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Poule : 

Code établissement : 

CHAMPIONNAT REGIONAL
Date :
Lieu de la rencontre : 

HANDBALL

Equipe A : 

Masculin
Féminin
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Nom et Signature de l'entraîneur : 

Résultat Final :                                      bat 

Score Final :                                   but (s) à                  

Nom et signature de l'arbitre avant match : 

Nom et Signature du Capitaine : Couleur des Maillots : 

Nom et Signature de l'entraîneur : Nom et Signature du Capitaine : Couleur des Maillots : 

Equipe B : Code établissement : 
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Score Final :                                   but (s) à                  

 



Observations des arbitres  (faire suivre le rapport) :

Réclamations / réserves du Capitaine  de l'équipe B : 

Réclamations / réserves du Capitaine  de l'équipe A :

 

Nom Prénom N° Licence
Joueurs  

et
Officiels 

disqualifiés
Joueurs  

et
Officiels 
expulsés

Capitaine A : 

Capitaine B : 

Arbitres : 

Signature après match : 

Motif

Péréquations : 

 


