
Stage nationalStage nationalStage nationalStage national    
Robert Dalessandro  
CEN, 6ème dan, Shihan 

Luc Bouchareu  
CEN, 6ème dan, Shihan 

6, 7 et 8 mai 20166, 7 et 8 mai 20166, 7 et 8 mai 20166, 7 et 8 mai 2016 

Samedi Samedi Samedi Samedi : Gymnase de Poisy, 129 route du collège,  
74330 Poisy.  

Cours enseignants : 9h-12h et cours pour tous : 15h-17h30 
18h : passages de grades aikikai 

Dimanche Dimanche Dimanche Dimanche : Gymnase de Poisy, 129 route du collège, 74330 
Poisy. Cour pour tous : 9h-12h 

Participation aux 
frais : 20 euros 

Gratuit sur  
présentation de la  

carte dirigeants 

Passeport et certificat  
médical à jour  
obligatoires 

Info/renseignements :  

ldsab.contact@gmail. 
com 

VendrediVendrediVendrediVendredi : Dojo du Vernay, avenue G.Péréard, 
74960 Cran Gevrier 

Cours enseignants : 9h30-12h et 15h-18h 



 

 

 
INSCRIPTION AU STAGE ENSEIGNANTS DES 6 ET 7 MAI 2016 

A renvoyer avant le 22 avril 2016 
 

à retourner : à la FFAB – Les Allées – 83149 BRAS ou par email : ffab.aikido@wanadoo.fr  
et en copie mail à la ligue Dauphiné-Savoie : ldsab.contact@gmail.com 

 
 

Nom :  Prénom 
 
Adresse : 
 
Adresse mail : 
 
N° de téléphone : 
 

Présence au stage : 
 

Vendredi  6 mai 
matin 

Vendredi 6 mai  
Après-midi 

Samedi 7 mai 
matin 

Stage Complet 

    

 
Questions et Thèmes que vous souhaiteriez aborder : 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
 
 
 

 

Fédération Française d'Aïkido et de Budo 

Aikikai de France 

Ligue de DAUPHINE SAVOIE 

 

 

 



 

 

FICHE D’INSCRIPTION PASSAGE DE GRADES AIKIKAI 
 
A retourner à la ligue Dauphiné-Savoie : ldsab.contact@gmail.com 
 
pour le vendredi 22 avril 2016 au plus tard. 
 
  

 
 
 
 
 
 
 
NOM : ……………………………………………………………….Prénom :………………………………………………………………… 
 
Adresse :………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Code Postal et Ville :…………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Tel………………………………………………………………………Courriel……………………………………………………………… 
 
Ligue :…………………………………. ……Club :……………………………………………………… N° Licence : …………………. 
 
 
 
 

Grade DAN FFAB déjà obtenu  
 

Grade DAN AIKIKAI déjà obtenu  

Grade DAN FFAB  
 

Obtenu le  Grade DAN AIKIKAI  Obtenu le  

 
 

   
 
 

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 
 
 
 
 

 

FICHE DE PRESENTATION 

AU GRADE DE               DAN AIKIKAI 


