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ช่ือ(นาย/นาง/น.ส./ด.ญ./ด.ช.).............................................................นามสกุล................................................................ 
ช่ือเล่น...........................................  วนั เดือน ปีเกิด........................................................... อาย.ุ.................................ปี 
สถานะ       □  โสด     □  สมรส    □  หมา้ย    □  หยา่ร้าง   ส่วนสูง...........................ซม.  น ้าหนกั....................กก. 
การศึกษา................................................................. อาชีพ (ระบุธุรกิจ) .......................................................................... 
เป็นสมาชิกนิตยสารชีวจิตหรือไม่  □ เป็น  □  ไม่เป็น   ถา้เป็นรหสัสมาชิกหมายเลข........................................................................ 
ทราบข่าวการรับสมคัรจาก     □  นิตยสาร.......................... □ Facebook......................... □  Direct Mail   □  อ่ืนๆ........................ 
ท่ีอยูท่ี่ติดต่อไดส้ะดวกเลขท่ี.........................หมู่บา้น..................................................ตรอก/ซอย........................................................ 
ถนน................................................แขวง/ต าบล....................................................เขต/อ าเภอ.............................................................
จงัหวดั................................................รหสัไปรษณีย.์...........................โทรศพัท ์(Home)...................................................................  
(Office).............................................. Mobile.......................................โทรสาร (Fax) ....................................................................... 
E-mail………………………………………………………………….  
โรคประจ าตวัของท่านไดแ้ก่ ............................................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................................................. 
รักษาโรคท่ีเป็นอยูอ่ยา่งไรบา้ง ............................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................................. 
ความรู้เฉพาะดา้น................................................................ความสามารถพิเศษ ................................................................................. 
งานอดิเรกท่ีชอบท า ............................................................ความสามารถดา้นดนตรี ......................................................................... 
จุดประสงคข์องการเขา้ร่วมคอร์สในคร้ังน้ี.......................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................................................. 
กิจกรรมอะไรบา้งท่ีท่านเคยปฏิบติัมาแลว้    ร ากระบอง       นวดกดจุด  ท า DETOX          ซาวน่า 
ท่านเคยเขา้ร่วมคอร์สสุขภาพกบัท่ีอ่ืนๆ ไดแ้ก่............................................................................................................................. 
ท่านเคยอ่านหนังสืออะไรบ้าง ดังนี้ 
   นิตยสารชีวจิต             เร่ืองของภูมิชีวิต      อาหารชีวจิต   กแูน่      กไูม่แน่ 
   Pocket Book ชีวจิต       ชีวติเร่ิมตน้เม่ือ 70     มะเร็งแห่งชีวติ   ป้ันชีวิตใหม่ดว้ยชีวจิต 
ท่านติดตามแฟนเพจนิตยสารชีวจิตหรือไม่            ใช่          ไม่ใช่ 
ค าถามทีอ่ยากปรึกษาคือ
.............................................................................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................................................................. 

โปรดกรอกขอ้มูลใหค้รบถว้นทุกช่อง  เพ่ือประโยชน์ของท่านเป็นส าคญั แลว้ส่งกลบัมาท่ี แฟกซ์ 0-2422-9885, 0-2422-9999 ต่อ 4545  
หรือ Email : somjai@amarin.co.th หรือไลน์ @GoodLifeUpdate หรือทาง Inbox Facebook นิตยสารชีวจิต 

โอนเงินช าระค่าคอร์สท่ีบญัชี : ธนาคารกสิกรไทย จ ากดั สาขาบางยีข่นั เลขท่ีบญัชี 047-1-04237-4 หรือ  ธนาคารกรุงเทพ จ ากดั สาขาบางล าพ ูเลขท่ีบญัชี 116-3-09046-5 
หมายเหตุ : รับสมคัรบุคคลทัว่ไป ยกเวน้ผูป่้วยเป็นโรคติดต่อร้ายแรง และผูท่ี้ไม่สามารถช่วยเหลือตวัเองได ้
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