
「質問講座」申込用紙

振込者
（ﾏﾙ）

参加者氏名 クラス 質 問 内 容

曜日クラス 1．

曜日クラス 2．

曜日クラス 3．

曜日クラス 4．

曜日クラス 5．

※心理カウンセラー養成講座受講期間中（所属クラスの最終日まで）のみ受けていただけます。
注意： ①質問は1グループにつき5項目まで記入し、お申し込み時にご提出下さい。

②受講料（10,000円税別）を受講日の4日前まで（銀行休業日を除く）にお振込み下さい。
③受講料のお振込みが受講日の4日前（銀行休業日を除く）までに確認できない場合は、キャンセルとなります。
④受講日の日前（銀行休業日を除く）を過ぎると、変更はできません。キャンセルはできますが、

　　　　扱いとなります。　その場合お支払済みの受講料は返金できませんのでご了承下さい。

平成　　　年　　　　月　　　　日

ＦＡＸ06-6532-5040
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：　　　　～　　　　：

受講時間 ：　　　　～　　　　：

担当講師名

受講日

担当講師名

受講日

受講時間


