
ASSOCIAÇÃO DE FUTEBOL DE CASTELO BRANCO 
RELAÇÃO DOS TÉCNICOS E DOS JOGADORES EFECTIVOS E SUPLENTES 

                                    FUTSAL - Ficha de Jogo 
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PROVA   JOGO Nº          Jorn./Elim.nº   

CLUBE VISITADO CLUBE VISITANTE 

DATA   /   /     PAVILHÃO  LOCALIDADE  

CLUBE CÓDIGO     

 

a)    ** 

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ______________________ 

____________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

a)    ** 

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ______________________ 

____________________________ 
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a)     

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ____________________ 

__________________________ 

 

a)     

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ______________________ 

____________________________ 

 

a)     

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ______________________ 

____________________________ 

 

a)    

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ______________________ 

____________________________ 

 

a)     

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ______________________ 

____________________________ 

 

a)     

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ____________________ 

__________________________ 
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a)     

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ______________________ 

____________________________ 

 

a)     

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ______________________ 

____________________________ 

 

a)     

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ______________________ 

____________________________ 

 

a)    

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ______________________ 

____________________________ 

 

a)     

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ______________________ 

____________________________ 

 

 

a)     

Licença da FPF n.º _____________ 

Nome: ______________________ 

____________________________ 

  

 

 

    Jogadores(as) não utilizados (as):                     

 
    Capitão(ã) da equipa: a) Nº   Sub-Capitão(ã) da equipa: a) Nº   

O (A) DELEGADO (A) 

_______________________ , _____ de _________________ de _______        __________________________________ 

NOTAS IMPORTANTES: 
Este impresso tem de ser entregue ao árbitro, em duplicado, trinta minutos antes do início do jogo, devidamente preenchido e já com as tarjetas colocadas no 
local de cada jogador(a), técnicos e demais agentes desportivos, não sendo permitido abreviaturas, juntamente com a restante documentação.

A PREENCHER PELA AFCB 
RESULTADO 

Visitado - Visitante 
CÓDIGO 
Validado 

Código 
Repetição 

              



ASSOCIAÇÃO DE FUTEBOL DE CASTELO BRANCO 
RELAÇÃO DOS TÉCNICOS E DOS JOGADORES EFECTIVOS E SUPLENTES 

FUTSAL - Ficha de Jogo 

 

A
SS

O
C

IA
Ç

Ã
O

 D
E 

FU
TE

B
O

L 
D

E 
C

A
ST

EL
O

 B
R

A
N

C
O

 

 

1º DELEGADO (A)  2º DELEGADO (A)  TREINADOR (A) 
     

      

DOC. N.º           DOC. N.º           DOC. N.º          
                                

Nome: __________________________________ 

_______________________________________ 

 
Nome: __________________________________ 

_______________________________________ 

 
Nome: __________________________________ 

_______________________________________ 

     

MÉDICO (A)  ENFERMEIRO/FISIOTERAPEUTA/MASSAGISTA  TREINADOR (A) ADJUNTO/ESTAGIÁRIO (A) 
     

      

DOC. N.º           DOC. N.º           DOC. N.º          
                                

Nome: __________________________________ 

_______________________________________ 

 
Nome: __________________________________ 

_______________________________________ 

 
Nome: __________________________________ 

_______________________________________ 

 
  

A DIREÇÃO DO CLUBE 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

 
Foram advertidos (as) os(as) jogadores(as) números: 

              Nº camisola 

              Minuto e parte do jogo 

 
Foram expulsos (as) por acumulação de faltas leves (2º cartão amarelo) os (as) jogadores(as) número: 

              Nº camisola 

              Minuto e parte do jogo 

 
Foram expulsos (as) ou considerados(as) expulsos(as) os(as) jogadores(as) números: 

              Nº camisola 

              Minuto e parte do jogo 

 
Grandes penalidades durante o tempo regulamentar: 

              Nº camisola 

              Minuto e parte do jogo 

 
 Foram expulsos os seguintes agentes desportivos: 

     Minutos Nome Completo   Letras   Nº documento identificação 

            

            

            

            

            

            

 
Observações do(a) árbitro(a)                                                                                               Resultado final                         Visitado                         /   Visitante 

   

 
                                                           Nº de espetadores: 

 
Observações do(a) delegado(a) ao jogo: 

   

 

 
Tomei conhecimento 

 

______________________________________________ 
o(a) delgado(a) 

 
Nota: Este modelo deve ser entregue ao (à) árbitro(a), devidamente preenchido e em duplicado, sem rasuras ou abreviaturas, juntamente com a 
restante documentação, sessenta minutos antes do início do jogo. 
Mod. 144 (Futsal masculino e feminino: imprimir em papel verde.  


