
  

Categoria  PULCINI  

  

   
INCONTRO/CONFRONTO  DATA E LUOGO 

Risultato 3vs3  RISULTATO GARA*   RISULTATO FINALE*   

 S Q U A D R A  " A"___________________________________________________   S Q U A D R A  "B "_______________________________________________  

N°  DATA NASCITA  N°   
CARTELLINO  

COGNOME  NOME  PRESENZA  N°  DATA NASCITA  N°   
CARTELLINO  

COGNOME  NOME  PRESENZA   

GG  MM  AA  1°T  2°T  3°T   GG  MM  AA     1°T  2°T  3°T   

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                     

 TECNICO A.d.B.  
Sig.     Tessera n.  

  
 

 TECNICO A.d.B.  
Sig.     Tessera n.  

  
 

 DIRIGENTE ACC.  
Sig.     Tessera n.     

 DIRIGENTE ACC.  
Sig.     Tessera n.     

SQUADRA ‘A’ – 3VS3: 1º tempo ________ 2º tempo________  SQUADRA ‘B’ – 3VS3: 1º tempo ________ 2º tempo________  

 SALUTO   TIME  COMPORTAMENTO INSUFFICIENTE  

INIZIO E FINE GARA OUT CALCIATORI SQ. 'A' BUONO  

SUFFICIENTE 
OTTIMO  

 SALUTO   TIME  COMPORTAMENTO INSUFFICIENTE  

INIZIO E FINE GARA OUT CALCIATORI SQ. 'B' BUONO  

SUFFICIENTE 
OTTIMO  

GREEN CARD N° _____  COMPORTAMENTO INSUFFICIENTE 
DIRIGENTI SQ. 'A' BUONO  

SUFFICIENTE 
OTTIMO  

GREEN CARD N° _____  COMPORTAMENTO INSUFFICIENTE DIRIGENTI 
SQ. 'B' BUONO  

SUFFICIENTE 
OTTIMO  

 BAMBINE  N° _____   BAMBINE  N° _____  

SOSTITUZIONI  SI REGOLARI SQ. ‘A’ 

 NO  
COMPORTAMENTO INSUFFICIENTE PUBBLICO 
SQ. 'A' BUONO  

SUFFICIENTE 
OTTIMO  

SOSTITUZIONI  SI REGOLARI SQ. ‘B’ 

 NO  
COMPORTAMENTO INSUFFICIENTE PUBBLICO 
SQ. 'B' BUONO  

SUFFICIENTE 
OTTIMO  

FIRMA  DIRIGENTE (Squadra A) 
 SQUADRA "A"  

-------------------------------  

Dirigente arbitro 

 DIR .ARB.  Sig.  ……………..…………………………
 


Dirigente  FIRMA
 ……………………………  

FIRMA  DIRIGENTE (Squadra B) 

 SQUADRA "B"  
-------------------------------  

SQUADRA ‘A’ – AMMONIZIONI: ____________________________ ESPULSIONI ________________________    SQUADRA ‘B’ – AMMONIZIONI: ____________________________ ESPULSIONI ________________________  

  


