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	ふりがな
氏名
	　
	性別
	男 　・　 女

	
	 
	
	

	現住所
	〒　

	
	　

	電話番号
	(自宅)
	
	Ｅメール
（ＰＣ）
	　

	
	(携帯)
	
	
	

	実施月
テーマ
	　　　　　　　月
　　　　　　　　　　　　　　　　　　月間
	参加人数
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	名称
アイデア
	　

	テーマに沿って実行した内容を書いてください。箇条書きでも結構です。

	

	　実行して気づいたこと、ご感想、ご意見をお書きください。

	

	　皆さんと一緒に実行してみたいテーマをお書きください。

	


＜宛先＞住所：〒102-0093東京都千代田区平河町1-4-5平和第１ビル
公益財団法人五井平和財団 「ピースフル・プロジェクト」係
FAX：03-3239-0919　Eメール: info@goipeace.or.jp
