‘\ LIGUE REGIONALE NORMANDIE de BASKETBALL
NORMANDIE W& 10 rue Alexander Fleming - 14200 HEROUVILLE SAINT CLAIR
y &;mq, ipelile crc@normandiebasketball.fr - Secrétariat 06 21 45 26 59 (HERBLINE Maryline)

FORMULAIRE ENGAGEMENT JEUNES REGION - SAISON 2025-2026

Ul3MetF-Ul15MetF-U18MetF-U21M

DATE LIMITE D’ENGAGEMENT : 4 juillet 2025 dernier délai

Nom du
Groupement

. N° Informatique | NOROO
Sportif

Adresse e-mail du club :

Si votre engagement concerne une Inter-Equipe (et uniquement dans ce cas-la) merci de bien vouloir indiquer :

Nom de la CTC:
Nom du club porteur de I'Inter-Equipe :

N° informatique de la CTC :

Nom - Prénom - Président(e) du Club : Mobile :
Nom - Prénom - Correspondant(e) du Club Mobile :

Gymnase(s) utilisé (s) pour les rencontres :

1 — Nom du Gymnase principal (préciser ville + CP) :
2 — Nom du Gymnase secondaire (préciser ville + CP) :

DIPLOMES REQUIS

Catégorie Diplome requis et obligatoire En cours' defor- Equivalence
mation

Ul3MetF CS1+CS2+CS3 oul CQP1+CS3
U15MetF CS1+CS2+CS3 +CS4 oul CQ;% ou ETrE"R"e”r

JEUNES egional (ER)
3 CSvalidés (compris entre le CS1 et CQP2 ou Entraineur

UlgMetF CS6) oul Régional (ER)
U21M CS1+CS2+CS3+CS4 oul CQP2 ou Entraineur

Régional (ER)



mailto:crc@normandiebasketball.fr

RENSEIGNEMENTS SUR L'ENTRAINEUR ET SUR LES EQUIPES

Les entraineurs et coachs devront obligatoirement effectuer la journée de Pré-saison (JAPS) sauf les U21
(Crédit de revalidation). A noter que la JAPS est considérée comme un crédit de revalidation pour les
U21M et Seniors souhaitant y participer.

Toute absence a la JAPS doit étre justifiée et notifiée a : statutentraineur@normandiebasketball.fr

La JAPS aura lieu le mardi 11 Novembre 2025
Une pénalité financiére de 200 euros sera appliquée en cas d’absence non justifiée.

A cocher Catégorie Entraineur NOM Prénom

Entraineur

Coach (1

Afin de constituer les TQR merci de nous indiquer I'estimation du niveau

ui3 de votre équipe U13F (cocher 1 seule case)

[ (] Potentiel ELITE (] Haut de tableau Région

Féminines . - -
[] Niveau Moyen Région [ Bas de tableau Région

Vos remarques :

Entraineur

Coach (1)

Afin de constituer les TQR merci de nous indiquer I’estimation du niveau

Uil5 de votre équipe U15F (cocher 1 seule case)
a L] Potentiel ELITE [] Haut de tableau Région
Féminines . . .
[] Niveau Moyen Région [ Bas de tableau Région
Vos remarques :
Entraineur
Coach (1)
Afin de constituer les TQR merci de nous indiquer I'estimation du niveau
U18 de votre équipe U18F (cocher 1 seule case)
] [ Potentiel ELITE [] Haut de tableau Région
Féminines [J Niveau Moyen Région [ Bas de tableau Région

Vos remarques :



mailto:statutentraineur@normandiebasketball.fr

Entraineur
Coach (1)
Afin de constituer les TQR merci de nous indiquer I'estimation du niveau
de votre équipe U13M (cocher 1 seule case)
u uis [] Potentiel ELITE (] Haut de tableau Région
Masculins [] Niveau Moyen Région [ Bas de tableau Région
Vos remarques :
Entraineur
Coach (1)
Afin de constituer les TQR merci de nous indiquer I'estimation du niveau
U15 de votre équipe U15M (cocher 1 seule case)
[ (] Potentiel ELITE (] Haut de tableau Région
Masculins
[] Niveau Moyen Région [ Bas de tableau Région
Vos remarques :
Entraineur
Coach (1)
Afin de constituer les TQR merci de nous indiquer I'estimation du niveau
uis de votre équipe U18M (cocher 1 seule case)
m . [] Potentiel ELITE [] Haut de tableau Région
Masculins
[] Niveau Moyen Région [ Bas de tableau Région
Vos remarques :
Entraineur
Coach (1)
Afin de constituer les TQR merci de nous indiquer I'estimation du niveau
O u21 de votre équipe U21M (cocher 1 seule case)
Masculins L] Potentiel ELITE [] Haut de tableau Région
L] Niveau Moyen Région [ Bas de tableau Région
Vos remarques :

(1) Sil’entraineur n’est pas le coach de I'équipe




ORGANISATION OBLIGATOIRE D’UN PLATEAU PAR EQUIPE

LORS DES TOURNOIS QUALIFICATIFS REGIONAUX

ui3 uils ul8 ui3 Uil5 ui1s8 .
. . . . . . U21 Masculins
Féminins Féminins Féminins Masculins Masculins Masculins
O [l O O ] ] O
Samedi 13/09 | Samedi 13/09 Samedi 13/09 | Samedi 13/09 | Samedi 13/09 | Samedi13/09 | Samedi 13/09
O [l O O O ] O
Samedi 20/09 | Samedi 20/09 Samedi 20/09 | Samedi 20/09 | Samedi20/09 | Samedi20/09 | Samedi 13/09
O [l O O ] ] O
Samedi 27/09 | Samedi 27/09 Samedi 27/09 | Samedi 27/09 | Samedi27/09 | Samedi27/09 | Samedi13/09

Veuillez cocher obligatoirement une ou plusieurs cases selon le nombre d’équipe que vous engagez. Le lieu de
I'organisation du plateau se fera en fonction du nombre d’équipes inscrites et selon les disponibilités des clubs.

DROITS D’ENGAGEMENT : 295 €
TQR : 80 € par équipe

CHAMPIONNAT : 215 € par équipe

Un droit d’inscription de 80€ est demandé pour participer aux Tournoix de Qualification Régionaux (TQR) avec le
formulaire d’engagement. A noter que cette somme sera déduite sur le montant de la facture de (s) engagement(s)
si votre équipe est qualifiée pour participer au championnat régional 2025-2026.

Une facture vous sera adressée a |'issue de la phase de qualifications ; le paiement devra étre effectué avant la lere
journée de championnat. Les droits d’'engagement comprennent :

- 160 € engagement de base

- 60 € de JAPS recyclage entraineur

- 75 € Arbitres (droit fixe de formation + fond de développement)

CAISSE DE PEREQUATION : Acompte de 100€ par équipe

Un cheque ou virement bancaire de 100 € par équipe est demandé pour la phase qualificative (TQR) au titre de la
caisse de péréquation des arbitres. Ce chéque de 100 € (a l'ordre de la Ligue Régionale) ou justificatif de virement
sera a joindre obligatoirement avec I'imprimé.

Paiement par virement bancaire :

IBAN : FR76 1660 6491 1209 1172 8710 037

Code BIC : AGRIFRPP866

A l'issue des TQR, un mandat de prélévement vous sera adressé pour le paiement des arbitres pour la saison
2025/2026. Si vos coordonnées bancaires ont changé depuis la saison 2024/2025, merci de nous adresser votre N°
RIB et uniquement dans ce cas (+ les nouveaux clubs).



Un préléevement automatique sera effectué (prévoir 25 a 30 jours a partir de la fin des qualifications).

Aucun engagement ne sera pris en compte sans paiement du droit d’inscription au TQR, de I'acompte de la
caisse de péréquation et si le dossier est incomplet.

Je soussigné(e) Nom et Prénom du Président(e) du Groupement Sportif :

Déclare sur ’lhonneur m’engager a respecter I'ensemble des regles sportives, financieres et administratives de la
Ligue de Normandie de Basketball.

Date : Signature Président(e) et Cachet du groupement sportif

Le formulaire d’engagement devra étre adressé au plus tard :
> adressé par courrier au plus tard le 04 juillet 2025 au siége de la Ligue Régionale Normandie de
Basketball (cachet de la poste faisant foi)
ou
> par mail a crc@normandiebasketball.fr : Fensemble des piéces (uniquement scannées et bien
lisibles)

Attention : Aucun équipe ne sera prise en compte sans étre a jour avec la Trésorerie de la Ligue et apreés la date
du 04 juillet 2025
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