
実施日：令和2年8月
キッズステーションあいの（16名/20名） 公表日：令和2年10月15日

チェック項目 はい
どちらとも
いえない いいえ わからない

①
子どもの活動等のスペースが十分に確保されていま
すか

12 3 0 1

②
子どもの活動等のスペースは安全に配慮されていま
すか

14 1 0 1

③
事業所の設備等はスロープや手すりの設置等バリア
フリー化の配慮が適切になされていますか

15 1 0 0

④ 職員の配置数は適切と思われますか 14 1 0 1

⑤ 職員の対応（言葉遣いや電話対応等）は適切ですか 15 1 0 0

⑥ 職員は気持ちの良いあいさつを行っていますか 14 2 0 0

⑦ 事業所は感染症に対しての対策をとっていますか 15 1 0 0

⑧ 職員は専門性をもって適切に支援を行っていますか 14 1 1 0

⑨
子どもと保護者のニーズや課題が客観的に分析され
た上で個別支援計画が作成されていますか

15 1 0 0

⑩
学校で作成される教育支援計画との連携は図られて
いますか

14 2 0 0

⑪
多彩なプラグラムが用意され、平日・休日・長期休暇
等に応じて柔軟に取り組んでいますか

16 0 0 0

⑫
社会資源の利用等、障がいのない子どもと活動する
機会がありますか

10 4 0 2

⑬
個別支援計画の内容、利用者負担等について丁寧な
説明がありましたか

15 1 0 0

⑭
日頃から子供の状況を保護者と伝え合い、子どもの
発達や課題について共通理解ができていますか

14 2 0 0

⑮
保護者に対して面談や、育児に関する助言等の支援
が行われていますか

15 1 0 0

⑯ 保護者が参加できる研修や行事の機会がありますか 9 4 1 2

⑰
子どもや保護者からの苦情について、対応の体制を整
備し、子どもや保護者に周知・説明を行い、苦情があっ
た場合に迅速かつ適切に対応されていますか

13 1 1 1

放課後等デイサービス評価表（保護者等向け）
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チェック項目 はい
どちらとも
いえない いいえ わからない

⑱
定期的に広報誌やホームページ等で、活動の様子や
行事予定、事業に関する自己評価の結果等の情報を
子どもや保護者に対して発信されていますか

16 0 0 0

⑲ 個人情報に十分な配慮がなされていますか 15 1 0 1

⑳
緊急時対応ﾏﾆｭｱﾙ、防犯ﾏﾆｭｱﾙ、感染症対応ﾏﾆｭｱﾙ
を策定し、保護者に周知・説明されていますか

11 4 1 0

㉑
非常災害の発生に備え、定期的に避難救出、その他
必要な訓練が行われていますか

12 3 0 1

㉒
重大な災害の発生や台風の接近により危機が見込ま
れる場合、安全の確保ができていますか

15 1 0 0

㉓
子どもの事故やケガ、健康状態の急変時は速やか且
つ適切に対応していますか

15 1 0 0

㉔ 子どもは通所を楽しみにしていますか 15 1 0 0

㉕ 事業所の支援に満足していますか 16 0 0 0

㉖ 事業所の設備（建物・車等）に満足していますか 15 1 0 0

㉗ 事業所の備品（教材・遊具等）に満足していますか 14 2 0 0

保護者さまからのご意見

ご協力ありがとうございました

・外出などの機会がある時、事故やケガした場合の対応を知りたいと思います。感染症対応には感
心するほど安全を感じています。

非
常
時
等
の
対
応

満
足
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実施日：令和2年8月
アクティビティセンターあいの（17名/20名） 公表日：令和2年10月15日

チェック項目 はい
どちらとも
いえない いいえ わからない

①
子どもの活動等のスペースが十分に確保されていま
すか

10 6 0 1

②
子どもの活動等のスペースは安全に配慮されていま
すか

10 1 0 1

③
事業所の設備等はスロープや手すりの設置等バリア
フリー化の配慮が適切になされていますか

13 1 0 3

④ 職員の配置数は適切と思われますか 10 1 0 1

⑤ 職員の対応（言葉遣いや電話対応等）は適切ですか 17 0 0 0

⑥ 職員は気持ちの良いあいさつを行っていますか 16 1 0 0

⑦ 事業所は感染症に対しての対策をとっていますか 15 2 0 0

⑧ 職員は専門性をもって適切に支援を行っていますか 16 0 0 1

⑨
子どもと保護者のニーズや課題が客観的に分析され
た上で個別支援計画が作成されていますか

16 0 0 1

⑩
学校で作成される教育支援計画との連携は図られて
いますか

14 0 0 3

⑪
多彩なプラグラムが用意され、平日・休日・長期休暇
等に応じて柔軟に取り組んでいますか

17 0 0 0

⑫
社会資源の利用等、障がいのない子どもと活動する
機会がありますか

12 0 2 3

⑬
個別支援計画の内容、利用者負担等について丁寧な
説明がありましたか

15 2 0 0

⑭
日頃から子供の状況を保護者と伝え合い、子どもの
発達や課題について共通理解ができていますか

17 0 0 0

⑮
保護者に対して面談や、育児に関する助言等の支援
が行われていますか

17 0 0 0

⑯ 保護者が参加できる研修や行事の機会がありますか 16 0 0 1

⑰
子どもや保護者からの苦情について、対応の体制を整
備し、子どもや保護者に周知・説明を行い、苦情があっ
た場合に迅速かつ適切に対応されていますか

13 2 0 2

放課後等デイサービス評価表（保護者等向け）

環
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明
等



チェック項目 はい
どちらとも
いえない いいえ わからない

⑱
定期的に広報誌やホームページ等で、活動の様子や
行事予定、事業に関する自己評価の結果等の情報を
子どもや保護者に対して発信されていますか

17 0 0 0

⑲ 個人情報に十分な配慮がなされていますか 17 0 0 0

⑳
緊急時対応ﾏﾆｭｱﾙ、防犯ﾏﾆｭｱﾙ、感染症対応ﾏﾆｭｱﾙ
を策定し、保護者に周知・説明されていますか

14 0 0 3

㉑
非常災害の発生に備え、定期的に避難救出、その他
必要な訓練が行われていますか

14 0 0 3

㉒
重大な災害の発生や台風の接近により危機が見込ま
れる場合、安全の確保ができていますか

16 0 0 1

㉓
子どもの事故やケガ、健康状態の急変時は速やか且
つ適切に対応していますか

17 0 0 0

㉔ 子どもは通所を楽しみにしていますか 15 1 0 1

㉕ 事業所の支援に満足していますか 17 0 0 0

㉖ 事業所の設備（建物・車等）に満足していますか 15 2 0 0

㉗ 事業所の備品（教材・遊具等）に満足していますか 15 0 0 2

保護者さまからのご意見

満
足
度

・学校にマスクを忘れ、あいのではマスクをせずに過ごしたと言って帰宅したことがありました。送
迎時または事業所到着時マスクの声掛けをお願いします。

ご協力ありがとうございました

非
常
時
等
の
対
応
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