
CURSO: GRUPO: DATA: AVALIACIÓN: 

ACTA PARTIDO DE ULTIMATE FRISBEE
NÚMERO DO PARTIDO: 

NOME DO EQUIPO 1: 

XOGADORAS/ES GOLES FALTAS* FALTASGRAVES** 

* FALTAS: DESCRICIÓN.

**FALTAS GRAVES: DESCRICIÓN. 

RESULTADO FINAL: EQUIPO 1 : EQUIPO 2:  

Asdo.: Apelidos e nome dos/as Capitáns/nas que fixeron a Acta 

Sinatura dos/as que escribes a ACTA 



CURSO: GRUPO: DATA: AVALIACIÓN: 

ACTA PARTIDO DE ULTIMATE FRISBEE
NÚMERO DO PARTIDO: 

NOME DO EQUIPO 2 

XOGADORAS/ES GOLES FALTAS* FALTASGRAVES** 

* FALTAS: DESCRICIÓN.

**FALTAS GRAVES: DESCRICIÓN. 

RESULTADO FINAL: EQUIPO 1 : EQUIPO 2:  

Asdo.: Apelidos e nome dos/as Capitáns/nas que fixeron a Acta 

Sinatura dos/as que escriben a ACTA 




