
（別紙３）

～ 年　月　日

（対象者数） 1 （回答者数）
0

～ 2026年　3月　25日

（対象者数） 1 （回答者数）
1

○ 分析結果

さらに充実を図るための取組等

1

2

3

改善に向けて必要な取組や工夫が必要な点等

1

2

3

○事業所名 　多機能型障害福祉サービス事業所　手作り工房どーなつ

○保護者評価実施期間
年　月　日

○保護者評価有効回答数

2026年　3月　24日

○従業者評価有効回答数

○事業者向け自己評価表作成日
2026年　3月　26日

事業所の強み（※）だと思われること

※より強化・充実を図ることが期待されること
工夫していることや意識的に行っている取組等

○従業者評価実施期間

事業所の弱み（※）だと思われること

※事業所の課題や改善が必要だと思われること
事業所として考えている課題の要因等

利用者に合わせた生活空間の提供
本人が音等に敏感で、自傷行為等に至るので静かな環境で支援

を行うよう配慮している。

家族への助言
家族からの意思表示が無いため、面談や送迎時にこちらから積

極的に悩み等を聴き取り助言している。

事業所における自己評価総括表公表


