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第２回佐賀さいこう！企画甲子園参加者募集要領 
 

佐賀県は、県内外の高校生が佐賀の魅力を新たに発見・再認識する機会として、「佐賀の

魅力を同世代の若者に伝える」をテーマとした企画コンテストを開催することとし、本要

領のとおり参加者を募集する。 
 
１ 目的 
企画コンテストに参加した高校生の「佐賀県を誇りに思う意識」や「佐賀県への愛着

度」を高める契機とする。 
また、企画コンテストで提案された企画の中で、実効性が高く優秀な企画については、

県がその切り口を活かして企画を実現できないか検討を行う。 
 

２ 事業概要 
（１）予選 

  ア「第１審査」 
・応募資格：「３ 応募資格」参照 

・審査方式：書類審査 

・審査課題：「５ 応募方法」参照 

・募集締切：平成３０年６月２９日（金） 

 ・選考チーム数：２０チーム程度 

 

イ「第２審査」 
・参加資格：第１審査を通過したチームを対象とする 

・審査方式：企画提案の発表 

・審査課題：「５ 応募方法」参照 

・日程：平成３０年７月２１日（土） 

 ・選考チーム数：８チーム程度 

 

（２）企画支援 

「ワークショップ」 

・日程：平成３０年８月１日（水）～２日（木）（１泊２日合宿形式） 

   ・会場：波戸岬少年自然の家 

   ・内容：チームの企画を磨き上げるため、全国で活躍するクリエイター等が講師

となり、企画の立案・構成、プレゼンテーション等に関する基礎学習講

座やワークショップ等を開催。 

 ・講師：TISSUE Inc． 桜井 祐 氏 

エデュテーメント・パートナーズ 秋満 直人 氏 
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（３）本選 

「企画コンテスト」 

・日程：平成３０年８月２３日（木） 

・会場：佐賀県庁県民ホール 

・内容：知事や全国で活躍するクリエイターを審査員とするコンテストを開催し、

最優秀チームを決定する。コンテスト後、参加者で会食を行う。 

 

    ・審査員：佐賀県知事 山口 祥義 

（株）電通  倉成 英俊 氏 

アールテクニカ（株）/（株）エイガアルライツ 古瀬 学 氏 

    ・副賞：最優秀チームには副賞として、佐賀県が主催する「オランダ青少年交流

プログラム」（平成３１年３月予定）に招待（変更となる場合がある） 

        ※「オランダ青少年交流プログラム」では、オランダ派遣中のホテル宿

泊費、食費、視察先の入場料金等相当として１人５万円程度が各自の

負担となるが、最優秀チームの生徒については、５万円を限度として

県が負担する。当該費用の５万円を超える分、その他の経費（パスポ

ート取得に係る経費、海外旅行保険料等）については各自の負担とす

る。 

 

（４）実施主体 

ア 主催 佐賀県 

イ 運営 特定非営利活動法人鳳雛塾（本事業の受託事業者） 

 

３ 応募資格 

以下の３つの条件に該当すること。 

（１）県内及び県外の高等学校、中等教育学校（後期課程）、特別支援学校（高等部）、

高等専門学校（３年生以下の学年）若しくは専修学校（高等課程であって３年生以

下の学年）に在籍している生徒で結成する２名以上５名以下のチームであること。 

    ※異なる学校の生徒同士で結成したチームも対象とする。 

 

（２）「第２審査」、「ワークショップ」及び「企画コンテスト」に参加できること。 

 

（３）本事業への参加について、保護者の同意を得ていること。 

   ※応募の段階では、保護者から内諾を得るだけでよいが、本選に選考された場合

は、チームの各生徒は「保護者同意書（様式３）」を提出すること。 

 

４ 参加費 
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「ワークショップ」に参加するための自宅から集合・解散場所間の移動に係る経費、「第

２審査」及び「企画コンテスト」に参加するための自宅から会場間の移動に係る経費に

ついては各自の負担とする。 

※「ワークショップ」の際の宿泊費及び食事代（個人での飲食を除く）、「企画コンテ

スト」の会食に係る費用については、県が負担する。 

   
５ 応募方法 
（１）提出書類 

ア 参加申込書（様式１） 
イ 予選課題シート（様式２） 
【予選課題】 

（ア）「あなたが一番熱く語りたい佐賀の魅力は何ですか？」 

    内容：あなた自身が誇れる、また、多くの人に伝えたいそんな佐賀の魅力

を、あなたの熱い言葉で語ってください。なお、自然、文化、歴史、

伝統、特産品など分野は問いません。 
字数：４００字～８００字程度 

 
※上記に加え、チームが得意とする表現方法（画像、音声、動画、絵、漫

画等）で作成したものであって、提出可能なものであれば、補足する資

料とし、それを踏まえて審査を行う。 
 

（イ）「その魅力を活かして、あなたが「最高！」だと思える未来の佐賀県を作る

ために何をしますか？」 
内容：あなたが知事だとしたら・・・ 

佐賀を知ってほしい！関心を持ってほしい！多くの人に訪れてほし

い！佐賀の魅力を伝えたい！できることはたくさんあります。 
そこで、（ア）で語った佐賀の魅力を活かしてどんなことをやってみ

たいか記載してください。 
字数：４００字程度 
 

     ※（ア）、（イ）の両方について記載すること。 

 
   ※保護者同意書（様式３）については、本選に選考された場合に提出すること。 
 
（２）提出先及び提出方法 
応募者は、参加申込書（様式１）及び予選課題シート（様式２）を、佐賀県さが創

生推進課へ郵送、持参又はメールにより提出すること。なお、提出書類等は返却しな
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い。 

［提出先］〒840-8570 佐賀市城内一丁目１番 59号 

佐賀県地域交流部さが創生推進課 

       TEL：０９５２－２５－７５０５ 

             E-mail：kikakukoushien@pref.saga.lg.jp 

 

（３）提出期限 

平成３０年６月２９日（金）必着（持参の最終日受付は１７時まで） 
 

（４）参加申込等の受理 
   参加申込書の受理後、受理した旨を上記アドレスから応募チームの代表者に対し、

電子メールにより数日以内に通知する。（郵送又は持参による提出を含む。）なお、電

子メールでの通知ができない者については、電話連絡を行う。 
 
６ 予選選考 
（１）第１審査 
書類審査のうえ第２審査参加者を決定し、応募チームの代表者に対し、電子メール

により結果及び第２審査にかかる詳細を通知する。なお、電子メールでの通知ができ

ない者については、郵送により通知する。 
※審査結果は７月６日（金）までに通知予定。 

（２）第２審査 
第１審査を通過したチームの企画提案の発表を受け、本選参加者を決定し、第２審査

参加チームの代表者に対し、電子メールにより結果を通知する。なお、電子メールで

の通知ができないものについては、郵送により通知する。 
   ※審査結果は７月２３日（月）までに通知予定。 
 
７ その他 
・参加申込書及びそれに付随する書類等に記載された個人情報は、参加チームの選考

のためにのみ使用し、本人たちの承諾なしに第三者へ提供することはない。また、

佐賀県さが創生推進課内では、必要最小限の職員がこれを取り扱うものとする。 
・本事業の運営を、「特定非営利活動法人鳳雛塾」に委託しており、第２審査及び本選

（ワークショップ及び企画コンテスト）の連絡・調整等については、当該受託事業

者より行うものとする。 
・事業期間中に撮影した写真、映像等については、佐賀県が運営するWEBサイトや冊
子などの広報に使用する場合がある。 

・その他、応募に当たって不明な点がある場合は、佐賀県さが創生推進課へ問い合わ

せること。 
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［問合せ先］佐賀県さが創生推進課（担当：中村、池田） 

〒840-8570 佐賀市城内一丁目１番 59 号 

TEL：０９５２－２５－７５０５ 

E-mail：kikakukoushien@pref.saga.lg.jp 

 



フ リ ガ ナ
氏   名

自宅電話 本人携帯
メールアドレス

所  属 学校名 学年   年
有・無

フ リ ガ ナ
氏   名

自宅電話 本人携帯
所  属 学校名 学年   年

有・無
フ リ ガ ナ
氏   名

自宅電話 本人携帯
所  属 学校名 学年   年

有・無
フ リ ガ ナ
氏   名

自宅電話 本人携帯
所  属 学校名 学年   年

有・無
フ リ ガ ナ
氏   名

自宅電話 本人携帯
所  属 学校名 学年   年

有・無
「記入上の注意」
※ 必要事項の漏れや誤りのないように正確に記載してください。
※ 電話番号は、保護者及び本人と連絡の取れる番号を記載してください。
※ チームの代表者については、連絡が取れる電子メールのアドレスを記載してください。
  （kikakukoushien@pref.saga.lg.jp からのメールを受信できるようにしてください）
※ 保護者の同意については、応募の段階では保護者から内諾を得るだけでよいですが、
  本選に選考された場合は、「保護者同意書（様式３）」を提出していただきます。    

【その他】指導を受けている教諭がいらっしゃる場合には、記載してください。（任意）
学校名

フリガナ 電話番号
氏 名 メールアドレス

 （次につづく）

〒

住   所 〒

性 別

性 別

住   所 〒
5

参加者

連絡先

指導者

4

参加者

〒
連絡先

保護者の同意（本事業への参加について保護者の同意を得る必要があります。）

性 別

住   所

（様式１）

佐賀さいこう！企画甲子園参加申込書

チーム名

チームの
代表者

（メンバー
を代表して
連絡がとれ
る者）

参加者

保護者の同意（本事業への参加について保護者の同意を得る必要があります。）

性 別

【チーム情報】（チーム名及び各メンバーの情報を記載してください。）

住   所
連絡先

2

保護者の同意（本事業への参加について保護者の同意を得る必要があります。）

参加者

連絡先

3

参加者

連絡先

保護者の同意（本事業への参加について保護者の同意を得る必要があります。）

〒

性 別

保護者の同意（本事業への参加について保護者の同意を得る必要があります。）

住   所



【予選課題シート概要】（課題シートの概要を簡潔に記載してください。）

「記入上の注意」
※ 上記欄は、本参加申込書と予選課題シート（様式２）の情報を結びつけ、管理するためのもの
 であり、審査の対象ではありません。

活用方法

（ア）

（イ）

上記を選んだ理由

佐賀の魅力

課題シートを補足
する資料について

課題名

無・有（                              

「その魅力を活かして、あなたが「最高！」だと思える未来の佐賀県を作る
ために何をしますか？

課題名 「あなたが一番熱く語りたい佐賀の魅力は何ですか？」



                               （様式２） 
佐賀さいこう！企画甲子園予選課題シート 

次につづく 
 

チーム名  
予選課題 

(ア)  

 
あなたが一番熱く語りたい佐賀の魅力は何ですか？（４００字～８００字程度） 
あなた自身が誇れる、また、多くの人に伝えたいそんな佐賀の魅力を、あなたの熱

い言葉で語ってください。なお、自然、文化、歴史、伝統、特産品など分野は問い

ません。 
（記載欄） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

（   字）

補足資料 無・有（                          ） 



                        
「記入上の注意」 
※予選課題（ア）・（イ）の両方に記載してください。 
※文字数には句読点を含みます。 
※提出にあたっては、市販の原稿用紙を利用しても差し支えありません。 
その際は、「チーム名」及び「予選課題名」を記載してください。 

 
 
 
 

チーム名  
予選課題 

(イ)  その魅力を活かして、あなたが「最高！」だと思える未来の佐賀県を作るために何

をしますか？（４００字程度） 
あなたが知事だとしたら・・・ 
佐賀を知ってほしい！関心を持ってほしい！多くの人に訪れてほしい！佐賀の魅力

を伝えたい！できることはたくさんあります。 
そこで、（ア）で語った佐賀の魅力を活かしてどんなことをやってみたいか記載して

ください。 
（記載欄） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

（   字）



（様式３） 
＜本選に選考された場合に提出＞ 

 

保護者同意書 
 

（ 参加者氏名 ） 
私は、         の保護者として、佐賀県が実施する「佐賀さいこう！

企画甲子園」に係る事業の内容を了承し、上記の者の事業への参加に同意します。 
 
 

保護者氏名  印 続柄  

保護者連絡先  
 
 
 
○参加者の状況について 

健康状態 良・その他（                        ）

食物アレルギー 無・有（                          ）

薬のアレルギー 無・有（                          ）

その他配慮を 
要すること 

  

※「ワークショップ」及び「企画コンテスト」について、宿泊や食事を伴うことから、 
参加者の状況把握のため記載してください。 

 
※ 募集要領記載のとおり、事業期間中に撮影した写真、映像等については、佐賀県が運営

するWEBサイトや冊子などの広報に使用する場合がありますので、申し添えます。 


