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 P R O T E T                      R E C L A M A T I O N                C O N T E S T A T I O N 

    

  Veuillez rayer les cases ci-dessus inutiles 
    

 
Date : 

   
Lieu : 

 

 
Championnat : 

   
Catégorie (1) :             Poule : 

       

 Rencontre :      

 Equipe recevante :  Equipe visiteuse : 

Code rencontre :    Heure : 
     

     

 Ecrivez L'objet du Protêt  

 ou Les motifs et circonstances de la Réclamation 

 ou Les motifs de la Contestation  

  Rédaction par l'Arbitre sous la dictée du Manager plaignant 

    

    

Dépôt de la Garantie d'un montant de : 

 Numéro du chèque :  Banque : 

    

 Date : Heure :   à :  

                                 Arbitre en chef   Manager plaignant               Manager de l'autre équipe 
                 (uniquement en cas de réclamation ou contestation) 

 Noms :      

 
Signatures : 

     

       

(1) : spécifiez : 19 ans et plus,18U, 15U, 12U, 9U, 6U 
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