Deutscher Rollsport und Inline Verband e.V.
Inline-Skaterhockey Deutschland (ISHD)

Inline-Skaterhockey Deutschland Antrag
Staffelleiter Spielterminanderung
Liga
Abgabefrist: bis 1 Woche vor
Name des Staffelleiters Spieltermin*
per FaX/E-MaII: Faxnummer oder E-Mail-Adresse ZUSténdig: Staffe”eiter
Seite: 1 von 1

Antrag auf Spielterminanderung
Spieldaten: [ Meisterschaft [ Pokal

Liga / Altersklasse

Heimmannschaft Gastmannschaft
Grund des Antrags:

z.B. Vereinsausflug, Zusammenlegung mit anderem Bei Hoherer Gewalt ist ein gesonderter Antrag erforderlich!

Ereignis
Bisheriger Termin:

Datum / Spielbeginn Spielstatte
Neuer Termin:

Datum / Spielbeginn Spielstatte
Folgende Unterlagen sind dem Antrag beizufiigen:

e Nachweis Uber die Zahlung einer Bearbeitungsgeblhr
o Nur Verlegung der Spielstatte gebiihrenfrei
o Nur Verlegung des Spielbeginns € 50,- (Nachwuchs 30,-)

o Antrage bis 4 Wochen vor dem bisherigen Spieltermin € 100,- (Nachwuchs 50,-)
o Antrdge bis 1 Woche vor dem bisherigen Spieltermin* € 200,- (Nachwuchs 100,-)
e [SHD-Formblatt "Einverstandniserklarung Spieltermindnderung” mit Unterschrift der
gegnerischen Mannschaft

Es gelten die Bestimmungen von § 30.9 WKO:

o Neuer Spieltermin gemaf gultigem Rahmenspielplan nach § 29 WKO
e Der neue Spieltermin muss mindestens 4 Wochen nach dem Tag der Antragsstellung liegen.
o Beide Mannschaften haben spielfrei.
e Der Heimverein hat nachweislich eine Spielstatte.
Antragsteller ist: 0 Heimverein [0 Gastverein [0 Antrag auf Heimrechttausch

Hiermit werden die Vollstandigkeit und Korrektheit der o0.a. Angaben bestatigt.

Bei Antrag auf Heimrechttausch wird ausdriicklich auf das Heimrecht in der 0.g. Spielbegegnung verzichtet.

*) Antrage, die zwischen 4 und 1 Woche vor Spieltermin eingehen, kénnen nur genehmigt werden, wenn
Schiedsrichter fur das Spiel gefunden werden.

Datum, Unterschrift
nicht vergessen!

Datum Unterschrift mit Vereinsstempel
ISHD-Geschéftsstelle Tel. 0221 - 5992639 ISHD-Bankverbindung:
Dionysstr. 16 Fax 0221 - 5993587 Goerke fiir ISHD Santanderbank
50739 Koin Email info@ishd.de Bankleitzahl 500 333 00 Kontonummer 2175804400

Internet: http://www.ishd.de Ust.-ID 88014 / 44000 BIC SCFBDE33XXX IBAN DE64 5003 3300 2175 8044 00
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