
KAMPPROTOKOL
SKAL udfyldes med kuglepen!
Side 1 (hvid): Administrerende forbund
Side 2 (rød\: Udehold
Side 3 (gul): Hjemmehold

Dato: Matchstraf: (sæt kryds)

Kampnummer: Bemærkninger: (sæt kryds)

Række: Protest: (sæt kryds)

Tilskuertal: Antal dommere:

Spillested:

HJEMMEHOLD:

I
G

UDEHOLD:

C

G

Underskrift Underskrift

Protokoltører Protokoltører

Dommer 1 Dommer 1

Dommer 2 Dommer 2

Dommernummer 1 Dommernummer 2

# Husk at "like" DaFIJ's Facebooksite

KAMPENSRESULTAT: - ( ,i. , ,.i,. , ..i", , ol )

Officiel sponsor:

@IJNIHDE
www.unihoc.dk
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t@herrer'skål in bef.bttes§.qne$flti efterka n. Alle ørrige r.ækker skal
indberettes senest kl. 23.59 samme dag.
Sendes til: Dansk Floorball Union, ldrættens Hus, Brøndby Stadion 20, 2605
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wwwsindatgrafisk.dk

Nr. Holdopstilling - fornavn og efternavn
(i numerisk rækkefølge)

Fødselsdato
(dag-måned-år)

Nr. Holdopstilling - fornavn og efternavn
(i numerisk rækkefølge)

Fødselsdato
(dag-måned-år)

Hjemmehold, Iedere (1 -5) Udehold, ledere ( 1-5)

Per. Tid Nr. MåI Assist Udvisn. Kode

Tydeliggørelse al navne: Underskrifter:


