
第２９回 MOA美術館児童作品展 応募用紙 

ジャンル 絵画  ・  書写 画面 縦   ・  横 

ふりがな 
 

作品題名 

 

 

ふりがな 

氏  名 

（漢字） 

 
（   年   月    日 生） 

 

 

   
歳 

 

男子・女子 

都道府県 
 

 

 

ふりがな 
 

学校名 

 
 

 

            区・市・町・村 

            私        立                小学校 

 

学年 

住 所 
〒     ー 

 

電 話 （       ）        －            ・携帯：     －      － 

FAX  

e-mail                             ＠ 
 

 

感想文 

 

◎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、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。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  【応募確認事項】 

   ① 応募者からの個人情報は、MOA 美術館児童作品展に関する連絡・発表・通知・発送案内等以外には、 

使用致しません。 

   ② 応募作品と感想文の所有権並び著作権は、主催者に帰属します。 

   ③ 作品の画像と合せて児童作品展 Webページにて、掲載することがあります。 


