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Opération Coup de Cœur C10 – Le Bihan TMEG 
 

Rapport des Officiels de la rencontre 
 

Compétition : 

 

 Coupe de Nouvelle-Aquitaine Féminine   Coupe de Nouvelle-Aquitaine 

 

Nom : …………………………………. Prénom : ………………………………………. 

 

Officiant en qualité : Arbitre : ………….  – Délégué : ………… 

 

Rencontre : ……………………………… Club proposé : ………………………………………………. 

 

Date : ………………………………….  – Tour : …………………………………………………….. 

 

Les critères – Entourez la note méritée :   
 

Nombre de cartons : …………………………. – Tout carton est éliminatoire pour la désignation du Coup de Cœur 

 

Respect des décisions arbitrales :    0 1 2 3 4 5 

 

Qualité de l’accueil des officiels :    0 1 2 3 4 5 

 

Tenue des bancs de touche :    0 1 2 3 4 5 

 

Ambiance autour du terrain :     0 1 2 3 4 5 

 

Qualité de la réception d’après match :   0 1 2 3 4 5 
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Fait de jeu particulier :  

 

 

Merci de nous indiquer vos remarques particulières :  

 

……………………………………………………………………………………………………………… 

 

……………………………………………………………………………………………………………… 

 

……………………………………………………………………………………………………………… 

 

 


