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Anmalan till dangradering — 2-4 dan

For dig som skall examineras for 2-4 dan, nidan, sandan, yondan.
Du maste i forvig skicka in en anmilningsblankett till graderingskommittén. Detta ska
goras senast en manad fore onskat graderingstillfille. Observera att du maste vara

rekommenderad (antingen av klubbledare, instruktér med hogre grad 4n den ansokta,

shidoin eller representant for graderingskommittén).

Nir du kommer till graderingen skall du ha med dig blanketten avsedd for registrering
i Japan, ifylld. Se instruktionerna p foljande sida. Ar det ndgon rad som du ir osiker
pa i denna blankett, limna den tom och friga din instrukeér eller ndgon i graderings-

kommittén pa plats. Blanketten finns pd var hemsida.

Dessutom skall du ha med dig avgiften for graderingen, som betalas kontant. Den som
inte godkinns fir omedelbart tillbaka hela beloppet. Prislistan finns pd var hemsida.

1.
2.

o

hd

Ladda ned filen med blanketter f6r 2-4 dan.
Filen innehaller samtliga nédvindiga blanketter, samt dessa instruktioner. Spara
filen pa din dator.
Skriv ut blanketterna pa din skrivare.
Fyll i personuppgifter pd blanketten Ansokan dangradering. Glom ej att under-
teckna.
Be den som rekommenderar dig att underteckna.
Posta blanketten, senast en minad fére graderingen, till:
AIKIDO/Graderingskommittén
Svenska Budo & Kampsportsforbundet
Olandsgatan 42
116 63 Stockholm
Fyll i blanketten Application for Dan-Kyu Grading. Detta ir Hombu dojos blan-
kett for registrering av sjilva dangraden. TEXTA TYDLIGT! Blanketten ska
kunna ldsas i Japan.
Tag med blanketten samt avgiften till graderingstillfillet. Om det 4r nigot i
blanketten du ir osiker pa, friga din instruktor eller ndgon i graderings-
kommittén.
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S84 hir fyller du i ovanstiende blankett
Texta tydligt. Anvind helst blickpenna, inte blyerts. Onumrerade filt ska inte fyllas i av dig.

1. Dangraden du gér upp for, med en siffra (t.ex. 2 f6r andra dan).

2. Ditt medlemsnummer i Aikikai. Det stér i ditt yudanshapass, som du fick nir du tog 1 dan.

Datum for din registrering pd Aikikai. Det stér i ditt yudanshapass, som du fick nir du tog

1 dan: dag.

Datum {6r din registrering pa Aikikai: minad (med siffror 1-12).

Datum {6r din registrering pa Aikikai: ir (med fyra siffror).

Ditt fornamn. TEXTA TYDLIGT! Annars kan det bli fel pa ditt diplom.

Ditt efternamn. TEXTA TYDLIGT! Annars kan det bli fel pd ditt diplom.

Ditt fodelsedatum: dag.

9.  Ditt fédelsedatum: minad (med siffror 1-12).

10. Ditt fodelsedatum: ar (med fyra siffror).

11. Ditt kén (Male=man / Female=kvinna). Ringa in ritt bokstav.

12. Din gatuadress och postadress, samt landet pé engelska (t.ex. SWEDEN).

13. Din nationalitet (pd engelska). Om du ir fast bosatt i Sverige kan du skriva SWEDISH — eller
den nationalitet du har enligt ditt pass, oavsett var du bor.

14. Ditt yrke (pa engelska), eller STUDENT om du studerar, eller RETIRED om du ir pensio-
nir.

15. Din aikidoklubb (du ska inte 6versitta klubbnamnert till engelska).

16. Din nuvarande grad (med siffra).

17.  Orten dir du tog din nuvarande grad.

18. Datum dé du tog din nuvarande grad: dag.

19. Datum dé du tog din nuvarande grad: minad (med siffror 1-12).

20. Datum dé du tog din nuvarande grad: &r (med fyra siffror).

21. Datum f6r din kommande dangradering: dag.

22. Datum f6r din kommande dangradering: manad (med siffror 1-12).

23.  Datum f6r din kommande dangradering: &r (med fyra siffror).

24. Datum d& du skriver under blanketten: dag/ménad/ar med siffror, t.ex.: 25/7/2004.

25.  Din namnteckning,.
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g Skickas till:
ANSOKAN  #00cuisigionnic AIKIDQ /4~
Svenska Budo & Kampsportsforbundet Graderingskommittén 2‘4
Olandsgatan 42 x

. |47
dallgl'adel'lllg éx 116 63 Stockholm 2005-10-26 ﬁ__

Sokandens personuppgifier

EFTERNAMN: FORNAMN:

GATUADRESS:

POSTADRESS:

TELEFON: FODD AR: MANAD: DAG:

EPOST:

NUVARANDE KLUBB:

TRANAT AIKIDO SEDAN AR: NUVARANDE GRAD: ERHALLEN AR: MANAD: DAG:

EXAMINATOR FOR NUVARANDE GRAD:

OM DU HAR PROVAT TIDIGARE FOR SOKT GRAD, ANGE DATUM: AR: MANAD: DAG:
DAGENS DATUM: SOKANDENS NAMNTECKNING:

Onskat graderingstillfille

PLATS: DATUM:

Diplomlyudanshapass skickas till (klubb eller instrukzir)

NAMN:

ADRESS:

POSTADRESS:

Rekommenderas (av klubbledare, instruktin, shidoin eller representant for graderingskommittén)

DATUM: NAMNTECKNING:
FUNKTION: NAMNFORTYDLIGANDE:
TELEFON: EPOST:

Graderingskommitténs anteckningar:

ANSOKAN INKOM:

ATGARD:




Certificate No.
Grade Given APPLICATION FOR DAN-KYU
Dan GRADING EXAMINATIONS Rank Applied for | |Attendance after
Kvu Present Rank Obtained
y AIKIKAI Dan
Aikido World Headquarters Kyu Days
17-18 Wakamatsu-cho —_
Shinjuku-ku, Tokyo
. Aikikai Membership Date of Aikikai
Please print or type No. Registration (day) (month) (year)
First Name Surname Date of Birth Sex
M. F.
(Katakana) (day) (month) (year)
Address Nationality
Occupation Name of Dojo
Present Rank Where and When Present Date:
Rank Obtained (day) (month) (year)
Dan by Examination
Place: i :
Kyu ace Method (circle one) : by Recommendation
Date of Upcoming Examiner’s Signature
Examination (day) {month) (year)
Remarks
I hereby make my application. Examination Fee
Date: Signature : : -
Registration Fee
INSTRUCTIONS:

1. Fill in all the relevant blanks within the heavy boxes and sign where indicated. 2. Please show your membership card when applying.
3. Soon after the examination, a list of successful applicants will be posted. If your name appears on the list, you must register your
promotion at the office and receive your certificate. Failure to do so may result in the cancellation of the grading.

4. Examination fees are not refundable for any reason.



