
	
 	
 	
 	
 	
 	
 ＳＣＴ体験コース	
 参加申込書	
 

 

○	
 一般社団法人	
 日本ＳＣＴ学会	
 槇田パーソナリティ研究所	
 ＳＣＴ体験コース係 momokawa@hosei.ac.jp	
 

宛、この申込書をメールして下さい。	
 

	
 

○	
 参加条件は、以下の通りです。	
 

・心身が健康で、年齢が満２３歳以上であること	
 

・心理・適性査定やＳＣＴに興味があること	
 

・体験コースで知り得たプライバシーの秘密厳守、個人情報保護を遵守できること	
 

・ＳＣＴフォローアップ研修会の運営に支障が出ないよう、講師の指示に従えること	
 

	
 

○	
 参加可の返信メールが到着したら、参加希望日の 1 週間前までに、下記振込先に３,７００円をお振込み下さ

い。恐縮ですが、お振込料はご負担下さい。	
 

	
 

取引銀行／三菱ＵＦＪ銀行	
 小金井支店	
 	
 

	
 	
 	
 	
 	
 	
 口座番号／普通	
 ０２３７４６６	
 

	
 	
 	
 	
 	
 	
 口	
 座	
 名／一般社団法人日本ＳＣＴ学会	
 

 

 

	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 ２０	
 	
 年	
 	
 月	
 	
 日	
 記入	
 	
  

氏	
 名 （ふりがな）： 

年	
 齢	
 ：	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 歳	
 （満２３歳未満の方はお申込みできません）	
 	
 	
 	
 	
  

性	
 別	
 ：	
 	
 	
 	
 	
 男	
 ・	
 女	
  

連絡先メールアドレス：	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 ＠	
  

体験コース参加希望月日：	
 	
 	
 ２０	
 	
 年	
 	
 月	
 	
 日 

最 終 学 歴 ： 

お 仕 事（具体的に）： 

臨床心理士資格：	
 	
 	
 有	
 ・	
 無 

 

 

 
 
 
 


