
審査員№

団体№

劇場

令和3年  　 月   　日（　　） 採点

【鑑賞の感想】

提出期限：令和3年10月9日（土）必着

団体名

「第33回池袋演劇祭」感想用紙　※点数は賞に反映されません

鑑　賞　し　た　作　品　の　感　想

審査員氏名

*提出前にお手元控え（コピー等）をお取りください

公演名

鑑賞日 点
（点数は任意です／10点満点）
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