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........................................... 

  (pieczątka klubu, gminy) 

ZGŁOSZENIE DRUŻYNY 

DO LIGI WARMIŃSKO-MAZURSKIEGO ZRZESZENIA 

LUDOWE ZESPOŁY SPORTOWE W SZACHACH KLASYCZNYCH 2025 

Klub, gmina   

Telefon, e-mail   

Kierownik drużyny, telefon   

Kapitan drużyny   

PODSTAWOWY SKŁAD DRUŻYNY 
  

Szach. Nazwisko i imię 

 

Nr ewid. Kat. 

 
Ranking 

FIDE 
Data 

urodzenia 
Uwagi 

Seniorzy (juniorzy, kobiety) 

1              

2              

3               

Junior/ka       

4              

ZAWODNICY REZERWOWI 

Seniorzy (juniorzy, kobiety) 

3a              

3b              

3c        

Junior/ka       

4a              

4b              

  
Data zgłoszenia: ..........................................                                                               Czytelny podpis    

 

 


