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アジア文化芸術ネットワーク強化助成　申請書
令和 8 年度用 [Q-NWA 2026]

1 申請者概要

申請団体名（日本語と英語の両方で記入してください。）

団体代表者

事業責任者

経理責任者

Tel.

敬称 ※その他の場合

必ずAdobe Acrobat Readerで入力してください。他のアプリケーションでは正しく動作しません。

法人格

住所

Tel.

URL

日本語
英語

敬称 

Tel.

※その他の場合 役職（日本語と英語の両方で記入してください。）
日本語 
英語 

氏名（日本語と英語の両方で記入してください。） 
日本語 
英語 

役職（日本語と英語の両方で記入してください。） 
日本語 
英語 

E-mail

氏名（日本語と英語の両方で記入してください。） 
日本語 
英語 

E-mail

敬称 ※その他の場合 役職（日本語と英語の両方で記入してください。）

氏名（日本語と英語の両方で記入してください。） 
日本語 
英語 

日本語 
英語 

Tel.E-mail

※その他の場合
※実行委員会など任意団体の場合は、団体の中核となる日本の法人格を有する団体の名称を併記すること
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事業名（日本語と英語の両方で記入してください。）

事業期間

事業概要

事業予算

2 事業概要

円
事業総経費 助成申請額

～
（yyyy/mm/dd） （yyyy/mm/dd）

（400字以内）

JF助成実績

※過去3年以内に国際交流基金から助成を受けた経験がある場合、入力すること

日本語
英語

分野 舞台芸術美術 音楽 文芸 映像 生活文化

スポーツ その他

実施形態 共同制作

レクチャー・ワークショップ

会議・シンポジウム

その他

共同調査・研究

海外からの参加者の
活動拠点国・地域

インドネシア

フィリピン

ミャンマー

カンボジア

ブルネイ

ラオス

シンガポール

ベトナム

タイ

マレーシア

円

東ティモール その他
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入力項目は以上です

独立行政法人国際交流基金理事長　殿
　申請機関を代表して以下の点を誓約し、公募プログラムに申請いたします。

団体代表者・事業責任者・経理責任者の三者は別々の者であり、三者とも申請要領に記載された内容 
　　（「個人情報の取扱い」を含む）をすべて確認し、同意しました。

団体代表者・事業責任者・経理責任者の三者とも本申請内容を確認し、真正かつ遺漏なきものとして承認 
しました。

　↑必ずご確認のうえ、チェックしてください。
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