DISTRICT DROME-ARDECHE de FOOTBALL

101, rue du 8 mai 1945 - 07500 GUILHERAND-GRANGES
Fax : 04.75.81.36.27 / district@drome-ardeche.fff.fr

RAPPORT D'ARBITRE pour RESERVE TECHNIQUE

A retourner impérativement au District Drome Ardeche de football dans les 48 heures
apres larencontre, quelle que soit la position du club a l'issue de la rencontre.

N° de licence : NOM de l'arbitre :
N° de match : Date : Compétition :
Réserve déposée a: minute

Le score était a ce moment lade :
e Equipe recevante :

¢ Equipe visiteuse :

Cette réclamation a été portée :
O A l'arrét de jeu consécultif au fait contesté O Au premier arrét de jeu suivant le fait contesté

O Aprés plusieurs arréts de jeu O A la mi-temps O A lafin du match

Cette réclamation a été énoncée par :

O Le capitaine de I'équipe plaignante O Par un dirigeant, précisez :

Donnez les termes exacts de la réserve en recopiant mot pour mot ce qui vous a été dictée
sur le terrain (joindre obligatoirement la carte d'arbitrage) :

Cette réserve a été inscrite sur la feuille de match :

O Au moment des faits O Ala mi-temps O A lafin du match

Laréserve a été retranscrite par :

O L'arbitre O Autre personne, précisez :



RAPPORT CIRCONSTANCIE

Décrivez les faits tels qu'ils se sont produits selon votre version (origines et leurs
conséquences, votre attitude, votre décision et comment le jeu a été repris....)

Date : Signature obligatoire :
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