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Diputacion
de Soria





	ACTIVIDAD:  JUEGOS ESCOLARES 2016-2017
FECHA:

DEPORTE:

CATEGORÍA:

LOCALIDAD:

INSTALACIÓN:




ACTA DEL ENCUENTRO


	EQUIPO

	EQUIPO


	1. 
	1.

	2.
	2.

	3.
	3.

	4.
	4.

	5
	5

	6.
	6.

	7.
	7.

	8.
	8.

	9.
	9.

	10.
	10.

	11.
	11.

	12.
	12.

	13.
	13.

	14.
	14.

	15.
	15.

	16.
	16.

	17.
	17.

	18.
	18.

	RESULTADO
	(letra y número) 
	RESULTADO
	(letra y número) 


	ENTRENADOR EQUIPO “A”
	ENTRENADOR EQUIPO “B”

	Nombre:
	Nombre:

	(firma)
	(firma)


	DATOS DEL ÁRBITRO

	NOMBRE Y APELLIDOS:
	N.I.F.:

	DIRECCIÓN (Calle, CP. y localidad):



	Nº CUENTA INGRESO:  IBAN  

	E-MAIL:
	TFNO.:


FIRMA ÁRBITRO

Observaciones, Incidencias, Reclamaciones, etc.:
