
Oberschiedsrichterbericht Turniere 

Turnierbezeichnung: 

Durchführer: 

Einsatztag:

Offen für: ☐ Kreis    ☐ Bezirk    ☐ Verband    ☐ DTTB    ☐ International

Name des OSR: 

Verein des OSR: 

Qualifikation des OSR: ☐ KSR   ☐ VSR   ☐ NSR   ☐ NOSR   ☐ IU   ☐ IU-BB   ☐ IR

KM: KM-Geld: Tagegeld: Summe: 

BIC: Geldinstitut: 

IBAN: 

1. Bedingungen für die Sporthalle

1.1. Spielraum und Spielfelder 

1.1.1. Es wurden an  Tischen gespielt 
1.1.2. Es gab          Boxen 
1.1.3. Es wurden innerhalb einer Box  Tisch(e) eingesetzt. 
1.1.4. Größe der Boxen:  m  

1.2. Tische, Netzgarnituren, Bälle 

1.2.1. Tische, Netze, Bälle ordnungsgemäß (Int. TT-Regeln A 1, 2, 3) ☐ Ja ☐ Nein

1.2.2. Tische, Netze, Bälle entsprechen den Angaben in der Ausschreibung ☐ Ja ☐ Nein

1.3. Boden 

1.3.1. Der Boden ist rutschfest ☐ Ja ☐ Nein

1.3.2. Der Boden entspricht den Regelungen der Int. TT-Regeln B 2.3.8 ☐ Ja ☐ Nein

1.4. Zählgeräte 

1.4.1. Zählgeräte waren an           (Anzahl) Tischen vorhanden ☐ Ja ☐ Nein

1.4.2. Zählgeräte wurden von lizenzierten Schiedsrichtern bedient ☐ Ja ☐ Nein

1.5. Beleuchtung 

1.5.1.  

 

Die Beleuchtung beträgt im gesamten Spielraum:

mindestens 250 Lux (empfohlen 600 Lux)  ☐ Ja ☐ Nein

gemessene Lux:     

1.5.2. Lichtquellen mindestens 4 m über dem Boden (Hallenhöhe mindestens 5 m) ☐ Ja ☐ Nein

1.5.3. Blendendes Gegenlicht / Tageslichteinfall ist vermieden ☐ Ja ☐ Nein

1.6. Raumtemperatur 

1.6.1. Die Raumtemperatur beträgt mindestens +15°C ☐ Ja ☐ Nein

1.7. Bereitstellung der Halle 

1.7.1. Die Halle wurde rechtzeitig gemäß Ausschreibung geöffnet ☐ Ja ☐ Nein

1.7.2. Die Halle war bei Hallenöffnung spielbereit ☐ Ja ☐ Nein

Oktober 2023 Seite: 1 



1.8. Ausnahmen und Abweichungen 

1.8.1. Bei Ausnahmen die der OSR zugelassen hat und bei Abweichungen zu oben genannten 
Punkten, bitte unten eintragen: 

2. Werbebestimmungen

2.1. Die Werbebestimmungen gemäß WO L 3 sind eingehalten bei:

Umrandungen ☐ Ja ☐ Nein Fußboden ☐ Ja ☐ Nein

Tischen ☐ Ja ☐ Nein Netzen ☐ Ja ☐ Nein

SR-Tische ☐ Ja ☐ Nein Spielkleidung ☐ Ja ☐ Nein

Wenn nein, Beanstandungen: 

3. Auslosung

3.1. ☐ Ja ☐ Nein

3.2. ☐ Ja ☐ Nein

War eine Auslosung notwendig? (Unterpunkte entfallen bei Nein)

Die Auslosung fand zur angegebenen Zeit und Ort lt. Ausschreibung statt 

Wenn nein, bitte weitere Informationen angeben: 

3.3. Der OSR hat die Auslosung überwacht ☐ Ja ☐ Nein

3.4. Der OSR hat die Setzung überwacht  ☐ Ja ☐ Nein

3.5. Beginn der 1. Auslosung:  Uhr; Ende der letzten Auslosung: Uhr

4. Turnierverlauf

4.1. Die Ergebnislisten wurden ausgehängt regelmäßig aktualisiert  ☐ Ja ☐ Nein

4.2. Turnierdauer Nachwuchsklassen 
4.3. Turnierbeginn:               Uhr; Turnierende:               Uhr  
4.4. Turnierdauer Erwachsenenklassen 

Turnierbeginn:               Uhr; Turnierende:               Folgetag:      Uhr 
4.5. Die Überprüfung der Spielberechtigungen wurden vorgenommen von: 

☐ Turnierleitung ☐ OSR
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5. Fehlverhalten

Gelbe Karte Disqualifikation  Name, Vorname Grund

☐ ☐

☐ ☐

☐ ☐

☐ ☐

☐ ☐

☐ ☐

Bei weiteren Vorkommnissen oder ausführlichen Gründen, "sonstige Anmerkungen" unter "8" verwenden.

6. Sportkleidung

6.1. ☐ Ja ☐ Nein

6.2. ☐ Ja ☐ Nein

6.3. ☐ Ja ☐ Nein

6.4. 

Trikots sind ordnungsgemäß  

Shorts bzw. Röckchen sind ordnungsgemäß 

Trainingsanzüge werden zugelassen  

Anmerkungen: Bitte "sonstige Anmerkungen" unter Punkt "8" nutzen
7. Schlägertests

7.1. Schlägertests wurden gem. den Richtlinien für Schlägertests 

im DTTB durchgeführt  ☐ Ja ☐ Nein

Falls nein, Begründung: 

7.2. Während der Veranstaltung wurden   (Anzahl) Schläger geprüft 
7.3. Davon nicht zugelassen:     

Begründung: 

8. Sonstige Anmerkungen

OSR-Bericht per E-Mail als PDF-Datei versenden an: 

- Bezirks- und Kreisebene an den zuständigen KSRW
- Alle anderen an sra4@httv.de
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