
１．あなたの性別 □ 男性 □ 女性 □ 無回答

２．あなたのご年齢 □ 10歳代 □ 20歳代 □ 30歳代 □ 40歳代 □ 50歳代 □ 60歳以上

３．来館の理由 □ 公演鑑賞 □ 貸館利用 □ その他 （ ）

□ 大ホール □ 小ホール □ 音楽ホール □ 映像ホール

□ 稽古場 （ ）

□ 練習室 （ ）

□ ガレリア他 （ ）

５．施設および設備に
ついてのご意見等はご
ざいますか？

６．その他
お気付きの点などござ
いましたらご記入くだ
さい。
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彩の国さいたま芸術劇場の施設に関するアンケート

御協力ありがとうございました。

ご記入いただきましたら、お帰りの際に受付の箱に入れていただくかＦＡＸにてお送りください。
また、ホームページでも受け付けておりますので、下記ＵＲＬからアクセスください。

該当する□をチェックしていただき、ご記入をお願いします。
※パソコンをお使いの方は、□をクリックするとチェックマークが入力されます。

４．利用された施設は？（複数選択可）

令和元年８月　公益財団法人埼玉県芸術文化振興財団

　日頃から「彩の国さいたま芸術劇場」にご理解とご協力をいただき、心より感謝を申し上
げます。
　さて当劇場では、より安全で快適な施設となるよう広く情報収集に取り組んで参りたいと
考えております。
　そこで、皆様のご意見を施設整備に反映させるため、『彩の国さいたま芸術劇場の施設に
関するアンケート』を実施いたします。ご多用のところ恐れ入りますが、上記の趣旨をご理
解いただき、ご協力を賜りますようお願い申し上げます。

例）客席に手すりをつけてほしい　等

彩の国さいたま芸術劇場


