
A. CATTELLE             Version du 14/12/2006 

COMITE DEPARTEMENTAL DU NORD DE BASKET BALL 
COMMISSION DEPARTEMENTALE DES ARBITRES, MARQUEURS, CHRONOMETREURS 

CHAMPIONNAT DEPARTEMENTAL / DE DISTRICT (1 : RAYER LA MENTION INUTILE) 

 RAPPORT SUITE A □ INCIDENT 

    □ FAUTE(S) DISQUALIFIANTE(S) AVEC RAPPORT 
 

Rapport de : Melle, Mme, M. (1) _____________________________________  licence n° : ______________  

□ Arbitre  □Aide Arbitre            □ Responsable Organisation □ Délégué 

□ Marqueur  □ Chronométreur      □ Opérateur des 14 s  □ Aide Marqueur 

□ Capitaine A  □ Capitaine B            □ Entraîneur A   □ Entraîneur B 
 
   Rencontre : N° ___________ Date : ___ / ___ / ______ Heure : ___ h ___ MASC. / FEM. (1) 

□ Seniors        □ Cadets        □ Minimes        □ Benjamins        □ Poussins        □ Mini Poussins 

□ Excellence   □ Promotion □ Honneur   □ Autre : _______________________________________________ 

Equipe A : ___________________________________  Equipe B : __________________________________ 
 
L’incident a eu lieu (la faute disqualifiante sifflée) : 

□ Avant la rencontre    □ Pendant la rencontre    □ Après la rencontre 
 
- L’incident a eu lieu (la faute disqualifiante sifflée) pendant la rencontre, précisez à quel moment : 

A la ____ minute de la □ 1ère mi-temps □ 2ème mi-temps Prolongation                     

      du □ 1er quart temps □ 2ème quart temps □ 3ème quart temps □ 4ème quart temps 

Au moment de l’incident : - le score était de : Equipe A : ______  Equipe B : ______ 

    - le ballon était mort et le chronomètre de jeu arrêté : □ OUI  □ NON 

- L’incident s’est déroulé après la fin du temps de jeu : 

 - au retour des arbitres au vestiaire :      □ OUI  □ NON 

 - dans le vestiaire des arbitres :       □ OUI  □ NON 

 - au sortir du vestiaire, après exécution des formalités de fin de rencontre : □ OUI  □ NON 

- La feuille de marque a été renseignée par l’arbitre :    □ OUI  □ NON 
 

Si non, pourquoi : __________________________________________________________________________________ 

et ce, AVANT ou APRES la signature de la feuille de marque par l’arbitre ?:  □ AVANT □ APRES 
 

- L’Aide Arbitre, les Officiels de Table de Marque, le Responsable d’organisation ont été invités par l’Arbitre à fournir 

un rapport :          □ OUI  □ NON 
 

Si non, pourquoi : __________________________________________________________________________________ 
 

Les Capitaines (entraîneurs de minimes à mini poussins) de chaque équipe ont pris connaissance de(s) l’incident(s) 
ou faute(s) disqualifiant(e)s avec rapport, ont contresigné la feuille de marque. 

Ils ont été invités à fournir un rapport dans les 24 heures ouvrables    □ OUI  □ NON 
 

Si non, pourquoi : __________________________________________________________________________________ 
 

Nature succincte des faits : (utilisez le verso de cet imprimé pour établir votre rapport) 

Rapport à adresser dans les 24 heures ouvrables suivant la rencontre  au Comité Départemental du Nord de Basket Ball 

C.D.N.B.B. – 216 rue du Général Leclerc – BP 15 – 59790 RONCHIN – Tél. : 0 320 581 320 – fax : 0 320 581 323 

 



A. CATTELLE             Version du 14/12/2006 

COMITE DEPARTEMENTAL DU NORD DE BASKET BALL 
COMMISSION DEPARTEMENTALE DES ARBITRES, MARQUEURS, CHRONOMETREURS 

CHAMPIONNAT DEPARTEMENTAL / DE DISTRICT (1) 

 RAPPORT SUITE A □ Incidents 

    □ Faute(s) Disqualifiante(s) avec Rapport 
 
 
      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 

      ___________________________________________________________________________ 
Date : ___ / ___ / ______ 
Signature 


