
แบบตอบรับ
โครงการฝึกสมาธิสำหรับเด็ก เยาวชน และประชาชน
ในวาระครบรอบ ๑๕๐ ปีชาตกาล พระอาจารย์มั่น ภูริทัตโต
กรมการศาสนา กระทรวงวัฒนธรรม ร่วมกับมูลนิธิสถาบันพลังจิตตานุภาพ และชุมชนคุณธรรมขับเคลื่อนด้วยพลังบวร
..................................
คำชี้แจง
1. ขอความร่วมมือกรอกข้อมูลทำเครื่องหมาย (ลงในช่อง ( และเติมข้อความให้สมบูรณ์ครบถ้วนตามความเป็นจริง
2. โปรดส่งแบบแจ้งความประสงค์นี้ ทางโทรสาร ๐-๒๒๐๒-๙๖๓๔ สอบถาม โทร. ๐-๒๒๐๙-๓๗๒๙ ภายในวันที่ ๒๐ กันยายน ๒๕๖๒
************************
ชุมชนคุณธรรมขับเคลื่อนด้วยพลังบวร.....................................................................................
ตำบล....................................อำเภอ...............................จังหวัด.......................ขอแจ้งความประสงค์ ดังนี้
(  ไม่สะดวกเข้าร่วม โครงการฝึกสมาธิสำหรับเด็ก เยาวชน และประชาชน  ในวาระครบรอบ ๑๕๐ ปีชาตกาล      พระอาจารย์มั่น ภูริทัตโต
ระบุเหตุผล.........................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................

(  เข้าร่วม โครงการฝึกสมาธิสำหรับเด็ก เยาวชน และประชาชน  ในวาระครบรอบ ๑๕๐ ปีชาตกาล        
พระอาจารย์มั่น ภูริทัตโต โดยมีข้อมูลรายละเอียดของชุมชนคุณธรรม เพื่อเป็นข้อมูลรองรับการจัดทำหลักสูตร “สมาธิเสริมสร้างคุณธรรม” ร่วมกับมูลนิธิสถาบันพลังจิตตานุภาพ ดังนี้
ข้อมูลของชุมชนคุณธรรมขับเคลื่อนด้วยพลังบวร

๑. วัด/ศาสนาสถาน...........................................................................................................................................................


ชื่อผู้ประสานงาน......................................................................................โทรศัพท์............................................................

๒. ชุมชน............................................................................................................................................................................


ชื่อผู้ประสานงาน......................................................................................โทรศัพท์............................................................

๓. โรงเรียน.........................................................................................................................................................................


ชื่อผู้ประสานงาน......................................................................................โทรศัพท์............................................................
ช่วงเวลาที่สะดวกเข้าอบรม  :  วัน................... เวลา...............ถึง...............น. ระหว่างเดือน..................ถึงเดือน..................
จำนวนแกนนำที่สามารถเข้าอบรม  :  จำนวน..........................รูป/คน

วัด/ศาสนสถาน  จำนวน.........รูป/คน   โรงเรียน  จำนวน.........คน   ชุมชน/ประชาชนทั่วไป  จำนวน.................คน
ความพร้อมของสถานที่จัดอบรม.............................................................................................................................................


(ลงชื่อ)....................................................


(ลงชื่อ)...................................................



        (...................................................)


       (...................................................)


ผู้นำชุมชนคุณธรรม.................................................


วัฒนธรรมจังหวัด...................................

แบบตอบรับ
โครงการฝึกสมาธิสำหรับเด็ก เยาวชน และประชาชน
ในวาระครบรอบ ๑๕๐ ปีชาตกาล พระอาจารย์มั่น ภูริทัตโต
กรมการศาสนา กระทรวงวัฒนธรรม ร่วมกับมูลนิธิสถาบันพลังจิตตานุภาพ และลานธรรม ลานวิถีไทย
..................................
คำชี้แจง
1. ขอความร่วมมือกรอกข้อมูลทำเครื่องหมาย (ลงในช่อง ( และเติมข้อความให้สมบูรณ์ครบถ้วนตามความเป็นจริง
2. โปรดส่งแบบแจ้งความประสงค์นี้ ทางโทรสาร ๐-๒๒๐๒-๙๖๓๔ สอบถาม โทร. ๐-๒๒๐๙-๓๗๒๙ ภายในวันที่ ๒๐ กันยายน ๒๕๖๒
************************
ศาสนสถานเครือข่ายลานธรรม ลานวิถีไทย................................................................................
ตำบล....................................อำเภอ...............................จังหวัด.......................ขอแจ้งความประสงค์ ดังนี้
(  ไม่สะดวกเข้าร่วม โครงการฝึกสมาธิสำหรับเด็ก เยาวชน และประชาชน  ในวาระครบรอบ ๑๕๐ ปีชาตกาล      พระอาจารย์มั่น ภูริทัตโต
ระบุเหตุผล.........................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................

(  เข้าร่วม โครงการฝึกสมาธิสำหรับเด็ก เยาวชน และประชาชน  ในวาระครบรอบ ๑๕๐ ปีชาตกาล        
พระอาจารย์มั่น ภูริทัตโต โดยมีข้อมูลรายละเอียดของลานธรรม ลานวิถีไทย เพื่อเป็นข้อมูลรองรับการจัดทำหลักสูตร “สมาธิเสริมสร้างคุณธรรม” ร่วมกับมูลนิธิสถาบันพลังจิตตานุภาพ ดังนี้
ข้อมูลของลานธรรม ลานวิถีไทย

๑. วัด/ศาสนาสถาน...........................................................................................................................................................


ชื่อผู้ประสานงาน......................................................................................โทรศัพท์............................................................

๒. ชุมชน............................................................................................................................................................................


ชื่อผู้ประสานงาน......................................................................................โทรศัพท์............................................................

๓. โรงเรียน.........................................................................................................................................................................


ชื่อผู้ประสานงาน......................................................................................โทรศัพท์............................................................
ช่วงเวลาที่สะดวกเข้าอบรม  :  วัน................... เวลา...............ถึง...............น. ระหว่างเดือน..................ถึงเดือน..................
จำนวนแกนนำที่สามารถเข้าอบรม  :  จำนวน..........................รูป/คน

วัด/ศาสนสถาน  จำนวน.........รูป/คน   โรงเรียน  จำนวน.........คน   ชุมชน/ประชาชนทั่วไป  จำนวน.................คน
ความพร้อมของสถานที่จัดอบรม.............................................................................................................................................


(ลงชื่อ)....................................................


(ลงชื่อ)...................................................



        (...................................................)


       (...................................................)


ผู้นำลานธรรม ลานวิถีไทย...................................................

วัฒนธรรมจังหวัด...................................
สำหรับชุมชนคุณธรรม


พลังบวร





สำหรับลานธรรม


ลานวิถีไทย








