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ASISTENŢĂ MEDICALĂ       

...............................................................       

...............................................................  RAPORTUL    

 ( Numele cadrului medical )  ARBITRULUI   

..............................................................       

( Semnătura şi parafa )       
          

1. .......................................................................... şi  L1............................................................................ 

 
( Numele şi prenumele arbitrului şi ale 

arbitrilor de linie )  L2............................................................................. 
          

Vă facem cunoscut că aţi fost delegaţi la jocul dintre echipele :..................................................................... 

................................................................................. de categoria ...............care se va disputa în ziua de 

................ .................................. ora ............... pe terenul ....................................................................... 
      Preşedinte,   
      

L.S. 
   

         

N
r.

 d
e 

pe
 

tr
ic

ou
  Echipa........................ Anul 

Naşterii 
Nr. 

Carnetului 

N
r.

 d
e 

pe
 

tr
ic

ou
   Echipa .............................. Anul 
Naşterii  

Nr. 
Carnetului NUMELE Şi PRENUMELE 

JUCATORILOR 
NUMELE Şi PRENUMELE 

JUCATORILOR 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

  

  

        

  

      

                

                

                

                

                

                

Subsemnatul .................................................................. 
Delegat al echipei............................................................ 
Certific exactitatea celor de mai sus                                     
Semnătura, 

Subsemnatul .................................................................. 
Delegat al echipei............................................................ 
Certific exactitatea celor de mai sus                                     
Semnătura, 

 

ASOCIAŢIA MUNICIPALĂ DE FOTBAL 
BUCUREŞTI 
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2. Constatând că lipsesc carnetele jucatorilor de mai jos, am obligat pe aceştia să indice date personale şi să 
semneze cu mâna proprie după cum urmează : 

Nr. 
Crt Numele Jucătorului Echipă 

Data naşterii 
Nr. Si serie BI/CI Semnătura cu 

mâna proprie 

Localitate Ziua Luna Anul 

1                 

2                 

3                 

4                 

5                 

6                 

7                 

8                 

9                 

10                 
 
  3. Contestaţii 
 
 Asociaţia ....................................................................... formulează următoarea contestaţie: 
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................................. 
 

Am luat la cunoştintă 
 

 Delegatul echipei contestatoare,    Delegatul echipei contestate, 
        .........................................................                                       .................................................. 
    ( Semnătura )            ( Semnătura ) 

 
Contestaţia s-a introdus la .......................................................................................................................... 

 
Asociaţia ....................................................................... formulează următoarea contestaţie: 

 
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................................. 
 

Am luat la cunoştintă 
 

 Delegatul echipei contestatoare,    Delegatul echipei contestate, 
        .........................................................                                       .................................................. 
    ( Semnătura )            ( Semnătura ) 
Contestaţia s-a introdus la .................................................................................................................................. 

Arbitrul Jocului .................................................................... 
( Semnătura ) 
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4. Avertismente: 
Echipa gazdă: 
Nr Numele jucătorului Min. Motiv 

    

    

    

    

    

    

    

Echipa oaspete: 
Nr Numele jucătorului Min. Motiv 

    

    

    

    

    

    

    

 
5. Jucători eliminaţi (număr, nume, minutul,motivul eliminării,descrierea evenimentului) 
                                                                         Observaţie: motivul eliminării trebuie relatat foarte detaliat. 
                                                                                           folosirea termenilor:  atac brutal sau comportare violentă nu sunt  suficiente. 
Echipa gazdă: 
   
   
   
    
 
                                                                                                                          Semnătura delegat gazde:                           
Echipa oaspete: 
   
   
   
                                                                              
                                                                                                                        
                                                                                                                          Semnătura delegat oaspeţi: 
6. ÎNLOCUIRI DE JUCĂTORI 

Echipa Gazdă Echipa Oaspete 
Iese Intra Min Iese Intra Min 
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7. Observaţii ale arbitrului *: 
 
 Bine Normal Nesatisfăcător 
a) Organizare    
b) Comportarea echipelor    
c) Comportarea spectatorilor    
 
*:     Bifaţi cu  X în căsuţa corespunzătoare 

 Observaţii suplimentare ale arbitrului: 
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
    
Jucători accidentaţi: (se completează şi se semnează de medic/asistentul sanitar ) 
   
   
   
    
 
Rezultatul jocului   - La pauza: ...........................................în favoarea.......................................... 
                                 - Final:...................................................în favoarea.......................................... 
                                 - După prelungiri ..................................în favoarea.......................................... 
                                 - După penalty-uri ................................în favoarea..........................................                                                                                                         
8. Marcatorii golurilor: 
Nr. de pe 

tricou 
Numele şi prenumele jucătorului Echipa Minutul Scorul 

     

     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
 
9 COMISIA DE COMPETIŢII  în şedinta din ............................................ a omologat rezultatul jocului cu 
rezultatul de .........................în favoarea echipei ................................................................................................ 
şi a aplicat urmatoarele sancţiuni......................................................................................................................... 
.............................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................ 
 
Data.................................. 
         Preşedinte,         Secretar, 


