
 
 

 

 

   Du    15  au  22    SEPTEMBRE   2024 
 

Stage International d’AIKIDO  

Au CREPS de BOULOURI à Saint RAPHAËL  
Côte d’Azur 

 

 

4 heures d’AÏKI-DO par jour avec Bokken & Jo  et IAÏ-DO TOHO  
 

Option 1 (Op. 1): Pension complete au CREPS en chambre double Sup. (anc. VIP)  

Option 2 (Op.2): Pension complète au CREPS en chambre double standard  2 ou 3 lits 

 

Participation: 

Pension complète en Op.1   et Aïkido :   680. € 

Pension complète en Op.2 et Aïkido   :  570.€ 

 

Inscription et réservation: 
 

Avant le 15 août  2024 
 

Contacter: 

 

 CEAB, muller.paul@sfr.fr 

  

 

Accueil : Dimanche 15 septembre à 18:00 (Dîner inclus) 

Fin de stage: Dim. 22 septembre   9:00 (après le petit-dèj.). 

 

Aikido Keiko:  
De lundi à samedi : 9h 30 – 12h & 17h 30 – 19h. 

 

Mercredi et Vendredi après-midis libres. 

 

Cours d’Aikido seulement : 150€ la semaine, 40.par jour. 

  

   

Autres stages :   du 17 au 22 août 2024 

à WATTENS (près INNSBRUCK), Autriche 

 

Plus d’information, voir:      www.aikido-paul-muller.com 

 

AÏKIDO 
STAGE  INTERNATIONAL 2024 

Paul MULLER   Shihan  &  Oleg GLUSHKO    
              7°Dan Aikikai Tokyo                          6° Dan Aikikai Tokyo 
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AÏKIDO  

 
Stage d’été du 15 au 22 Septembre 2024 

 

Au CREPS de BOULOURIS – Saint Raphaël Côte d’azur France 

 

Renvoyer svp votre inscription avant le 15 Août 2024 
 

Accompagné du règlement de l’avance :  400 € (Option 1) ou 300 € (Op. 2)  
   

  Prénom: …………….. …............... Nom: …................................... 

  Sexe : M/F    Age:…..   téléphone: …........................................... 

  Addresse:……................................................................................................ 

  Code postal: ….......     Ville: ……................................ Pay: …. 

  E-mail addresse: ….. 

  Club: …… 

 
 

  

 

Ci-joint mon inscription pour le stage de Boulouri avec l’avance de: 

 400 € (Op.1) or 300 € (Op.2) chèque ou virement à CEAB. 

 

 J’ai choisi: Option 1 ou  Option 2    (barrer l’option non retenue) 

 

   Date: …..............    Signature: ….................... 
 

 

________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 


