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SEINE ET MARNE
FEF

DISTRICT DE SEINE & MARNE DE FOOTBALL

PLATEAU U9 EXCELLENCE
DATE : ....... [oveenns [oveenns CLUB ORGANISATEUR :
RESPONSABLE(S) 2 utttttttitetteeeeeeeteecessssecccssscccccsssssscsssssssscsssssssscsssssscscsssssses
SCORE DES RENCONTRES
CLUBS PARTICIPANTS
Rotation 1 Rotation 2 Rotation 3 Rotation 4 Rotation 5
1-
2.
3-
4-
5-
6-
Rencontres
CLUBS PARTICIPANTS CLASSEMENT
1- Terrainl | Terrain2 | Terrain 3
2 Rotation 1 1vs2 3vs4 5vs6
) Rotation 2 1vs4 2vs5 3vs6
3- Rotation 3 2vs4 1vsb 3vs5
4- Rotation 4 2vs6 4vs5 1vs3
5 Rotation 5 4vs 6 lvs5 2vs3
6- 5 Rencontres de 10 minutes

JOUEUR(S) BLESSE(S)

NOM + PRENOM

N° LICENCE CLUB SIGNATURE DU RESPONSABLE

REMARQUES

Toute la correspondance doit étre adressée uniquement par mail a :
secretariat@seineetmarne.fff.fr




