Obronca ***

Obronczyni ***

imie i nazwisko

data rozpoczecia data zakonczenia

Dzieli sie wiedza z zakresu samoobrony.

poziomu

Zadania Potwierdzenie ‘

Zdobytem/am wiedze i umiejetnosci na poziomie
sprawnosci Obronca/Obronczyni (**).

2. Zastosowatem/am odpowiednie techniki i
obronitem/am sie przed atakami rak i nog z
réznych kierunkow oraz atakami noza (z gory i z
dotu).

3.  Wykazatem/am sie umiejetnoscia stosowania
trzech innych technik samoobrony.

4. Przeprowadzitem/am ewakuacje grupy z miejsca
zagrozenia (pozar, napasc itp.) podczas
rzeczywistego wydarzenia lub symulacji.

5. Nauczytem/am co najmniej dwie osoby kilku
podstawowych technik obrony.

6. Zorganizowatem/am dla druzyny zawody z zakresu
samoobrony.




