
DISPOSITIF DE GESTION DES MATCHS SENSIBLES ET A RISQUES DE LA LAURAFOOT 

Commission Régionale de Prévention – septembre 2025 

Demande de classement d’un match sensible ou à risque 

 
Informations : 
 
Club demandeur : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _        N° d’affiliation : _ _ _ _ _ _ _ 
 
N° du match concerné : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 
Catégorie : Coupe (préciser) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
                    
                   Championnat (préciser la division) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _   Poule : _ _ _ _ 
 
Club recevant : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _   Club visiteur : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 
Date du match : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _   Heure : _ _ _ _ _ _ _ 
 
Terrain (adresse complète) : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ __ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _   
 
Niveau souhaité : 
 

   Match sensible 
 

   Match à risques 
 
 
Expliquer précisément le motif de votre demande : 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

  
 
Personne à contacter : 
 
Nom : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _   Prénom : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _   Téléphone : _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 
À noter : 
 

- Les demandes doivent être adressées à clextrait@laurafoot.fff.fr, au plus tard, trois semaines avant la date du 
match (sauf exception justifiée) et le présent document doit être totalement renseigné. 

- Les frais sont à la charge du club demandeur. 
- Après étude de la demande, la cellule de gestion des matchs sensibles et à risques se réserve le droit 

d’adapter les moyens nécessaires (délégués officiels, arbitres officiels) et de décider à qui incombent les frais 
générés par cette démarche. 

 
 
Cachet du club : Signature du Président : 
 

 

mailto:clextrait@laurafoot.fff.fr

