
鎌田麻莉の心で触れるボディワークスクール

コース１：本格的に身につける全身オイルトリートメント100時間
［2010年度 概要］

レベル１(35時間)とレベル２(35時間)を受講後、30例の練習セッションを行いレポートを提出してください。
レポートの提出をもって修了証を発行いたします。

日程
５泊６日の合宿形式で行います。初日は午後１時半開始、最終日は正午に終了します。

レベル１ レベル２ 早期申し込み期限

９期 ３月８日(月)—13日(土) ５月17日(月)—22日(土) １月15日(金)

10期 ４月19日(月)—24日(土) ６月21日(月)—26日(土) ２月19日(金)

11期 ９月20日(月)—25日(土) 11月22日(月)—27日(土) ７月23日(金)

12期 10月11日(月)—16日(土) 12月13日(月)—18日(土) ８月20日(金)

会場：心で触れるボディワークスクール
〒025-0061 岩手県花巻市本館334-14
TEL/ FAX：0198-20-0172
(最寄り駅＝東北新幹線新花巻駅、東北線花巻駅、花巻空港)

願書送付先FAX：0198-20-0172

受講料：15万円(レベル１)／20万円(レベル２)
※レベル１と２を同時にお申し込みの場合、33万円となります。ま
た、２ヶ月前までの早期申し込みは30万円となります。(レベル１、
２同時にお申し込みの場合に限り)

宿泊・食事：4,000円(１泊２食)

定員：6名
※最小遂行人数は２名。開催日の１ヶ月前までに２名に達しない
場合はキャンセルとなります。

受講対象
プロフェッショナルレベルの全身オイルトリートメントを見につけ
たいとお考えの方であれば、経験を問わず、どなたでも受講可能
です。事前にエサレン®ボディワーク入門や心で触れる２泊３日、１
日講習を受講しているか、少なくとも、エサレン®ボディワークか
心で触れるボディワークのセッションを受けていることが望まれ
ます。

お申し込み方法
願書(別紙次頁)に必要事項をご記入の上、FAXまたは、郵送(願
書のコピーをお手元にお控えください)で上記「心で触れるボディ
ワークスクール」にお送りください。
願書の送付から１週間以内に受講料をお振込みいただくと申し込
み完了となります。

お振込先
東北銀行 北花巻支店　普通 3138176　ユ)アムカンパニー

キャンセルについて
開始日の15日以前のキャンセルは、全額返金いたします。14日以
降〜開催日前日までは、半額の返金となります。なお、当日のキャ
ンセルは返金いたしません。

お問い合わせ
心で触れるボディワークスクール
〒025-0061 岩手県花巻市本館334-14
TEL：090-6642-2385
FAX：0198-20-0172
メール：amu@esalenbodywork.jp
http://www.esalenbodywork.jp/

オプショナル海外研修 

鎌田麻莉と行くエサレン研究所
日程：2010年1月24日(日)—30日(土)
受講費：145,000円
※エサレン研修所での宿泊食事込み、交通費別途

心で触れるボディワーク発祥の地、カリフォルニア州エサレ
ン研究所を訪れる7日間のツアーです。



本格的に身につける全身オイルトリートメント100時間［2010年度 願書］
お名前 (フリガナ) 生年月日 19　　　年　　　月　　　日

性別 □ 男　／　□ 女
ご職業

ご住所
都道府県から

(フリガナ)

(郵便番号　　　　　ー　　　　　　)

電話番号／携帯番号　　　　　　　　　　　　　　メールアドレス
参加希望の日程（参加希望の日程にチェックを入れてください。）

レベル１ レベル２ 早期申し込み期限
９期 □ ３月８日(月)—13日(土) □ ５月17日(月)—22日(土) 1/15(金)
10期 □ ４月19日(月)—24日(土) □ ６月21日(月)—26日(土) 2/19(金)
11期 □ ９月20日(月)—25日(土) □ 11月22日(月)—27日(土)	 7/23(金)
12期 □ 10月11日(月)—16日(土) □ 12月13日(月)—18日(土) 8/20(金)

受講料のお支払い
お振込み受講料額 

□ レベル１のみ申し込む 150,000円
□ レベル２のみ申し込む 200,000円
□ レベル１、２を同時に申し込む 330,000円／300,000円(早期申し込みの場合)

お振込み受講料額 円 お振込み予定日 　月　　　　日
※エサレン®ボディワーク認定プラクティショナー、スキルアップ３日間修了者の方はレベル２からの受講も認められます。
今までにどんなボディワークを受けたことがありますか。また、そのときの体験をお書きください。

今までにボディワークの施術経験がありますか。ボディワークの種類、また感じていることをお書きください。

このコースの体験から、どんなことを得たいとお考えですか？

このコースで学ぶことをどのように使う予定ですか？

コース受講の妨げになるかもしれない、健康上の気がかりがある場合は、前もってご相談ください。

お食事についてご希望（肉抜き・魚抜き等）があれば、お知らせ下さい。

あなたの身元保証人となる方（氏名と連絡先）を２名お書きください。
氏名						      連絡先

氏名						      連絡先

願書のFAX送信先	＞＞＞	 0198-20-0172
願書の郵送先	 ＞＞＞	 〒025-0061　岩手県花巻市本館334-14　心で触れるボディワークスクール　鎌田宛
			   ※コピーを控えてください。


