
ACTA OFICIAL DE HOCKEY
HOCKEY SALA

ARETO HOCKEY GIZONEZKO KADETEEN EUSKAL TXAPELKETA

CIUDAD CAMPO FECHA HORA GRUPO JORNADA Nº ACTA

LLODIO POLIDEPORTIVO LA GRANJA LLODIO 27/11/2022 10:00 3-4 POSIZIOAK 1 53175 (3)

RESULTADO

EQUIPO A - LOCAL Final 2 : 2 EQUIPO B - VISITANTE

GANBEGI 6-2 HT RC JOLASETA

Tercer periodo :
Medio Tiempo :
Primer periodo :

SHOOT OUT :

Inicio
Ficha Dorsal

Nombres y Apellidos
Verde Amarilla Roja Gol Min Dorsal Tipo Gol Min Dorsal Tipo

Inicio
Ficha Dorsal

Nombres y Apellidos
Verde Amarilla Roja

Nº Nº Nº Nº Nº Nº Nº Nº

055966 1 UNAX FERNANDEZ ARJONA 055882 30 IGNACIO ALVAREZ LOPEZ

056626 16 BOSCO PALACIOS PEREIRO 050956 38 JUAN HIDALGO GARCIA

053654 26 UNAX ORUETA ISUSI (Senior) 055883 40 TOMAS VILALLONGA GARCIA

047433 31 UNAI ORTIZ DE ZARATE URRUELA (Senior) 050955 43 IÑIGO GOMEZ DE ITURRIAGA MARTI

056555 32 IÑAKI HERNANDO GOMEZ 055880 49 DIEGO MORENO LUÑO

055968 33 JULEN LARRAZABAL SALCEDO 055873 73 MARIANO LAPEYRA AZCONA

056552 35 IELTXU GARCIA PALACIO 055875 74 TELMO RUIGOMEZ SOLER

056553 39 XABIER GAYA URIARTE 056360 77 BOSCO ZUBIAGA SUAREZ
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JEFE EQUIPO       FIRMA JEFE EQUIPO       FIRMA

Firmado electronicamente mediante clave

Nombre: GENTZA DIAZ LOPEZ Nombre: IÑIGO GOMEZ DE ITURRIAGA PIÑA

CAPITAN: CAPITAN: 

ENTRENADOR: IMANOL ANDRADES SALCEDO ENTRENADOR: 

MÉDICO: MÉDICO: 

FISIOTERAPEUTA: FISIOTERAPEUTA: 

OTRO TECNICO: OTRO TECNICO: 

ÁRBITRO                                                               Firmado electronicamente ÁRBITRO                                                              Firmado electronicamente

Nombre: JOSEBA CAMPO Nombre: URKO RUIZ

ÁRBITRO RESERVA                                             FIRMA JUEZ                                                                      

Nombre: Nombre: JOSE LUIS CAMPO

OFICIAL TÉCNICO                                                FIRMA DELEGADO TÉCNICO                                          

Nombre: Nombre: 

AC - Acción / PC - Penalty Corner / PS - Penalty Stroke 

AMPLIACIÓN DEL ACTA

SI NO ✔

FIRMAS PROTESTO ACTA CONOCIMIENTO

EQUIPO A

EQUIPO B


