isch
%3 BHV it

Spielerliste
fur den elektronischen Spielbericht im Bayerischen Handball-Verband e. V.

Die Eintragungen sind nach Trikot-Nrn. aufsteigend zu tatigen! Passive Spieler konnen zur besseren Ubersicht
gestrichen werden! Die Spielerliste ist dem Kampfgericht vollstandig ausgefullt spatestens 55 Minuten vor
Spielbeginn zu ubergeben! Die Unterschrift mittels PIN erfolgt spatestens 50 Minuten vor Spielbeginn!

Verein: Spiel-Nr.:

L:::jr:' Tri\lﬁt- Name Vorname Geburtsjahr Pass-Nr. passiv | Torwart
ankreuzen

1 L] []
2 [] []
3 [] []
4 [ [l
5 [] []
6 L] []
7 L] []
8 [] []
9 [] []
10 L] []
11 L] L]
12 L] []
13 L] []
14 [] []
15 L] []
16 L] []
17 L] []
18 L] []
19 L] []
20 L] []
1 MV A

2 Off. B

3 Off. C

4 Off. D

|
Datum Unterschrift d. Mannschaftsverantwortlichen

Bayerischer Handball-Verband e.V. - Georg-Brauchle-Ring 93 - 80992 Miinchen - Sparkasse Erlangen - IBAN: DE57 7635 0000 0060 0266 46 - BIC: BYLADEM1ERH
Finanzamt Miinchen - Steuernummer: 143/211/20149
Prasidium: Georg Clarke (Prasident), Klaus-Dieter Sahrmann, Peter Kastenmeier, Ben Schulze, Prof. Dr. Matthias Obinger, Andreas HeRelmann, Felix Rockenmayer-Albert, Daniel Bauer
Registergericht Minchen: VR 4699
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