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GUIDA ALLA COMPILAZIONE
DEL REFERTO DI GARA
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Riportare prima dell’inizio dell’incontro in
stampatello

La denominazione del campionato ( serie BM, serie U19M,
serie UlTM ecc.)

Eventuale girone del campionato
Numero gara come da calendario

Nominativo delle squadre ospitante ed ospite




FEDERAZIONE ITALIANA GIUOCO HANDBALL

Stadio Olimpico (Curva Nord) - 00135 Roma - Tel. 06 87975901 - e-mail refertigara@figh.it

Campionato / Manifestazione [ e ]
E TR [ N N

Ris. 1° Tempo Ris. 2° Tempo
o

Referto di gara

Ris. 1° Tempo Suppl. Ris. 2° Tempo Suppl.
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LocalitaCASSANO MAGNAGO (VA) . Impianto : PALATACCA . bata: 8-5-2020 Ora: 18.30
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Arbitro 1: CognomeeNome ~ ~ [|Firma_

Commissario: Cognome e Nome

olore maglia
BIANCO/AZZURRO

Localita’ dove si svolge l’incontro (Citta, comune)

Denominazione dell’impianto

La data dell’incontro

I’orario effettivo dell’inizio dell’incontro

I1 colore delle maglie



FEDERAZIONE ITALIANA GIUOCO HANDBALL Referto di gara

Stadio Olimpico (Curva Nord) - 00135 Roma - Tel. 06 87975901 - e-mail refertigara@figh.it

Campionato / Manifestazione | for ]

Ris. 1° Tempo Ris. 2° Tempo Ris. 1° Tempo Suppl. Ris. 2° Tempo Suppl.

u.a_ KOLEC DAVIDE flur.n ANCONA FRANCESCO ]
8 ROMANO ANTONIO [ur. s BIANCHT ROBERTO
c_FERRARIVALTER .o ROSSTMARIO

ui. 0 MARINO GIANNI
SEMPRONIO LUCA

Cognome e nome degli Ufficiali in panchina
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Cognome, nome e numero di maglia dei giocatori
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ILIC VAN

SCISCI IVAN
FANTINATO MARCO
MORETTIALESSIO
MONCIARDINI LUCA
SAITTA GABRIELE
MILANOVIC SASA

LA MENDOLA MARCO
BASSANESE STEFANO
MARZOCCHINI ALEX
POSSAMAI MASSIMILIANO
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Firma dell’Ufficiale A della squadra ospitante e ospitata

Cognome, nome e numero di tessera del cronometrista
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Cognome e nome degli arbitri della gara

Cognome e nome del commissario se presente

o

Team time-out

T

Cronometrista : Cognome e Nome - N° Tess.

CAIO MARIO
0 1: Cognome e Nome
SIMONE

TIZIO SERGIO
Arbitro 2 : Cognome e Nome — |Afma "
MONITILLO PIERO




S e e S Nel corso dell’incontro in stampatello a cura dei

7 S - cronometristi va riportato:

o
Q18
28

o
o2
a8
G
~|2
=
vE
= e
Edn
28
53
N, (2
(=]
3B
ali

g

o

8

®

]

<

1]

©

2

°

3

=

s

S

o

!

=

Squadra B

Minuto e secondo di ogni evento
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Numero della maglia del giocatore nella rispettiva colonna
A home - B - guest
Interessato ad uno dei seguenti eventi:

Realizzazione di una rete ( indicando il punteggio
progressivo )
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Esecuzione di un tiro dai 7 metri (si riporta in ogni caso
il punteggio anche se € rimasto invariato)
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Sanzione disciplinare del giocatore o del dirigente
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Sbarrare con una linea al termine del primo e del
secondo tempo
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Arbitro 1: Cognome e Nome __|Firma _ Arbitro 2: Cognome e Nome




FEDERAZIONE ITALIANA GIUOCO HANDBALL Referto di gara

TIME OUT di1 SQUADRA

Risultato finale -
Ris. 2° Tempo Ris. 1° Tempo Suppl. Ris. 2° Tempo Suppl. Ris. 7 metri
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Squadra B

Si riporta il tempo preciso all’interruzione del Time Out di
squadra richiesto
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Se richiesto il T.O. di squadra nel secondo tempo di giuoco, va
riportata la somma del 1° tempo con la frazione attuale
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Arbitro 1: CognomeeNome Arbitro 2: Cognome e Nome




FEDERAZIONE ITALIANA GIUOCO HANDBALL
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Referto di gara

CORRETTA SEQUENZA ANALITICA DEGLI

Ris. 1° Tempo Suppl. Ris. 2° Tempo Suppl. EVE NTI
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Squadra B

Terminato I’'incontro, verificare che gli eventi di gioco
siano riportati correttamente:

- Reti e sanzioni

- Provvedimenti a carico dei dirigenti

- Provvedimenti a carico dei giocatori

- Controllare che la somma delle reti effettuate da ciascun
glocatore corrisponda al totale della propria squadra

- Controllare che il tempo segnato ( minuto e secondo )
nella parte cronologica e il numero di Time Out
concesso a clascuna squadra corrisponda a quanto
riportato nell’apposito specchietto

1 2 3
Segnapunti : Cognome e Nome - N° Tess. Firma

Arbitro 2: Cognome e Nome Firma



FEDERAZIONE ITALIANA GIUOCO HANDBALL Referto di gara

sl Terminato l’'incontro, verificata la corretta
sequenza analitica degli eventi, riportare:
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Squadra B

m|o @

c |C

Risultato del 1° e 2° tempo
(uguale a quello finale in assenza di extra-time)

Giocatori iocatori

Risultato al termine del 1° e 2° tempo supplementare
(eventuale)
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Risultato al termine del tiri da 7 metri (eventuale)
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FEDERAZIONE ITALIANA GIUOCO HANDBALL Referto di gara

Risultato finale -
Ris. 2° Tempo Ris. 1° Tempo Suppl. Ris. 2° Tempo Suppl. Ris. 7 metri
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Squadra B
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- Team time-out TP N B TP
/ o
ronometris Cognome e Nome - N° Tess. Firma Segnapunti :

Arbitro 1: CognomeeNome ~  |Firma_

Il riquadro «TP» si utilizza solo ed esclusivamente per le
eventuali sanzioni multiple per il medesimo giocatore
(rosso + 2 minuti, roSso + rosso).

Dopo aver constatato la regolarita della compilazione
firmare il referto (nel seguente ordine):

1’ - Cronometrista e segretario ( se presenti ufficiali)

2’ - Arbitri

3’ - Commissario



Cosa fare in caso di errore nella sequenza degli eventi?

FEDERAZIONE ITALIANA GIUOCO HANDBALL Referto di gara

Terminato l'incontro, qualora al termine delle verifiche,
vengano accertati errori nella compilazione del referto, che
possono risultare, a titolo di esempio, in: omessa oppure
irregolare aggiunta dell’indicazione di una o piu reti omessa
oppure irregolare aggiunta di provvedimenti disciplinari
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Bisogna procedere come segue:

dopo l’'ultima riga occupata nel settore cronologia degli eventi ,
devono essere riportati i fatti risultati omessi, che devono
anche andare ad integrare il riepilogo nella parte sovrastante,
riguardante giocatori, dirigenti o risultato finale.
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Tutte le integrazioni in tal modo riportate devono essere siglate
dagli arbitri e dal commissario.

Di quanto sopra deve essere compilato un apposito dettagliato
rapporto sul retro del referto
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Cronometrista : Cognome e Nome - N* Tess. Firma Segnapunti : Cognome e Nome - N° Tess. Firma

Arbitro 1: Cognome e Nome __|Firma _ Arbitro 2: Cognome e Nome Firma




Tutte le integrazioni devono essere riportate
nell’apposito dettagliato rapporto sul retro del
Note aggiuntive relative agli obblighi previsti dal Vademecum e dalle Circolari Federali re ferto

Terreno di gioco a disposizione 45 minuti prima dell'orario di inizio dell'incontro :
Spogliatoi delle Squadre a disposizione 90 minuti prima dell'orario di inizio dellincontro :
Versamento contributo gara : Squadra A: Si D No D SquadraB:

Data stampa certificato tesseramento: Squadra A: : Squadra B :

Tabellone elettronico funzionante : Si D No D Guasto nel corso della gara :

Cronometro di riserva disponibile : Si D No D Verbale omologazione campo n.:

Utilizzo n. 2 palloni ufficiali di gara

Altro :

Note su disponibilita ed idoneita dello Spogliatoio Arbitri :

La Relazione non

1° Arbitro : Cognome e Nome 2° Arbitro : Cognome e Nome




__ROBERTOCOMBI ___|

5689 MILANO

A PESTE PIERINO

"C.I. AJ 45783239 ;

Incidenti avvenuti

Note aggiuntive relative agli obblighi previsti dal Vademecum e dalle Circolari Federali
Terreno di gioco a disposizione 45 minuti prima dell'orario di inizio dell'incontro :
Spogliatoi delle Squadre a disposizione 90 minuti prima dell'orario di inizio dellincontro :

Versamento contributo gara : Squadra A: Si D No D SquadraB:

Data stampa certificato tesseramento: Squadra A: : Squadra B :

Tabellone elettronico funzionante : Si D No D Guasto nel corso della gara :
Cronometro di riserva disponibile : Si D No D Verbale omologazione campo n.:

Utilizzo n. 2 palloni ufficiali di gara

Altro :

Note su disponibilita ed idoneita dello Spogliatoio Arbitri :

Si D La Relazione non & terminata e seguono altre :

1° Arbitro : Cognome e Nome 2° Arbitro : Cognome e Nome

La Relazione & terminata

Retro del referto

Forza pubblica: barrare se la richiesta € stata presentata
e vidimata (o no) e se effettivamente € presente
all’interno dell’impianto (o no)

Medico: barrare se € presente (0 no) ed indicare il
numero della tessera dell’Ordine dei medici

Operatore DAE: barrare se € presente indicare il
numero del documento utilizzato per il suo
riconoscimento

Si ricorda che la presenza dell’Operatore DAE risulta un
vincolo formale per poter dar luogo all’evento; senza
I’Operatore e/o il Defibrillatore la
manifestazione/evento/gara non puod avere inizio!



AL 23’00 DEL PRIMO TEMPO, IL GIOCATORE N. 10 SIG. BIANCHI'MARIO DELLA SOCIETA” XXXXXXXX, |

~VENIVA SQUALIFICATO PER AVER COLPITO CON-UN-PUGNO NELLO STOMACO UN AVWERSARIO.
| AL 25°00” DEL PRIMO TEMPO L’UFF A, SIG. ROSSI FRANCO, DELLA SOCIETA” XXXXXXXXXXX VENIVA

__NESSUNO VISTO O SEGNALATO

|

8¢ aggiuntive relative agli obblighi previsti dal Vademecum e dalle Circolari Federali
Terreno di gioco a disposizione 45 minuti prima dell'orario di inizio dell'incontro :
Spogliatoi delle Squadre a disposizione 90 minuti prima dell'orario di inizio dellincontro :
Squadra A si [ n [
CC1 squadras:

Tabellone elettronico funzionante : Si D No D

Versamento contributo gara : SquadraB:

Estremi bollettino/bonifico: VCY /CRO
Data stampa certificato tesseramento: Squadra A :
Guasto nel corso della gara :
Cronometro di riserva disponibile : Si D No D Verbale omologazione campo n.:

Utilizzo n. 2 palloni ufficiali di gara

Altro :

Note su disponibilita ed idoneita dello Spogliatoio Arbitri :

Si D La Relazione non & terminata e seguono altre :

1° Arbitro : Cognome e Nome 2° Arbitro : Cognome e Nome

La Relazione & terminata

Squalifiche di Ufficiali in panchina e/o giocatori: fornire
le dettagliate indicazioni riferite ai provvedimenti
disciplinari sinteticamente indicati sul frontespizio del
referto

Infortuni: indicare tempo e modalita di eventuali
infortuni € molto importante ai fini di eventuali e
successive pratiche assicurative, nel caso verfificare con
il dirigente responsabile se ci sono annotazioni da
refertare.

Pubblico: riportare indicazioni sul comportamento degli
spettatori

Incidenti avvenuti: evidenziare specifici episodi che si
sono verificati durante 1’incontro

Altro: Tutte le integrazioni devono essere riportate
nell’apposito dettagliato rapporto sul retro del referto

Utilizzare le diciture: NESSUNO VISTO O SEGNALATO
e/o NULLA DA SEGNALARE se non ci sono cose da
evidenziare...




ote aggiuntive relative agli obblighi previsti dal Vademecum e dalle Circolari Federali
Terreno di gioco a disposizione 45 minuti prima dell'orario di inizio dell'incontro :
Spogliatoi delle Squadre a disposizione 90 minuti prima dell'orario di inizio dellincontro :

Versamento contributo gara : Squadra A: Si D No D SquadraB:

Data stampa certificato tesseramento: Squadra A: m Squadra B :

Tabellone elettronico funzionante : Si D No Guasto nel corso della gara :
Cronometro di riserva disponibile : Si No D Verbale omologazione campo n.:

tilizzo n. 2 palloni ufficiali di gara

Note su disponibilita ed idoneita dello Spogliatoio Arbitri :

La Relazione & terminata Si D La Relazione non & terminata e seguono altre : E] pagine

1° Arbitro : Cognome e Nome 2° Arbitro : Cognome e Nome

Indicare se il terreno € stato messo a disposizione
entro 45 minuti all’inizio dell’orario ufficiale (gare
nazionali A1-A2)

Indicare se gli spogliatoi sono stati messi a disposizione
entro 90 minuti all’inizio dell’orario ufficiale (gare
nazionali A1-A2)

Riportare data della stampa del certificato di
tesseramento

Indicare se il tabellone € funzionante e se si € guastato
nel corso della gara

Indicare se il cronometro di riserva € disponibile (o0 no)

Riportare il numero del verbale di omologazione campo

Segnalare se la squadra ospitante ha presentato 2 palloni
regolamentari



Incidenti avvenuti

Note aggiuntive relative agli obblighi previsti dal Vademecum e dalle Circolari Federali
Terreno di gioco a disposizione 45 minuti prima dell'orario di inizio dell'incontro :

Spogliatoi delle Squadre a disposizione 90 minuti prima dell'orario di inizio dellincontro :

Versamento contributo gara : Squadra A: Si D No D SquadraB:

Data stampa certificato tesseramento: Squadra A: : Squadra B :

Tabellone elettronico funzionante : Si D No D Guasto nel corso della gara :

Cronometro di riserva disponibile : Si D No D Verbale omologazione campo n.:

NULLA DA SEGNALARE

Note su disponibilita ed idoneita dello Spogliatoio Arbitri :

DOCCIA SPOGLIATOIO ARBITRI NON FUNZIONANTE

La Relazione & terminata Si La Relazione non & terminata e seguono altre : E] pagine

1° Arbitro : Cognome e Nome 2° Arbitro : Cognome e Nome

SIMONE FRANCESCO MONITILLO PIERO

N\, 4‘

Riportare altre eventuali informazioni diverse da quelle
precedenti

Riportare eventuali informazioni sullo stato dello
spogliatoio arbitrale

Indicare se ci sono piu fogli referto (numerare e firmare
anche tutti gli allegati).

Dopo aver controllato nella sua completezza la
compilazione del retro del referto, riportare cognome e
nome degli arbitri ed apporre la firma.



Ultime disposizioni sulla compilazione del referto

La compilazione del referto nella sua completezza (fronte, retro ed
eventuali supplementi) deve essere effettuata con la medesima calligrafia
(ovvero dalla stessa persona) utilizzando la stessa penna (di colore nero)

Non e possibile effettuate cancellazioni tali da impedire la lettura di quanto
e stato scritto in origine.

Qualora si fossero verificati errori, sia nell’indicazione dei dati della gara
(nella parte anteriore del referto) che nei commenti post-gara (nella parte
posteriore del referto) viene concessa solamente la tracciatura di una linea
sottile sulla parte errata del testo, che possa permettere la lettura di quanto
era stato scritto all’origine, permettendo di comprendere che si tratta di
uno scritto da considerarsi annullato.



IF.I.G.H.I

BUON LAVORO
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