入院時のヘルパー利用に関するアンケート
　この度、浜松自立支援センターと自立生活センター濱松で、障害福祉サービス利用者の方々向けに
「入院時のヘルパー利用」について調査させて頂きたく、アンケートを作成しました。
現在、障害福祉サービス（介護給付費）での入院時のヘルパー利用は認められていません。しかし、他市町村では地域生活支援事業のコミュニケーション支援事業を利用し入院時にヘルパー利用が可能となっている市町村があります。
政令市においては20市中15市がコミュニケーション支援事業等でヘルパー利用が可能となっていますが、残念ながらこの15市の中に浜松市は含まれていません。
浜松市においても入院時にヘルパーが使える制度を作るために、皆様にアンケートのご協力をお願いします。
誠に勝手ながら4月18日（金）までにご提出願います。　
Ｑ１、あなたの性別・年代をお答え下さい　　　　　　　　１．　男性　　　　　　２．　女性
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　代
Ｑ２、あなたの障害についてお答え下さい　　　　　　１．　身体障害　　　　２．　知的障害
＊障害名　「　　　　　　　　　　　　」　　　　３．　精神障害　　　　４．　その他障害
Ｑ３、ご家族と同居されていますか？　　　　　　　　　１．　単身　　　　２．　家族と同居
Ｑ４、利用している障害福祉サービス　　　　　　　　１．　重度訪問介護　　２．　身体介護
ついてお答え下さい　　　　　　　　　　　
３．　家事援助　　　　４．　移動支援　　　　
５．　その他　（　　　　　　　　　）
Ｑ５、重度訪問介護と答えた方のみ　　　　　　　　１、　200時間未満　　２、　200～300時間
　　　利用時間数についてお答え下さい
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　３、　300～400時間　 ４、　400時間以上
Ｑ６、今まで入院した事がありますか？　　　　　　　　１、　はい　　　　　２、いいえ
　　　→「いいえ」と答えた方はＱ１０にお進み下さい
Ｑ７、入院した際に満足な介護を受けることが　　　　　　　１、　はい　　　　２、いいえ
　　　出来ましたか？
Ｑ８、入院した際に困った事はありますか？　　　　　　　　１、　はい　　　　２、いいえ
Ｑ９、Ｑ８で「はい」と答えた方　　どういった部分で困りましたか？　（複数回答可）
１、医師・看護師に症状や障害について理解してもらえない
２、必要な介助を受ける事が出来ない
３、言語障害・肺炎等で発声困難な状況により、医師・看護師に伝えたいことがうまく伝わらない
４、ナースコールを押してもすぐに来ない
５、その他（自由記載欄）
	


Ｑ１０、介助者がいない又は使えない為に　　　　 　　　 １、はい　　　　　２、いいえ
入院をためらった事はありますか？
Ｑ１１、入院中にヘルパーが使える制度があれば　　　　　１、はい　　　　　２、いいえ
　　　　利用したいですか？
Ｑ１２、入院した時に現在入っている　　　　　　　　　　１、　はい　　　　２、いいえ
ヘルパーを利用したいですか？
ご意見等ご記入下さい
	


ご協力ありがとうございました。　
＊アンケートに関して不明な点等がありましたら下記までご連絡下さい。
浜松自立支援センター　岡本  TEL：050－3422－4704　　cil@peerhama.com
自立生活センター濱松　笠原　TEL：053－585－1211　　cil.hamamatsu@gmail.com
