
国際力動的心理療法学会
[bookmark: _GoBack]第23回年次大会参加申込書

	ふりがな
	　
	歳
	男・女
	　（　　） 会員
　（　　） 非会員
　（　　） 学生
*該当するものに○印

	氏　名
	　
	
	
	

	職種
＊該当に○印
	（　）臨床心理士　（　）臨床発達心理士　（　）看護師（　）医師　（　）教師　
（　）ソーシャルワーカー　（　）保育士（　）大学院生
（　）その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	連絡先
	〒

TEL(&FAX)：　　　　　　　　　　　　E-mail：

	連絡方法
	Eメールではなく郵送での連絡を希望される方は□に✔をお願いします。 □郵送希望

	所 属 先
	名　称
	　

	
	所属・職名
	　

	
	所在地
	〒

TEL(&FAX)　　　　　　　　　　　　　　　　　

	参加形式
	全日程参加・ワークショップのみ参加（5,000円）（いずれかに○）

	ワークショップ参加希望
第3希望までを（　）内に①～③とご記入ください。ワークショップのみの参加の方も第3希望まで必ずご記入ください。
	（　　）ラルフ・モラ「構造的家族療法入門」
（　　）セス・アロンソン「“果てしない世界の海辺で子どもは遊ぶ”
‐子どもの心理療法のやりがいと楽しさ」
（　　）小谷英文・宇佐美しおり「困難患者への危機介入技法」
（　　）能幸夫・有光裕子「応答構成入門」
（　　）橋本和典「トラウマ反応の理解と対応」

	懇親会
□内に✔してください
	□参加する（4,500円）　□参加しない



国際力動的心理療法学会第23回年次大会事務局
PAS心理教育研究所内
〒153-0041　東京都目黒区駒場2-8-9
Tel & Fax：03-6407-8201
E-mail：office23@23annual.iadp.info
