COMITE DU HAUT-RHIN DE BASKET-BALL

Equipe A BASKET CLUB DE KIN...

% 4 RUE DE CHEMNITZ EquipeB [
UNDEFINED - UNDEFINED A e ess s s s
TEL: 03893314 40
DEPARTEMENTAL | Rencontre N° Date 09/10/21 Heure 18:30 Lieu KINGERSHEIM
MASCULIN U15 2233
DMU15
Poule 2A 1¢r arbitre BOURAHLA 2¢ arbitre 3% arbitre
S.
Equipe A BASKETCLUBDE KINGERSHEIM .. MARQUE COURANTE
N° informatique [GTETsToJo]e[8]o]5]7] Couleur:
Temps morts Fautes d'équipes A B A B A B
ONO) QO =i ® 2] 1| @] s 4 8 81 | 81
ONO) | ®H ORTEE O 9 2 42| 42 82|82
3 8 43 11 83|83
LICENCES Noms des joueurs Ne en Fautes @
surclassements jeu 5 4 44 | 44 84| 84
type numeéro NOM en masjuscules, Prénom 11213145
5 12 45 14 85| 85
BC080228 HUL-CHEA S. 4 [X)P T e [ac v s
BC0O83954 BERCHTOLDT. 5 ©) @ — ye > ey e
BCO70923 EPIFANIE. 6 =13 251 28 vy
BCO79422 TELITEL A. 7 (X r]P [P G = = =5
BC089340 ABOUELFATH K. 8 P> @ o 10 =l 5ol 50
BCO77798 RENIMEL M. 9 - ” - ” pve e
BCO76973 TOUIL N. 10 - > e 5152
BCO73785 KHALFOUN R. (CAP) 11 ® PlP - ” = 5 53155
BCO89853 BOUROUGAA |. 12 P T2 w2l 5al5a
BCO76964 RATKOCERI L. 13 [X) P 0I5,
0 55 11 95 | 95
i 16 | 16 se|@| 1 96 | 96
N~
4 14 57|@| 8 97 | 97
VTO000373 Entraineur: CLEMENT T. (_ [ 5118 8 | 58 o8 | o8
ErrtraireTT— e
. 4 14 59 12 99 | 99
Equipe B LORRACH e 20 [ 20 60 | 60 100|100
N®informatique  [GJEJsJoJoJe]8]0[3]7] Couleur: VERT 21 14 61 9 101 [ 101
Temps morts Fautes d'équipes @ >2 62 1021102
ONOR==| O i @ HEH 23| 27| 14 &3 |63 103|103
Q@0 6H ©) @ e 24 | 24 64| ka 104104
LICENCES Noms des joueurs Ne J.ee':j Fautes ©) 25 6545 105]105
| t
type e assemennsuméro NOM en masjuscules, Prénom 112131415 26 66 * 106|106
13 27 67 |6 107|107
R | 043 MIFTARI D. o [X)P, — . = 63 ~sTios
R | 039 SIMPSON C. 6
29| 29 69 69\ 109]109
R | 012 ENDRES F. (CAP) 8 ® PlP ® @ - —Too 1
R | o18 MENENDEZ R. 9 (4)
31 7|7 11 | 11
R | 040 ARVANTIS G. 11 I\
32 9 72|72 12|12
R | 034 DROUBI H. 12
1o T ” \ [33]33 73|73\ 13 | 113
- \ [34 6 74|74\ 14|14
\\\ \|35[®]2 75(75] | 15[ 115
N 36| 36 76 |76 | | 116|116
N 37 0 77 | 77 \ n7 |7
%8 |38 78|78 | 118|118
. k) 8 79 | 79 19 | 119
LNP Entraineur : ENDRES S. =L
PO 44 | 40 80 [ 80 120[120
J 1
RESULTATS : RESULTAT FINAL : i
A 7 B 9 @ A 8 B 21 Equipe A 30 Equipe B 61
A 15 B 13 @A O B 18 Equipe gagnante

Fin de rencontre:

Signature du marqueur

Signature de l'aide marqueur

Signature du chronométreur

Signature du chronométreur

des tirs

Signature du 3®arbitre Signature du 2% arbitre

Signature du 1°" arbitre

N

Signature du capitaine ou de
l'entraineur (en cas de

réclamation)




RESERVES/OBSERVATIONS : SIGNATY
1" Arb.
2% Arb.
3% Arb.
* Cap. A
ou
entraineur
* Cap. B
ou
entraineur
FAUTES TECHNIQUES ET DISQUALIFIANTES Signature des Cap. uni en
- cas de ‘ec rapport.
NOM N° Licence Equipe Nature *
SIGNATURES
A -B FT| FD sans rapport | FD apport
Motif 1er Arb.
| | A - B/I.E'Fl/ﬁsans rapport | FD avec rapport |2e Arb.
Motif
3¢ Arb.
| | A -B |FT| FD sans rapport | FD avec rapport
* Cap. A
Motif ou
entraineur
| | A -B |FT| FD sans rapport | FDavecrapport [+ cap.B
. ou
)obrf/ entraineur
RECLAMATIONS : Recu Chaque Numé
................................................................................................................................................................................... |
.................................................................................................................................................................................................................................... wSanue:
de €.
................................................................................................................................................................................................................................. SIGNATURES
................................................................................................................................................................................................................................. er Arb.
................................................................................................................................................................................................................................. 22 Arb.
................................................................................................................................................................................................................................. 3¢ Arb.
.................................................................................................................................................................................................................................. * Cap. A
ou
.................................................................................................................................................................................................................................. entralneur
* Cap. B
................................................................................................................................................................................................................................. ou
entraineur
INCIDENTS
ayant eu lieu avant larencontre et quiferont
pendgnt I'objet d'un rapport
apres I
Signature Signature — Signature Signature Signature
1*"arbitre //ZM 3%arbitre * Cap. A ou * Cap. B ou
// entraineur entraineur
OFFICIELS, RESPONSABLES DE L'ORGANISATION ET DELEGUES AUX OFFICIELS
NOMS ADRESSES N° Licences Groupements Sportifs
1¢7 arbitre BOURAHLAS. VT982255
o e
e
e
Addl e
Fad™ ’ﬂ-
Fad'™ 'h- ol H
n’l’v ‘' H a
= 2

* Rayer la (les) mention(s) inutile(s)




