


●入塾までの流れ
惠泉塾は聖書に基づいて「生き方の改善を図る」所です。人生に苦しみ傷つき行き詰った
原因を突き止め、取り除き、新たなる価値観に乗り換えて再出発するために「人生の波止
場」として塾頭の水谷の家庭にお迎えします。改善の意志もなく現実逃避のために来る所
ではなく、また施設や病院でもありません。心理学的なカウンセリングの立場もとってい
ません。パンフレット、ビデオ、著作、集会等により惠泉塾について理解を深め、惠泉塾
に何を求めているのかを明確にした上で面談や入塾をお申し込み下さい。

１．面 談
本人と保護者の面談が必要です。北海道の方は余市（月～金）か札幌（金、土）で、北海
道以外の人は毎月の伝道旅行の先々で面談致します。
・面談のお申し込みは、各集会担当者にお願いします。
・面談申込書に必要事項を記載し、面談希望の理由を書いて水谷惠信宛にご提出くださ
い。入塾志願者は入塾願書と健康調査票もご添付ください。
・面談時、履歴書（写真添付要）をご用意ください。
・面談者には必ず、その日の聖書の集いにも参加し、札幌キリスト召団の信仰を理解して
いただく必要があります。

２．体験入塾／プレ惠泉塾入塾
面談で合格した場合、本人と相談のうえ、一週間程度の体験入塾の日を設定します。惠泉
塾の生活に自信のない方は、プレ惠泉塾の入塾が勧められます。
・入塾願書を未提出の方はご提出ください。
・通院、治療を必要とする方は、原則として入塾できません。特例として、保護者が同伴
する事で許可されることがあります。

３．本入塾
体験入塾後、本入塾を希望する方は再度面談が必要となります。現在入塾している人々の
状態と志願者の個性や状態、部屋の空き具合を考慮して許可を出します。体験入塾の様子
を見て、塾生活が困難、あるいは、家庭生活を続けて問題解決される方が良いとこちらが
判断する場合には、本入塾をお断りします。しかし、その場合でも引き続き問題解決に取
り組ませて頂く事は出来ますので、どうぞ、水谷の伝道旅行先に来られ、聖書の学びと相
談の集いにご参加ください。ご家庭に出向き、現場で直接問題解決に当たる場合もありま
す。
通院加療をする人には、原則として入塾が認められません。
・本入塾が認められた方は入塾願書に必要事項を記入し提出してください。
・入塾生は生活する上で必要最小限の荷物にまとめてくること。下着や着替えは２枚、上
着は普段着と労働着それぞれ２着まで。書籍は聖書以外不要。化粧品や趣味のものは持ち
込み禁止です。
＊「清貧」、「従順」、「貞潔」が私たちの守るべき信条です。



４．生活目標の設定
何のために入塾し、ここで何をどう改善しようとするのか。新しい自分の獲得目標や改善
目標を入塾後早々に確認します。目標が達せられたところで卒塾となります。年度内に目
標に達しない場合は、卒塾日に修了証書を渡し、次年度に継続入塾する事ができます。ま
た、卒塾した後、再び塾生活を必要とする場合には、受け入れのゆとりがある場合に限
り、幾度でも再入塾することができます。
・入塾生の選考と決定は１月中旬です。その後は空室ができ次第随時選考し決定します。
・開塾日：３月１日、閉塾日：11 月30 日
・必要経費：小額の小遣い、毎週の礼拝献金。
・退塾勧告又は命令を受ける時
（1）ここで暮らす意思・願望が希薄になったと見られる時。
（2）長時間心身の健康を損ねて、療養が必要と見られる時。
（3）異なる個性との共同生活がこれ以上無理と見られる時。
（4）聖書の価値観に基づく生活を志す姿勢が見られない時。



面談申込書 日本キリスト召団（札幌キリスト召団）

（フリガナ）

氏 名

年 齢 性 別 男・女 職 業

㊞

何を求めて面談を希望するのか、その理由を書いて下さい。入塾希望の有無（　有　・　無　）

牧師許可（面談には牧師許可が必要です）

牧 師 名

教 会 TEL

所 属 教 会

Ｆ Ａ Ｘ

電 話

住　　所

氏名・年齢・職業・未婚/既婚か・同居/別居か・健康状態・

病気の有無などを明示してください。

家族構成

携 帯

面談希望日 　　月　　日 面談希望場所

紹 介 者 名

〒



入塾願書　　札幌キリスト召団惠泉塾
　　　手続き（印刷してご利用ください「A4で印刷」）

　　20　　　年　　　月　　　日　　　
１．　貴塾の入塾案内、ニュースレターなどの資料を通し、その設立主旨を理解し、その動きに賛同します。
２．　保護者にも、私が貴塾の教育を受けることについて、理解し、賛同しています。
３．　定期的通院を必要とする持病はなく、労働の力も意欲も十分にあります。（例外あり）
４．　ルームメイトと仲良く暮らし、異なる個性の塾生とも快く協力しあって暮らす努力をします。
５．　所属教会の牧師も、私の入塾に対して好意的に理解し、賛同しています。

以上から、貴塾への入塾を熱望している私の確かな意志をお汲み取り下さり、入塾を許可して
下さるよう、お願いいたします。

＜本人用＞

TEL＆FAX

保護者氏名

TEL＆FAX

所属教会

牧師氏名 　 ㊞　

現住所

TEL＆FAX

推薦の言葉

＜同伴者用＞　※同伴者がいる場合ご記入ください。

TEL＆FAX

所属教会

牧師氏名 　 ㊞　

推薦の言葉

（教会に属していない場合は保証人）

㊞　　

　

（教会に属していない場合は保証人）

面談日 20　　　年　　　月　　　日 面談場所

　

入塾タイプ プレ惠泉塾入塾　　・　　体験入塾　　・　　本入塾　　（○で囲む）

面談場所

入塾タイプ

入塾願書

氏名 ㊞　 生年月日 19　　　年　　　月　　　日　男・女

プレ惠泉塾入塾　　・　　体験入塾　　・　　本入塾　　（○で囲む）

現住所

キリスト教
に対する

自分の考え

塾生活に
期待すること

（目標）

同伴者氏名 ㊞　 生年月日 19　　　年　　　月　　　日　男・女

3、

キリスト教
に対する

自分の考え

塾生活に
期待すること

（目標）

1、

2、

3、

現住所

面談日 20　　　年　　　月　　　日

☆この願書に市販の履歴書（写真添付）と健康調査票（次ページ）を添えて提出して下さい。

〒

〒

〒

1、

2、



                                       惠泉塾
                  　　     ◆　健　康　調　査　票　◆

塾生活を有意義にすぐされるために健康状態をお知らせください。

必要時、恵泉塾の保健師より連絡させていただきます。

ﾌﾘｶﾞﾅ

氏名

生年月日 （大正・昭和・平成） 年 月 日 （　　　　　歳）

性別 男 ・　 女

住所

電話（自宅）

電話（携帯）

１）　 今までに大きな病気をしたり、手術を受けたことがありますか？

いいえ ／ はい いつ頃、どんな病気または手術でしたか？　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

２）　 現在、病気におかかりですか？

いいえ ／ はい　 病名、病状をご記入ください。

３）　 飲んでいるお薬がありましたらご記入ください。

いいえ ／ はい　

４）　 薬や食品に対するアレルギーをお持ちであれば、ご記入ください。

いいえ ／ はい　

５）　 その他、健康上気になる点がありましたらご記入ください。




