
SWEDISH KARATE KYOKUSHINKAI  

Ansökan Dan-gradering  

 

 

 

 
  Graderingar 

 

 

 

 
Personuppgifter 

  

Namn 

 
Födelsenummer
 

Ålder 
 

Adress  

                                                 
Postnummer 

 
Ort 

Telefon 

 
E-post 

Bakgrund   
Började träna Kyokushin karate år                            Medlem i förening                                                              Avser gradera till                              

                                     Dan 

10 Kyu Datum                                   5 Kyu Datum                         1 D an    Datum  

9 Kyu Datum                               4 Kyu  Datum                                                                            2 Dan      Datum  

8 Kyu Datum                                3 Kyu        Datum                                          3 Dan      Datum  

7 Kyu Datum                                  2 Kyu  Datum                        4 Dan Datum  

6 Kyu         Datum  1 Kyu Datum  5 Dan Datum 

 
Underskrift 

 
SKKs Beslut   

 

Ort och datum 

 
Godkänd 

Underskrift 

 
Avslås 

Namnförtydligande 

 
 

Signatur 

Rekommenderad av närmasta Sensei/tränare 

                                                               

Rekommenderad av förening, namn Rekommenderad av Shihan, namn 
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