
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

まるまる・ひろまる・ふかまる

2024.3/10(日) – 3/14(木) 

 

世代や障がいの有無、国籍などを超えて、アートの 

視点から多様性への理解を広げることを目指す  

「みんながアートでつながるプロジェクト」の一環として、

多様なアーティスト・鑑賞者が出会い・交流するための 

アート・プロジェクトを企画するワークショップを開催します。 

高校生＆ 

大学生の 

参加者募集！ ふくいアート 
ワークショップ アートの視点で見つめてみよう！ 

福井の今と未来 
 

メイン会場：ふくい農業ビジネスセンター 
（宿泊会場） （越前市安養寺町 142 字 27-1） 

 

WSの 
特徴 

・福井で活躍するアーティストとの交流や新しい取組みを行う伝統工芸の工房見学など、 

県内最新のアートシーンに触れ、学ぶことができます 

・県外大学からも芸術系学科の学生が参加！ワークショップを通してじっくり交流できます 

募集 
対象 

県内在住・在学の 

高校生（3 月卒業生を含む）、大学生など 

定員｜高校生７名、大学生７名 程度 

参加 
申込 

チラシ裏面の参加申込書 

または申込フォームにより 

お申込ください       2/26(月)締切 

主催｜福井県・NPO 法人若狭美＆B ネット 

企画・監修｜日本大学芸術学部美術学科 助教 金秋雨 氏 

      SH ARCHTECTS 代表 原田周子 氏 

講師｜写真家 小山泰介 氏、現代美術家 長谷光城 氏 など 

申込・お問合せ｜ 

福井県交流文化部文化・スポーツ局文化課 

TEL: 0776-20-0582 FAX: 0776-20-0661 

E-Mail: bunka@pref.fukui.lg.jp 

＼ 参加無料 ／ 

ワークショップの内容  

Day1 

3/10  
Day2 

3/11  
Day3 

3/12  
Day4 

3/13  
Day5 

3/14 

● オリエンテーション、チームビルディング 

●「まるまるつながるアートてん まる」（敦賀市）を鑑賞！  

● 金津創作の森（あわら市）の工房作家と交流！  
 

● 福井県の伝統工芸（越前漆器、越前打ち刃物）に触れよう！ 

● 県内アーティストとの交流会① 

● グループワーク（ブレインストーミング→テーマ設定） 
 

● グループワーク 

（プロジェクト詳細の検討、写真撮影） 

● 県内アーティストとの交流会② 
 

● グループワーク 

（プロジェクト詳細の決定、発表資料作成） 

● 中間発表 
 

● 最終発表・講評 

● まちなかでのアート活用（足羽川周辺）を見学！ 

● ふりかえり 

※天候などの事情により、行程を変更する場合がありますので、ご了承ください 



ふくいアートワークショップ 参加申込書 

必要事項にご記入の上、メールまたは FAX により福井県文化課あてご提出ください。 

【メール】bunka@pref.fukui.lg.jp  【FAX】0776-20-0661 
記入年月日：   年  月  日 

※ご記入いただきました内容は、当事業の用途にのみ使用させていただきます。 

参加希望日等 ※参加希望日および希望事項にチェックをつけてください（１日から参加可能です） 

□全行程参加 

□宿泊 

□JR 福井駅からの送迎 

□JR武生駅からの送迎 

□３月１０日（日） 

□宿泊  

□JR 福井駅からの送迎 

□JR武生駅からの送迎 

□３月１１日（月） 

□宿泊 

□JR 福井駅からの送迎 

□JR武生駅からの送迎 

□３月１２日（火） 

□宿泊 

□JR 福井駅からの送迎 

□JR武生駅からの送迎 

□３月１３日（水） 

□宿泊 

□JR 福井駅からの送迎 

□JR武生駅からの送迎 

□３月１４日（木） 

 

□JR 福井駅からの送迎 

□JR 武生駅からの送迎 

参加希望者のご氏名 （ふりがな                               ） 

 

参加希望者のご住所 

 〒 

参加希望者の携帯番号 ※携帯・スマホをお持ちでない方は、保護者等の番号をご記入ください 

TEL：                   □本人／□保護者（続柄：    ）             

参加希望者のメールアドレス ※アドレスをお持ちでない方は、保護者等のアドレスをご記入ください 

MAIL：                    □本人／□保護者（続柄：    ）             

性 別 生 年 月 日 学校名／学年 

□男 □女  

□その他（      ） 
西暦   年  月  日 

学校名： 

学 年：    年   

健康状態等 ※参加希望者のお申込み時の健康状態をご記入ください 

血液型             型 通常時の体温          度 

※以下については、特に留意しなければならないことがあればご記入ください 

治療中の病気はありますか   □無・□有（                   ） 

この時期になりやすい症状や病気はありますか。喘息にかかっていますか     

□無・□有（                   ） 

アレルギーはありますか    □無・□有（                   ） 

治療中のけがはありますか   □無・□有（                   ） 

その他、行動するうえで配慮してほしいことはありますか  

□無・□有（                   ） 

※高校生については、必ず保護者の同意が必要です。以下の欄もご記入ください。 

保護者ご氏名  

参加者本人との続柄（     ） 

緊急連絡先 ※日中も御連絡がとりやすい方のご氏名とその方の携帯番号をお願いします。 
 
ご 氏 名                   参加者本人との続柄（     ） 

携帯番号 


