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Angaben Heim-Mannschaft

Gesuch / Meldung

Spielverschiebung SM

Angaben Gast-Mannschaft

Name Gesellschaft

Name Vorname
Verantwortlicher

Gesuchstellende Gesellschaft

Adresse

PLZ Ort

Telefon

e-Mail

CINeA [ NeB O 2

Meisterschaftsspiel vom

13 [4 [5.Liga
Runde

Heim-Mannschaft

Gast-Mannschaft

Hornusserplatz

Gruppe

Neues Spieldatum Spielbeginn
Ort, Datum Ort, Datum
Unterschrift: Unterschrift:
Bemerkungen:

Gesuch | | Bewilligt [ | Abgelehnt

Dieses Gesuch ist dem Ligabetreuer rechtzeitig zukommen zu lassen.

Datum

Unterschrift Ligabetreuer:

Gesuche die nach dem 1. Marz (Meldetermin) beim Ligabetreuer eingehen werden nicht mehr

bewilligt!

Eidgendssischer Hornusserverband EHV
Meisterschaftskommission
www.ehv.ch
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