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新庄市 
 

       

 

小学生の保護者用 

 

皆様には日ごろより、本市児童行政にご理解とご協力を賜り誠にありがとうございます。 

さて、本市では子ども・子育て支援のための施策を実施しておりますが、国において平成

２４年８月に「子ども・子育て支援法」が制定され、各自治体が子ども・子育て支援のため

の具体的な「子ども・子育て支援事業計画」を策定し、平成２７年度から実施することにな

りました。 

このたび本市におきましても、この事業計画の策定に向けて、市民の皆様の子ども・子育

て支援に関する生活実態やご要望・ご意見などを把握するため、「子ども・子育てに関する

ニーズ調査」を実施することになりました。 

この調査は、住民基本台帳の中から小学生以下のお子さんのいる世帯を無作為に抽出し、

ご協力をお願いするものです。ご回答いただいた調査内容は、市や国・県の子ども・子育て

支援施策の検討にのみ利用させていただくものであり、回答者個人が特定されたり、個々の

回答内容が他にもれたり、他の目的に利用されたりすることは一切ございません。 

つきましては、ご多忙のこととは存じますが、調査の趣旨をご理解いただき、ご協力くだ

さいますようお願い申し上げます。 

                             平成２５年１２月 

                           新庄市長 山尾 順紀 
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新庄市では、子ども・子育て支援法（平成 24 年法律第 65 号）に基づく新たな子ども・

子育て支援の制度（以下「子ども・子育て支援新制度」といいます。）の下で、教育・保育・

子育て支援の充実を図るため、５年間を一期とする子ども・子育て支援事業計画を作成し、

計画的に給付や事業を実施していきます。（平成 27 年度から実施予定） 

本調査は、この計画で確保を図るべき教育・保育・子育て支援の「量の見込み」を算出

するため、市民の皆様の教育・保育・子育て支援に関する「現在の利用状況」や「今後の

利用希望」を把握するために行うものです。 

 

なお、ここで回答していただいた内容（施設や事業の利用希望等）は、回答者の施設や

事業の具体的な利用の可否を確認・決定するものではありません。今回の調査以降、施設

や事業の利用希望を変更しても構いません。 

 

 

 

○記入については、黒の鉛筆・ボールペンでご記入願います。 

 

○兄弟の有無に関わらず、宛名のお子さんについてご記入願います。 

 

○この調査は、上記の目的以外には使用いたしません。また、調査の回答はすべて統計的

に処理し、皆様にご迷惑をおかけすることはありませんので、率直なご意見をお書きくだ

さい。 

 

○記入された調査票は、１２月２５日（水）までに、同封の返信用封筒でご返送ください。 

 

○この調査票に関するお問い合わせは、下記事務局までお願いいたします。 

  

 

問い合わせ事務局  新庄市子育て推進課 子育て企画室 担当 荒澤 

          電話：0233-22-2111 内線 547 (平日 8:30～17:15) 

回答するに当たってお読みください 
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（用語の定義） 

この調査票における用語の定義は以下のとおりです。 

 

・幼 稚 園：学校教育法に定める、３～５歳児に対して学校教育を行う施設（学校教育法第22条） 

・保 育 所：児童福祉法に定める、保育を必要とする０～５歳児に対して保育を行う施設 

      （児童福祉法第39条） 

・児童館・児童センター：児童福祉法に定める、０～１８歳未満の子どもに対して健全な遊びを与 

えその健康を増進し、または情操を豊かにすることを目的に設置された 

施設（本市は３～５歳児が対象）（児童福祉法第40条） 

・認可保育施設：児童福祉法による認可を受けた保育施設（児童福祉法第35条） 

・認可外保育施設：児童福祉法による認可を受けていない保育施設 

・事業所内保育施設：働きながら育児を行う人を対象として、企業内あるいはその周辺の場所に設 

置される託児施設（育児休業、介護休業等育児又は家族介護を行う労働者の 

福祉に関する法律） 

・認証保育施設：児童福祉法による認可を受けていない保育施設のうち、市の定める基準を満たし、 

        市長が認証した保育施設（新庄市認証保育所制度実施要綱） 

・認定こども園：幼稚園と保育所の機能を併せ持つ施設（就学前の子どもに関する教育、保育等の総

合的な提供の推進に関する法律第２条第６項） 

・子育て支援：教育・保育その他の子どもの健やかな成長のために行われる支援 

・教   育：家庭での教育を含めた広い意味で用いています。 
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問１ お住まいの地区として当てはまる答えの番号 1 つに○をつけてください。 

１．新庄小学区  ２．沼田小地区  ３．日新小地区  ４．北辰小地区  ５．萩野小地区 

６．泉田小学区  ７．昭和小地区  ８．升形小地区  ９．本合海小地区 

 

 

 

  
 

問２ 宛名のお子さんの学年をご記入ください。（□内に数字でご記入ください。） 

 小学校 □年 

 

問３ 宛名のお子さんのきょうだいは何人いらっしゃいますか。宛名のお子さんを含めた人数を□内に数字で

ご記入ください。お２人以上のお子さんがいらっしゃる場合は、末子の方の生年月をご記入ください。 

 きょうだい数 □人    末子の生年月 平成 □□年 □□月生まれ 

 

問４ この調査票にご回答いただく方はどなたですか。宛名のお子さんからみた関係でお答えください。当て

はまる番号１つに○をつけてください。 

１．母親           ２．父親           ３．その他（          ） 

 

問５ この調査票にご回答いただいている方の配偶関係についてお答えください。当てはまる番号１つに○を

つけてください。 

１．配偶者がいる            ２．配偶者はいない 

 

問６ 宛名のお子さんの子育て（教育を含む）を主に行っているのはどなたですか。お子さんからみた関係で

当てはまる番号１つに○をつけてください。 

１．父母ともに  ２．主に母親   ３．主に父親   ４．主に祖父母  ５．その他（      ） 

  

お住まいの地域についてうかがいます。 

封筒の宛名のお子さんとご家族の状況 
についてうかがいます。 
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問７ 宛名のお子さんの保護者の現在の就労状況（自営業、家族従事者含む）をうかがいます。 

 
（１）母親 【父子家庭の場合は記入は不要です】 当てはまる番号１つに○をつけてください。  

１．フルタイム（１週５日程度・１日８時間程度の就労）で就労しており、 

産休・育休・介護休業中ではない 

2．フルタイム（１週５日程度・１日８時間程度の就労）で就労しているが、 

産休・育休・介護休業中である 

３．パート・アルバイト等（「フルタイム」以外の就労）で就労しており、 

産休・育休・介護休業中ではない 

4．パート・アルバイト等（「フルタイム」以外の就労）で就労しているが、 

産休・育休・介護休業中である 

5．以前は就労していたが、現在は就労していない 

6．これまで就労したことがない 

 

（１）-1 （１）で「1.～4.」（就労している）に○をつけた方にうかがいます。 週当たりの「就労日数」、

１日当たりの「就労時間（残業時間を含む）」をお答えください。就労日数や就労時間が一定でない

場合は、もっとも多いパターンについてお答えください。産休・育休・介護休業中の方は、休業に

入る前の状況についてお答えください。（□内に数字でご記入ください。数字は一枠に一字。） 

      １週当たり □日      １日当たり □□時間 

 

（１）-2 （１）で「1.～4.」（就労している）に○をつけた方にうかがいます。家を出る時刻と帰宅時刻を

お答えください。時間が一定でない場合は、もっとも多いパターンについてお答えください。産

休・育休・介護休業中の方は、休業に入る前の状況についてお答えください。時間は、必ず （例）

０８時～１８時のように、２４時間制でお答えください。（□内に数字でご記入ください。数字は一

枠に一字。） 

      家を出る時刻 □□時      帰宅時刻 □□時 

 

（２）父親 【母子家庭の場合は記入は不要です】 当てはまる番号１つに○をつけてください。 

１．フルタイム（１週５日程度・１日８時間程度の就労）で就労しており、 

育休・介護休業中ではない 

2．フルタイム（１週５日程度・１日８時間程度の就労）で就労しているが、 

育休・介護休業中である 

３．パート・アルバイト等（「フルタイム」以外の就労）で就労しており、 

育休・介護休業中ではない 

4．パート・アルバイト等（「フルタイム」以外の就労）で就労しているが、 

育休・介護休業中である 

5．以前は就労していたが、現在は就労していない 

6．これまで就労したことがない 

 

 

⇒ （1）-1、 

  （1）-2 へ 

⇒ (2)へ 

⇒ （2）-1、 

（2）-2 へ 

⇒ 問 9 へ 

宛名のお子さんの保護者の就労状況 
についてうかがいます。 
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（２）-1 （２）で「1.～4.」（就労している）に○をつけた方にうかがいます。１週当たりの「就労日数」、

１日当たりの「就労時間（残業時間を含む）」をお答えください。就労日数や就労時間が、一定でな

い場合は、もっとも多いパターンについてお答えください。育休・介護休業中の方は、休業に入る

前の状況についてお答えください。（□内に数字でご記入ください。数字は一枠に一字。） 

      １週当たり □日      １日当たり □□時間 

（２）-2 （２）で「1.～4.」（就労している）に○をつけた方にうかがいます。家を出る時刻と帰宅時刻を

お答えください。時間が一定でない場合は、もっとも多いパターンについてお答えください。育

休・介護休業中の方は、休業に入る前の状況についてお答えください。時間は、（例）０８時～１８

時のように、２４時間制でお答えください。（□内に数字でご記入ください。数字は一枠に一字。） 

      家を出る時刻 □□時      帰宅時刻 □□時 

問８ 問７の（１）または（２）で「3.4.」（パート・アルバイト等で就労している）に○をつけた方にうか

がいます。該当しない方は、問 9 へお進みください。 

フルタイムへの転換希望はありますか。当てはまる番号１つに○をつけてください。 

（１）母親        

１．フルタイム（１週５日程度・１日８時間程度の就労）への転換希望があり、実現できる見込みがある 

2．フルタイム（１週５日程度・１日８時間程度の就労）への転換希望はあるが、実現できる見込みはない 

３．パート・アルバイト等（「フルタイム」以外）の就労を続けることを希望 

４．パート・アルバイト等（「フルタイム」以外）をやめて子育てや家事に専念したい 

 

（２）父親        

１．フルタイム（１週５日程度・１日８時間程度の就労）への転換希望があり、実現できる見込みがある 

2．フルタイム（１週５日程度・１日８時間程度の就労）への転換希望はあるが、実現できる見込みはない 

３．パート・アルバイト等（「フルタイム」以外）の就労を続けることを希望 

４．パート・アルバイト等（「フルタイム」以外）をやめて子育てや家事に専念したい 

問９ 問７の（１）または（２）で「5.以前は就労していたが、現在は就労していない」または「6.これまで

就労したことがない」に○をつけた方にうかがいます。該当しない方は、問 10 へお進みください。               

就労したいという希望はありますか。当てはまる番号・記号それぞれ１つに○をつけ、該当する□内には

数字をご記入ください（数字は一枠に一字）。 

（１）母親        

１．子育てや家事などに専念したい（就労の予定はない） 

２．1 年より先、一番下の子どもが □□歳になったころに就労したい 

３．すぐにでも、もしくは１年以内に就労したい 

  →希望する就労形態     ア．フルタイム（１週５日程度・１日８時間程度の就労） 

                イ．パートタイム、アルバイト等（「ア」以外） 

                  →１週当たり □日   １日当たり □□時間 

（２）父親        

１．子育てや家事などに専念したい（就労の予定はない） 

２．1 年より先、一番下の子どもが □□歳になったころに就労したい 

３．すぐにでも、もしくは１年以内に就労したい 

    →希望する就労形態    ア．フルタイム（１週５日程度・１日８時間程度の就労） 

                 イ．パートタイム、アルバイト等（「ア」以外） 

                  →１週当たり □日   １日当たり □□時間 
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問10 宛名のお子さんについて、この１年間に、病気やケガのために小学校に通うことができず、特別な対応をと

る必要がありましたか。 

 

  １．あった      ⇒ 問 10-1 へ       ２．なかった  ⇒ 問 11 へ 

  
 問 10-1 宛名のお子さんが病気やけがで小学校に通うことができなかった場合に、この１年間に行った対処方法

として当てはまる記号すべてに○をつけ、それぞれの日数も□内に数字でご記入ください（半日程度の対

応の場合も１日とカウントしてください。数字は一枠に一字。）。 

 １年間の対処方法 日数 

ア. 父親が休んだ □□ 日 

イ. 母親が休んだ □□ 日 

ウ. （同居者を含む）親族・知人に子どもをみてもらった □□ 日 

エ. 父親又は母親のうち就労していない方が子どもをみた □□ 日 

オ. 病児・病後児の保育を利用した 

（保育所（園）で実施しているサービスを含む） 

□□ 日 

カ

ク. 

仕方なく子どもだけで留守番をさせた  □□ 日 

キ

ケ. 

その他（               ） □□ 日 

  
 

 

 

問 10-1 で「ア.」「イ.」のいずれかに回答した方にうかがいます。                

問 10-2 その際、「できれば病児・病後児のための保育施設等を利用したい」と思われましたか。当てはま

る番号１つに○をつけ、日数についても□内に数字でご記入ください（数字は一枠に一字）。 

１．できれば病児・病後児保育施設等を利用したい ⇒ □□日 ⇒ 問 10-3 へ 

２．利用したいとは思わない                 ⇒ 問 10-4 へ 
 
 

問 10-3 問 10-2 で「1.できれば病児・病後児保育施設等を利用したい」に○をつけた方にうかがいます。

上記の目的で子どもを預ける場合、下記のいずれの事業形態が望ましいと思われますか。当てはまる

番号すべてに○をつけてください。 

１．小学校に併設した施設で子どもを保育する事業 

2．小児科に併設した施設で子どもを保育する事業 

３．地域住民等が子育て家庭等の身近な場所で保育する事業（例：ファミリー・サポート・センター等） 

４．その他（                            ） 

 ⇒ 問 11 へ 

⇒ 問 10-5 へ 

宛名のお子さんの病気の際の対応についてうかがいます。 
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問10-4 問 10-2 で「利用したいと思わない」に○をつけた方に伺います。そう思われる理由について当てはま

る番号すべてに○をつけてください。 

１．病児・病後児を他人に看てもらうのは不安 ２．地域の事業の質に不安がある 

３．地域の事業の利便性（立地や利用可能時間 ４．利用料がかかる・高い 

日数など）がよくない 

５．利用料がわからない ６．親が仕事を休んで対応する 

７．その他（               ）  

⇒ 問 11 へ     

問 10-1 で「ウ.」から｢キ.｣のいずれかに回答した方にうかがいます。               

問 10-5 その際、「できれば父母のいずれかが仕事を休んで看たい」と思われましたか。当てはまる番号１

つに○をつけ、「ウ」から「キ」の日数のうち仕事を休んで看たかった日数についても数字でご記入

ください（数字は一枠に一字）。 

１．できれば仕事を休んで看たい ⇒ □□ 日  ⇒ 問 11 へ 

２．休んで看ることは非常に難しい        ⇒ 問 10-6 へ 
  

 

問10-6 問 10-5 で「2．休んで看ることは非常に難しい」に○をつけた方にうかがいます。そう思われる理由に

ついて当てはまる番号すべてに○をつけてください。 

１．子どもの看護を理由に休みがとれない ２．自営業なので休めない 

３．休暇日数が足りないので休めない ４．その他（               ） 

 

問11 この１年間に、保護者の用事（冠婚葬祭、保護者・家族の病気など）により、宛名のお子さんを泊りがけで

家族以外にみてもらわなければならないことはありましたか（預け先が見つからなかった場合も含みます）。

あった場合は、この１年間の対処方法として当てはまる番号すべてに○をつけ、それぞれの日数も□内に数

字でご記入ください（数字は一枠に一字）。 

 １年間の対処方法 日数 

 ア. （同居者を含む）親族・知人にみてもらった □□ 泊 

 イ. 
短期入所生活援助事業（ショートステイ）を利用した 

（児童養護施設等で一定期間、子どもを保護する事業） 
□□ 泊 

 

１．あった ウ. 
イ以外の保育事業（認可外保育施設、ベビーシッター、

障がい児等支援施設等）を利用した 
□□ 泊 

 
エ. 仕方なく子どもを同行させた □□ 泊 

 オ. 仕方なく子どもだけで留守番をさせた  □□ 泊 

 カ. その他（               ） □□ 泊 

２．なかった  

                    

問 11 で「1.あった ア.(同居者を含む)親族・知人にみてもらった」と答えた方にうかがいます。  

⇒ア.以外を選択した方は 問 12 へ                       

問11-1 その場合の困難度はどの程度でしたか。当てはまる番号１つに○をつけてください。 

１．非常に困難     2．どちらかというと困難     3．特に困難ではない 
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問12 宛名のお子さんについて、小学校低学年（１～３年生）のうちは、放課後（平日の小学校終了後）の時間を

どのような場所で過ごさせたいと思いますか。当てはまる番号すべてに○をつけ、それぞれ希望する週当た

り日数を数字でご記入ください。また、「放課後児童クラブ」「放課後等デイサービス」の場合には、利用

を希望する時間も□内に数字でご記入ください。時間は必ず（例）１８時 のように２４時間制でご記入く

ださい（数字は一枠に一字）。 

「放課後児童クラブ」…地域によって学童保育などと呼ばれています。保護者が就労等により昼間家

庭にいない場合などに、指導員の下、子どもの生活の場を提供するものです。 

1．自宅 週 □ 日くらい 

２．祖父母宅や友人・知人宅 週 □ 日くらい 

３．習い事（ピアノ教室、スポ少、学習塾など） 週 □ 日くらい 

４．児童館 ※１ 週 □ 日くらい 

５．放課後子ども教室 ※２ 週 □ 日くらい 

6．放課後児童クラブ〔学童保育〕 週 □ 日くらい → 下校時から □□時まで 

7．放課後等デイサービス（障がい児支援）※3 週 □ 日くらい → 下校時から □□時まで 

８．ファミリー・サポート・センター ※４ 週 □ 日くらい 

９．その他（公民館、公園など） 週 □ 日くらい 

※１ 児童館で行う放課後児童クラブを利用している場合は「６．」に回答 

※２ 「放課後子ども教室」･･･地域の方々の協力を得て、放課後や週末に小学校や公民館で学習・スポ

ーツ・文化芸術活動などを体験する取組です。保護者の就労の有無に関わらず、すべての小学生が

利用できます。 

※３ 「放課後等デイサービス」･･･就学中の障がい児童が、放課後や夏休み等の長期休暇中に生活能力

向上のための訓練等を通し、自立を促進するとともに、放課後等の居場所づくりを行います。 

※４ ファミリー・サポート・センター（地域住民が子どもを預かる事業） 

 

問13 宛名のお子さんについて、小学校高学年（４～６年生）になったら、放課後（平日の小学校終了後）の時間

をどのような場所で過ごさせたいと思いますか。当てはまる番号すべてに○をつけ、それぞれの週当たり日

数を数字でご記入ください。また、「放課後児童クラブ」「放課後等デイサービス」の場合には利用を希望

する時間も□内に数字でご記入ください。時間は、必ず（例）１８時 のように２４時間制でご記入くださ

い（数字は一枠に一字）。 

1．自宅 週 □ 日くらい 

２．祖父母宅や友人・知人宅 週 □ 日くらい 

３．習い事（ピアノ教室、スポ少、学習塾など） 週 □ 日くらい 

４．児童館 ※１ 週 □ 日くらい 

５．放課後子ども教室 週 □ 日くらい 

6．放課後児童クラブ〔学童保育〕 週 □ 日くらい → 下校時から □□時まで 

7．放課後等デイサービス（障がい児支援）  週 □ 日くらい → 下校時から □□時まで 

８．ファミリー・サポート・センター  週 □ 日くらい 

９．その他（公民館、公園など） 週 □ 日くらい 

※１ 児童館で行う放課後児童クラブの利用を希望する場合は「６．」に回答 

宛名のお子さんの放課後の過ごし方についてうかがいます。 
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問 14 問 12 または問13 で「６．放課後児童クラブ（学童保育）」「７．放課後等デイサービス（障がい児支援）」

に○をつけた方にうかがいます。宛名のお子さんについて、土曜日と日曜日・祝日に、放課後児童クラブの利

用希望はありますか。（１）（２）それぞれについて、当てはまる番号１つに○をつけてください。また利用

したい時間帯を、□内に（例）０９時～１８時 のように２４時間制でご記入ください（数字は一枠に一字）。 

（１）土曜日 

１．低学年（１～３年生）の間は利用したい       利用したい時間帯 

２．高学年（４～６年生）になっても利用したい      □□時から □□時まで 

3．利用する必要はない 

 

（２）日曜・祝日 

１．低学年（１～３年生）の間は利用したい       利用したい時間帯 

２．高学年（４～６年生）になっても利用したい      □□時から □□時まで 

3．利用する必要はない 

 

問15 宛名のお子さんについて、お子さんの夏休み・冬休みなどの長期の休暇期間中の「放課後児童クラブ」「放

課後等デイサービス」の利用希望はありますか。当てはまる番号１つに○をつけてください。また利用したい

時間帯を、□内に（例）０９時～１８時 のように２４時間制でご記入ください（数字は一枠に一字）。 

 

１．低学年（１～３年生）の間は利用したい       利用したい時間帯 

２．高学年（４～６年生）になっても利用したい      □□時から □□時まで 

3．利用する必要はない 
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問 16 宛名のお子さんが生まれた時、父母のいずれかもしくは双方が育児休業を取得しましたか。母親、父親

それぞれについて、当てはまる番号１つに○をつけてください。また、取得していない方はその理由を  

点線で囲んだ部分から番号を選んでご記入ください。 

母親（いずれかに○） 父親（いずれかに○） 

１．働いていなかった 

２．取得した 

 

３．取得していない  

   ⇒ 

 

 

１．働いていなかった 

２．取得した 

 

３．取得していない 

⇒ 

 

 

１．職場に育児休業を取りにくい雰囲気があった 

２．仕事が忙しかった 

３．（産休後に）仕事に早く復帰したかった 

４．仕事に戻るのが難しそうだった 

５．昇給・昇格などが遅れそうだった 

６．収入減となり、経済的に苦しくなる 

７．保育所（園）などに預けることができた 

８．配偶者が育児休業制度を利用した 

９．配偶者が無職、祖父母等の親族にみてもらえるなど、制度を利用する必要がなかった 

１０．子育てや家事に専念するため退職した 

１１．職場に育児休業の制度がなかった（就業規則に定めがなかった） 

１２．有期雇用のため育児休業の取得要件を満たさなかった 

１３．育児休業を取得できることを知らなかった 

１４．産前産後の休暇（産前６週間、産後８週間）を取得できることを知らず、退職した 

１５．その他（                        ） 

 

問16-1 育児休業給付と保険料免除について、ご存じでしたか。当てはまる番号１つに○をつけてください。 

１．育児休業給付、保険料免除のいずれも知っていた 

２．育児休業給付のみ知っていた 

３．保険料免除のみ知っていた 

４．育児休業給付、保険料免除のいずれも知らなかった 

 

※育児休業に関して次のような仕組みがあります。 

・子どもが原則１歳（保育所における保育の実施が行われないなど一定の要件を満たす場合は１歳６月） 

になるまで育児休業給付が支給される仕組みがあります。 

・子どもが満３歳になるまでの育児休業等（法定の育児休業及び企業が法定を上回る期間設けた育児休業 

に準ずる措置）期間について健康保険及び厚生年金保険の保険料が免除になる仕組みがあります。 

 

 

 

取得していない理由（下から番号を

選んでご記入ください）（いくつでも） 

 

（            ） 

取得していない理由（下から番号を

選んでご記入ください）（いくつでも） 

 

（            ） 

育児休業や短時間勤務制度など職場の 
両立支援制度についてうかがいます。 
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問 16 で「2. 取得した」と回答した方にうかがいます。             

⇒ 該当しない方は、問 17 へ 

問16-2 育児休業取得後、職場に復帰しましたか。当てはまる番号１つに○をつけてください。 

（１）母親 

１．育児休業取得後、職場に復帰した 

２．育児休業中に離職した 

 

（２）父親 

１．育児休業取得後、職場に復帰した 

２．育児休業中に離職した 

 

問 16-2 で「1. 育児休業取得後、職場に復帰した」と回答した方にうかがいます。         

  

問 16-3 育児休業からは、「実際」にお子さんが何歳何ヶ月のときに職場復帰しましたか。また、お勤め先

の育児休業の制度の期間内で、何歳何ヶ月のときまで取りたかったですか。□内に数字でご記入くだ

さい（数字は一枠に一字）。 

（１）母親 

実際の取得期間 □ 歳 □□ヶ月 希望 □ 歳 □□ヶ月 

 

（２）父親 

実際の取得期間 □ 歳 □□ヶ月 希望 □ 歳 □□ヶ月 

 

問16-4 お勤め先に、育児のために３歳まで休暇を取得できる制度があった場合、「希望」としてはお子さんが何

歳何ヶ月のときまで取りたかったですか。□内で数字でご記入ください（数字は一枠に一字）。 

（１）母親 

□ 歳 □□ヶ月 

 

（２）父親 

□ 歳 □□ヶ月 
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問 17 本市における子育ての環境や支援への満足度について当てはまる番号に１つに○をつけてください。 

満足度が低い                  満足度が高い 

１     ２     ３     ４     ５ 

 
 

問 18 最後に、教育・保育環境の充実や障がい児への支援、妊娠や出産・育児など子育てを取り巻く環境に

関してご意見がございましたら、ご自由にご記入ください。 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 

調査にご協力いただきまして、ありがとうございました。 

切手は貼らずに同封の封筒に入れ、12 月 25 日（水）まで、ご投函ください。 

本市の子育て支援への満足度や子育てに 
関する意見についてうかがいます 


