2003-05-19 Z/0660/17  

2018 0 / 0 JUTKIEWICZ Jaroslaw Podst. M  3
7 37 STANIEWICZ Gabriela 2003-07-06 Z/2547/17  

2018 0 / 0 SIKORSKI Karol Podst. K  4
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MKS Juvenia Białystok
ul.Kościelna 9
15-087 Białystok
tel: (085) 74 36 196

...................................
(pieczeć klubu)

Adrian Mylarz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Juvenia Białystok

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 13/PD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 36 KACZMARCZYK Justyna 1997-12-07 Z/5014/15  

2018 53 / 178 Podst. K  2
2 1 KRUAZE Gabriela 2002-09-06 Z/3298/16  

2018 0 / 0 KUKLIŃSKI Paweł Podst. K  3
3 2 KWIATKOWSKA Angelika 1998-06-19 Z/2671/16  

2018 54 / 167 Podst. K  2
4 46 KWIATKOWSKI Mateusz 1999-06-03 Z/1796/16  

2018 65 / 180 Podst. M  
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SL Salos Suwałki
ul.Kard. Stefana Wyszyńskiego
16-400 Suwałki
tel: 604-757-604

...................................
(pieczeć klubu)

Dariusz Ułanowicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: SL Salos Suwałki

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Niebieska Niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 15/PD/16 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 443 GRAJEWSKI Tomasz 2001-07-20 Z/0146/18  

2019 72 / 187 GWIAZDOWSKI Rafał Podst. M  

2 444 KACHNOWSKI Daniel 2001-01-11 Z/0424/16  

2019 57 / 180 GWIAZDOWSKI Rafał Podst. M  3
3 446 MIKŁASZEWICZ Jakub 2001-03-15 Z/1521/15  

2019 72 / 180 GWIAZDOWSKI Rafał Podst. M  

4 447 MISZKIEL Marcin 2001-05-25 Z/0427/16  

2019 73 / 179 GWIAZDOWSKI Rafał Podst. M  
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UKS 19 Bojary Białystok
ul.ul.Kamienna 15
15-021 Białystok
tel: 519186800

...................................
(pieczeć klubu)

Mieczysław Sutyniec...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS 19 Bojary Białystok

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieskie niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 06/PD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 27 OMELIANOWICZ Karolina 2000-06-24 Z/1533/15  

2018 56 / 164 NABIAŁEK Łukasz Podst. K  2
2 32 PUGACEWICZ Aleksandra 2003-05-12 Z/1539/15  

2018 40 / 152 NABIAŁEK Łukasz Podst. K  3
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UKS Czwórka Białystok
ul.Zwierzyniecka 9 a
15-312 Białystok
tel: 696-10-39-05

...................................
(pieczeć klubu)

Krzysztof Wojszko...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Czwórka Białystok

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarno - białe czarno - białekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 08/PD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 50 CZARNECKI Marcin 2000-04-19 Z/0571/17  

2019 63 / 176 WOJSZKO Krzysztof Podst. M  2
2 43 KAROLCZUK Paulina 2001-08-01 Z/2865/17  

2019 58 / 172 WOJSZKO Krzysztof Podst. K  4
3 51 MALINOWSKA Izabela 2000-10-02 Z/0570/17  

2019 54 / 170 WOJSZKO Krzysztof Podst. K  BEZ
4 41 MIELECH Gabriela 2001-01-31 Z/2455/15  

2019 49 / 165 WOJSZKO Krzysztof Podst. K  3
5 42 NICZYPORUK Gabriela 2001-10-08 Z/2758/18  

2018 72 / 174 WOJNA Cezary Podst. K  

6 46 OLECHNO Kinga 2000-05-11 Z/2002/17  

2019 58 / 170 WOJSZKO Krzysztof Podst. K  BEZ
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UKS Liceum sportowe Łomża
ul.Wiejska 16
18-400 Łomża
tel: 508081726

...................................
(pieczeć klubu)

Przemysław Pucyk...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Liceum sportowe Łomża

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 14/PD/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 889 ŁAGODA Paulina 2003-05-25 Z/1040/17  

2018 58 / 170 KOZIARSKI Cezary Podst. K  5
2 989 PIELOCH Dawid 2002-04-14 Z/2719/16  

2018 68 / 186 TRZONKOWSKA  Beata Podst. M  3
3 888 WŁOSTOWSKA Weronika 2002-06-01 Z/0854/16  

2018 68 / 172 TRZONKOWSKA  Beata Podst. K  3
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UKS Technik Augustów
ul.Aleja Kardynała Wyszyńskiego 3
16-300 Augustów
tel: 0-87 6432861, 697720011

...................................
(pieczeć klubu)

Bogusław Sowól...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Technik Augustów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarno-żółte czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 09/PD/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 198 KRYSZYN Paweł 2003-08-26 Z/0652/17  

2018 83 / 190 SOWÓL Bogusław Podst. M  4
2 198 ŁAZARSKI Szymon 2002-09-20 Z/1836/16  

2018 95 / 178 SOWÓL Bogusław Podst. M  2
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AML Słupsk
ul.Madalińskiego 4
76-200 Słupsk
tel: 663 733 369

...................................
(pieczeć klubu)

Bernadeta Kopeć...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: AML Słupsk

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarno-różowy/ czarno-zielony czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 41/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 718 HALECKA Patrycja 2003-11-15 Z/0020/17  

2019 67 / 165 WITEK Mirosław Podst. K  4
2 730 JOŃCZYK Oliwier 2002-07-11 Z/0778/16  

2018 71 / 187 BORUSIŃSKI Piotr Podst. M  

3 713 KORNIAT Ludwika 2003-01-16 Z/0122/17  

2019 50 / 165 BORUSIŃSKI Piotr Podst. K  4
4 715 LITWIN Adrianna 2003-05-03 Z/0038/16  

2019 50 / 170 KOPEĆ Bernadeta Podst. K  3
5 714 MICHALAK Piotr 2002-06-29 Z/2843/16  

2019 50 / 170 DIAK Mateusz Podst. M  3
6 710 STASIOŁEK Kornelia 2003-09-29 Z/0040/16  

2019 55 / 160 WITEK Mirosław Podst. K  4
7 710 SZTYLKA Karol 1999-03-13 Z/4201/15  

2019 78 / 184 WITEK Mirosław Podst. M  1
8 708 WIECZOREK Alan 2000-05-12 Z/0198/16  

2019 66 / 172 BORUSIŃSKI Piotr Podst. M  3
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AZS-AWFiS Gdańsk
ul.Czyżewskiego 29
80-336 Gdańsk
tel: 585524721

...................................
(pieczeć klubu)

Grzegorz Skoczko...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: AZS-AWFiS Gdańsk

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-niebieska niebieskakoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 03/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 407 ANTOSZEWSKI Kacper 2000-05-20 Z/1030/15  

2018 69 / 183 SĘKOWSKA Anna Podst. M  2
2 1 CIESIELSKI Dominik 2000-04-14  84 / 182 WALCZAK Leszek Podst. M  

3 404 DOBROWOLSKA Martyna 2003-07-11 Z/3175/17  

2018 95 / 180 WALCZAK Aleksandra Podst. K  3
4 393 FARASIEWICZ Monika 2002-01-20 Z/5826/15  

2019 65 / 175 SĘKOWSKA Anna Podst. K  2
5 406 FORMANIEWICZ Piotr 1998-07-06 Z/0791/14  

2019 0 / 0 KAŃSKI Ryszard Podst. M  2
6 404 GEPPERT Aleksandra 2001-02-08 Z/0634/17  

2019 48 / 158 SĘKOWSKA Anna Podst. K  4
7 405 GÓRSKI Rafał 2000-02-26 Z/5953/15  

2019 85 / 185 WALCZAK Aleksandra Podst. M  3
8 401 GRZESZKOWIAK Dawid 2000-01-23 Z/4296/15  

2019 0 / 0 WALCZAK Leszek Podst. M  2
9 403 IAKOVENKO Valentyna 2003-01-11 Z/0209/17  

2018 36 / 158 SZYMCZAK Edward Podst. K  1
10 419 JAWORSKI Oskar 2003-05-11 Z/2188/16  

2018 0 / 0 SZYMCZAK Edward Podst. M  3
11 400 KAŃSKI Norbert 1998-11-11 Z/1240/14  

2019 0 / 0 KAŃSKI Ryszard Podst. M  2
12 408 KOBIELLA Konrad 2000-02-06 Z/5924/15  

2019 108 / 198 WALCZAK Aleksandra Podst. M  3
13 397 KOZŁOWSKA Natalia 2002-03-14 Z/0574/16  

2019 42 / 165 SZYMCZAK Edward Podst. K  1
14 411 KUBALA Amelia 2003-06-09 Z/2982/17  

2019 0 / 0 PROKOP Wojciech Podst. K  4
15 402 MAŃCZUK Piotr 1998-04-25 Z/1741/15  

2019 0 / 0 KAŃSKI Ryszard Podst. M  1
16 1 MĄDRZEJEWSKA Natalia 2002-04-12 Z/0296/19  

2019 68 / 176 WALCZAK Leszek Podst. K  

17 399 MELLER Maria 2001-05-23 Z/5952/15  

2019 55 / 169 WALCZAK Leszek Podst. K  4
18 397 MICHALSKI Mateusz 2001-02-05 Z/5925/15  

2019 79 / 194 PROKOP Wojciech Podst. M  

19 400 NAUTZ Julia 1999-02-16 Z/5203/15  
2018 0 / 0 SZYMCZAK Edward Podst. K  2

20 391 NIEWIADOMSKI Michał 2000-10-19 Z/0117/18  

2019 65 / 177 SĘKOWSKA Anna Podst. M  4
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 396 ORLIKOWSKI Kacper 2000-09-20 Z/0562/17  

2019 108 / 205 WALCZAK Aleksandra Podst. M  3
22 390 PIETRZAK Olga 1998-12-16 Z/1497/14  

2019 59 / 171 SĘKOWSKA Anna Podst. K  2
23 408 PODLIŃSKA Gabriela 2003-11-21 Z/2610/17  

2018 0 / 0 SZYMCZAK Edward Podst. K  2
24 411 RACZKOWSKI Kacper 2003-07-10 Z/4043/17  

2018 0 / 0 SZYMCZAK Edward Podst. M  3
25 401 SŁAWIŃSKA Paulina 2002-12-21 Z/0113/16  

2019 34 / 152 KRAWCZAK Tomasz Podst. K  4
26 395 STERLINGOW Borys 2003-07-20 Z/4653/17  

2019 0 / 0 PROKOP Wojciech Podst. M  

27 401 STOLC Mikołaj 2002-04-16 Z/0576/16  

2019 0 / 0 SZYMCZAK Edward Podst. M  4
28 407 SUDOŁ Julia 2001-01-01 Z/2209/16  

2019 0 / 0 SZYMCZAK Edward Podst. K  1
29 401 SZTEJTER Jakub 2001-02-15 Z/1743/16  

2018 57 / 178 SZAŁACH Krzysztof Podst. M  

30 399 TANAŚ Patryk 2000-06-09 Z/0187/15  

2019 53 / 180 KRAWCZAK Tomasz Podst. M  3
31 399 TRZÓPEK Klaudia 2002-10-01 Z/3176/17  

2019 62 / 155 WALCZAK Leszek Podst. K  4
32 395 WĘSIERSKI Bartosz 2001-04-17 Z/5858/15  

2019 0 / 0 RATAJCZAK Maciej Podst. M  4
33 391 WOŁOWICZ Wiktoria 2002-09-07 Z/3077/18  

2019 53 / 167 SĘKOWSKA Anna Podst. K  
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GKS Cartusia Kartuzy
ul.Gdańska 15
83-300 Kartuzy
tel: 58 681 08 43

...................................
(pieczeć klubu)

Krzysztof Król...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: GKS Cartusia Kartuzy

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 53/PM/17 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 61 ADAMCZYK Kacper 2003-06-04 Z/3326/17  

2018 50 / 172 KRÓL Krzysztof Podst. M  3
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GKS Żukowo
ul.Mściwoja 6
83-330 Żukowo
tel: 516839959

...................................
(pieczeć klubu)

Krzysztof Król...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: GKS Żukowo

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 23/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 72 DIAS Julia 1999-08-23 Z/1305/15  

2018 53 / 167 KRÓL Krzysztof Podst. K  2
2 71 GROTH Patryk 2000-01-23 Z/1154/15  

2018 57 / 178 KRÓL Krzysztof Podst. M  3
3 71 KOTŁOWSKA Agata 2000-01-21 Z/1156/15  

2018 53 / 165 KRÓL Krzysztof Podst. K  2
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KKL Rodło Kwidzyn
ul.Sportowa 6 
82-500 Kwidzyn 
tel: 55 255 49 44

...................................
(pieczeć klubu)

Magdalena Sawkow...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KKL Rodło Kwidzyn

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 05/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 34 KOWALSKA Julia 2001-11-18 Z/0153/16  

2018 47 / 164 MARGULEWICZ Wojciech Podst. K  3
2 52 ŁUKASIAK Kamil 2001-01-28 Z/1241/15  

2018 58 / 178 MARGULEWICZ Wojciech Podst. M  4
3 76 TOBIASZ Natalia 2000-09-22 Z/0195/16  

2018 83 / 183 KWIATKOWSKI Lech Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 172 / 290



KL Gdynia
ul.Olimpijska 5
81-538 Gdynia
tel: 502 209 667

...................................
(pieczeć klubu)

Bogusława Klimaszewska...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KL Gdynia

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 10/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 286 KASZUBA Agnieszka 1998-08-31 Z/0173/14  

2018 52 / 168 KLIMASZEWSKA Boguslawa Podst. K  M
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KL Lechia Gdańsk
ul.Traugutta 29
80-221 Gdańsk
tel: 0-58/344-16-93; +48 501 642 013

...................................
(pieczeć klubu)

Stanisław Lange...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KL Lechia Gdańsk

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-zielona czarny/zielonykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 27/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 836 CHANDUSZKO Karolina 2001-09-14 Z/2928/16  

2018 42 / 160 STASIEWICZ Mirosław Podst. K  4
2 848 DĄBROWSKI Krzysztof 2001-09-15 Z/5349/15  

2018 55 / 165 STASIEWICZ Mirosław Podst. M  4
3 843 RYNKIEWICZ Olaf 2002-02-12 Z/1838/16  

2018 70 / 180 STASIEWICZ Mirosław Podst. M  3
4 837 ŚWISTULSKI Adam 2001-12-19 Z/5352/15  

2018 60 / 170 STASIEWICZ Mirosław Podst. M  3
5 844 WIERZBA Jakub 2001-03-21 Z/2392/18  

2018 60 / 170 WIETEK Zbigniew Podst. M  BEZ

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 174 / 290



KS Wejher Wejherowo
ul.os. Kaszubskie 26/57
84-200 Wejherowo
tel: 503 18 60 50

...................................
(pieczeć klubu)

Mariusz Walczak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Wejher Wejherowo

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-niebieska niebieskakoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 26/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 31 CZERWIONKA Norbert 2003-02-26 Z/1536/16  

2018 42 / 173 GELO Krystyna Podst. M  3
2 22 GEHRMANN Julia 2003-02-14 Z/3827/17  

2018 0 / 0 GELO Krystyna Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KUKS Remus Kościerzyna
ul.ul. 3-go Maja 9A
83-400 Kościerzyna
tel: 696628077

...................................
(pieczeć klubu)

Wojciech Pobłocki...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KUKS Remus Kościerzyna

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 11/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 33 DOBBERSTEIN Paweł 2002-01-17 Z/3864/15  

2018 52 / 178 POBŁOCKI Wojciech Podst. M  2
2 70 FELSKOWSKA Natalia 2002-07-31 Z/0641/16  

2018 40 / 160 POBŁOCKI Wojciech Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Fenix Słupsk
ul.Madalińskiego 4
76-200 Słupsk
tel: 606 441 768

...................................
(pieczeć klubu)

Ewa Grecka...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Fenix Słupsk

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski granatowykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 44/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 169 GIEDREWICZ Jakub 2001-01-02 Z/0022/16  

2018 103 / 191 GRECKA Ewa Podst. M  2
2 178 JAKIMOWICZ Julia 2000-06-01 Z/4294/15  

2018 60 / 170 GRECKA Ewa Podst. K  2
3 245 KORDOŃSKI Adrian 1999-04-13 Z/0688/15  

2018 68 / 193 NIEMCZYN Dariusz Podst. M  1
4 161 LEWNA Weronika 2001-08-08 Z/2119/15  

2018 36 / 148 THIEL Adam Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Ziemi Puckiej Puck
ul.Al.Lipowa 3c
84-100 Puck
tel: 673-21-81

...................................
(pieczeć klubu)

Teresa Jaskułka...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Ziemi Puckiej Puck

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebiesko/granatowe/białe niebieskekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 781 BYCZKOWSKA Aleksandra 2000-03-17 Z/5600/15  

2018 56 / 170 BLASZKE Mirosław Podst. K  2
2 774 KOWALSKI Bartłomiej 2002-07-25 Z/3008/16  

2018 69 / 178 KOWNATKE Rafał Podst. M  3
3 41 MAKURAT Wojciech 1998-02-01 Z/1247/14  

2018 80 / 178 KOWNATKE Rafał Podst. M  1
4 779 OSS Mateusz 2001-08-15 Z/2224/17  

2018 68 / 171 PASZKE Roman Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Zorza Gdynia
ul.ul.Olimpijska 5/9
81-538 Gdynia
tel: 606410386 , 729550798

...................................
(pieczeć klubu)

Renata Walendziak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Zorza Gdynia

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 35/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 450 SKALSKI Szymon 2002-02-08 Z/2827/16  

2018 56 / 173 WALENDZIAK Renata Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LLKS Ziemi Kociewskiej Skórcz
ul.Starogardzka 15
83-220 Skórcz
tel: 665-26-27-26

...................................
(pieczeć klubu)

Wojtek Światczyński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LLKS Ziemi Kociewskiej Skórcz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-żółte czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 14/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 83 DUBIELLA Monika 2000-05-02 Z/1950/15  

2018 0 / 0 CZAPIEWSKA Grażyna Podst. K  2
2 152 KLEIN Oskar 2000-05-31 Z/5368/15  

2018 0 / 0 KLEIN Dariusz Podst. M  2
3 74 NALBORSKI Kacper 2003-01-07 Z/2050/17  

2018 0 / 175 ŚWIATCZYŃSKI Wojciech Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Chojniczanka 1930 Chojnice SA
ul.Mickiewicza 12
89-600 Chojnice
tel: 523975001

...................................
(pieczeć klubu)

Jarosław Wróblewski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Chojniczanka 1930 Chojnice SA

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 31/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 35 BOROWICKI Kordian 1998-01-06 Z/0119/14  

2018 0 / 0 WRÓBLEWSKI Jarosław Podst. M  1
2 35 CZAPIEWSKA Daria 2003-04-16 Z/0073/17  

2018 42 / 158 WRÓBLEWSKI Jarosław Podst. K  3
3 36 EJSMONT Alicja 2003-07-04 Z/1008/17  

2018 48 / 17 WRÓBLEWSKI Jarosław Podst. K  3
4 22 FOJUTH Kacper 2003-03-22 Z/1505/17  

2018 70 / 183 WRÓBLEWSKI Jarosław Podst. M  2
5 30 GRZELKA Jakub 2000-11-05 Z/0454/17  

2018 61 / 179 WRÓBLEWSKI Jarosław Podst. M  4
6 40 JANUSZEWSKA Kinga 2003-10-17 Z/1007/17  

2018 50 / 168 WRÓBLEWSKI Jarosław Podst. K  2
7 23 KRAUZE Bartosz 1999-04-23 Z/0246/16  

2018 67 / 188 WRÓBLEWSKI Jarosław Podst. M  2
8 10 PLĂCINTĂ Wiktor 2001-05-01 Z/5259/15  

2018 176 / 72 WRÓBLEWSKI Jarosław Podst. M  2
9 32 POROŻYŃSKI Mateusz 2002-05-21 Z/0724/16  

2018 57 / 179 WRÓBLEWSKI Jarosław Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 181 / 290



MKS Sambor Tczew
ul.ul.Wł. Jagiełły 8
83-110 Tczew
tel: 516269984

...................................
(pieczeć klubu)

Eugeniusz Markowicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Sambor Tczew

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 16 DASZKIEWICZ Jakub 2001-05-31 Z/2969/16  

2018 78 / 182 LANGOWSKI Andrzej Podst. M  BEZ
2 1 KONOFAŁ Krzysztof 2001-07-07 Z/2971/16  

2018 76 / 186 LANGOWSKI Andrzej Podst. M  BEZ
3 24 KRUŻA Marcelina 2003-01-24 Z/0092/17  

2018 34 / 152 KRAWCZYKIEWICZ Józef Podst. K  3
4 42 ŁOPATA Krzysztof 2001-06-03 Z/2972/16  55 / 165 LANGOWSKI Andrzej Podst. M  4
5 45 ORMAŃCZYK Miłosz 2001-08-15 Z/2852/16  

2018 56 / 170 LANGOWSKI Andrzej Podst. M  4
6 110 PAŚKO Marcel 2003-05-08 Z/3568/17  

2018 80 / 180 LANGOWSKI Andrzej Podst. M  BEZ
7 22 PEPLIŃSKI Kacper 1999-04-07 Z/5121/15  

2018 60 / 172 KAŃSKI Ryszard Podst. M  3
8 19 PRZYSTRZELSKI Karol 2001-07-22 Z/0495/18  

2018 70 / 181 LANGOWSKI Andrzej Podst. M  BEZ
9 39 SOMMER Paweł 2001-02-27 Z/5375/15  62 / 179 LANGOWSKI Andrzej Podst. M  3
10 20 WENDOWSKA Klaudia 2003-02-18 Z/0094/17  

2018 55 / 179 KRAWCZYKIEWICZ Józef Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MLKS Baszta Bytów
ul.ul.A.Mickiewicza 13
77-100 Bytów 
tel: 502519860

...................................
(pieczeć klubu)

Dariusz Kutełło...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLKS Baszta Bytów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 19/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 243 CYRSON Dominik 2000-08-26 Z/0927/15  

2018 65 / 185 KUTEŁŁO Dariusz Podst. M  2
2 257 PELA Magdalena 2001-01-12 Z/1200/15  

2018 54 / 166 KUTEŁŁO Dariusz Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MTS Junior Sopot
ul.23 Marca 32
81-820 Sopot
tel: 509719444

...................................
(pieczeć klubu)

Ewa Kiczela...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MTS Junior Sopot

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarnakoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 96 BRZESKA Wiktoria 1999-03-19 Z/1839/16  

2018 57 / 178 RETYK Sławomir Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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niest.Gdańsk
ul.
 Gdańsk
tel: 

...................................
(pieczeć klubu)

 ...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: niest.Gdańsk

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 1 JAGODA Paweł 1994-01-01  0 / 0 Podst. M  

2 1 KALICA Paweł 1986-01-01  0 / 0 Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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Ośrodek Skoku o Tyczce Gdańsk
ul.Komety 19
80-299 Gdańsk
tel: 605251423

...................................
(pieczeć klubu)

Leszek Migda...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: Ośrodek Skoku o Tyczce Gdańsk

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-czerwona biało-czerwonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 13/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 103 LIPIŃSKA Milena 1999-03-05 Z/0583/15  

2019 59 / 174 MIGDA Leszek Podst. K  I

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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RKS Rumia
ul.ul.Mickiewicza 43
84-230 Rumia
tel:  603-992-012

...................................
(pieczeć klubu)

Tadeusz Pepliński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: RKS Rumia

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieskie czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 20/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 97 KARWOWSKA Martyna 2001-09-09 Z/1954/15  

2018 75 / 176 PEPLIŃSKI Tadeusz Podst. K  3
2 93 MYĆKA Klaudia 2003-06-05 Z/3572/17  

2018 79 / 183 PEPLIŃSKI Tadeusz Podst. K  4
3 90 PIECUCH Marta 2003-06-20 Z/0233/17  

2018 47 / 168 PEPLIŃSKI Tadeusz Podst. K  3
4 98 PIESIK Nina 2000-11-19 Z/1953/15  

2018 55 / 165 PEPLIŃSKI Tadeusz Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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SKLA Sopot
ul.Wybickiego 48
81-842 Sopot
tel: 58-551-23-60

...................................
(pieczeć klubu)

Paweł Andrzejczak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: SKLA Sopot

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

żółto-niebieska niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 01/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 528 BAKA Jakub 2003-06-29 Z/1344/17  

2018 0 / 0 URBANEK Ryszard Podst. M  3
2 1 BARAN Patryk 1998-04-22 Z/0025/14  

2019 0 / 0 MODELSKI Michał Podst. M  

3 533 BIESZKE Kacper 2003-01-12 Z/4771/17  

2018 0 / 0 URBANEK Ryszard Podst. M  4
4 534 BORYS Paulina 1998-05-14 Z/0014/14  

2019 0 / 0 BORYS Jerzy Podst. K  1
5 530 DOBRZAŃSKI Piotr 2003-03-03 Z/0210/17  

2018 0 / 0 URBANEK Ryszard Podst. M  3
6 525 FORMELLA Aleksandra 2001-10-27 Z/3543/18  

2019 0 / 0 ANDRZEJCZAK Paweł Podst. K  

7 521 GALIKOWSKI Michał 1997-01-17 Z/0044/13  

2018 0 / 185 GALIKOWSKI Marek Podst. M  2
8 527 GODLEWSKA Katarzyna 1997-04-30 Z/1536/13  

2018 0 / 0 LEWANDOWSKI Michał Podst. K  1
9 533 JACHOREK Aleksandra 2001-02-14 Z/6243/15  

2019 0 / 0 ANDRZEJCZAK Paweł Podst. K  3
10 521 KOLTERMAN Dominika 1999-05-09 Z/0283/15  

2019 0 / 0 LEWANDOWSKI Michał Podst. K  4
11 529 KUSY Emilia 1998-12-09 Z/0016/14  

2019 0 / 0 JURGA Łukasz Podst. K  1
12 524 LEWANDOWSKI Filip 2003-04-18 Z/2219/17  

2018 0 / 0 URBANEK Ryszard Podst. M  3
13 528 PARZYSZEK Fryderyk 1999-02-05 Z/0126/15  

2019 73 / 178 JURGA Łukasz Podst. M  2
14 532 PLECZYŃSKA Natalia 2002-03-18 Z/2926/16  

2019 0 / 0 ANDRZEJCZAK Paweł Podst. K  2
15 534 ROŻEŃSKA Zuzanna 2002-03-18 Z/2927/16  

2019 0 / 0 WERNER Bernard Podst. K  2
16 526 SZYMAŃSKI Jakub 2002-07-22 Z/3149/16  

2019 0 / 0 WERNER Bernard Podst. M  2
17 523 WOJTKUN Aleksandra 2003-06-21 Z/4922/18  

2018 0 / 0 Podst. K  

18 523 ZAPORA Blanka 2001-11-02 Z/3200/17  
2019 0 / 0 LEWANDOWSKI Michał Podst. K  3

19 535 ZMARZŁA Weronika 2001-01-12 Z/5436/15  
2019 0 / 0 ANDRZEJCZAK Paweł Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Lipusz
ul.Długa 47
83-424 Bałachy 
tel: 665217771

...................................
(pieczeć klubu)

Tomasz Kraskowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Lipusz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

żółte czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 34/PM/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 27 EBERTOWSKI Jan 2002-02-08 Z/1726/16  

2018 55 / 176 KRASKOWSKI Tomasz Podst. M  3
2 41 SŁODKI Dawid 2002-05-16 Z/1728/16  

2018 66 / 181 KRASKOWSKI Tomasz Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Wiking Rychnowy
ul.Rychnowy 5
77-300 Człuchów
tel: 692 807 904

...................................
(pieczeć klubu)

Grzegorz Dorszyński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Wiking Rychnowy

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 21/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 34 FRIESKE Anna 2002-11-17 Z/3799/17  

2019 57 / 166 DORSZYŃSKI Grzegorz Podst. K  4
2 29 SÓJKA Klaudia 1999-09-24 Z/0309/15  

2019 45 / 165 DORSZYŃSKI Grzegorz Podst. K  2
3 32 ZAKRZEWSKA Sara 2000-05-23 Z/1859/15  

2019 46 / 163 DORSZYŃSKI Grzegorz Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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ULKS Skoczek Pogórze
ul.Szkolna 15
81-198 Pogórze
tel: 694138147

...................................
(pieczeć klubu)

Wojciech Niemkiewicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: ULKS Skoczek Pogórze

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 43/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 28 PIETROŃ Monika 2002-02-22 Z/2850/16  

2018 61 / 177 NIEMKIEWICZ Wojciech Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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ULKS Talex Borzytuchom
ul.Szkolna 1
77-141 Borzytuchom
tel: 59-82- 113-22

...................................
(pieczeć klubu)

Jarosław Ścigała...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: ULKS Talex Borzytuchom

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski niebieskikoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 08/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 206 ADAMCZYK Adam 2000-09-05 Z/1839/15  

2018 49 / 169 ŚCIGAŁA Jarosław Podst. M  4
2 204 KRYZEL Daniel 2000-07-16 Z/1856/15  

2018 50 / 168 ŚCIGAŁA Jarosław Podst. M  3
3 207 METLICKA Wiktoria 2001-12-07 Z/1852/15  

2018 55 / 170 ŚCIGAŁA Jarosław Podst. K  BEZ
4 201 PIECHOWSKA Regina 2003-01-27 Z/0077/17  

2018 60 / 170 HERING Mateusz Podst. K  4
5 216 STRUNIAWSKI Jakub 2001-03-09 Z/1840/15  

2018 53 / 167 ŚCIGAŁA Jarosław Podst. M  2
6 215 SZCZERBA Dominika 2002-11-10 Z/0790/16  

2018 52 / 170 RADTKE Marek Podst. K  3
7 218 SZCZERBA Mikołaj 2002-11-10 Z/0783/16  

2018 50 / 166 ŚCIGAŁA Jarosław Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 192 / 290



WKS Flota Gdynia
ul.Śmidowicza 69
81-103 Gdynia
tel: 58-626 20 12, 58-625 99 60, 58-625

...................................
(pieczeć klubu)

Jerzy Słowikowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: WKS Flota Gdynia

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 09/PM/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 451 MACIEJEWSKI Kacper 2003-04-29 Z/3424/17  

2018 65 / 175 PISKULSKI Paweł Podst. M  5
2 453 SKUBISZ Julia 2003-05-27 Z/3691/15  

2018 35 / 146 PISKULSKI Paweł Podst. K  2
3 460 SOCHA Natalia 2002-08-04 Z/3081/15  

2018 60 / 172 SŁOWIKOWSKI Jerzy Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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AZS-AWF Katowice
ul.Mikołowska 72a
40-065 Katowice
tel: 032 2516 176

...................................
(pieczeć klubu)

Katarzyna Kuczera...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: AZS-AWF Katowice

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-niebieska niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 26/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 307 ADAMASZEK Magdalena 1998-07-17 Z/0857/14  

2018 60 / 162 DUBIEL Adam Podst. K  1
2 325 GAJ Joanna 2001-05-20 Z/2387/15  

2018 43 / 160 CHRIST Marek Podst. K  3
3 314 JAŹWIŃSKA Aleksandra 1998-12-11 Z/0651/15  

2018 57 / 163 PIETRZAK Michał Podst. K  II
4 310 KAPAŁA Patrycja 1997-03-26 Z/0479/13  

2018 50 / 167 MARMUR Stanisław Podst. K  1
5 308 MARKOWSKA Joanna 1999-11-11 Z/3030/15  

2018 88 / 180 BONK Stanisław Podst. K  II
6 316 SŁOMIŃSKA Anna 2000-04-02 Z/3468/15  

2018 55 / 170 MARMUR Stanisław Podst. K  II
7 304 SZYJKA Anna 1998-10-20 Z/0464/14  

2018 56 / 167 KRUPA  Iwona Podst. K  II
8 303 TYMIŃSKA Martyna 1998-11-04 Z/0682/14  

2018 85 / 169 BONK Stanisław Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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CKS Budowlani Częstochowa
ul.Dąbrowskiego 58/64
42-200 Częstochowa
tel: 34 361 21 66

...................................
(pieczeć klubu)

Czesław Lamch...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: CKS Budowlani Częstochowa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebiesko - białe niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 17/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 154 BARTOLEWSKA Julia 2001-04-19 Z/3020/16  

2018 44 / 164 LAMCH  Czesław Podst. K  2
2 160 FELSKI Filip 2001-09-26 Z/4603/15  

2018 59 / 182 MICHALSKA Alicja Podst. M  

3 946 KOWALSKA Natalia 2003-02-20 Z/0669/17  

2018 38 / 155 LAMCH  Czesław Podst. K  3
4 154 MROŻEK Jakub 2001-02-07 Z/1062/17  

2018 53 / 168 LAMCH  Czesław Podst. M  4
5 161 MUSZYŃSKA Nina 2003-03-10 Z/0666/17  

2018 41 / 155 MICHALSKA Alicja Podst. K  2
6 150 PIĄTEK Michał 2003-06-16 Z/1831/18  

2018 55 / 174 LAMCH  Czesław Podst. M  

7 160 SIMIŃSKI Konrad 2003-04-23 Z/3696/18  

2018 62 / 176 LAMCH  Czesław Podst. M  

8 8 SZKOP Wioletta 2001-02-18 Z/3214/16  

2018 65 / 176 MICHALSKA Alicja Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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CTL ORLĘTA Częstochowa
ul.Łomżyńska 53
42-280 Częstochowa
tel: 34 387 13 00

...................................
(pieczeć klubu)

Marek Kasiński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: CTL ORLĘTA Częstochowa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwony czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 44/SL/16 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 27 JAKUBOWSKI Adam 2000-11-21 Z/5242/15  

2018 68 / 182 KASIŃSKI Marek Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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GKS Piast Gliwice
ul.Zwycięstwa 36
44-100 Gliwice
tel: (32)31-77-59

...................................
(pieczeć klubu)

Józef Ramus...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: GKS Piast Gliwice

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

     czerwono -niebieski niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 20/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 758 DRÓZD Wiktoria 2003-05-30 Z/2316/17  

2018 0 / 0 RUTYNA Wojciech Podst. K  4
2 758 DRÓZD Wiktoria 2003-05-30 Z/2316/17  

2018 0 / 0 RUTYNA Wojciech Podst. K  4
3 742 MRÓZEK Mikołaj 2003-05-20 Z/2322/17  

2018 55 / 168 RAMUS Józef Podst. M  5
4 742 MRÓZEK Mikołaj 2003-05-20 Z/2322/17  

2018 55 / 168 RAMUS Józef Podst. M  5
5 759 MYSIUK Dawid 2001-11-05 Z/1417/16  

2018 0 / 0 ŚNIEGÓRSKI  Adam Podst. M  3
6 753 RÓŻAŃSKI Bartłomiej 2002-04-30 Z/1822/17  

2018 0 / 0 ŚNIEGÓRSKI  Adam Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KB MOSiR Jastrzębie
ul.Harcerska 14 b
44-335 Jastrzębie-Zdrój
tel: 505187233

...................................
(pieczeć klubu)

Jakub Staśkiewicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KB MOSiR Jastrzębie

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebiesko-biała biało-niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 18/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 7 MICHALAK Antonia 2001-02-15 Z/1555/16  

2018 48 / 165 STAŚKIEWICZ  Jakub Podst. K  2
2 209 SWALSKI Kamil 2001-01-17 Z/0818/15  

2018 56 / 179 STAŚKIEWICZ  Jakub Podst. M  3
3 10 URBANEK Łukasz 2003-07-09 Z/2143/17  

2018 45 / 163 STAŚKIEWICZ  Jakub Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Sprint Bielsko-Biała
ul.Jaworzańska 120
43-382 Bielsko-Biała
tel: 818-32-47

...................................
(pieczeć klubu)

Katarzyna Dobija...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Sprint Bielsko-Biała

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Biało - niebieski Niebieskikoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 03/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 30 DIDYK Krystian 2003-08-01 Z/3188/16  

2018 0 / 0 DOBIJA  Katarzyna Podst. M  BEZ
2 12 LUBOWSKA Agnieszka 2002-10-12 Z/3180/16  

2018 50 / 162 DĘBOWSKI Michał Podst. K  2
3 28 OWCZORZ Piotr 2003-01-29 Z/3181/16  

2018 70 / 180 DĘBOWSKI Michał Podst. M  3
4 22 STETTNER Karolina 2000-02-27 Z/6396/15  

2018 0 / 0 CAPUTA TAMOWSKA Małgorzata Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Pszczyna
ul.Bogedaina 22
43-200 Pszczyna
tel: (32)210 38 77

...................................
(pieczeć klubu)

Marzanna Helbik...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Pszczyna

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarno-biały czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/SL/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 122 PRZĄDKA Wiktoria 2003-06-12 Z/1186/18  

2018 46 / 160 HELBIK Marzanna Podst. K  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Czechowice-Dziedzice
ul.Sobieskiego 48
43-502 Czechowice- Dziedzice
tel: 668148742

...................................
(pieczeć klubu)

Wioleta Homa...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Czechowice-Dziedzice

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebiesko-granatowe niebiesko-granatowekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 49/SL/17 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 79 GIBAS Marcin 1999-06-20 Z/3377/15  

2018 74 / 179 HOMA Wioleta Podst. M  1
2 52 KUŚ Miłosz 2002-06-18 Z/1075/17  

2018 61 / 175 HOMA Wioleta Podst. M  2
3 9 MAREK Julia 2001-06-18 Z/4405/15  

2018 62 / 174 KOBĘDZA Jan Podst. K  2
4 14 PUTO Mateusz 2003-09-19 Z/2303/17  

2018 57 / 171 KOBĘDZA Jan Podst. M  4
5 12 STRYCZEK Szymon 2003-03-17 Z/1076/17  

2018 67 / 181 KOBĘDZA Jan Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Iskra Pszczyna
ul.Bogedaina 22
43-200 Pszczyna
tel: 668 162 366

...................................
(pieczeć klubu)

Marek Biela...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Iskra Pszczyna

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwono - biało - niebieskie czerwono - biało - niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 05/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 46 KIEŁKOWSKA Emilia 2001-05-04 Z/4607/15  

2018 60 / 172 BIELA Marek Podst. K  2
2 52 MOROŃ Michał 2002-05-30 Z/3772/17  

2018 57 / 177 BIELA Marek Podst. M  3
3 49 ZIELEŹNIK Adrian 2000-06-21 Z/4615/15  

2018 61 / 175 BIELA Marek Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Ustroń
ul.Daszyńskiego  31
43-450 Ustroń
tel: 033  854 26 99

...................................
(pieczeć klubu)

Magdalena Kubala...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Ustroń

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieska niebieskikoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 10/SL/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 36 CHAMOT Maja 2003-10-16 Z/3368/15  

2018 30 / 155 KUBALA Magdalena Podst. K  1
2 11 CHOLEWA Aleksandra 2003-09-25 Z/2690/17  

2018 45 / 160 KUBALA Magdalena Podst. K  4
3 12 CHRAPEK Kamila 2003-09-24 Z/1613/16  

2018 50 / 160 KUBALA Magdalena Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Żywiec
ul.KEN 3
34-300 Żywiec
tel: (33)8617761

...................................
(pieczeć klubu)

Zbigniew Boczarski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Żywiec

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

--------- ---------koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 23/SL/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 16 HUTNY Jakub 2003-03-04 Z/3750/17  

2018 70 / 181 FIJAK Krystyna Podst. M  5
2 99 MIĘKIŃSKA Magdalena 1999-10-05 Z/0652/15  

2018 56 / 164 MIĘKIŃSKI Grzegorz	 Podst. K  2
3 99 MIĘKIŃSKA Magdalena 1999-10-05 Z/0652/15  

2018 56 / 164 MIĘKIŃSKI Grzegorz	 Podst. K  2
4 7777 WĄSEK Emanuel 2001-06-09 Z/3872/16  

2018 61 / 182 BOCZARSKI  Zbigniew Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS-MOS Katowice
ul.Paderewskiego 46 a
40-282 Katowice
tel: 609285398

...................................
(pieczeć klubu)

Stanisław Bonk...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS-MOS Katowice

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebiesko/żółte niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 13/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 128 KONSTANTYNOWICZ Wiktor 1999-01-31 Z/3213/15  

2018 72 / 174 BONK Stanisław Podst. M  2
2 128 KONSTANTYNOWICZ Wiktor 1999-01-31 Z/3213/15  

2018 72 / 174 BONK Stanisław Podst. M  2
3 138 KORDEK Sara 2001-02-01 Z/1629/17  

2018 49 / 154 BONK Stanisław Podst. K  3
4 134 PAŹDZIERZ Adam 2000-09-11 Z/4651/15  

2018 0 / 0 DUBIEL Adam Podst. M  2
5 125 TARADAJ Bartosz 2001-12-22 Z/5732/15  

2018 63 / 178 ROLAK Dorota Podst. M  2
6 114 WIEWIÓRKA Paweł 2002-11-01 Z/3197/16  

2018 63 / 181 BONK Stanisław Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS-MOS Płomień Sosnowiec
ul.Al. Mireckiego 4
41-209 Sosnowiec
tel: 32 299-73-39

...................................
(pieczeć klubu)

Łukasz PĘKALA...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS-MOS Płomień Sosnowiec

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarno-czerwona czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 09/SL/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 76 CISICKA Natalia 1998-07-16 Z/1044/14  

2018 0 / 0 KURDZIEL  Andrzej Podst. K  1
2 89 DZIK Jakub 1999-06-20 Z/0123/16  

2018 102 / 193 KURDZIEL  Andrzej Podst. M  1
3 22 GŁOWACKA Emilia 2003-08-05 Z/1440/17  

2018 0 / 0 PASZTA  Anna Podst. K  3
4 80 KIELAR Kinga 2002-01-07 Z/0554/17  

2018 63 / 17 PILAREK Sławomir Podst. K  4
5 63 KRASOWSKA Kamila 2001-07-15 Z/2390/15  

2018 0 / 0 PASZTA  Wiesław Podst. K  2
6 79 MAZUREK Aleksandra 2001-01-04 Z/2380/15  

2018 59 / 164 PILAREK Sławomir Podst. K  3
7 65 NAWROT Natalia 2002-08-30 Z/1608/16  

2018 59 / 174 PILAREK Sławomir Podst. K  3
8 79 OLSZYŃSKI Jakub 2003-02-27 Z/1609/16  

2018 67 / 176 PILAREK Sławomir Podst. M  3
9 69 PORĘBSKA Karolina 2002-05-12 Z/1432/16  

2018 0 / 0 PASZTA  Wiesław Podst. K  2
10 63 ŚWIERCZYNA Bartosz 1998-02-09 Z/0485/14  

2018 65 / 182 KORZEŃ Robert Podst. M  1
11 86 WAWRZYŃCZYK Filip 2001-02-06 Z/3050/16  

2018 0 / 0 KURDZIEL  Andrzej Podst. M  4
12 86 WAWRZYŃCZYK Filip 2001-02-06 Z/3050/16  

2018 0 / 0 KURDZIEL  Andrzej Podst. M  4
13 80 WYDERKA Izabela 2002-01-24 Z/1577/16  

2018 52 / 165 PILAREK Sławomir Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS-MOSM Bytom
ul.Powstańców Śląskich 2
41-902 Bytom
tel: 32 281-10-52

...................................
(pieczeć klubu)

Janusz Szczyrk...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS-MOSM Bytom

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwony czerwonykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 21/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 73 ENGELMANN Weronika 2001-06-08 Z/2896/15  

2018 48 / 155 SZCZYRK Janusz Podst. K  1
2 74 KLĘBOWSKA Wiktoria 2000-01-20 Z/2776/15  

2018 46 / 163 SZCZYRK Janusz Podst. K  1
3 75 KORUS Kacper 2001-03-25 Z/2777/15  

2018 62 / 178 KOTUŁA Krzysztof Podst. M  2
4 91 KUCHMAN Mateusz 2001-08-14 Z/4236/15  

2018 61 / 187 SZCZYRK Janusz Podst. M  

5 83 ŁACHOWSKA Natalia 2001-06-12 Z/2788/15  

2018 44 / 168 SZCZYRK Janusz Podst. K  1
6 79 ŁĘSKI Bruno 2003-11-12 Z/1154/17  

2018 38 / 153 SZCZYRK Janusz Podst. M  5
7 75 MICHALIK Patrycja 2000-07-23 Z/2769/15  

2018 41 / 153 SZCZYRK Janusz Podst. K  2
8 76 PIETRASZ Karolina 2003-05-08 Z/1157/17  

2018 53 / 169 MARMUR Stanisław Podst. K  4
9 72 ROMBERG Adrian 2003-04-21 Z/1159/17  

2018 38 / 152 SZCZYRK Janusz Podst. M  2
10 80 WÓJCIK Alicja 2003-06-23 Z/1162/17  

2018 33 / 148 SZCZYRK Janusz Podst. K  3
11 73 WYDERKA Maciej 2002-07-29 Z/1315/16  

2018 46 / 170 SZCZYRK Janusz Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS-SMS Victoria Racibórz
ul.Kozielska 19
47-400 Racibórz
tel: 0696 363 031

...................................
(pieczeć klubu)

Piotr Morka...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS-SMS Victoria Racibórz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 11/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 23 BROŻEK Tobiasz 2003-11-04 Z/0739/17  

2019 46 / 155 SKALIK  Joanna Podst. M  BEZ
2 8 ZALEWSKI Tomasz 2003-01-16 Z/0743/17  

2019 56 / 175 SKALIK  Joanna Podst. M  5
3 5 ZIEMBICKA Julia 2001-06-21 Z/2577/15  

2019 50 / 167 SKALIK  Joanna Podst. K  1
4 6 ŻYŁA Rafał 2002-10-09 Z/0305/16  

2019 56 / 170 SKALIK  Joanna Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MOS CSiR Dąbrowa Górnicza
ul.Konopnickiej 29
41-300 Dąbrowa Górnicza
tel: 604427253

...................................
(pieczeć klubu)

Dorota Przewieźlik...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MOS CSiR Dąbrowa Górnicza

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-niebieska niebiesko-czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 08/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 1 BARANEK Weronika 1999-07-10 Z/0650/15  

2018 53 / 170 RZEWNICKI Wiktor Podst. K  2
2 24 CITAK Miłosz 2003-04-28 Z/0785/17  

2018 51 / 167 ROLAK Dorota Podst. M  4
3 55 HAJDUK Norbert 2003-04-14 Z/0775/17  

2018 51 / 168 PRZEWIEŹLIK Dorota Podst. M  2
4 14 KIEPURA Monika 2000-08-19 Z/0884/15  

2018 48 / 164 JAŹWIŃSKI Krzysztof Podst. K  1
5 33 KWIECIEŃ Michał 1999-06-18 Z/0746/15  

2018 82 / 178 PUDŁOWSKI Szymon Podst. M  2
6 66 SITEK Justyna 2000-07-12 Z/0883/15  

2018 48 / 158 JAŹWIŃSKI Krzysztof Podst. K  1
7 12 SKIBIŃSKA Karolina 2000-12-30 Z/0900/15  

2018 0 / 0 PRZEWIEŹLIK Dorota Podst. K  2
8 7 ZAGAJSKA Julia 2002-01-29 Z/1403/16  

2018 49 / 159 PRZEWIEŹLIK Dorota Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MOSM Tychy
ul.Piłsudskiego 12
43-100 Tychy
tel: 032 661 16 88

...................................
(pieczeć klubu)

Grzegorz Sidor...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MOSM Tychy

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biały czarny koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 06/SL/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 98 KOZIK Karolina 2003-04-10 Z/2138/17  

2018 52 / 165 GAWLINA  Józef Podst. K  4
2 22 ŚLUSARCZYK Oliwia 2003-06-26 Z/0458/17  

2018 40 / 152 PRZYBYCIN  Bogdan Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 210 / 290



MUKS SZS Cieszyn
ul.al. Jana Łyska 21
43-400 Cieszyn
tel: 602445087

...................................
(pieczeć klubu)

Ryszard Grzegorzewski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MUKS SZS Cieszyn

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 19/SL/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 938 GÓRNIAK Samanta 2002-02-23 Z/1288/16  

2018 47 / 164 WERNER  Mirosław Podst. K  3
2 948 LEGIERSKA Zuzanna 2001-10-09 Z/4618/15  

2018 49 / 169 WERNER  Mirosław Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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RMKS Rybnik
ul.Powstańców Śląskich 40/42
44-200 Rybnik
tel: 606351735

...................................
(pieczeć klubu)

Aleksander Wypiór...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: RMKS Rybnik

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieskie/czarne granatowe/czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 30/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 3 GUTT Emilia 2003-11-05 Z/3619/16  

2018 49 / 167 FOJCIK Dorota Podst. K  3
2 30 POWCIOŁ Agata 2002-01-15 Z/3615/16  

2019 60 / 169 SKIBSKI Łukasz Podst. K  2
3 22 ROJEK Natalia 2003-11-30 Z/3624/16  

2018 45 / 162 SITARSKI Michał Podst. K  4
4 144 WĘGRZYK Michał 2001-01-22 Z/4322/15  

2019 78 / 196 WYPIÓR Aleksander Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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SLiS JUST TEAM Bielsko-Biała
ul.Doliny Miętusiej 27/21
43-300 Bielsko-Biała
tel: 692775494

...................................
(pieczeć klubu)

Miłosz Płachecki...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: SLiS JUST TEAM Bielsko-Biała

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 43/SL/16 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 35 MOJŻYSZEK Klaudia 2001-08-25 Z/0623/17  

2018 68 / 172 JUSTYNIAK  Joanna Podst. K  4
2 48 PASZKO Mikołaj 2001-04-02 Z/2311/18  

2018 71 / 180 JUSTYNIAK  Joanna Podst. M  

3 5 ROZUMKIEWICZ Jakub 2003-03-19 Z/4291/18  

2018 64 / 185 JUSTYNIAK  Joanna Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 213 / 290



TL Pogoń Ruda Śląska
ul.Energetyków 15
41-706 Ruda Śląska
tel: 32 340-83-03 kom. 502-570-574

...................................
(pieczeć klubu)

Piotr Prencel...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: TL Pogoń Ruda Śląska

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

BIAŁA NIEBIESKIkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 12/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 401 JANIA Mateusz 2003-11-18 Z/2296/17  

2018 49 / 170 SITARSKI Michał Podst. M  BEZ
2 406 KOZŁOWSKI Przemysław 1998-01-22 Z/0326/14  

2018 66 / 178 PRENCEL  Piotr Podst. M  1
3 402 MŁYNARSKI Bruno 2003-05-28 Z/3184/17  

2018 58 / 178 SITARSKI Michał Podst. M  5
4 409 SYNOWIEC Wiktoria 2000-11-17 Z/4337/15  

2018 54 / 164 CZYŻ Katarzyna Podst. K  2
5 409 SZELIGA Nicola 2000-05-11 Z/0223/15  

2018 52 / 162 CZYŻ Katarzyna Podst. K  2
6 409 SZELIGA Nicola 2000-05-11 Z/0223/15  

2018 52 / 162 CZYŻ Katarzyna Podst. K  2
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TL ROW Rybnik
ul.Gliwicka 72
44-200 Rybnik
tel: 664089610, 606126945

...................................
(pieczeć klubu)

Michał Olszar...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: TL ROW Rybnik

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwony niebieskikoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 22/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 411 KLASIK Joanna 2002-07-01 Z/2263/16  

2018 167 / 54 OLSZAR  Michal Podst. K  2
2 27 MUTWIL Oliwier 1999-10-27 Z/2051/16  

2018 52 / 184 Podst. M  2
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TS AKS Chorzów
ul.Filarowa
41-500 Chorzów
tel: (0-32) 241-11-39

...................................
(pieczeć klubu)

Ryszard Mateusiak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: TS AKS Chorzów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

zielono-białe zielono-białekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 01/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 102 GAŁA Aleksandra 2001-08-19 Z/1807/15  

2018 0 / 0 CZECH Klaus Podst. K  4
2 101 GAŁA Katarzyna 2000-07-17 Z/1808/15  

2018 0 / 0 CZECH Klaus Podst. K  2
3 118 STOPYRA Natalia 2001-07-08 Z/1809/15  

2018 0 / 0 CZECH Klaus Podst. K  3
4 101 SZTANDERSKI Kamil 1998-07-23 Z/0680/14  

2018 0 / 0 Podst. M  
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UKS Czwórka Żory
ul.Ul. Dąbrowskiego 15 , siedziba
44-240 Żory
tel: 695 457 573

...................................
(pieczeć klubu)

Iwona Krupa...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Czwórka Żory

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

granatowo- biała granatowo- białekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 776 DZIDA Paweł 1999-04-13 Z/0121/15  

2018 62 / 178 KRUPA  Iwona Podst. M  2
2 769 WYPPICH Zuzanna 2003-09-24 Z/1634/16  

2018 160 / 46 KRUPA  Iwona Podst. K  3
3 773 ZIEBURA Martyna 2001-01-25 Z/0004/15  

2018 48 / 159 KRUPA  Iwona Podst. K  2
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UKS Olimp Mazańcowice
ul.Mazańcowice 162
43-391 Mazańcowice
tel: 604065563; 696478087

...................................
(pieczeć klubu)

Piotr Krupiński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Olimp Mazańcowice

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Granatowe Granatowekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 9 BUCKI Dawid 2003-04-03 Z/4103/17  

2018 0 / 0 KRUPIŃSKI Piotr Podst. M  BEZ
2 1 CIESIELSKI Arkadiusz 1999-02-03 Z/0503/15  

2018 0 / 0 KRUPIŃSKI Piotr Podst. M  2
3 3 GAWŁOWSKI Jakub 2000-07-21 Z/4674/15  

2018 0 / 0 KRUPIŃSKI Piotr Podst. M  2
4 20 JURZAK Maja 2001-08-16 Z/3519/16  

2018 0 / 0 KRUPIŃSKI Piotr Podst. K  3
5 4 KRZEMPEK Maciej 2001-11-09 Z/3523/16  

2018 55 / 185 KRUPIŃSKI Piotr Podst. M  2
6 9 ŚWIERKOT Dominika 1999-05-16 Z/0504/15  

2018 55 / 163 KRUPIŃSKI Piotr Podst. K  1
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UKS Olimpia Zabrze
ul.Gdańska 10
41-800 Zabrze
tel: 693102634

...................................
(pieczeć klubu)

Wojciech Gajewski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Olimpia Zabrze

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czarno-czerwona czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 14/SL/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 96 LESZEK Weronika 2003-04-25 Z/2997/17  

2018 0 / 0 KMIEĆ Wojciech Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KKL Kielce
ul.Drogosza 1
25-043 Kielce
tel: (41) 361-01-20

...................................
(pieczeć klubu)

Grzegorz Furmanek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KKL Kielce

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwono-żółte czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 03/SK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 643 BIAŁOGOŃSKA Katarzyna 2001-12-28 Z/3633/15  

2018 47 / 172 WRONA Agnieszka Podst. K  1
2 654 CICHOŃSKI Bartłomiej 1999-02-06 Z/0725/16  

2018 61 / 172 TIETIERIN Paweł Podst. M  3
3 638 CIESIELSKA Kinga 2003-03-11 Z/0126/17  

2018 50 / 166 WRONA Agnieszka Podst. K  4
4 648 IWANIEC Anna 2001-07-18 Z/3636/15  

2018 52 / 155 WRONA Agnieszka Podst. K  3
5 650 JASIEŃCZUK Szymon 2000-12-12 Z/1819/16  

2018 67 / 168 JÓŹWIK Krzysztof Podst. M  3
6 604 ŁAKOMIEC Łukasz 2002-03-19 Z/1398/17  

2018 56 / 177 JÓŹWIK Krzysztof Podst. M  3
7 600 SKRZYNIARZ Oliwia 2003-11-24 Z/0149/17  

2018 38 / 150 WOŹNIAK Łukasz Podst. K  5
8 646 SOBURA-DURMA Jakub 2002-02-28 Z/1101/16  

2018 63 / 170 TIETIERIN Paweł Podst. M  2
9 649 STRZĄBAŁA Aleksandra 2003-10-12 Z/0150/17  

2018 38 / 150 WRONA Agnieszka Podst. K  3
10 635 WIJAS Wiktoria 2003-02-06 Z/0153/17  

2018 50 / 170 FURMANEK Grzegorz Podst. K  2
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KS Słoneczko Busko Zdrój
ul.Grotta 3a
28-100 Busko Zdrój
tel: 507316802

...................................
(pieczeć klubu)

Zdzisław PEREPICZKO...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Słoneczko Busko Zdrój

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

zółto- czerwone czerwono - zółtekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/SK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 47 BANAŚ Patrycja 2000-09-07 Z/1745/15  

2018 48 / 162 PEREPICZKO Zdzisław Podst. K  2
2 45 BRUTKOWSKI Krystian 2003-10-23 Z/5065/18  

2018 68 / 180 PEREPICZKO Zdzisław Podst. M  

3 46 ROKITA Katarzyna 2003-04-29 Z/0131/17  

2018 47 / 156 PEREPICZKO Zdzisław Podst. K  3
4 54 WENDT Joanna 2000-02-01 Z/2788/16  

2018 164 / 55 PEREPICZKO Zdzisław Podst. K  
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LZS Sigma OSIR Staszów
ul.Mickiewicza 40
28-200 Staszów
tel: 693368958

...................................
(pieczeć klubu)

Agnieszka  Wawrzkiewicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LZS Sigma OSIR Staszów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 13/SK/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 323 KUCA Miłosz 2003-01-28 Z/0130/17  

2018 52 / 169 WAWRZKIEWICZ Agnieszka Podst. M  BEZ
2 322 LEGIECKA Kamila 2002-01-03 Z/0767/16  

2018 38 / 160 WAWRZKIEWICZ Agnieszka Podst. K  4
3 320 PODSIEDLIK Mateusz 2002-02-08 Z/0768/16  

2018 70 / 182 WAWRZKIEWICZ Agnieszka Podst. M  3
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MUKS Wisła Junior Sandomierz
ul.Flisaków 30
27-600 Sandomierz
tel: 607 151 658

...................................
(pieczeć klubu)

Andrzej Mirek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MUKS Wisła Junior Sandomierz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieskie czerwonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 07/SK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 113 GROMADA Wiktoria 2002-07-02 Z/2712/16  

2019 54 / 172 MIREK Andrzej Podst. K  2
2 666 MODRAS Gabriela 2002-02-25 Z/2710/16  

2019 45 / 161 MIREK Andrzej Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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SSR Olimp Strawczyn
ul.Żeromskiego16
26-067 Strawczyn
tel: 791981010

...................................
(pieczeć klubu)

Aleksander Niwiński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: SSR Olimp Strawczyn

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebiesko-białe niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/SK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 482 BANAŚ Wiktoria 2003-09-14 Z/0686/17  

2018 51 / 172 WOŹNIAK Łukasz Podst. K  4
2 481 SIEDLARZ Kinga 2002-08-18 Z/0557/16  

2019 48 / 168 WOŹNIAK Łukasz Podst. K  5
3 459 SZYMKIEWICZ Julia 2001-08-02 Z/1753/15  

2019 52 / 164 WOŹNIAK Łukasz Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Czwórka Ostrowiec Św.
ul.Osiedle Stawki 35
27-400 Ostrowiec Świętokrzyski
tel: 501661993

...................................
(pieczeć klubu)

Janusz Ozdoba...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Czwórka Ostrowiec Św.

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biały Czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/SK/17 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 325 MATYSIAK Martyna 2001-09-14 Z/3230/17  

2018 0 / 0 OZDOBA Janusz Podst. K  4
2 320 ŻYWCZYK Natalia 2003-07-06 Z/3192/17  

2018 0 / 0 OZDOBA Janusz Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UMKS Nadir Jędrzejów
ul.Przypkowskiego 43
28-300 Jędrzejów
tel: 509 230  013       669709030      

...................................
(pieczeć klubu)

Bartłomiej Bartosz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UMKS Nadir Jędrzejów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Czarno - czerwone Czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 06/SK/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 17 FIUTEK Karolina 2001-04-06 Z/1249/15  

2019 40 / 152 BARTOSZ Bartłomiej Podst. K  3
2 21 FOREMNIK Jowita 2002-06-14 Z/2769/16  

2019 50 / 164 SZCZERBA Mariusz Podst. K  3
3 88 OSTROWSKA Dominika 2001-03-08 Z/2768/16  

2019 0 / 0 BARTOSZ Bartłomiej Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 226 / 290



KS Energetyk Poznań
ul.Grunwaldzka 1
60-780 Poznań
tel: (61)8658471

...................................
(pieczeć klubu)

Jan Grenda...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Energetyk Poznań

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 29/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 649 KIJOWSKI Filip 2001-11-02 Z/0714/17  

2018 56 / 167 GRENDA Jan Podst. M  4
2 151 WAWRZYNIAK Oliwia 2002-07-15 Z/0256/16  

2018 48 / 162 GRENDA Jan Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Gwardia Piła
ul.Żeromskiego 90
64-920 Piła
tel: 67 214-28-50/  661 712 989

...................................
(pieczeć klubu)

Jerzy Zylinski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Gwardia Piła

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebiesko-biało-czerwone niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 140 CZACHOWSKA Martyna 2000-02-13 Z/1472/15  

2018 0 / 0 CHRZĄSZCZ Piotr Podst. K  2
2 135 KAMIŃSKA Marta 2000-06-13 Z/0229/16  

2018 42 / 162 RAJEWICZ Czesław Podst. K  3
3 146 LACHELE Susane 2000-07-10 Z/1473/15  

2018 45 / 160 MARCINIAK Roman Podst. K  1
4 142 SMOLEŃ Kaja 2000-10-01 Z/1465/15  

2018 0 / 0 CHWAŁEK Jarosław Podst. K  1

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Stal LA Ostrów Wlkp.
ul.Strzelecka 76 A/3
63-400 Ostrów Wielkopolski
tel: 660990981

...................................
(pieczeć klubu)

Michał WALCZAK...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Stal LA Ostrów Wlkp.

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

żółto-niebieska żółto-niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 54/WP/18 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 300 ADAMCZAK Kacper 2003-01-25 Z/1073/18  

2018 0 / 0 GRZEGOROWSKA Kamila Podst. M  

2 320 BENEDYKCIŃSKA Natalia 2000-01-22 Z/0590/15  

2018 0 / 0 WALCZAK Marek Podst. K  

3 301 DUTKIEWICZ Julia 1998-03-16 Z/0309/14  

2018 0 / 0 WALCZAK Marek Podst. K  

4 318 LOSY Aleksandra 2001-01-08 Z/0794/16  

2018 0 / 0 WALCZAK Michał Podst. K  

5 302 SOKOŁOWSKI Maciej 2001-04-30 Z/3224/17  

2018 0 / 0 WALCZAK Michał Podst. M  

6 303 TUCZYŃSKI Jakub 2003-05-15 Z/1082/18  

2018 0 / 0 WALCZAK Michał Podst. M  

7 303 TUCZYŃSKI Michał 2000-05-13 Z/1066/17  

2018 0 / 0 WALCZAK Michał Podst. M  

8 305 WYKROTA Patryk 2000-11-13 Z/1067/17  

2018 0 / 0 WALCZAK Michał Podst. M  

9 315 ŻYŁKA Marta 2003-03-17 Z/1089/18  

2018 0 / 0 WALCZAK Marek Podst. K  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKLA Krokus Astromal Leszno
ul.Os. Wieniawa  8/1
64-100 Leszno
tel: 605 533 897

...................................
(pieczeć klubu)

Krzysztof Ptak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKLA Krokus Astromal Leszno

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

zielone bialekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 15/WP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 5 CHOCIANOWSKA Hanna 2004-09-19 Z/2453/17  

2018 41 / 162 PTAK Krzysztof Podst. K  4
2 73 ŚWIERGOCKI Eryk 2001-10-26 Z/3744/16  

2018 58 / 184 PTAK Krzysztof Podst. M  3
3 73 ŚWIERGOCKI Eryk 2001-10-26 Z/3744/16  

2018 58 / 184 PTAK Krzysztof Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Maraton Turek
ul.Sportowa 9
62-700 Turek
tel: (063) 278 42 59/  660 543 063

...................................
(pieczeć klubu)

Zbigniew Ryczyński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Maraton Turek

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 19/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 701 KOZELAN Hubert 2003-06-01 Z/2635/17  

2018 55 / 168 RYCZYŃSKI Zbigniew Podst. M  3
2 16 LAMPRYCHT Bartosz 2003-05-02 Z/2390/17  

2018 60 / 180 ZIELIŃSKI Tomasz Podst. M  5

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Orkan Ostrzeszów
ul.Ul. Kąpielowa 
63-500 Ostrzeszów
tel: 605 784 459/ 519 332 718

...................................
(pieczeć klubu)

dawid sobieraj...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Orkan Ostrzeszów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 13/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 973 BODURA Szymon 2002-04-07 Z/1469/17  

2018 48 / 164 NALEPA Marek Podst. M  4
2 987 GAŁKA Karolina 2000-06-25 Z/6220/15  

2018 0 / 0 WINNY Antoni Podst. K  3
3 962 GWIAZDA Kacper 2000-03-24 Z/2736/16  

2018 0 / 0 NALEPA Marek Podst. M  3
4 971 JANUS Katarzyna 2003-05-02 Z/4000/17  

2018 0 / 0 NALEPA Marek Podst. K  BEZ
5 972 JASTRZĘBSKI Kacper 2000-07-27 Z/1686/15  

2018 0 / 0 SOBIERAJ  Dawid Podst. M  1
6 972 KOZŁOWSKA Nikola 2003-11-12 Z/1470/17  

2018 45 / 155 NALEPA Marek Podst. K  4
7 741 KRYŚ Kamil 2003-10-09 Z/4126/18  

2018 0 / 0 SOBIERAJ  Dawid Podst. M  

8 976 LASECKI Miłosz 2001-07-04 Z/2401/17  

2018 65 / 182 NALEPA Marek Podst. M  4
9 963 LUBOJAŃSKA Martyna 2000-12-27 Z/2402/17  

2018 43 / 154 SOBIERAJ  Dawid Podst. K  2
10 975 ŁUKIANOWSKA Katarzyna 2003-06-02 Z/2643/17  

2018 0 / 0 NALEPA Marek Podst. K  5
11 956 PLESNER Mateusz 2003-04-27 Z/4324/18  

2018 0 / 0 NALEPA Marek Podst. M  

12 982 ŚWITOŃ Kacper 1999-08-31 Z/2300/16  

2018 0 / 0 SOBIERAJ  Dawid Podst. M  2
13 924 ŚWITOŃ Wiktor 2003-04-15 Z/2652/17  

2018 0 / 0 NALEPA Marek Podst. M  5
14 786 WODNIK Agnieszka 2002-06-30 Z/2645/17  

2018 0 / 0 NALEPA Marek Podst. K  5

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS OSiR Pleszew
ul.pl.Kościuszki 3
63-300 Pleszew
tel: 512284951

...................................
(pieczeć klubu)

Bernard Woźniak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS OSiR Pleszew

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

żółto-zielony zielonykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 09/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 27 BŁASZCZYK Nikola 2002-10-05 Z/4219/18  

2018 56 / 162 WOŹNIAK Bernard Podst. K  

2 178 GRAD Filip 2001-02-13 Z/0938/15  

2018 53 / 165 WOŹNIAK Bernard Podst. M  4
3 17 KAROLAK Wiktor 2003-02-05 Z/4128/18  

2018 60 / 180 WOŹNIAK Bernard Podst. M  

4 78 KLOTZEL Anna 2001-05-04 Z/0939/15  

2018 45 / 163 WOŹNIAK Bernard Podst. K  3
5 182 SZCZEPANIAK Zuzanna 2002-03-12 Z/0449/16  

2018 49 / 161 WOŹNIAK Bernard Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LUKS Orkan Września
ul.Kaliska 2 A
62-300 Września
tel: 692466369/(061) 4360515 

...................................
(pieczeć klubu)

Przemysław Pawlak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LUKS Orkan Września

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 24/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 406 CHUDY Adam 2002-08-18 Z/2633/17  

2018 59 / 176 KACZOR Adam Podst. M  5
2 414 DAMS Wiktoria 2003-10-24 Z/0414/17  

2018 47 / 161 KACZOR Adam Podst. K  3
3 414 GRZEGOREK Wiktor 2003-08-07 Z/1164/18  

2018 74 / 190 KACZOR Adam Podst. M  

4 407 GUZOWSKA Martyna 2003-01-13 Z/4476/15  

2018 37 / 155 PUJDAK Andrzej Podst. K  2
5 410 JAKUBOWSKA Pamela 1998-04-29 Z/2360/15  

2018 88 / 168 PAWLAK Przemysław Podst. K  1
6 408 KAJDAN Hubert 2004-01-06 Z/2364/17  

2018 47 / 167 PUJDAK Andrzej Podst. M  4
7 437 KNIAT Zuzanna 2003-01-31 Z/0408/17  

2018 88 / 174 PAWLAK Przemysław Podst. K  2
8 403 KOWALSKI Bartosz 2003-02-21 Z/0412/17  

2018 58 / 178 CHOJNACKI Roman Podst. M  2
9 409 KRAMSKA Monika 2003-06-19 Z/0409/17  

2018 42 / 160 KACZOR Adam Podst. K  4
10 420 KWIATKOWSKI Arkadiusz 2003-08-21 Z/0410/17  

2018 52 / 168 PUJDAK Andrzej Podst. M  BEZ
11 414 ŁUCZAK Bartosz 2004-01-16 Z/1163/18  

2018 65 / 189 CHOJNACKI Roman Podst. M  BEZ
12 418 MACHIŃSKI Wiktor 1998-01-04 Z/0593/14  

2018 189 / 68 KACZOR Adam Podst. M  2
13 427 MAJEWSKA Marika 2002-05-05 Z/2685/16  

2018 51 / 170 PUJDAK Andrzej Podst. K  2
14 407 MARCINIAK Adrian 2003-05-08 Z/4344/17  

2018 62 / 171 Podst. M  

15 413 MATUSIAK Maria 2002-04-24 Z/3408/16  

2018 50 / 168 KACZOR Adam Podst. K  3
16 407 MIRECKI Grzegorz 2000-01-31 Z/4473/15  

2018 72 / 182 KACZOR Adam Podst. M  1
17 404 PIECHOCKI Dobromir 2001-01-09 Z/4474/15  

2018 170 / 62 PAWLAK Przemysław Podst. M  3
18 421 PRZYBYŁEK Łukasz 1999-07-27 Z/0383/15  

2018 125 / 190 PAWLAK Przemysław Podst. M  2
19 404 SURTEL Armand 2002-09-17 Z/4350/17  

2018 56 / 175 KACZOR Adam Podst. M  

20 412 WAJNERT Samanta 2003-10-23 Z/0413/17  

2018 50 / 170 CHOJNACKI Roman Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 412 WIŚNIEWSKI Jakub 2002-01-05 Z/0411/17  

2018 58 / 176 KACZOR Adam Podst. M  5

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Baszta Szamotuły
ul.Mickiewicza 9
64-500 Szamotuły
tel: (61)2921614/ 660782122

...................................
(pieczeć klubu)

Janina Zielińska...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Baszta Szamotuły

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało zielone zielonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 22/WP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 24 DUDZIAK Maciej 2003-05-24 Z/2375/17  

2018 65 / 175 OLEJNICKA Dominika Podst. M  4
2 20 SKOWROŃSKA Zuzanna 2002-05-20 Z/2687/16  

2018 44 / 166 ZIELIŃSKA Janina Podst. K  3
3 42 ZARAŚ Katarzyna 2001-09-01 Z/5277/15  

2018 75 / 162 UNGER Krzysztof Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 236 / 290



MKS Jedynka Jarocin
ul.Franciszkańska, 1
63-200 Jarocin
tel: 696730937

...................................
(pieczeć klubu)

Mateusz GOŚCINIAK...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Jedynka Jarocin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

fioletowe/czarne fioletowe/czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 55/WP/18 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 105 BOGACZYŃSKI Igor 2003-11-07 Z/1779/18  

2018 0 / 0 GOŚCINIAK Mateusz Podst. M  

2 127 JĘDRASZAK Roksana 2002-05-28 Z/2912/16  

2018 0 / 0 GOŚCINIAK Mateusz Podst. K  

3 117 KRAWCZYK Wiktoria 2002-10-23 Z/3912/17  

2018 0 / 0 GOŚCINIAK Mateusz Podst. K  

4 125 PAWEŁCZYK Julia 2002-03-26 Z/2910/16  

2018 0 / 0 GOŚCINIAK Mateusz Podst. K  

5 111 SIENKIEWICZ Bartosz 2001-01-19 Z/1557/15  

2018 0 / 0 GOŚCINIAK Mateusz Podst. M  

6 118 STYŚ Aleksandra 2001-06-20 Z/1355/15  

2018 0 / 0 GOŚCINIAK Mateusz Podst. K  

7 100 ZDROJEWSKI Amadeusz 1998-10-09 Z/2380/16  0 / 0 GOŚCINIAK Mateusz Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MKS Juvenia Puszczykowo
ul.Kasprowicza 3 (LO)
62-040 Puszczykowo
tel: 061 813-34-11

...................................
(pieczeć klubu)

Bernadeta Łuczak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Juvenia Puszczykowo

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-niebieska biało-niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 12/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 84 BORYSIEWICZ Paweł 2001-05-21 Z/1156/18  

2018 75 / 182 JAGACIAK Jarosław Podst. M  

2 60 DUDZIAK Piotr 2000-04-20 Z/1316/15  

2018 0 / 0 ŁUCZAK Bernadeta Podst. M  2
3 63 JANKOWSKA Gracjana 2003-05-10 Z/0292/17  

2018 44 / 165 GOŚCINIAK Marcin Podst. K  3
4 71 JANKOWSKI Oliwer 2003-03-02 Z/0288/17  

2018 49 / 167 GOŚCINIAK Marcin Podst. M  5
5 70 KOPEĆ Julia 2001-10-31 Z/1153/18  

2018 0 / 0 CHMIELARZ Lucyna Podst. K  3
6 71 KOPEĆ Natalia 2001-10-31 Z/1152/18  

2018 0 / 0 CHMIELARZ Lucyna Podst. K  3
7 64 KOSTKA Marianna 2003-11-20 Z/0289/17  

2018 54 / 159 GOŚCINIAK Marcin Podst. K  5
8 65 MATUSZCZAK Gabriela 2003-10-23 Z/0300/17  

2018 49 / 165 GOŚCINIAK Marcin Podst. K  4
9 67 MAZUR Wiktoria 2003-01-22 Z/0290/17  

2018 36 / 147 GOŚCINIAK Marcin Podst. K  4
10 71 MRUGALSKA Nikola 2002-02-16 Z/0922/16  

2018 0 / 0 CHMIELARZ Lucyna Podst. K  2
11 78 NAMYSŁ Jan 2002-04-10 Z/2697/16  

2018 0 / 0 CHMIELARZ Lucyna Podst. M  3
12 70 PILAWSKA Patrycja 2002-01-14 Z/0924/16  

2018 0 / 0 CHMIELARZ Lucyna Podst. K  5
13 82 RUTKOWSKA Katarzyna 2002-01-16 Z/1362/15  

2018 65 / 171 ZIÓŁKOWSKA Joanna Podst. K  4
14 73 ŚLACHCIAK Agata 2003-01-23 Z/0291/17  

2018 65 / 175 GOŚCINIAK Marcin Podst. K  5
15 74 TROCHOLEPSZA Martyna 2004-02-09 Z/0297/17  

2018 42 / 162 GOŚCINIAK Marcin Podst. K  4
16 67 URBANIAK Jagoda 2002-01-02 Z/3794/16  

2018 0 / 0 CHMIELARZ Lucyna Podst. K  3
17 66 WESOŁOWSKA Kaja 2001-07-18 Z/1328/15  

2018 50 / 168 GOŚCINIAK Marcin Podst. K  2
18 60 ZIÓŁKOWSKI Adam 2002-10-16 Z/0930/16  

2018 0 / 0 CHMIELARZ Lucyna Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MUKS Kadet Rawicz
ul.Sportowa 13
63-900 Rawicz
tel:  608 558 437

...................................
(pieczeć klubu)

Bogusław Jusiak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MUKS Kadet Rawicz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski z białym niebieski z białą lamówkąkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 06/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 88 BADEŁEK Marek 2003-08-21 Z/0312/17  

2018 0 / 0 ŚWITAŁA Aldona Podst. M  4
2 90 BUDUJ Mikołaj 2003-01-12 Z/0311/17  

2018 0 / 0 ŚWITAŁA Aldona Podst. M  5
3 89 GRZELCZAK Kacper 1999-01-13 Z/0377/15  

2018 0 / 0 ŚWITAŁA Aldona Podst. M  1
4 93 JĘDRYCZKA Aleksandra 2000-10-12 Z/4626/15  

2018 0 / 0 ŚWITAŁA Aldona Podst. K  3
5 91 KĘDZIA Kamila 2001-02-12 Z/4625/15  

2018 0 / 0 ŚWITAŁA Aldona Podst. K  2
6 95 MOSIEK Joanna 2002-02-16 Z/2140/16  

2018 0 / 0 ŚWITAŁA Aldona Podst. K  3
7 89 MRUG Kamil 2001-10-30 Z/6251/15  

2018 0 / 0 ŚWITAŁA Aldona Podst. M  3
8 89 ROGAL Nikodem 2002-03-20 Z/2142/16  

2018 0 / 0 ŚWITAŁA Aldona Podst. M  4
9 91 SKRZYPEK Mateusz 2000-07-03 Z/4624/15  

2018 0 / 0 ŚWITAŁA Aldona Podst. M  2
10 92 TWARDOWSKA Patrycja 1999-02-18 Z/0379/15  

2018 0 / 0 ŚWITAŁA Aldona Podst. K  2
11 91 WYBIERAŁA Beata 2000-06-04 Z/1849/16  

2018 0 / 0 JUSIAK Bogusław Podst. K  1

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MUKS Szok Bojanowo
ul.Lipowa 2
63-940 Bojanowo
tel: (65) 546 75 11/ 0693331977

...................................
(pieczeć klubu)

Maciej Ratajczak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MUKS Szok Bojanowo

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 14/WP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 59 ŚWIRBUTOWICZ Julia 2003-10-31 Z/5696/15  

2018 38 / 156 RATAJCZAK Maciej Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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OŚ AZS Poznań
ul.Noskowskiego 25
61-705 Poznań
tel: (61)8529817

...................................
(pieczeć klubu)

Jan Grenda...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: OŚ AZS Poznań

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biała niebieskie koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 07/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 160 BALCEREK Adam 1998-01-11 Z/0436/14  

2018 61 / 170 OSIK Tadeusz Podst. M  

2 164 DACHTERA Adam 2001-02-14 Z/0785/15  

2018 64 / 184 BYTNIEWSKA Magdalena Podst. M  

3 151 GOSZCZYŃSKI Roch 1999-09-14 Z/0699/16  

2018 59 / 177 GRENDA Jan Podst. M  2
4 162 KOWALSKA Sara 2001-08-01 Z/0789/15  

2018 0 / 0 REJEWSKI Robert Podst. K  

5 139 KOWALSKI Maciej 2003-07-24 Z/0605/18  

2018 63 / 173 GRENDA Jan Podst. M  3
6 153 KWAPISZEWSKI Kacper 2000-01-17 Z/0013/15  

2018 58 / 167 GRENDA Jan Podst. M  3
7 158 MIESZKOWSKA Natalia 2000-08-05 Z/0791/15  

2018 55 / 167 CIEŚLICKA Elżbieta Podst. K  

8 141 PRZYBYLAK Tomasz 2001-02-07 Z/0711/15  

2018 51 / 167 GRENDA Jan Podst. M  2
9 138 SWANCAR Kamil 1998-07-20 Z/0577/14  

2018 82 / 181 PAWLAK Przemysław Podst. M  

10 142 TRACZ Jakub 2001-08-31 Z/0732/15  

2018 55 / 172 GRENDA Jan Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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PLKS Gwda Piła
ul.Żeromskiego 90
64-920 Piła
tel: 67 2142844

...................................
(pieczeć klubu)

Zbigniew Łapacz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: PLKS Gwda Piła

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski niebieskikoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 08/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 521 KABATA Filip 2003-01-17 Z/4078/17  

2018 60 / 168 KRZEWIŃSKI Ignacy Podst. M  

2 512 KRAJEWSKA Hanna 2002-03-29 Z/0946/16  

2018 42 / 167 KRZEWIŃSKI Ignacy Podst. K  4
3 529 KRÓL Marcin 2003-02-10 Z/2672/17  

2018 56 / 169 KRZEWIŃSKI Ignacy Podst. M  3
4 503 SZAREJKO Mikołaj 2003-11-21 Z/1433/17  

2018 44 / 167 KRZEWIŃSKI Ignacy Podst. M  BEZ
5 523 TRZASKALSKA Agata 1999-03-31 Z/3655/15  

2018 46 / 176 KRZEWIŃSKI Ignacy Podst. K  2
6 510 WŁODARCZAK Jacek 2002-04-10 Z/3565/16  

2018 66 / 170 KRZEWIŃSKI Ignacy Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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SL Olimpia Poznań
ul.Warmińska 1
60-622 Poznań
tel: 606 402 098

...................................
(pieczeć klubu)

Krzysztof Dziamski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: SL Olimpia Poznań

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało - czerwona czerwonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/WP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 645 BĄCZYK Katarzyna 2003-12-28 Z/3820/17  

2018 0 / 0 DZIAMSKI Krzysztof Podst. K  4
2 652 CZERNIAWSKA Julia 2003-05-16 Z/2683/17  

2018 37 / 150 DZIAMSKI Krzysztof Podst. K  4
3 653 STĄPOREK Urszula 2003-05-15 Z/2179/17  

2018 35 / 145 DZIAMSKI Krzysztof Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS 12 Kalisz
ul.Długosza 14
62-800 Kalisz
tel: 502389675

...................................
(pieczeć klubu)

Paweł Wiśniewski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS 12 Kalisz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

żółtekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 20/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 185 BŁAŻEJEWSKA Amelia 2003-03-31 Z/0642/17  

2018 53 / 170 WIŚNIEWSKI Paweł Podst. K  3
2 181 NOWOSTAWSKI Mikołaj 2002-07-05 Z/3310/16  

2018 46 / 159 WIŚNIEWSKI Paweł Podst. M  4
3 186 SKOCZYLAS Patrycja 1999-02-04 Z/0636/15  

2018 54 / 175 WANGE Adrianna Podst. K  M
4 179 WACHOWSKI Wiktor 2000-02-22 Z/1312/15  

2018 64 / 177 OLSZYNA Waldemar Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS 9 Kalisz
ul.Żwirki i Wigury 13
62-800 Kalisz
tel: 516016585

...................................
(pieczeć klubu)

Waldemar Olszyna...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS 9 Kalisz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 26/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 101 GRABOWSKA Kinga 1999-09-17 Z/0782/15  

2019 51 / 156 OLSZYNA Waldemar Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Achilles Leszno
ul.Narutowicza 74a
64-100 Leszno
tel: 603878610

...................................
(pieczeć klubu)

Dariusz Górski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Achilles Leszno

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biała z niebieskimi wstawkami niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 03/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 205 KOWALSKI Bartosz 1999-05-11 Z/0897/17  

2018 102 / 197 GÓRSKA Hanna Podst. M  3
2 206 KRÓLIKOWSKI Szymon 1999-09-03 Z/0236/16  

2018 61 / 176 GÓRSKI Dariusz Podst. M  2
3 201 MACIEJEWSKA Ewelina 2002-08-16 Z/0611/16  

2018 53 / 178 GÓRSKI Dariusz Podst. K  4
4 198 ROSZCZAK Bartosz 2003-06-02 Z/0533/17  

2018 53 / 171 GÓRSKI Dariusz Podst. M  4
5 205 WALEWSKI Grzegorz 2001-03-22 Z/0896/17  

2018 59 / 174 ZDONEK Filip Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Jedynka Gostyń
ul.ul.Kościelna 4
63-800 Gostyń
tel: (65) 5720183 / 605223254

...................................
(pieczeć klubu)

Waldemar Sadowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Jedynka Gostyń

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebiesko - pomarańczowe niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 33/WP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 46 STAŃCZAK Weronika 2001-08-19 Z/1456/15  

2018 42 / 172 SADOWSKI Waldemar Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Olimp Duszniki
ul.Broniewskiego 3
64-550 Duszniki
tel: 602 704 451

...................................
(pieczeć klubu)

Krzysztof Pluciński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Olimp Duszniki

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 11/WP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 206 DZIAMSKA Julia 2003-09-27 Z/0868/15  

2018 48 / 161 PLUCIŃSKI Krzysztof Podst. K  2
2 204 MIGDAŁEK Alicja 2003-01-20 Z/0867/15  

2018 59 / 173 PLUCIŃSKI Krzysztof Podst. K  4
3 209 SZULCZYK Maksymilian 2003-03-08 Z/2800/16  

2018 69 / 181 PLUCIŃSKI Krzysztof Podst. M  3
4 208 TYCZYŃSKA Michalina 2003-04-28 Z/1339/16  

2018 61 / 167 PLUCIŃSKI Krzysztof Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Orkan Środa Wlkp.
ul.Kosynierów 2 B
63-000 Środa Wlkp.
tel: 061-285-23-29/ 693-158-102

...................................
(pieczeć klubu)

Marek Zaworski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Orkan Środa Wlkp.

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwone niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 461 BIESZ Julia 2004-08-08 Z/3763/17  

2018 0 / 0 ZAWORSKI Marek Podst. K  5
2 451 CZWOJDRAK Magdalena 2003-02-07 Z/1239/17  

2018 0 / 0 ZAWORSKI Marek Podst. K  4
3 454 DUBERT Martyna 2004-06-16 Z/1240/17  

2018 0 / 0 CICHOWLAS Agnieszka Podst. K  4
4 452 JANKOWSKA Martyna 2000-10-28 Z/6373/15  

2018 52 / 169 HEMMERLING Andrzej Podst. K  2
5 463 KACZOR Marcin 2004-02-12 Z/4323/17  

2018 48 / 163 KACZOR Mieczysław Podst. M  BEZ
6 444 KADŁUBOWICZ Weronika 2004-04-25 Z/3764/17  

2018 0 / 0 SZOSTAK Janusz Podst. K  4
7 463 KULPIŃSKA Anna 1999-04-14 Z/0382/15  

2018 50 / 170 SZOSTAK Janusz Podst. K  1
8 453 LUDWICZAK Jolanta 2003-04-16 Z/1249/17  

2018 0 / 0 CICHOWLAS Agnieszka Podst. K  4
9 467 ŁUCZAK Zofia 1999-01-26 Z/4189/15  

2018 58 / 178 KACZOR Mieczysław Podst. K  2
10 467 MANICKI Patryk 2004-05-06 Z/4272/18  

2018 0 / 0 Podst. M  

11 479 NOWAK Zuzanna 2001-05-22 Z/1653/15  

2018 51 / 168 HEMMERLING Andrzej Podst. K  3
12 454 PIESZKE Hubert 1998-11-24 Z/0390/14  

2018 75 / 177 KOBIERSKI Andrzej Podst. M  1
13 453 POLL Roksana 2002-04-23 Z/0949/16  

2018 54 / 171 KACZOR Mieczysław Podst. K  2
14 457 RODZIAK Damian 2003-01-27 Z/4273/18  

2018 0 / 0 Podst. M  

15 466 ROZMIAREK Ewelina 2002-05-18 Z/0952/16  

2018 57 / 169 KACZOR Mieczysław Podst. K  2
16 450 SZYMKOWIAK Zofia 2003-06-11 Z/0221/17  

2018 47 / 164 ZAWORSKI Marek Podst. K  4
17 448 TRÓJNARA Hanna 2004-06-04 Z/3765/17  

2018 0 / 0 KACZOR Mieczysław Podst. K  4
18 458 TWARDOWSKA Agata 2004-04-18 Z/3760/17  

2018 0 / 0 ZAWORSKI Marek Podst. K  4
19 468 WLAZŁY Jakub 2000-06-17 Z/1658/15  

2018 93 / 184 KOBIERSKI Andrzej Podst. M  2
20 458 WOJCIECHOWSKA Agata 2004-10-07 Z/3766/17  

2018 0 / 0 KACZOR Mieczysław Podst. K  5

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 455 WOJCIECHOWSKA Edyta 2003-07-11 Z/0223/17  

2018 46 / 158 KACZOR Mieczysław Podst. K  3
22 459 YARUSHINSKIY Nikita 2000-04-08 Z/3561/18  

2018 80 / 188 KACZOR Mieczysław Podst. M  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Przełaj Żerków
ul.Cmentarna 10
63-200 Żerków
tel: (62) 740 30 15

...................................
(pieczeć klubu)

Roman Wyduba...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Przełaj Żerków

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-niebieskie niebieskiekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 10/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 613 ALEKSANDROWICZ Dawid 2002-04-07 Z/3242/16  

2018 52 / 162 WYDUBA Roman Podst. M  3
2 607 DRZEWIECKA Natalia 2003-10-31 Z/0705/17  

2018 40 / 150 BIERŁA Dawid Podst. K  4
3 604 HACZYK Marta 2003-03-30 Z/0007/18  

2018 52 / 173 BIERŁA Dawid Podst. K  3
4 604 JUSZCZAK Szymon 2003-04-24 Z/0698/17  

2018 48 / 172 WYDUBA Roman Podst. M  4
5 610 MUSIOŁOWSKA Julia 2003-04-14 Z/0701/17  

2018 43 / 160 BIERŁA Dawid Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Skoczek Władysławów
ul.Kaliska 19
62-710 Władysławów
tel: (63) 278 80 60/  601284969

...................................
(pieczeć klubu)

Florian Berliński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Skoczek Władysławów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 35/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 705 SZILISTOWSKI Sebastian 2002-08-24 Z/2661/17  

2018 83 / 175 BERLIŃSKI Florian Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UMKS Iskra Wolsztyn
ul.Bohaterów Bielnika 30
64-200 Wolsztyn
tel: 663401372

...................................
(pieczeć klubu)

JACEK SKWIERZYŃSKI...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UMKS Iskra Wolsztyn

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwone czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 32/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 1 BARTKOWIAK Agnieszka 2002-09-20 Z/3053/16  

2018 41 / 160 SKWIERZYŃSKI Jacek Podst. K  2
2 1 BARTKOWIAK Agnieszka 2002-09-20 Z/3053/16  

2018 41 / 160 SKWIERZYŃSKI Jacek Podst. K  2
3 5 KULUS Matylda 2002-03-14 Z/3054/16  

2018 45 / 165 SKWIERZYŃSKI Jacek Podst. K  4
4 22 PITER Damian 2000-04-20 Z/3102/15  

2018 65 / 178 SKWIERZYŃSKI Jacek Podst. M  2
5 2 SZYMANKIEWICZ Wiktoria 2002-04-26 Z/3056/16  

2018 42 / 157 SKWIERZYŃSKI Jacek Podst. K  3
6 2 SZYMANKIEWICZ Wiktoria 2002-04-26 Z/3056/16  

2018 42 / 157 SKWIERZYŃSKI Jacek Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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WMLKS Nadodrze Powodowo
ul.Powodowo 1
64-200 Wolsztyn
tel: 507058764

...................................
(pieczeć klubu)

Mirek Polak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: WMLKS Nadodrze Powodowo

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biało-zielone zielonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 28/WP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 958 CEGŁOWSKI Hubert 2003-04-25 Z/1385/17  

2018 90 / 180 WALCZAK- MORTEZAEI Artur Podst. M  5
2 986 CZERNIAK Wiktoria 2000-01-14 Z/1230/15  

2018 55 / 165 WALCZAK- MORTEZAEI Artur Podst. K  4
3 968 DWORCZAK Nikodem 1998-03-02 Z/0525/14  

2018 63 / 174 WALCZAK- MORTEZAEI Artur Podst. M  1
4 963 HOROWSKA Nikola 2001-01-03 Z/3097/15  

2018 60 / 171 WALCZAK- MORTEZAEI Artur Podst. K  

5 940 JURGA Jakub 2000-03-29 Z/1071/16  

2018 75 / 190 WALCZAK- MORTEZAEI Artur Podst. M  4
6 959 KOZINA Filip 2002-05-07 Z/3716/16  

2018 84 / 173 ZWIRN Krystyna Podst. M  3
7 945 MACIASZCZYK Michał 2002-10-04 Z/0870/16  

2018 60 / 183 ZWIRN Krystyna Podst. M  3
8 954 WASZKIEWICZ Krystian 2001-01-01 Z/5938/15  

2018 78 / 176 WILK Robert Podst. M  3
9 937 ŻOK Łukasz 2001-05-17 Z/3718/16  

2018 54 / 171 WALCZAK- MORTEZAEI Artur Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS AZS UWM Olsztyn
ul.Prawocheńskiego 7
10-720 Olsztyn
tel: 089 5233878

...................................
(pieczeć klubu)

Zbigniew Ludwichowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS AZS UWM Olsztyn

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

zielone zielonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 09/WN/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 39 BIELAKOW Katarzyna 2004-05-22 Z/3304/17  

2018 50 / 162 LUDWICHOWSKA Bronisława Podst. K  BEZ
2 22 BIEŃKOWSKI Michał 2005-01-07 Z/3152/17  

2018 40 / 156 LUDWICHOWSKA Bronisława Podst. M  BEZ
3 61 CZARNECKA Aleksandra 2002-06-26 Z/0154/16  

2018 45 / 164 LUDWICHOWSKI Zbigniew Michał Podst. K  3
4 29 FLOREK Mikołaj 2004-03-17 Z/1435/18  

2018 55 / 173 LUDWICHOWSKA Bronisława Podst. M  BEZ
5 17 KITEWSKA Wioleta 2002-03-02 Z/0056/16  

2018 46 / 165 LUDWICHOWSKI Zbigniew Michał Podst. K  2
6 41 KLIMEK Rafał 1999-07-21 Z/0446/15  

2018 71 / 183 LUDWICHOWSKI Zbigniew Michał Podst. M  2
7 18 KŁOCZKO Kacper 2003-02-12 Z/5337/18  

2019 74 / 188 LUDWICHOWSKA Bronisława Podst. M  4
8 8 KOZACKI Jakub 2002-10-11 Z/1477/16  

2018 171 / 61 LUDWICHOWSKI Zbigniew Michał Podst. M  2
9 31 KOZŁOWSKI Piotr 2001-02-14 Z/5533/15  

2018 69 / 175 LUDWICHOWSKI Zbigniew Michał Podst. M  

10 6 KUBICKA Julia 2002-12-09 Z/0055/16  

2018 42 / 160 LUDWICHOWSKI Zbigniew Michał Podst. K  2
11 52 LEMANOWICZ Maja 2001-12-01 Z/2102/15  

2018 43 / 158 LUDWICHOWSKI Zbigniew Michał Podst. K  3
12 38 LIS Aleksandra 2004-02-02 Z/3311/17  

2018 41 / 156 LUDWICHOWSKA Bronisława Podst. K  5
13 23 MARKOWSKI Stefan 2005-02-25 Z/3016/17  

2018 41 / 161 LUDWICHOWSKA Bronisława Podst. M  BEZ
14 4 MIERZEJEWSKI Dawid 2001-09-18 Z/1837/17  

2018 52 / 168 PODOLAK Irena Podst. M  3
15 65 NOWAKOWSKI Jakub 2003-07-29 Z/2467/17  

2019 40 / 160 LUDWICHOWSKI Zbigniew Michał Podst. M  3
16 96 OPCZYŃSKI Marek 1998-12-09 Z/0991/14  

2018 94 / 186 CZERNIAKOWSKI Wiesław Podst. M  2
17 66 PĘTLICKA Julia 2002-01-02 Z/0060/16  

2018 47 / 150 LUDWICHOWSKI Zbigniew Michał Podst. K  3
18 28 PRUSIŃSKA Małgorzata 2000-07-25 Z/2103/15  

2018 45 / 168 LUDWICHOWSKI Zbigniew Michał Podst. K  2
19 76 RUCIŃSKI Kacper 2002-10-23 Z/3674/16  

2018 70 / 178 CZERNIAKOWSKI Wiesław Podst. M  3
20 10 SKOMSKI Marcin 2003-12-10 Z/1096/17  

2018 58 / 173 PODOLAK Kazimierz Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

21 9 SOBÓL Damian 2003-07-23 Z/2970/17  

2019 57 / 167 LUDWICHOWSKI Zbigniew Michał Podst. M  3
22 50 STAWICKA Maja 2003-06-07 Z/0260/17  

2019 45 / 165 LUDWICHOWSKA Bronisława Podst. K  3
23 5 STEFANOWICZ Maciej 2003-11-15 Z/2466/17  

2019 55 / 181 LUDWICHOWSKA Bronisława Podst. M  5
24 35 TWARDOWSKA Julia 2004-05-19 Z/2580/17  

2018 38 / 155 LUDWICHOWSKA Bronisława Podst. K  5
25 80 TYBOROWSKI Natan 2001-07-02 Z/2310/15  

2018 55 / 174 PODOLAK Irena Podst. M  4
26 89 WOJSIAT Marta 2000-10-14 Z/5360/15  

2018 65 / 173 CZERNIAKOWSKI Wiesław Podst. K  3
27 55 ZIÓŁEK Weronika 2003-04-23 Z/3856/16  

2019 44 / 164 LUDWICHOWSKA Bronisława Podst. K  4
28 25 ZYSKOWSKI Damian 2004-08-26 Z/2634/17  

2018 48 / 165 LUDWICHOWSKA Bronisława Podst. M  5
29 69 ŻUK Natalia 2000-12-23 Z/2426/15  

2018 53 / 172 LUDWICHOWSKI Zbigniew Michał Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Finishparkiet Drwęca Nowe Miasto Lubawskie
ul.Jagielońska 20
13-300 Nowe Miasto Lubawskie
tel: 668 497 023

...................................
(pieczeć klubu)

Leon  Prusakowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Finishparkiet Drwęca Nowe Miasto Lubawskie

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski białykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/WN/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 224 DĄBROWSKI Jakub 2002-04-01 Z/0592/16  

2018 57 / 175 PRUSAKOWSKI Leon Podst. M  2
2 228 KORNACKA Karolina 2003-05-07 Z/1124/17  

2018 40 / 155 PRUSAKOWSKI Leon Podst. K  2
3 227 KORNACKA Kinga 2003-05-07 Z/1125/17  

2018 40 / 155 PRUSAKOWSKI Leon Podst. K  2
4 365 KWIATKOWSKA Katarzyna 2002-03-06 Z/2685/17  

2018 51 / 166 PRUSAKOWSKI Leon Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Zamek Kurzętnik
ul.Betoniarska 8a
13-306 Kurzętnik
tel: 56 4748283

...................................
(pieczeć klubu)

Dorota Pawłowska...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Zamek Kurzętnik

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 25/WN/17 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 216 PAWŁOWSKA Kamila 2000-07-18 Z/2311/15  

2019 47 / 163 PAWŁOWSKA Dorota Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LKS Lubawa
ul.Łąkowa 8
14-260 Lubawa
tel: 896452418

...................................
(pieczeć klubu)

Leszek Kołodziejski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LKS Lubawa

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

-------------- --------------koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 12/WN/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 112 BORKOWSKI Jakub 2001-06-26 Z/5618/15  

2018 75 / 182 KOŁODZIEJSKI Leszek Podst. M  2
2 156 PIEKOSZEWSKI Dominik 2003-03-08 Z/0480/17  

2018 0 / 0 TYKARSKI  Marek Podst. M  4
3 140 SIEMIŃSKA Daria 2002-05-10 Z/3340/16  

2018 61 / 158 KOŁODZIEJSKI Leszek Podst. K  3
4 140 SIEMIŃSKA Daria 2002-05-10 Z/3340/16  

2018 61 / 158 KOŁODZIEJSKI Leszek Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 259 / 290



MKS Truso Elbląg
ul.Kościuszki 77A
82-300 Elbląg
tel: +48602582507

...................................
(pieczeć klubu)

Ryszard Biskup...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Truso Elbląg

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

czerwone czarnekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 04/WN/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 70 DALIDOWICZ Maja 2002-07-29 Z/0422/16  

2019 51 / 171 NAGY Czesław Podst. K  3
2 54 LEWALSKI Kacper 2003-05-07 Z/0051/17  

2018 50 / 170 NAGY Czesław Podst. M  3
3 55 RUDAWSKI Dominik 2003-01-16 Z/0050/17  

2018 52 / 173 NAGY Czesław Podst. M  4
4 53 SPUSTEK Marcin 1997-05-21 Z/0547/13  

2019 58 / 168 NAGY Czesław Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MLKS Czarni Olecko
ul.Park 1
19-400 Olecko
tel: 602270329

...................................
(pieczeć klubu)

Marcin Brynda...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLKS Czarni Olecko

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 21/WN/16 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 116 TOMCZYK Wojciech 2002-11-23 Z/2836/16  

2018 70 / 175 BRYNDA Marcin Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MLKS Ostróda
ul. Sportowa 1
14-100 Ostróda
tel: (48) 89 646 37 53

...................................
(pieczeć klubu)

Patrycja Bujnicka...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLKS Ostróda

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 18/WN/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 4 DOMURAT Wiktoria 2002-04-06 Z/0802/16  38 / 156 NOWICKI Ryszard Podst. K  3
2 7 PIECHOCKA Alicja 2003-02-16 Z/1130/17  

2018 43 / 157 NOWICKI Ryszard Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MOS Zatoka Braniewo
ul.MONIUSZKI 9
14-500 Braniewo
tel: 821-13-80 lub 503392043

...................................
(pieczeć klubu)

Franciszek Gajowniczek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MOS Zatoka Braniewo

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 13/WN/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 1 GAJEWSKA Alicja 2003-05-13 Z/0441/18  

2018 78 / 181 GAJOWNICZEK Waldemar Podst. K  

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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PKS Gwardia Szczytno
ul.Bohaterów Września 1939 r. nr 
12-100 Szczytno
tel: 89 624 46 28

...................................
(pieczeć klubu)

Ireneusz Bukowiecki...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: PKS Gwardia Szczytno

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 10/WN/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 17 SMOSARSKI Dominik 1999-09-12 Z/0647/15  75 / 181 BUKOWIECKI Ireneusz Podst. M  M

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Atos Woźnice
ul.Woźnice 11A
11-730 Mikołajki
tel: 874213507

...................................
(pieczeć klubu)

Wojciech Brodowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Atos Woźnice

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 08/WN/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 43 TUREK Bartosz 2002-05-22 Z/0026/16  

2019 55 / 172 BRODOWSKI Wojciech Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Gimpas Pasłęk
ul.3 Maja 21
14-400 Pasłęk
tel: 055-248 24 17

...................................
(pieczeć klubu)

Piotr Zienkiewicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Gimpas Pasłęk

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biała czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 05/WN/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 186 STEĆ Patrycja 2001-03-22 Z/5797/15  

2018 63 / 171 MICHAŁEK Piotr Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 266 / 290



UKS MOSiR Działdowo
ul.Robotnicza 10
13-200 Działdowo
tel: 236974670

...................................
(pieczeć klubu)

Jacek Cytlał...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS MOSiR Działdowo

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Czarno,Żółte Czarno,Żółtekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 15/WN/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 10 CYTLAŁ Artur 2003-01-09 Z/1189/17  

2018 81 / 187 CYTLAŁ Jacek Podst. M  3
2 40 KARBOWSKI Michał 1998-06-02 Z/2420/15  

2018 63 / 178 CYTLAŁ Jacek Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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UKS Sokół Węgorzewo
ul.PIONIERÓW 6
11-600 WĘGORZEWO
tel: 530319482

...................................
(pieczeć klubu)

Krystian Paluch...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Sokół Węgorzewo

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 17/WN/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 6 MENDYK Izabela 1998-01-27 Z/1007/14  

2019 72 / 179 PALUCH Krystian Podst. K  1

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KB Dziesiątka Białogard
ul.Staromiejska 29
78-200 Białogard
tel: 600-452-271

...................................
(pieczeć klubu)

Jarosław Cichocki...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KB Dziesiątka Białogard

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 31/ZP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 101 GÓRZYŃSKI Robert 2001-01-13 Z/1714/15  

2018 62 / 172 CICHOCKI Jarosław Podst. M  2
2 100 WIŚNIEWSKI Kacper 2000-01-31 Z/1715/15  

2018 60 / 170 CICHOCKI Jarosław Podst. M  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KL Bałtyk Koszalin
ul.Wł.Andersa 16
75-015 Koszalin
tel: 785 490 656-sek. 600 233 11-v-ce

...................................
(pieczeć klubu)

Mateusz Czepiel...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KL Bałtyk Koszalin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

białe granatowekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 01/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 4 GIBKI Jakub 2003-02-25 Z/2822/16  

2018 54 / 172 MAKSYMIUK Zbigniew Podst. M  2
2 18 KOMOROWSKI Kacper 2002-10-27 Z/2896/16  

2018 73 / 177 JACEWICZ Edward Podst. M  3
3 11 KOZAK Paweł 2001-10-12 Z/5020/15  

2018 48 / 173 CZEPIEL Mateusz Podst. M  3
4 10 PAWŁOWSKA Maja 2002-06-12 Z/2823/16  

2018 48 / 161 MAKSYMIUK Zbigniew Podst. K  2
5 8 PAWŁOWSKI Szymon 1999-01-05 Z/3303/15  

2018 57 / 175 CZEPIEL Mateusz Podst. M  2
6 26 RÓŻAŃSKA Zuzanna 2001-01-27 Z/5260/15  

2018 58 / 166 MAKSYMIUK Zbigniew Podst. K  2
7 13 TARASEWICZ Julia 2001-02-17 Z/3119/15  

2018 56 / 179 JACEWICZ Edward Podst. K  3
8 11 ZIOBRO Wiktor 2001-09-16 Z/3793/16  

2018 66 / 177 MAKSYMIUK Zbigniew Podst. M  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KL Iskra Białogard
ul.Moniuszki 49
78-200 Białogard
tel:  604 093 225

...................................
(pieczeć klubu)

Stanisław Puna...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KL Iskra Białogard

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

granatowo-czerwone granatowo-czerwonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 35/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 212 CACH Łukasz 2002-03-22 Z/5291/15  

2018 63 / 174 RUDZIK Grzegorz Podst. M  2
2 203 KALBARCZYK Jagoda 2003-06-21 Z/2605/16  

2018 57 / 176 RUDZIK Grzegorz Podst. K  4
3 206 KANIA Anastazja 2002-04-29 Z/5290/15  

2018 59 / 177 KAŃSKI Ryszard Podst. K  3
4 201 ZIÓŁKOWSKA Oliwia 2003-08-18 Z/2598/16  

2018 46 / 160 RUDZIK Grzegorz Podst. K  4

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KMKL Sztorm Kołobrzeg
ul.Łopuskiego 42-44
78-100 Kołobrzeg
tel: 94 35 446 33

...................................
(pieczeć klubu)

Franciszek Barta...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KMKL Sztorm Kołobrzeg

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 18/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 720 CHOMICZ Zuzanna 2000-07-27 Z/4589/15  

2018 53 / 172 GIZA Zdzislaw Podst. K  2
2 714 GAJDA Michał 2003-07-12 Z/0950/18  

2018 0 / 0 ŻUROMSKI Kazimierz Podst. M  

3 725 GRZYWIŃSKA Małgorzata 2002-06-15 Z/4590/15  

2018 41 / 155 BARTA Franciszek Podst. K  3
4 715 HRYCYK Anna 2003-07-11 Z/1313/17  

2018 0 / 0 ŻUROMSKI Kazimierz Podst. K  3
5 718 WALERIAŃCZYK Kinga 2002-08-19 Z/3207/16  

2018 46 / 162 ŻUROMSKI Kazimierz Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Hanza Goleniów
ul.Wojska Polskiego 28
72-100 Goleniów
tel: 607771061

...................................
(pieczeć klubu)

Piotr Walkowiak...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Hanza Goleniów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

- -koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 03/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 815 MANIECKA Julita 2002-08-15 Z/1272/15  

2019 52 / 172 WALKOWIAK Piotr Podst. K  2
2 23 STĘŻALSKA Julia 2002-04-17 Z/1277/15  

2018 43 / 164 WALKOWIAK Piotr Podst. K  3

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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KS Żak Wałcz
ul.Tysiąclecia 19
78-600 Wałcz
tel: 510469723

...................................
(pieczeć klubu)

Grzegorz Makaroński...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: KS Żak Wałcz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 16/ZP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 203 GAWĘDA Wojciech 2002-01-22 Z/2965/16  

2018 65 / 168 Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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LLKS Pomorze Stargard
ul.Sportowa 1
73-110 Stargard
tel: 604 05 78 46

...................................
(pieczeć klubu)

Marek Różyczka...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: LLKS Pomorze Stargard

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

pomarańczowy (K), biały (M) czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 13/ZP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 95 CEBULSKA Matylda 2001-01-06 Z/5332/15  

2018 56 / 163 PIECYK Józef Podst. K  3
2 99 JAGIEŁKA Gabriela 2002-05-16 Z/3375/16  

2018 81 / 180 RÓŻYCZKA Marek Podst. K  3
3 97 KOMISARCZYK Zuzanna 2001-06-19 Z/5341/15  

2018 77 / 171 RÓŻYCZKA Marek Podst. K  2
4 94 MODRZEJEWSKI Mateusz 2002-01-09 Z/2897/16  

2018 94 / 188 RÓŻYCZKA Marek Podst. M  3
5 96 SIWICKA Barbara 2000-11-16 Z/1751/16  

2018 78 / 177 RÓŻYCZKA Marek Podst. K  2
6 92 STENCEL Maciej 2003-06-17 Z/5024/18  

2018 64 / 186 GOŁDYN Bartosz Podst. M  

7 93 ZYCER Magdalena 1997-07-21 Z/1011/13  

2018 87 / 171 RÓŻYCZKA Marek Podst. K  1

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 275 / 290



MKL Szczecin
ul.Litewska 20
71-344 Szczecin
tel: 601 189 730

...................................
(pieczeć klubu)

Kamil Witkowski...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKL Szczecin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

niebieski czarnykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 14/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 51 ASMOLOV Illia 2001-04-25 Z/5908/15  

2018 63 / 183 ASMOLOV Maksym Podst. M  3
2 52 BAŃKOWSKI Kacper 2002-04-15  64 / 182 Podst. M  

3 63 GŁADKOWSKA Kornelia 2002-11-19 Z/1856/16  

2018 64 / 171 CHMIELEWSKI Krzysztof Podst. K  3
4 62 GŁADKOWSKI Mateusz 2001-01-05 Z/5135/15  

2018 124 / 184 CHMIELEWSKI Krzysztof Podst. M  1
5 15 GROBERSKI Michał 2000-06-10 Z/1296/15  

2018 75 / 192 NOWICKI Bartosz Podst. M  3
6 65 GRZYB Wiktoria 1997-10-14 Z/1386/13  

2018 58 / 171 IWIŃSKA Anna Podst. K  2
7 70 KOWALSKI Hubert 2001-03-07 Z/4938/15  

2018 81 / 192 IWIŃSKI Jerzy Podst. M  3
8 86 KUDLA Nikodem 2000-07-24 Z/4932/15  

2018 73 / 184 IWIŃSKI Jerzy Podst. M  3
9 68 ŁOSIN Rafał 2002-07-08 Z/0682/17  

2018 63 / 177 BINDASZEWSKA Hanna Podst. M  3
10 67 ŁYKOWSKA Dominika 2000-10-13 Z/5069/15  

2018 53 / 170 IWIŃSKA Anna Podst. K  1
11 48 MARUSZCZAK Maciej 1999-09-02 Z/0438/15  

2018 85 / 188 CHMIELEWSKI Krzysztof Podst. M  2
12 61 SARNECKA Oliwia 2001-12-20 Z/1567/15  

2018 59 / 169 BINDASZEWSKI Wiesław Podst. K  2
13 60 SWOBODA Dawid 2003-12-09 Z/3334/17  

2018 58 / 181 BINDASZEWSKA Hanna Podst. M  4
14 55 SZYNAL Patrycja 2003-09-20 Z/3530/18  

2018 51 / 163 IWIŃSKA Anna Podst. K  

15 74 TAMIOŁA Kornel 2001-03-15 Z/4957/15  

2018 67 / 171 IWIŃSKI Jerzy Podst. M  3
16 88 ZALEWSKI Mikołaj 2001-05-06 Z/2212/16  

2018 64 / 180 IWIŃSKI Jerzy Podst. M  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
Strona 276 / 290



MKP Myślibórz
ul.Armii Polskiej 24/1
74-300 Myślibórz
tel: 507179927

...................................
(pieczeć klubu)

Zbigniew Cielecki...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKP Myślibórz

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

Czerwono - białe Czerwonekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 44/ZP/17 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 704 KOMODA Dawid 2003-04-26 Z/1700/18  

2018 59 / 169 CIELECKI Zbigniew Podst. M  5
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MKS Hermes Gryfino
ul.Iwaszkiewicza 70
74-101 Gryfino
tel: 91 415-16-58

...................................
(pieczeć klubu)

Jacek Stefański...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Hermes Gryfino

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

żółty czerwonykoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 02/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 65 GADOMSKI Paweł 2002-07-12 Z/0311/16  

2019 53 / 166 PODLEŚNY Jan Podst. M  2
2 70 JĘDRZEJAK Wiktor 2003-08-16 Z/2475/17  

2019 51 / 172 PODLEŚNY Jan Podst. M  3
3 64 MARTYNOWICZ Wiktoria 2003-03-12 Z/2821/16  

2019 47 / 161 PODLEŚNY Jan Podst. K  5
4 65 OSIŃSKA Marcelina 2002-01-14 Z/4144/15  

2019 51 / 152 PODLEŚNY Jan Podst. K  2
5 65 RAGAN Katarzyna 2003-06-03 Z/2819/16  

2019 48 / 170 PODLEŚNY Jan Podst. K  4
6 66 STEFANIUK Weronika 2000-02-23 Z/4145/15  

2019 53 / 176 STEFAŃSKI Jacek Podst. K  1
7 61 TRZCIŃSKI Bartosz 2002-02-22 Z/0565/16  

2019 59 / 168 PODLEŚNY Jan Podst. M  3
8 60 ULASZEWSKA Alicja 2003-08-11 Z/2820/16  

2019 51 / 161 PODLEŚNY Jan Podst. K  3
9 68 ZEMBIK Michalina 2000-01-22 Z/0852/15  

2019 57 / 175 PODLEŚNY Jan Podst. K  3
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MKS Kusy Szczecin
ul.Narutowicza 17
70-240 Szczecin
tel: 914337231

...................................
(pieczeć klubu)

Irena Śliwka...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Kusy Szczecin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 29/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 86 BRZOZOWSKI Dominik 2003-05-08 Z/2022/17  

2018 0 / 0 SKRODZKI Dariusz Podst. M  4
2 55 KOWALSKI Antoni 2003-07-14 Z/2014/17  

2018 0 / 0 ŚLIWKA Irena Podst. M  BEZ
3 77 KOWALSKI Kacper 2003-07-14 Z/2015/17  

2018 0 / 0 ŚLIWKA Irena Podst. M  5
4 60 MALSKI Aleks 2003-01-22 Z/2029/17  

2018 0 / 0 ŚLIWKA Irena Podst. M  3
5 42 NADŁONEK Joanna 2003-05-14 Z/2017/17  

2018 0 / 0 ŚLIWKA Irena Podst. K  3
6 19 PRAWUCKI Bartosz 2003-04-01 Z/2414/17  

2018 0 / 0 FERFET Marek Podst. M  5
7 15 SZCZUKO Urszula 2001-02-03 Z/6560/15  

2018 0 / 0 FERFET Marek Podst. K  3
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MKS Olimp Łobez
ul.B. KRZYWOUSTEGO 19
73-150 Łobez
tel: 601319768

...................................
(pieczeć klubu)

Kazimierz Mikul...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MKS Olimp Łobez

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

NIEBIESKI NIEBIESKIkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 26/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 152 GUNERA Mateusz 1998-05-07 Z/1187/14  

2018 80 / 178 MIKUL Kazimierz Podst. M  1
2 153 PIERÓG Agata 2003-03-07 Z/3326/15  

2018 55 / 165 MIKUL Kazimierz Podst. K  2

Polski Związek Lekkiej Atletyki, zastrzega sobie możliwość żądania okazania orzeczenia lekarskiego do kontroli
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MLKS Lubusz Barlinek
ul.KOMBATANTÓW, 3
74-320 BARLINEK
tel: 691430234

...................................
(pieczeć klubu)

Wojciech SZYMANIAK...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLKS Lubusz Barlinek

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 45/ZP/17 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 100 KARDASZ Maja 2003-05-28 Z/2800/17  

2018 46 / 164 SZYMANIAK Wojciech Podst. K  3
2 101 MATWIEJ Miłosz 2003-05-08 Z/2799/17  

2018 55 / 180 SZYMANIAK Wojciech Podst. M  4
3 102 WALASZCZYK Michał 2003-08-29 Z/2801/17  

2018 66 / 175 SZYMANIAK Wojciech Podst. M  3
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MLUKS Mokasyn Płoty
ul.ul.Batorego 15
72-310 Płoty
tel: 603-270-376

...................................
(pieczeć klubu)

Szymon Kecler...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: MLUKS Mokasyn Płoty

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 11/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 201 BAŁASZ Dawid 2003-01-25 Z/1208/17  

2018 60 / 171 KECLER Szymon Podst. M  BEZ
2 176 BIELSKA Edyta 2001-06-17 Z/1291/15  

2018 65 / 180 KECLER Szymon Podst. K  2
3 207 WIKTOROWICZ Paweł 2002-04-08 Z/0656/16  

2018 50 / 168 KECLER Szymon Podst. M  3
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OSOT Szczecin
ul.Przybyszewskiego 29
71-277 Szczecin
tel: +48 602 808 888

...................................
(pieczeć klubu)

Norbert Rokita...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: OSOT Szczecin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 07/ZP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 58 BORKIEWICZ Marika 2000-08-31 Z/4929/15  

2018 59 / 168 LISEK  Aleksandra Podst. K  1
2 989 TOMCZAK Aleksander 1999-03-26 Z/0695/15  

2018 60 / 172 SZCZEPAŃSKI  Marcin Podst. M  2
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RAZ Szczecin
ul.Zawadzkiego 25/8
71-246 Szczecin
tel: 791 961 537

...................................
(pieczeć klubu)

Robert Szych...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: RAZ Szczecin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 30/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 383 MIERZOWIEC Mateusz 2001-05-17 Z/5066/15  

2019 69 / 187 SZYCH Robert Podst. M  3
2 278 WOLENDER Jakub 2000-11-21 Z/6204/15  

2019 52 / 172 SZYCH Robert Podst. M  2
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STS Pomerania Szczecin
ul.Mickiewicza  149/1
71-260 Szczecin 
tel: 600245480

...................................
(pieczeć klubu)

Jakub Juniewicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: STS Pomerania Szczecin

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 39/ZP/16 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 730 ORGANISTA Wiktor 2004-02-26 Z/5017/18  

2018 0 / 0 NADARZYŃSKI  Szymon Podst. M  5
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STS Pomerania Szczecinek
ul.Wodociagowa 2c/1
78-400 Szczecinek
tel: 600128530

...................................
(pieczeć klubu)

Andrzej Juniewicz...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: STS Pomerania Szczecinek

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

biały/granat granatkoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 15/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 728 BARTCZAK Jakub 2001-02-06 Z/2945/16  

2018 31 / 139 JUNIEWICZ Andrzej Podst. M  4
2 729 FRĄCKIEWICZ Natan 2001-08-02 Z/2964/16  

2018 61 / 182 JUNIEWICZ Jakub Podst. M  2
3 723 JAROSZ Bartosz 2002-07-09 Z/3094/16  

2018 64 / 175 JUNIEWICZ Jakub Podst. M  2
4 742 SANTKIEWICZ Wiktor 1998-07-16 Z/0215/14  

2018 68 / 189 JUNIEWICZ Jakub Podst. M  1
5 738 SZELĄGOWSKI Igor 2001-06-24 Z/2946/16  

2018 74 / 185 JUNIEWICZ Jakub Podst. M  4
6 722 ŚMIDOWICZ Kacper 2001-04-13 Z/3093/16  

2018 71 / 185 JUNIEWICZ Jakub Podst. M  3
7 707 TOMCZAK-GOŁOWICZ Magdalena2003-04-12 Z/1090/17  

2018 46 / 163 JUNIEWICZ Dorota Podst. K  2
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UKS Barnim Goleniów
ul.Sportowa 25
72-100 Goleniów
tel: /091/418-21-04

...................................
(pieczeć klubu)

Jacek Kostrzeba...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: UKS Barnim Goleniów

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 05/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 24 GOLAŃSKI Stanisław 2003-03-15 Z/4639/17  

2018 58 / 175 GOŁĘBIOWSKI Michał Podst. M  5
2 22 KRÓLIKIEWICZ Julia 2003-06-10 Z/0731/17  

2018 42 / 162 GOŁĘBIOWSKI Michał Podst. K  4
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ULKS Tychowo
ul.Parkowa 20
78-220 Tychowo
tel: 94 3115506

...................................
(pieczeć klubu)

Józef Grabarczyk...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: ULKS Tychowo

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

granatowe granatowekoszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 21/ZP/15 2018

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 145 KALINOWSKA Kornelia 2001-03-26 Z/2883/16  

2018 59 / 167 GRABARCZYK Jozef Podst. K  2
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WMLKS Pomorze Stargard
ul.Sportowa 1
73-110 Stargard Szczeciński
tel: 605 293 812

...................................
(pieczeć klubu)

Zbigniew Krzysiek...................................
(podpis upoważnionego
 przedstawiciela klubu)

  Nazwa Klubu: WMLKS Pomorze Stargard

  Internetowe zgłoszenie do imprezy: Badania ZKN

  Miejscowość i data: Sezon 2018 

Zgłaszający oświadcza, że niżej wymienieni zawodnicy posiadają
ważne dokumenty orzekające o braku przeciwskazań do uprawiania
lekkiej atletyki wydane przez uprawnionego lekarza

BARWY UBIORU KLUBOWEGO (zarejestrowanego w PZLA)

koszulka ...........................................................   spodenki ...........................................................

Wydrukowano:2019-01-18 09:33

Nr licencji klubowej: 20/ZP/15 2019

Lp Nr Start Nazwisko i Imię Data urodzenia Nr Licencji Waga / Wzrost Nazwisko i Imię trenera Konkurencja, wynik Klasa

1 22 BORCHARDT Maja 2004-02-20 Z/1609/18  

2018 54 / 175 GRZESIAK Sylwia Podst. K  3
2 17 CHEŁSTOWSKA Martyna 2002-09-17 Z/1492/16  

2019 51 / 167 GRZESIAK Sylwia Podst. K  3
3 38 DZIDECZEK Michał 2002-01-26 Z/1491/16  

2019 48 / 169 KRZYSIEK Zbigniew Podst. M  4
4 39 GRABARCZYK Aleksander 2004-01-11 Z/1608/18  

2018 52 / 167 Podst. M  4
5 343 JAROSZ Łukasz 2002-04-07 Z/4186/18  

2019 53 / 176 GRZESIAK Sylwia Podst. M  

6 328 KAMIŃSKI Adrian 2005-04-22 Z/4368/18  

2018 46 / 165 GRZESIAK Sylwia Podst. M  BEZ
7 36 KNAPE Natalia 2003-01-17 Z/1490/16  

2018 54 / 172 GRZESIAK Sylwia Podst. K  4
8 16 SADOWSKA Milena 1999-01-04 Z/2514/15  

2019 52 / 162 KRZYSIEK Zbigniew Podst. K  2
9 45 TRZCIŃSKI Bartłomiej 2004-03-22 Z/1716/18  

2018 48 / 168 GRZESIAK Sylwia Podst. M  BEZ
10 11 WIKTORCZYK Anna 1998-07-01 Z/0666/14  

2019 46 / 158 KRZYSIEK Zbigniew Podst. K  2
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