ＴＳＴ阿蘇・ヘミシンクセミナー参加申込書
TSTのセミナーに参加ご希望の方は、このページをプリントアウトして以下の電話番号までFAXし

てください。FAXの無い方は郵送か、次のメールアドレスに添付して送っていただいても結構です。

・FAX　0967-44-0648

・〒869-2402　熊本県阿蘇郡南小国町満願寺6338－157

TAI・スピリチュアルトレーニングセンター　 宛

・Eメールアドレス　　tstootaniyamaasokumamoto@yahoo.co.jp
参加希望日：　　　　年　　　月　　　日　　～　　　月　　　日　　　ショート　　　日帰り　　　１泊　　　[　　　]泊
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（丸で囲んでください）　

希望コース：　　　初級　　　中級　　　上級　　　レトリーバル　　　　フリー　　　　ツアーズ
　　　　　 特別企画コース（コース名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）　　（丸で囲んでください）
ＴＳＴスピリチュアル・パワースポットツアーをオプション≪別料金・要一泊延長≫として追加　（　する　・　しない　）　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（丸で囲んでください）
住　　　所：〒

氏　　　名：

生 年 月 日：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　　齢：　　　　　　歳

性　　　別：　　　　男　　　　女　　　（丸で囲んでください）

携帯電話番号：

携帯メールアドレス：

パソコンメールアドレス：

TSTまでのアクセス方法：　　　　自走　　　　送迎希望（熊本空港）　　　黒川温泉までの高速バス

（丸で囲んでください）

ご宿泊の場合・・　宿泊先名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　宿泊先電話番号：
◎一番最近のヘミシンクセミナーへの参加経験について・・・　　　（丸で囲んでください）

・どなたの？　　　モンロー研公式（主催者：　　　　　　　　　　　　　　　）　　　アクアヴィジョン・アカデミー　　　　　
ケビン・ターナー　　　　ブルース・モーエン　　　　ＴＳＴ　　　その他（主催者：　　　　　　　　　　　　　　　）
　　　・参加されたのは？　　　　　　　年　　　　月

　　　・コース名は？

◎今まで参加されたヘミシンクセミナーで、最高どこまでのフォーカスレベルを体験されましたか？

　　　・フォーカス　　　

◎あなたがこのセミナーに期待することは何ですか？
