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(Proszę wypełnić wskazane rubryki, zaś formularz wysłać na adres samonczuk@tlen.pl)

Imię:
Nazwisko: 

Kraj: 

 Nazwa dojo: 

Imię i nazwisko instruktora: 

Stopień Shinkendo:

Stopień Bojutsu: 

Stopień Aikibujutsu: 

Shinkendo stopień instruktorski:

Bojutsu stopień instruktorski:

stopień instruktorski

Udział w seminarium Shinkendo (tak/nie)
Udział w seminarium Bojutsu&Aikibujutsu (tak/nie)

telefon kontaktowy:
adres e-mail:
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