
清須市内におけるこども・若者支援団体へのアンケート 

問１ 団体・施設名をお答えください。 

（団体・施設名：                                 ） 

問２ 支援が必要なこども・若者について、現在行っている支援の内容を教えてください。 

 

 

 

 

 

 

問３ 貴団体は、どのくらいの頻度で活動を行っていますか。○をお付けください。 

週 1～2回程度 週 3回以上 月 1～2回程度 年に数回程度 その他 

     

問４ 実施している活動の１回あたりの参加者・スタッフのおおよその人数は何人ですか。 

参加者 

スタッフ 

未就学児 小学生 中学性 高校生 高校生以上 

      

問５ 貴団体が活動を行う上で困っていることはどのようなことですか。該当項目に○をつけ、具体的

に内容を記入してください。（複数回答可） 

 項目 該当に○ 具体的内容 

１ スタッフの人材確保・育成   

２ 活動の内容   

３ 活動の場所（拠点）の確保   

４ 活動資金の不足   

５ 活動に必要な情報や専門知識等の不足   

６ 他団体との協力・連携等   

７ 地域との協力・連携等   

８ その他   

９ 困ったことはない   
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問６ 日頃、活動する中で、こども・若者や子育て世帯について気になることはありますか。該当項目に

○をつけ、具体的に内容を記入してください。（複数回答可） 

 項目 該当に○ 具体的内容 

１ 遊びや体験の機会・居場所   

２ 心身の健康・医療   

３ こどもの貧困   

４ ヤングケアラー   

５ 不登校・ひきこもり   

６ 外国籍・外国ルーツの市民   

７ 家庭教育・保護者や家庭の関わり   

８ 虐待   

９ 非行防止・犯罪等からの保護   

10 保育所・教育施設   

11 相談体制   

12 市のサービス   

13 障がい児・者   

14 発達障害（グレーゾーンのこども含む）   

15 その他   

問７ 支援が必要なこども・若者は普段どんな気持ちを抱えていますか。／伝えたいと思っていますか。 

 

 

 

 

 

問８ 参加されているこども・若者から喜ばれていること、望まれていることはありますか。 

 

 

 

 

 

  



問９ 支援する中で、意見を伝えることが難しい、また不安や悩みを抱えるこども・若者が、意見をいい

やすい、相談しやすい工夫など、されていることはありますか。 

 

 

 

 

 

問 10 支援者の立場から、こども・若者の権利を守るために必要だと思うことはなんですか。 

 

 

 

 

 

 

問 11 こども・若者支援全般について、また清須市のこども・若者施策、子育て支援において課題や今

後必要だと思うことはなんですか。 

 

 

 

 

 
   

問 12 この度、市では対面でのヒアリングを実施したいと考えております。 

(1) 貴団体ではヒアリングへの参加を希望しますか。（〇は１つまで） 

１．はい（希望する）   ２．いいえ（希望しない） 

 ※ヒアリングを希望される団体には後日ご連絡をいたしますが、全ての団体にヒアリングを実施できない場合

があります。 

(2) ヒアリングを希望される団体にお聞きします。対面・ＷＥＢ（ＺＯＯＭを想定）どちらを希望されま

すか。（〇は１つまで） 

１．対面を希望する  ２．ＷＥＢを希望する  ３．どちらでも可 

 

(3) ヒアリングを希望される団体にお聞きします。ご担当者様の氏名・連絡先をご記入ください。 

※ヒアリングの日程調整のみに使用させていただきます。 

担当者氏名 

連  絡  先 

T   E   L 

M A I L 

ご協力ありがとうございます。 


