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   25. ВОЈВОЂАНСКИ
   ШАХОВСКИ ФЕСТИВАЛ МЛАДИХ
   Зрењанин,  Дом ученика средњих школа
   „Ангелина Којић - Гина“   Цара Душана бр. 4
   26-30. децембар 2017.
ПРИЈАВНИ  ЛИСТ

(попунити штампаним словима)
Презиме, очево име и име  _______________________________________________________
Дан, месец и година рођења  _______________________________________________
Место и адреса становања  _______________________________________________________
Школа  _____________________________   адреса  ____________________________________
Кућни телефон  _________________________   мобилни  _______________________________
Члан сам шаховског клуба  ________________________________________________________
Категорија – титула  _______   Рејтинг  ____________   FIDE ID: (заокружити)   има  -  нема
e-мaил адреса  ___________________________________________________________________
Такмичар  _______________________________________________________________________
ГРУПА

М

Ж

(заокружити одговарајуће слово )
1. до   8 година  -  рођени после  1. јануара  2010.
2. до 10 година  -  рођени после  1. јануара  2008.
3. до 12 година  -  рођени после  1. јануара  2006.

4. до 14 година  -  рођени после  1. јануара  2004.
5. до 16 година  -  рођени после  1. јануара  2002.

6. до 18 година  -  рођени после  1. јануара  2000.

( заокружити одговарајући број )
Пријаву доставити ШС Војводине  мејлом на обе доње адресе:
ШАХОВСКИ САВЕЗ ВОЈВОДИНЕ
НОВИ САД, Масарикова 25/II
тел/факс 021 572-238

е-mаил:    vojvodinachess@sbb.rs       и      samolovacs@yahoo.com    
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