
MOA窓口
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氏　　名

団体№

※　この欄は空欄にしておいて下さい

団体№

※　この欄は空欄にしておいて下さい
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注，氏名は「楷書」で正確に記入し、「フリガナ」も忘れずに、お願いします。
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☆この作品をかこうと思った理由は何ですか？かいている時、どんな気持ちでかきましたか？
工夫したところ、苦労したところ、また完成してみてどう思いましたか？その他、どんなことでも書いてください。
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