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ANTRAG WECHSEL VON SCHIEDSRICHTER*IN ZU INSTRUKTOR*IN

CHANGEMENT DE FONCTION : D’ARBITRE A INSTRUCTEUR

Name, Vorname
Nom, prénom

Adresse
Adresse

E-Mail

E-mail

Geburtsdatum
Date de naissance

Verein
Club

Bitte angeben:
Veuillez indiquer :

Tel. +41 31 330 24 44

info@swissunihockey.ch
www.swissunihockey.ch

Lizenz-Nr.
N° de licence

PLZ, Ort
NPA, lieu

Telefon
Téléphone

SR0

2025/26

Qualifikation / QO K1

Funktion
Qualification
Fonction

/

K2
aK3
K4
aKs
U Ke
QK7

Q Gt
QG2
QaGs
QG4
aGs

Ich war folgende Anzahl Jahre als Schiedsrichter*in tatig:
J'ai été actif comme arbitre durant le nombre de saisons suivant :

Ich mdchte gerne als SR weitermachen und zusatzlich als | (JJa, ich mdchte beide Funktionen ausiiben

Instruktorin tétig sein.
J'aimerais continuer en tant qu'arbitre et travailler en plus comme instructeur.

Oui, je souhaite exercer les deux fonctions

[INein, ich méchte nur als INS tétig sein
Non, je ne souhaite exercer que la fonction d'instructeur

Motivationsgriinde / Motivations

Datum / Unterschrift Schiedsrichter*in
Date / signature de I'arbitre

Gemass Schiedsrichterreglement muss ein Mitglied des Vereinsvorstandes Un membre du comité du club doit cosigner ce formulaire, conformément aux

dieses Schreiben mitunterschreiben.

Datum /Unterschrift Vorstandsmitglied
Date / signature du président du club

dispositions du Réglement des arbitres.

Verein
Club

Dieses Formular muss vollstindig ausgefilllt bis am 1.Marz 2025 Ce formulaire doit étre rempli complétement et envoyé a I'éducation jusqu'au

an die_Ausbildung eingesandt werden. 1er mars 2025.
sr-ausbildung@swissunihockey.ch

sr-ausbildung@swissunihockey.ch
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