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Federacién Pampeana de Bdsquetbol

ADHERIDA A LA CONFEDERACION ARGENTINA DE BASQUETBOL
Calle 1 N° 1060 - General Pico (6360) La Pampa - e-mail: fedebasquetlapampa@yahoo.com.ar

Equipo A: Equipo B:
CATEGORIA JUEGO Nro. FECHANro. | dd | mm | aa |GIMNASIO:
FASE
HORA |.: 1er. JUEZ 2do. JUEZ
HORAF.:
EQUIPO - A: . . APUNTgS ANO;'ADOSB A .
TIEMPOS MUERTOS FOULS DE EQUIPOS 1|1 41 | 41 o1 |81 191]121
BT 10 CUARTO 2(3(a]2(1]2(3]|4 1|2 42 | 42 82| 82 122|122
3 14 3 UMRTO 2|3|4|+|1]2]3|4 3]3 43 |43 83|83 123{123
PERIODOS EXTRAS CUARTOS FALTAS 4| 4 44 | 44 84 | 84 124124
Lic. Apellidos Jugadores N|E[1]|2]3]|4 23|45 s s 45 | 45 85 | 85 125|125
4 6|6 46 | 46 86 | 86 126|126
S 2y 47 | 47 87|87 127|127
6 8|8 48 | 48 88 | 88 128]128
7 9|9 49 | 49 89 | 89 129|129
8 10 10 50 | 50 90 | 90 130|130
9 1111 51|51 91|91 131]131
10 12|12 52 | 52 92|92 132}132
11 1313 53|53 93 |93 133|133
12 14| 14 54 | 54 94 | 94 134|134
13 15| 15 55 | 55 95 | 95 135[135
14 16 | 16 56 | 56 96 | 96 136|136
15 17|17 57 | 57 97 | 97 137|137
ENTRENADOR: 18| 18 58 | 58 98 | 98 138138
ASISTENTE: 19119 59 | 59 99 | 99 139|139
20| 20 60 | 60 100{100 140[140
EQUIPO - B: 21|21 61 | 61 101101 141{141
TIEMPOS MUERTOS FOULS DE EQUIPOS 55|92 62162 1021102 142|142
i Laf ] 12 CUARTO 213(4]2|1]2]3]4 23|23 63 | 63 103|103 143|143
3T | a 3* CUARTO 2(3[4]ef1]{2]3]4 24| 24 64 | 64 104|104 144|144
PERIODOS EXTRAS CUARTOS FALTAS 25125 65165 105105 145|145
Lic. Apellidos Jugadores N|E|1(2]|3|4 2(3|a]s 26| 26 66 | 66 106{106 146|146
4 27|27 67 | 67 107|107 147|147
5 28| 28 68 | 68 108|108 148|148
6 29|29 69 | 69 109|109 149{149
7 30 30 70 | 70 110[110 150{ 150
8 31|31 71|71 111111 151|151
9 32|32 72|72 112|112 152|152
10 33[33|° Bl 113|113 153|153
11 34| 34 74 | 74 114114 154|154
12 35|35 75175 115(115 155|155
13 36| 36 76| 76 116116 156{ 156
14 37|37 77|77 117|117 157|157
15 38 | 38 78 | 78 118[118 158|158
ENTRENADOR: 39139 79179 119|119 159|159
ASISTENTE: 40 | 40 80 | 80- 120{120 160|160
RESULTADO {5CUARTO A B: Cc A B: RESULTADO FINAL |EQUIPOA| .~ |EQUIPOB
2° CUARTO A: B: 42Cc A B:
TOTAL 1er. T. A: B: T.2°T.A: B: Nombre Equipo Ganador:
Tiempo Extra 1°  A: B: 2° A: B:
Cronometrista: Sk ol
Operador de 24"

Comisionado Técnico:

Observaciones:

Firma Responsable Local

Firma Responsable Visitante




