浙江大学2009年秋学期师生武术健身培训班报名表

	姓名
	
	性别
	

	所在单位

(学院)
	

	是否为教师
	____是            ____否

	电子邮箱
	

	联系方式
	

	教学班选择

（打√）
	教学班一（   ）
杨式太极拳：每周二中午12：30——1：30

教学班二（   ）
二十四式太极拳：每周日上午9：30——10：30




