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 FIESTA:                                        FECHA: 
	Marca con una X la cara con la que estés de acuerdo
	Bien
	Regular
	Mal

	Imagen


	¿Te gustó la fiesta?
	
	
	
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Lo que más me gustó…
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Lo que menos me gustó…
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Para otras fiestas me gustaría…

	


¿Necesitaste apoyo para cubrirla? Sí    No 
¿Eres persona de apoyo? (profesional, prácticas, voluntario…) Sí    No 
