
令和３年度介護報酬改定に伴う運営基準の変更に関する説明会アンケート
	事業所名
	
	サービス種別
	


※以下の回答内容が同じであれば、併記も可能です。
※該当する回答に、チェックをつけてください。
問１　今回の説明会について、ハラスメント対策強化について説明しました。説明会の内容は分かりやすかったですか。
□はい
□いいえ
問２　説明会の開催方法について、動画配信を利用して開催しましたが、参加しやすかったですか。
　　　□はい
　　　□いいえ
問３　今後の集団指導や会議について、感染症拡大防止の観点から集会での開催が難しい状況です。
　　　どのような開催方法だと参加しやすいですか。
　　　□今回と同様の動画配信
　　　□Zoom等を利用してのオンライン会議
　　　□その他　※理由を御記入ください。
	（理由）



御協力ありがとうございました。
那須塩原市保健福祉部高齢福祉課介護管理係あて


FAX：0287-63-8911


e-mail：k-koureifukushi@city.nasushiobara.lg.jp











