(Bitte nur

in Druckschrift ausfillen)

SPIELBERICHT LFV Mecklenburg-Vorpommern

Spielklasse:

Spielnummer: Datum:
Spielort:

Spielplatz:

Spielbeginn: -ende:

() Punktspiel
() Pokalspiel
() Entscheidungsspiel
() Freundschaftsspiel

() Manner

() Frauen/Mé&dchen

() Alte Herren
() Sonstige

() A-Junioren
() B-Junioren
() C-Junioren
() D-dunioren
() E-Junioren
() F-Junioren

Heimmannschaft:

Gastmannschafi:

Trikotwerbung:

Spielminute

Trikotwerbung:

Spielminute

Nr. | Name, Vorname (MK = Spieler-Nr. = X)

Geburtsdatum

Tore

Wechsel| G |*¥,s | R

Nr. {Name, Vorname (MK = Spieler-Nr. = x)

Geburtsdatum

Tore

Wechsel| G | %" | R

Wechselspieler

Wechselspieler

(G = Gelb, GR = Gelb/Rot, ZS = Zeitstrafe, R = Rot)

Siener

Spieleraebnis

Halbzeit

Nach Verldngerung

Nach StrafstoBschieBen

Zuschaueranzahl



Bericht des Schiedsrichters

Platzaufbau:

() ja/ nein* ()

Spielerpasskontrolle:(] ja / nein* (]
Beanstandungen: (] ja*/ nein (]

Heimmannschaft Gastmannschaft

Vorkommnisse:

Platzordner: () ja/ nein* ()
Verletzungen: (] ja*/ nein (]
Protest: () ja*/ nein ()

*Begriindung unter Vorkommnisse

Name, Vorname

Spieler
Nr.

Verein

Grund

Min.

Verwarnung / Gelbe Karie

Feldverweis auf Zeit

Fairplay-Meldung:

Schiedsrichter:

1. SR-Assistent

2. SR-Assistent

Name:

Feldverweis / Gelb-Rote Karte

Vorname:

Wohnort:

Strafe:

Fahrt km/Kfz:

Feldverweis / Rote Karie (Begriindung auf Anlageblatt beif

iigen)

Fahrgeld:

Reisegeld:

Entschédigung:

Gesamt:

Der Schiedsrichter fiillt diesen Spielbericht sofort nach Spielende vollstandig aus und sendet diesen innerhalb 24 Stunden an den fiir die Heimmannschaft zustandigen
Staffelleiter. Beide Vereine haben die Eintragungen zu Feldverweisen, Kosten und Vorkommnissen unterschriftlich zu Kenntnis zu nehmen.

Dieser Vordruck ist nur im Original giiltig.

Eintragungen des Schiedsrichters zur Kenntnis genommen:

Heimmannschaft:

Gastmannschaft:

Schiedsrichter:




