
（午前 ・ 午後） クラス名がわからなければ先生の名前でも構いません 

2013 年 4 月 

保護者保護者保護者保護者の皆様への皆様への皆様への皆様へ    （日本棋院事務局ジュニア担当係まで提出お願いします）                                                                                                              

    

日本棋院日本棋院日本棋院日本棋院ジュニアジュニアジュニアジュニア囲碁囲碁囲碁囲碁スクールスクールスクールスクール「保護者参観日」ご参加のお願い「保護者参観日」ご参加のお願い「保護者参観日」ご参加のお願い「保護者参観日」ご参加のお願い    （市ヶ谷本院・八重洲囲碁センター共通） 
 日頃よりお世話になっております。 日本棋院ジュニア囲碁スクールでは５月に保護者参観日を開催いたします。保護者の皆様のご参加の可否を お聞かせください。 また、今後のジュニア囲碁スクールのよりよい教室運営のため、参考資料とさせていただきますので、保護者 の皆様からのご意見・ご要望をお寄せください。 ※各開催日（市ヶ谷・八重洲）の１週間前までにご記入いただきましたこの用紙をＦＡＸにて各事務局へお送りください。（または直接お渡しください）    いただきましたご意見・ご要望は、講師とともに、これからの教室運営やお客様サービスに活かしてまいります。 
 日時：市ヶ谷５月２５日 土曜日（午前のクラスのみ※）9：30～11：30 八重洲５月１９日 日曜日 10：00～12：00 ※市ヶ谷午後のクラスは翌週（6月 1日の 13：30～15：30）に行います 

 内容：授業参観、保護者・講師意見会（囲碁カルテをお渡しします） ※クラス（または参加人数）によって内容が異なる場合もございます。 
 

１１１１．お名前（生徒名）・クラス名．お名前（生徒名）・クラス名．お名前（生徒名）・クラス名．お名前（生徒名）・クラス名    ※市ヶ谷の方は午前午後にも○を付けてください。    
 

                               

  

 

２２２２．「保護者参観日」は参加．「保護者参観日」は参加．「保護者参観日」は参加．「保護者参観日」は参加            できるできるできるできる    ・・・・    できないできないできないできない    （どちらかに○をつけてください）（どちらかに○をつけてください）（どちらかに○をつけてください）（どちらかに○をつけてください）    
 

３３３３．ご意見・ご要望．ご意見・ご要望．ご意見・ご要望．ご意見・ご要望    

 

 

 

 

 

 

 

 注）ご記入いただきましたお客様の個人情報につきましては，ジュニアスクール内で のみ使用させていただきます。                                                                                                                 

 

様 
          クラス 

ＦＡＸＦＡＸＦＡＸＦＡＸのののの送り先は送り先は送り先は送り先は日本棋院日本棋院日本棋院日本棋院各事務局まで各事務局まで各事務局まで各事務局まで        （市ヶ谷：ＦＡＸ番号（市ヶ谷：ＦＡＸ番号（市ヶ谷：ＦＡＸ番号（市ヶ谷：ＦＡＸ番号    ////    03030303----3261326132613261----5841584158415841））））    （（（（八八八八重重重重洲洲洲洲：：：：ＦＦＦＦＡＡＡＡＸＸＸＸ番番番番号号号号    ////    00003333----6666222200002222----0000999999996666）））） 

市ヶ谷市ヶ谷市ヶ谷市ヶ谷            ・・・・        八重洲八重洲八重洲八重洲    


