District de la Loire de Football - 2, rue de U'Artisanat - 42270 Saint-Priest en Jarez
district@loire.fff.fr - 04 77 92 28 70

Délégation du Roannais - 58 boulevard Baron du Marais - 42300 Roanne
delegation-roanne(@loire.fff.fr - 04 77 44 51 90

COMMISSION DEPARTEMENTALE DE L'ARBITRAGE
FRAIS DE DEPLACEMENT ARBITRE - SAISON 2025/2026

NOM - Prénom

Commune de résidence

Numéro de licence

N° de match - Catégorie

Equipes en présence

Date - Heure du match

Lieu du match

Distance kilométrique /en kms/

Frais de déplacement /5/ /en €]

Indemnité de préparation de match /v/ [en €/

Montant des indemnités len €]

Indemnités a régler par le club recevant len €)
F it @ oo , Signature
L& e

District de la Loire de Football - 2, rue de U'Artisanat - 42270 Saint-Priest en Jarez
district@loire.fff.fr - 04 77 92 28 70

Délégation du Roannais - 58 boulevard Baron du Marais - 42300 Roanne
delegation-roanne(@loire.fff.fr - 04 77 44 51 90

COMMISSION DEPARTEMENTALE DE L'ARBITRAGE
FRAIS DE DEPLACEMENT ARBITRE - SAISON 2025/2026

NOM - Prénom

Commune de résidence

Numéro de licence

N° de match - Catégorie

Equipes en présence

Date - Heure du match

Lieu du match

Distance kilométrique /en kms/

Frais de déplacement /5/ /en €]

Indemnité de préparation de match /v/ [en €/

Montant des indemnités len €]
Indemnités a régler par le club visiteur len €]
F it @ oo, , Signature



District de la Loire de Football - 2, rue de U'Artisanat - 42270 Saint-Priest en Jarez
district@loire.fff.fr - 04 77 92 28 70

Délégation du Roannais - 58 boulevard Baron du Marais - 42300 Roanne
delegation-roanne(@loire.fff.fr - 04 77 44 51 90

COMMISSION DEPARTEMENTALE DE L'ARBITRAGE

Le kilométrage retenu doit étre celui indiqué sur la désignation officielle.

FRAIS DE DEPLACEMENT INDEMNITES DE MATCH
. DISTANCES | FRAIS X
BAREMES | "\ aller) | (euros) INDEMNITES DE MATCH : SENIORS /
A CRITERIUM
1 0320 40€
. ARBITRE
2 21530 W€ COMPETITIONS CENTRAL | \cc/cranT
3 31340 46 € D1 ou COUPES 40 € 34 €
D2 37€ *
4 41450 50 € FEMININES ou D3 ou
COUPES & FOOT 35€ *
5 512360 54€ LOISIRS (D1)
. D4 ou D5 ou 0€ .
6 61470 57€ FOOT LOISIRS (D2-D3)
7 71380 60€ MATCH SUPPLEMENTAIRE SENIORS = 52 €
R * NB : i jté d'arbitre assistant est de 34€
8 81290 66€ dans toutes les divisions. En cas de demande
N d‘assistants sur des compétitions non couverte a
9 913100 72€ ’ ) . iy co
trois  arbitres, Linde t est q
10 +de 100 | 0,892€/km
INDEMNITES DE MATCH : JEUNES
INDEMNITES DE MATCH : FUTSAL COMPETITIONS ARBITRE-
[MASCULINES / FEMININES) CENTRAL ASSISTANT
FORFAIT
PLATEAU FUTSAL 52€ u18/u17 25€ 206
<70 KMALLER 60 u15/u14 2¢ 0e
> 70 KMALLER 100€ u13 FORFAIT

MATCH SUPPLEMENTAIRE JEUNES = 33 €

District de la Loire de Football - 2, rue de U'Artisanat - 42270 Saint-Priest en Jarez
district@loire.fff.fr - 04 77 92 28 70

Délégation du Roannais - 58 boulevard Baron du Marais - 42300 Roanne
delegation-roanne(@loire.fff.fr - 04 77 44 51 90

COMMISSION DEPARTEMENTALE DE L’ARBITRAGE
Le kilométrage retenu doit étre celui indiqué sur la désignation officielle.

FRAIS DE DEPLACEMENT INDEMNITES DE MATCH
. DISTANCES FRAIS ,
BAREMES | "\ aller) | (euros) INDEMNITES DE MATCH : SENIORS /
N CRITERIUM
1 0az20 40 €
. ARBITRE
2 21330 4i3€ COMPETITIONS CENTRAL ASSISTANT
3 31340 46 € D1 ou COUPES 40 € 34 €
D2 37€ *
4 41350 50 € FEMININES ou D3 ou
COUPES & FOOT 35€ *
5 513260 54€ LOISIRS (D1)
. D4 ou D5 ou 30€ .
6 61470 57€ FOOT LOISIRS (D2-D3)
7 71280 60€ MATCH SUPPLEMENTAIRE SENIORS = 52 €
R * NB : lindemnité d'arbitre assistant est de 34€
8 81490 66€ dans toutes les divisions. En cas de demande
N d‘assistants sur des compétitions non couverte a
9 913100 72€ ’ ; PR C
trois  arbitres, [ est q
10 +de 100 0,892€/km
INDEMNITES DE MATCH : JEUNES
INDEMNITES DE MATCH : FUTSAL COMPETITIONS ARBITRE-
(MASCULINES / FEMININES) CENTRAL ASSISTANT
FORFAIT
PLATEAU FUTSAL 52€ uig/u17 25¢€ 20€
<70 KMALLER 60€ U15/ut4 2¢€ 20¢€
>70 KMALLER 100 € u1s FORFAIT

MATCH SUPPLEMENTAIRE JEUNES = 33 €
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