Vordruck KreisFuRball Ausschul? Sémmerda - KFAS

Antrag auf Spidverlequnqg

An Splellelter Spfrd./inn: (Name,Vorname) ...........................................................................................................

(SITARE) oo e e et

(PLZ, OM) oot e

Der VErain ....c.ccoieiee i e a0 DEBNETEGE die Veerlegung

des Punkt-/Pokalspiels-Nr: Spielklasse/Altersklasse:.........covvviiiiiinnne,
gegen
Hei mmannschaft Gastmannschaft
VOM: (Datum) auf das Datum: Anstol3: Uhr
Begrundung:
Datum Antragstellung:
Antragstdler — Unterschrift/Stempel Einver séndnis Gegner — Unterschrift/Stempel

Der Aktivbeitrag Spielverlegung in Hohe von Euro
(Ménnerbereich: 30,-Euro  A-C-Junioren/Frauen: 15,-Euro)

wurde auf das Konto

KFA Sommerda

Sparkasse Mittelthiringen

Konto-Nr: 140 030 654

BLZ: 820 510 00

Verwendungszweck: Code-Nr. 200331 ............. termingerecht Gberwiesen.
Die Kopie des Einzahlungsbeleges liegt diesem Antrag bei.

Bestétigung durch den Spielleiter:

Datum Unterschrift Spielleiter



