
ACSI     Associazione  Centri  Sportivi  Italiani   CONI 
 

Arbitro  designato : Sig. _____________________________________________________ 
 

Campionato o Torneo:     _________________ durata tempi: ____________ attesa ________ 
 

Gara tra le squadre:       ______________________________________________________ 
 

Data della gara:  ______________________   orario: _______ Campo: _________________ 
 

Risultati tecnici della gara: compilare tutto in modo chiaro e leggibile 

 

Squadra : ________________________        Squadra : ________________________ 

 
Risultato :  ______________________        Risultato :  ______________________ 

 
Marcatori : ______________________        Marcatori : ______________________ 

 

________________________________        ________________________________ 

 

Giocatori ammoniti:  (numero, cognome, nome)        Giocatori ammoniti:  (numero, cognome, nome) 
 

___________________________________      ___________________________________ 
 

___________________________________      ___________________________________ 
 

___________________________________      ___________________________________ 

 

___________________________________      ___________________________________ 

 

Giocatori espulsi dal campo: indicare        Giocatori espulsi dal campo: indicare 

Numero, cognome, nome e motivazione       Numero, cognome, nome e motivazione 

 

________________________________       ________________________________ 

 

________________________________       ________________________________ 

 

________________________________       ________________________________ 

 
Miglior giocatore di questa squadra: ______      Miglior giocatore di questa squadra: ______ 

 

Attenzione:  TASSATIVAMENTE un giocatore sprovvisto di tessera ACSI durante l’appello non 

potrà prendere parte alla gara; in caso contrario la responsabilità su quel giocatore sarà 

completamente dell’arbitro, al quale  NON sarà riconosciuta la diaria arbitrale. 

Per eventuali note e osservazioni  supplementari, scrivere dietro il presente referto. 
 

Guardalinee:  ______________________       Guardalinee: _______________________ 
 

Firma arbitro: _____________________  
l’arbitro dichiara di essere stato sottoposto agli accertamenti sanitari previsti per Legge e di essere in possesso di tutta la documentazione utile. 


