
Anmeldung zu den Schulschachmeisterschaften 20 /20

(zu richten an den zuständigen Referenten)

Name der Schule           

Anschrift                      

Telefon                              Fax   

Hiermit melden wir folgende Mannschaften für die Schulschach-Wettbewerbe im

   Bezirk         PFALZ      RHEINHESSEN      KOBLENZ      TRIER     Grundschulen 

   Land            RHEINLAND-PFALZ

    x WK I (ab 2003)                x WK II (ab 2007/2006)               x WK III (ab 2009)

    x WK IV (ab 2011)              x WK M (ab 2003)                     x WK G (bis Klasse 4)

Name des Kontaktlehrers       

Anschrift (Ort/Straße/Hnr.)   

Telefon                                      

Fax / E. mail                             

Datum:     

____________________________________________          _________________________________________
      Schulstempel                                                                                       Unterschrift des Schulleiters

Anlage: Mannschaftsaufstellungen incl. Wertungszahlen und Geburtsdaten
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