
 

LIGUE MAHORAISE DE FOOTBALL 
Rue du Stade de Cavani – BP 259 – 97600 MAMOUDZOU 

Tel : 0269807567 Courriel : ligue@mayotte.fff.fr site : www.mayotte.ff.fr 

 

FOOTBALL D’ANIMATION 
FICHE DE PRESENCE 

U6-U7-U8-U9 
 
Secteur : --------------------------------------------------- Stade : ----------------------------------------------------------------------- 
Club organisateur : --------------------------------------- Responsable ----------------------------------- Tél. -------------------- 
Date : --------------------------------------------------  Heure : --------------------------------------------------------------------------- 
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OBSERVATIONS GENERALES :----------------------------------------------------------------------------------------------------
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NOM – PRENOM et SIGNATURE DE L’ORGANISATEUR 

 

 

 

CONTACT : 0639042508 


