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Michel Prouvéze Shihan

CEN, 7éme dan Atkikat
9 et 10 mars 2019

Gymnase Le Cube
349 Chemin de P3sse-Quatre
38 190 BERNIN

Samedi : 15h 3 17h30 : stage ouvert 3 tous

18h 3 19h : Passages de grade Atkikai (formulaire ci-joint 3

remplir et 3 retourner pour le 9 mars 2019)
Dimanche : 9h 3 12h : stage ouvert 3 tous

1 cours : 15 euros fPasseport et certifica
2 cours : 20 euros]  Médical a jour
obliga’coires

Renseighements :
ldsab.contact@gmail.com




AIKIKAI FOUNDATION
AIKIDO WORLD HEADQUARTERS

Demande de grade de ............. DAN

Date et lieu: ... e
SURNAME/NOM oottt et st eessts e aesess et anesnes First Names/Prénoms i eveveeeneeeeiececseiseesevesressessesseeses
DATE OF BIRTH/Date de naissance
(day/jour) ... (month/mois) ....cccoeveeeee. (Year/année) .........eeenene. SEX : M. F.
OCCUPATION/Profession :...ceeveeuerveisrisriseee e svesessessesnes NATIONALITY/Nationalité : ......ccvveirireireeece e eseienns
ADRESS/AAIESSE :...vevcvecereree ettt et sttt et st aeb s et st besseseassesbes et eassssssas et eas sbeses st ese steseatebeasetesesbeteasereneatereasshensatesensetennaten
- 3
PHONE NUMBER/NUMETO de TEIEPNONE & .....oveevieriteeteee ettt ettt st es b ter s ses s bbb sensessnasesssenssssesesesstensasas one
LICENCE FFAB N & oottt st sesenes Date de début en aikido : ......cccocevevverrvirerecinecininene
ATKIKAT IMEMBERSHIP IN® oottt ettt ettt st st st s e e bbb st et e st ebe see st st s benbentes e st es et ene st st seeneesessentensssessensens
NATIONAL ORGANIZATION/Organisation nationale : ............... FRAB ...ttt
REPRESENTATIVE/ Représentant : .....Michel GILLET/Michel PROUVEZE ...
DOJO 1 ettt ettt e e s e s s e eraerees S REGION ittt e see s sresresneenees
INSTRUCTOR et ettt ettt s s sttt e e s

Pour ceux qui ont un passeport aikikai, merci de le joindre
RECORD OF DAN GRADES/ Enregistrement des grades DAN
DATE OF EXAM EXAMINER / REGISTERED DATE OF
Examinateur NUMBER REGISTRATION

SHODAN
NIDAN
SANDAN
YODAN
GODAN
ROKUDAN
SHICHIDAN
HACHIDAN




