
ÖSTERREICHISCHER  AIKIDOVERBAND 
AUSTRIAN  AIKIDO  FEDERATION 
FEDERATION  AUTRICHIENNE D'AIKIDO 
-----------------------------------------------------------  
 
ANMELDUNG ZUR  AIKIDO  KYU  PRÜFUNG     Mitgl.-Ausweis Nr........................... 
 
 
Ich, .............................................................................................................................................., 
 
geb. am ..........................  in .....................................  Staatsbürgerschaft ................................., 
 
wohnhaft in .................................................................................................................................. 

förderndes Mitglied des Österreichischen Aikidoverbandes 
                und Vereinsangehöriger der AIKDIO-UNION-SALZBURG / KO JUN DOJO  
 
melde mich zum ....... Kyu an.  
       Gewünschter Prüfungstermin: .................................................. 
 
    Prüfungsort: .......Aikido-Union-Sbg. / Ko Jun Dojo ............... 
 
    Offiz. v. ÖAV anerk. Prüfer: ...Ing. Bruno Wintersteller........... 
 
 
Derzeitige Graduierung: ......... Kyu           Urkunde Nr.: .................... vom ......................... 
 
 
Salzburg, am ..........................                    ............................................................... 
      (Unterschrift des Bewerbers) 
 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
(bitte nicht ausfüllen!) 
 
Bewertung: ............... Kyu,   Prüfung bestanden am: .............................................. 
 
evtl. Anmerkungen: ..................................................................................................................... 
 
 
 
      ............................................................... 
      (Unterschrift des Prüfers) 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
Die Richtigkeit der Prüfung und der Urkunde Nr. ....................... wird bestätigt,  
 
Salzburg, am ...................   für den ÖAV Vorstand: 
 
 
 
      ....................................................................... 
      (Schriftführer  der Aikido-Union-Salzburg) 
 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
€  8,50  für Urkunde bezahlt am: ............................... 
 
 
 
       --------------------------------------- 

                  ((für den) Kassier)  
 


