
1.受講を希望される講座について、希望欄に○をつけてください。

希望 番号

① 社会福祉士コース

② 精神保健福祉士コース

2.模擬試験について希望する方は、希望欄に○をつけてください。

希望 番号

③ 社会福祉士模擬試験（全科目）

④ 精神保健福祉士模擬試験（全科目）

⑤ 社会福祉士模擬試験（専門科目）

⑥ 精神保健福祉士模擬試験（専門科目）

⑦ 社会福祉士・精神保健福祉士模擬試験（W受験）

3.希望された講座と模擬試験の受講料の合計をご記入ください（必須）。

4.ご記入ください。

〒

5.振り込み先
りそな銀行　福岡支店　普通
ガッコウホウジン　ジッキョウガクエン
口座番号：0088890

備　考

　　　￥

フリガナ

自宅番号

携帯番号

住所

申込者氏名

国家試験対策講座・模擬試験　　申込用紙　　（一般受講生用）

講座名 料金

¥54,000

受　講　料　合　計

料金

¥54,000

¥5,400

¥3,300

模擬試験

¥3,300

¥8,800

¥5,400

採点のみとなります


