
 

 

Hokutoryu peruskurssin vyökoe (5.Kyu / Mon) 

 

Aika:________________  Paikka:________________  ______________kyu 
 

Nimi Syntymäaika Seura Kotikunta Karateliiton lisenssi Sähköposti 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 

Vyökokeen valvojan: Nimi_______________________ Dan-arvo______ Lisenssinumero __________________  Allekirjoitus ___________________ 

 

Vyökoemaksut WFJ-Honbun tilille: FI63 2339 1800 0095 87 

Lista vyökokelaista ja kuitti maksusta toimitetaan postitse osoitteeseen:  Hokutoryu HQ, Tallberginkatu 1 D 59, 00180 Helsinki 

Vyökoelistan tiedot siirretään Hokutoryu HQ:n vyösuoritusrekisteriin.  tai sähköpostitse: info@hokutoryu.com 


