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Ⅰ．貴社の概要について

問 ．業種についておうかがいします。（○は１つ。※複数該当する場合、最も売上高の大きいもの１つ）

農業､林業､漁業

鉱業､採石業､砂利採取業

建設業

製造業（素材関連）

製造業（機械関連）

製造業（消費関連）

電気･ガス･熱供給･水道業

情報通信業

運輸業

郵便業

卸売業

小売業

金融業､保険業

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

不動産業､物品賃貸業

飲食業

宿泊業

医療・福祉（介護・社会福祉事業）

医療・福祉（介護・社会福祉事業以外）

教育、学習支援業

学術研究､専門･技術サービス業

生活関連サービス業、娯楽業

複合サービス事業（郵便局､協同組合）

その他サービス業注）

上記以外の業種（ ）

無回答

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（ ）

（注）「 その他サービス業」は、廃棄物処理業、自動車整備業、機械等修理業、人材サービス業、

建物サービス業など。

問 ．ご回答の範囲をご記入下さい。（○は つ）

単体

連結（対象企業数 社）

（ ）

（ ）

事業所（サイト）

無回答

（ ）

（ ）

問 ．ご回答範囲の従業員数をご記入ください。（数値を記入）

人以下 （ ） 人～ 人以下 （ ）

人～ 人以下 （ ） 人以上 （ ）

人～ 人以下 （ ） 無回答 （ ）

（注）ここでは、派遣会社から派遣を受ける労働者や請負は含みません。

問 ．障害者雇用（正社員、正社員以外を問いません）についてお答えください。

（ ）障害者を雇用していますか。（○は１つ。雇用している場合は人数を記入）

雇用している

（身体障害者 人、知的障害者 人、精神障害者 人）

雇用していない

無回答

（ ）

（ ）

（ ）
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（ ）貴社の障害者実雇用率注）は法定雇用率（ ％）を達成していますか。

（○は１つ。法定雇用率を上回っている場合、下回っている場合は数字を記入）

法定雇用率を上回っている（ ％） （ ）

法定雇用率と同じ（ ％） （ ）

法定雇用率を下回っている（ ％） （ ）

常用労働者数 人以下のため障害者雇用率制度の対象外である （ ）

無回答 （ ）

（注）障害者実雇用率は、常時雇用している全労働者に占める、障害者手帳を所持する障害者の割合

をいいます。なお、週 ～ 時間の短時間労働者は 人を 人分としてカウント、重度身体

障害者・重度知的障害者は 人を 人分（短時間の場合は１人分）でカウントします。

問 ．ボランティア休暇制度がありますか。

ある（年間日数： 日） （ ）

ない （ ）

無回答 （ ）

＜年間日数＞

日未満 （ ）

日以上 日未満 （ ）

日以上 日未満 （ ）

日以上 （ ）

無回答 （ ）

最小値 最大値 平均値 中央値 最頻値
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Ⅱ．障害者を主な対象やテーマとしたイベントやプログラムについて

問 ．貴社は、障害者を主な対象やテーマとしたイベントやプログラムを実施していますか。（○は１つ）

実施している （ ）

実施していないが今後実施したい⇒問 へ （ ）

実施しておらず､今後も実施する予定はない⇒問 へ （ ）

無回答 （ ）

問 で を選択した方におうかがいします。

付問 ．過去 年間に、どのようなイベントやプログラムを実施しましたか。

（○はいくつでも）

障害者の生活や暮らしを支援するもの （ ）

障害者の芸術活動を支援するもの （ ）

障害者のスポーツ活動を支援するもの （ ）

障害者のボランティア活動を支援するもの （ ）

障害者と健常者が一緒に芸術活動、スポーツ活動をすることを目的としたもの （ ）

健常者が障害者の生活や暮らしを体験するもの （ ）

健常者が障害者の芸術、スポーツ等を体験するもの （ ）

障害者支援に資する自社製品・サービスのニーズ調査 （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

無回答 （ ）

付問 ．貴社が実施したイベントやプログラムに関わる経費の年間総額（直近事業年度の

総額、または過去 年間の経費総額の平均）を教えてください。（数値を記入）

円～ 千万円未満 （ ） 千万円～ 億円未満 （ ）

千万円～ 千万円未満 （ ） 億円～ 億 千万円未満 （ ）

千万円～ 千万円未満 （ ） 無回答 （ ）

千万円～ 千万円未満 （ ）

最小値 最大値 平均値 中央値 最頻値

※単位：万円
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（ ）貴社の障害者実雇用率注）は法定雇用率（ ％）を達成していますか。

（○は１つ。法定雇用率を上回っている場合、下回っている場合は数字を記入）

法定雇用率を上回っている（ ％） （ ）

法定雇用率と同じ（ ％） （ ）

法定雇用率を下回っている（ ％） （ ）

常用労働者数 人以下のため障害者雇用率制度の対象外である （ ）

無回答 （ ）

（注）障害者実雇用率は、常時雇用している全労働者に占める、障害者手帳を所持する障害者の割合

をいいます。なお、週 ～ 時間の短時間労働者は 人を 人分としてカウント、重度身体

障害者・重度知的障害者は 人を 人分（短時間の場合は１人分）でカウントします。

問 ．ボランティア休暇制度がありますか。

ある（年間日数： 日） （ ）

ない （ ）

無回答 （ ）

＜年間日数＞

日未満 （ ）

日以上 日未満 （ ）

日以上 日未満 （ ）

日以上 （ ）

無回答 （ ）

最小値 最大値 平均値 中央値 最頻値
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Ⅱ．障害者を主な対象やテーマとしたイベントやプログラムについて

問 ．貴社は、障害者を主な対象やテーマとしたイベントやプログラムを実施していますか。（○は１つ）

実施している （ ）

実施していないが今後実施したい⇒問 へ （ ）

実施しておらず､今後も実施する予定はない⇒問 へ （ ）

無回答 （ ）

問 で を選択した方におうかがいします。

付問 ．過去 年間に、どのようなイベントやプログラムを実施しましたか。

（○はいくつでも）

障害者の生活や暮らしを支援するもの （ ）

障害者の芸術活動を支援するもの （ ）

障害者のスポーツ活動を支援するもの （ ）

障害者のボランティア活動を支援するもの （ ）

障害者と健常者が一緒に芸術活動、スポーツ活動をすることを目的としたもの （ ）

健常者が障害者の生活や暮らしを体験するもの （ ）

健常者が障害者の芸術、スポーツ等を体験するもの （ ）

障害者支援に資する自社製品・サービスのニーズ調査 （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

無回答 （ ）

付問 ．貴社が実施したイベントやプログラムに関わる経費の年間総額（直近事業年度の

総額、または過去 年間の経費総額の平均）を教えてください。（数値を記入）

円～ 千万円未満 （ ） 千万円～ 億円未満 （ ）

千万円～ 千万円未満 （ ） 億円～ 億 千万円未満 （ ）

千万円～ 千万円未満 （ ） 無回答 （ ）

千万円～ 千万円未満 （ ）

最小値 最大値 平均値 中央値 最頻値

※単位：万円
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付問 ．貴社が実施したイベントやプログラムの中から、継続的に実施予定で、取組として

特徴的な事例を最大 つまで、具体的に教えてください。

（名称、概要：それぞれ自由記入、運営に要する実人員の数：数値記入）

（注）運営に要する人員数について、設問では「従業員等」と「ボランティア」に分けたが、

区別がしづらかった可能性があることに留意。

運営に要する実人員

－従業員等
最小値 最大値 平均値 中央値 最頻値

運営に要する実人員

－ボランティア

最小値 最大値 平均値 中央値 最頻値

付問 ．参加した障害者の種別を教えてください。（最も人数の多いものに◎、それ以外の

参加者すべてに○）

すべて 最も多い

身体障害者 （ ） （ ）

知的障害者 （ ） （ ）

精神障害者 （ ） （ ）

難病 （ ） （ ）

その他（具体的に： ） （ ） （ ）

わからない （ ） （ ）

無回答 （ ） （ ）

付問 ．障害者を主な対象やテーマとしたイベントやプログラム（問 で回答したもの）を

実施するため、どのような配慮や工夫を行いましたか。（○はいくつでも）

建物や設備のバリアフリー化 （ ）

会場までの送迎 （ ）

情報の事前周知の徹底 （ ）

障害に対応した情報の提供や問合わせ方法の充実 （ ）

イベント等開催時の手話通訳、文字表示、点字資料などの配慮 （ ）

介助者の確保あるいは費用負担 （ ）

社員の障害や障害者、補助犬（盲導犬、介助犬、聴導犬）などに対する

理解の促進
（ ）

障害者等からの助言、連携 （ ）

医療機関等の専門家からの助言、連携 （ ）

必要に応じて休憩できる場所の確保 （ ）

予算の確保 （ ）

参加料の減免 （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

特にない （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）
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付問 ．障害者を主な対象やテーマとしたイベントやプログラム（問 で回答したもの）を

実施したことにより、貴社にとってどのような効果がありましたか。

（○はいくつでも）

社員の障害者に対する理解が深まった （ ）

障害者のニーズが把握できた （ ）

社内の一体感が高まった （ ）

企業の知名度や企業イメージが向上した （ ）

売上高または利益が増加した （ ）

障害者や市民団体との連携が深まった （ ）

新規事業のアイデアやヒントが得られた （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

特にない （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）

全ての企業にうかがいます
問 ．障害者を主な対象やテーマとしたイベントやプログラム（問 で回答したもの）を実施すること

について、課題と感じていることがありますか。（○はいくつでも）

参加する障害者が少ない （ ）

イベントやプログラムの効果的な周知方法がわからない （ ）

イベントやプログラムの周知や問い合わせ対応について、障害に対応した

準備が難しい
（ ）

イベントやプログラムの内容が障害者のニーズに合っているかどうか

わからない
（ ）

イベントやプログラムの企画に障害者の意見を反映できていない （ ）

障害に配慮した運営が難しい （ ）

その他（ ） （ ）

特にない （ ）

無回答 （ ）
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付問 ．障害者を主な対象やテーマとしたイベントやプログラム（問 で回答したもの）を

実施したことにより、貴社にとってどのような効果がありましたか。

（○はいくつでも）

社員の障害者に対する理解が深まった （ ）

障害者のニーズが把握できた （ ）

社内の一体感が高まった （ ）

企業の知名度や企業イメージが向上した （ ）

売上高または利益が増加した （ ）

障害者や市民団体との連携が深まった （ ）

新規事業のアイデアやヒントが得られた （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

特にない （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）

全ての企業にうかがいます
問 ．障害者を主な対象やテーマとしたイベントやプログラム（問 で回答したもの）を実施すること

について、課題と感じていることがありますか。（○はいくつでも）

参加する障害者が少ない （ ）

イベントやプログラムの効果的な周知方法がわからない （ ）

イベントやプログラムの周知や問い合わせ対応について、障害に対応した

準備が難しい
（ ）

イベントやプログラムの内容が障害者のニーズに合っているかどうか

わからない
（ ）

イベントやプログラムの企画に障害者の意見を反映できていない （ ）

障害に配慮した運営が難しい （ ）

その他（ ） （ ）

特にない （ ）

無回答 （ ）
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Ⅲ．障害者のイベントやプログラムへの参加やボランティア活動について

問 ．この１年間で、貴社のイベントやプログラム（Ⅱで回答した障害者を主な対象やテーマとしたイ

ベントやプログラム以外）に、障害者が参加者として参加した実績はありますか。（○は１つ）

ある （ ） わからない （ ）

ない （ ） 無回答 （ ）

※貴社の社員、貴社で働いている派遣・請負社員の場合は除きます。

※ボランティアとして運営に参加したものを除きます（付問 、付問 も同様）

問 で を選択した方におうかがいします。

付問 ．障害者が参加者として参加したのはどのようなイベントやプログラムですか。

（○はいくつでも）

屋内スポーツイベント （ ） 社員研修 （ ）

屋外スポーツイベント （ ） 社内のレクリエーション （ ）

屋内文化・芸術イベント
（ ）

その他

（具体的に： ）
（ ）

屋外文化・芸術イベント （ ） わからない （ ）

自社製品・サービスの

ニーズ調査
（ ） 無回答 （ ）

付問 ．参加した障害者の種別を教えてください。（最も人数の多いものに◎、それ以外の

参加者すべてに○）

すべて 最も多い

身体障害者 （ ） （ ）

知的障害者 （ ） （ ）

精神障害者 （ ） （ ）

難病 （ ） （ ）

その他（具体的に： ） （ ） （ ）

わからない （ ） （ ）

無回答 （ ） （ ）
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問 ．この１年間で、貴社のイベントやプログラムの運営（Ⅱで回答した障害者を主な対象やテーマと

したイベントやプログラムを含む）に、障害者がボランティアとして運営に携わった実績はあり

ますか。（○は１つ）

ある （ ） わからない （ ）

ない （ ） 無回答 （ ）

※貴社の社員、貴社で働いている派遣・請負社員の場合は除きます。

問 で を選択した方におうかがいします。

付問 ．障害者がボランティアとして運営に携わったのはどのようなイベントやプログラム

ですか。（○はいくつでも）

屋内スポーツイベント （ ） 社員研修 （ ）

屋外スポーツイベント （ ） 社内のレクリエーション （ ）

屋内文化・芸術イベント
（ ）

その他

（具体的に： ）
（ ）

屋外文化・芸術イベント （ ） わからない （ ）

自社製品・サービスの

ニーズ調査
（ ） 無回答 （ ）

付問 ．参加した障害者の種別を教えてください。（最も人数の多いものに◎、それ以外の

参加者すべてに○）

すべて 最も多い

身体障害者 （ ） （ ）

知的障害者 （ ） （ ）

精神障害者 （ ） （ ）

難病 （ ） （ ）

その他（具体的に： ） （ ） （ ）

わからない （ ） （ ）

無回答 （ ） （ ）
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Ⅲ．障害者のイベントやプログラムへの参加やボランティア活動について

問 ．この１年間で、貴社のイベントやプログラム（Ⅱで回答した障害者を主な対象やテーマとしたイ

ベントやプログラム以外）に、障害者が参加者として参加した実績はありますか。（○は１つ）

ある （ ） わからない （ ）

ない （ ） 無回答 （ ）

※貴社の社員、貴社で働いている派遣・請負社員の場合は除きます。

※ボランティアとして運営に参加したものを除きます（付問 、付問 も同様）

問 で を選択した方におうかがいします。

付問 ．障害者が参加者として参加したのはどのようなイベントやプログラムですか。

（○はいくつでも）

屋内スポーツイベント （ ） 社員研修 （ ）

屋外スポーツイベント （ ） 社内のレクリエーション （ ）

屋内文化・芸術イベント
（ ）

その他

（具体的に： ）
（ ）

屋外文化・芸術イベント （ ） わからない （ ）

自社製品・サービスの

ニーズ調査
（ ） 無回答 （ ）

付問 ．参加した障害者の種別を教えてください。（最も人数の多いものに◎、それ以外の

参加者すべてに○）

すべて 最も多い

身体障害者 （ ） （ ）

知的障害者 （ ） （ ）

精神障害者 （ ） （ ）

難病 （ ） （ ）

その他（具体的に： ） （ ） （ ）

わからない （ ） （ ）

無回答 （ ） （ ）
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問 ．この１年間で、貴社のイベントやプログラムの運営（Ⅱで回答した障害者を主な対象やテーマと

したイベントやプログラムを含む）に、障害者がボランティアとして運営に携わった実績はあり

ますか。（○は１つ）

ある （ ） わからない （ ）

ない （ ） 無回答 （ ）

※貴社の社員、貴社で働いている派遣・請負社員の場合は除きます。

問 で を選択した方におうかがいします。

付問 ．障害者がボランティアとして運営に携わったのはどのようなイベントやプログラム

ですか。（○はいくつでも）

屋内スポーツイベント （ ） 社員研修 （ ）

屋外スポーツイベント （ ） 社内のレクリエーション （ ）

屋内文化・芸術イベント
（ ）

その他

（具体的に： ）
（ ）

屋外文化・芸術イベント （ ） わからない （ ）

自社製品・サービスの

ニーズ調査
（ ） 無回答 （ ）

付問 ．参加した障害者の種別を教えてください。（最も人数の多いものに◎、それ以外の

参加者すべてに○）

すべて 最も多い

身体障害者 （ ） （ ）

知的障害者 （ ） （ ）

精神障害者 （ ） （ ）

難病 （ ） （ ）

その他（具体的に： ） （ ） （ ）

わからない （ ） （ ）

無回答 （ ） （ ）
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問 または問 で を選択した方におうかがいします。

問 ．貴社のイベントやプログラムに障害者が参加するため、あるいはボランティアとして運営に携わ

るために、どのような配慮や工夫を行いましたか。（○はいくつでも）

建物や設備のバリアフリー化 （ ）

会場までの送迎 （ ）

情報の事前周知の徹底 （ ）

障害に対応した情報の提供や問合わせ方法の充実 （ ）

イベント等開催時の手話通訳、文字表示、点字資料などの配慮 （ ）

介助者の確保あるいは費用負担 （ ）

社員の障害や障害者、補助犬（盲導犬、介助犬、聴導犬）などに対する

理解の促進
（ ）

障害者等からの助言、連携 （ ）

医療機関等の専門家からの助言、連携 （ ）

必要に応じて休憩できる場所の確保 （ ）

予算の確保 （ ）

参加料の減免 （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

特にない （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）
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全ての企業にうかがいます
問 ．今後、貴社のイベントやプログラムに障害者が参加するため、あるいはボランティアとして運営

に携わるために、必要な配慮や工夫はどれですか。（○はいくつでも）

建物や設備のバリアフリー化 （ ）

会場までの送迎 （ ）

情報の事前周知の徹底 （ ）

障害に対応した情報の提供や問合わせ方法の充実 （ ）

イベント等開催時の手話通訳、文字表示、点字資料などの配慮 （ ）

介助者の確保あるいは費用負担 （ ）

社員の障害や障害者、補助犬（盲導犬、介助犬、聴導犬）などに対する

理解の促進
（ ）

障害者等からの助言、連携 （ ）

医療機関等の専門家からの助言、連携 （ ）

必要に応じて休憩できる場所の確保 （ ）

予算の確保 （ ）

参加料の減免 （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

特にない （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）
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問 または問 で を選択した方におうかがいします。

問 ．貴社のイベントやプログラムに障害者が参加するため、あるいはボランティアとして運営に携わ

るために、どのような配慮や工夫を行いましたか。（○はいくつでも）

建物や設備のバリアフリー化 （ ）

会場までの送迎 （ ）

情報の事前周知の徹底 （ ）

障害に対応した情報の提供や問合わせ方法の充実 （ ）

イベント等開催時の手話通訳、文字表示、点字資料などの配慮 （ ）

介助者の確保あるいは費用負担 （ ）

社員の障害や障害者、補助犬（盲導犬、介助犬、聴導犬）などに対する

理解の促進
（ ）

障害者等からの助言、連携 （ ）

医療機関等の専門家からの助言、連携 （ ）

必要に応じて休憩できる場所の確保 （ ）

予算の確保 （ ）

参加料の減免 （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

特にない （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）
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全ての企業にうかがいます
問 ．今後、貴社のイベントやプログラムに障害者が参加するため、あるいはボランティアとして運営

に携わるために、必要な配慮や工夫はどれですか。（○はいくつでも）

建物や設備のバリアフリー化 （ ）

会場までの送迎 （ ）

情報の事前周知の徹底 （ ）

障害に対応した情報の提供や問合わせ方法の充実 （ ）

イベント等開催時の手話通訳、文字表示、点字資料などの配慮 （ ）

介助者の確保あるいは費用負担 （ ）

社員の障害や障害者、補助犬（盲導犬、介助犬、聴導犬）などに対する

理解の促進
（ ）

障害者等からの助言、連携 （ ）

医療機関等の専門家からの助言、連携 （ ）

必要に応じて休憩できる場所の確保 （ ）

予算の確保 （ ）

参加料の減免 （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

特にない （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）
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Ⅳ．東京 オリンピック・パラリンピック競技大会について

問 ．より多くの障害者が東京 大会を体験し楽しむために、貴社が、現在協力している、

もしくは、今後協力したい取組があれば教えてください。（○はいくつでも）

現在 今後

障害者に対する理解を促進する取組 （ ） （ ）

障害者スポーツの支援 （ ） （ ）

介助者の確保や障害者支援団体の支援 （ ） （ ）

バリアフリーや障害者への配慮を促進する取組

（具体的に ）
（ ） （ ）

その他、社会貢献としての取組

（具体的に ）
（ ） （ ）

特にない （ ） （ ）

無回答 （ ） （ ）

問 ．貴社は、上記の取組をどのような形態で行っていますか（または、今後行う考えですか）。

（３つまで○）

寄付（金銭・現物） （ ） 外部組織との連携・協働 （ ）

社員ボランティア派遣 （ ） その他（ ） （ ）

社有施設の開放 （ ） 特にない （ ）

イベントの実施・啓発 （ ） 無回答 （ ）

事業活動の一環として （ ）
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Ⅳ．東京 オリンピック・パラリンピック競技大会について

問 ．より多くの障害者が東京 大会を体験し楽しむために、貴社が、現在協力している、

もしくは、今後協力したい取組があれば教えてください。（○はいくつでも）

現在 今後

障害者に対する理解を促進する取組 （ ） （ ）

障害者スポーツの支援 （ ） （ ）

介助者の確保や障害者支援団体の支援 （ ） （ ）

バリアフリーや障害者への配慮を促進する取組

（具体的に ）
（ ） （ ）

その他、社会貢献としての取組

（具体的に ）
（ ） （ ）

特にない （ ） （ ）

無回答 （ ） （ ）

問 ．貴社は、上記の取組をどのような形態で行っていますか（または、今後行う考えですか）。

（３つまで○）

寄付（金銭・現物） （ ） 外部組織との連携・協働 （ ）

社員ボランティア派遣 （ ） その他（ ） （ ）

社有施設の開放 （ ） 特にない （ ）

イベントの実施・啓発 （ ） 無回答 （ ）

事業活動の一環として （ ）
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Ⅴ．障害者スポーツについて

問 ．貴社は、障害者スポーツの競技やアスリート等の支援に関心がありますか。（○は１つ）

関心がある （ ） 関心がない （ ）

やや関心がある （ ） わからない （ ）

あまり関心がない （ ） 無回答 （ ）

問 ．現在、貴社は、障害者スポーツの競技やアスリート等の支援をしていますか。（○はいくつでも）

障害者アスリートを支援している（雇用） （ ）

障害者アスリートを支援している（スポンサー） （ ）

障害者スポーツ団体を支援している（寄付、協賛など） （ ）

障害者スポーツ団体を支援している（人的支援） （ ）

障害者スポーツの大会を支援している（寄付、協賛など） （ ）

障害者スポーツの大会を支援している（人的支援） （ ）

障害者スポーツの活動場所を提供している （ ）

障害者スポーツの用具を提供している （ ）

障害者スポーツイベントを開催している （ ）

障害者スポーツの観戦を社員に推奨している （ ）

障害者スポーツへの理解を促進する研修や社内情報発信等を実施している （ ）

障害者スポーツの競技やアスリート等の情報を対外発信している （ ）

その他の支援をしている（具体的に： ） （ ）

支援をしていない （ ）

無回答 （ ）

問 で ～ を選択した方におうかがいします。

付問 ．貴社が障害者スポーツの競技やアスリート等の支援を始めたきっかけは何ですか。

（○はいくつでも）

社員や社員の家族、知人等に障害者や障害者アスリートがいた （ ）

企業理念と合致した （ ）

社会貢献活動として魅力を感じた （ ）

本業へのフィードバックが期待できた （ ）

行政（国、都道府県、区市町村）や障害者スポーツ団体等からの依頼があった （ ）

東京 オリンピック・パラリンピック競技大会の開催決定 （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）
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付問 ．障害者スポーツの競技やアスリート等の情報をどこから入手していますか。

（○はいくつでも）

日本オリンピック協会（アスナビ含む） （ ）

公益財団法人日本障がい者スポーツ協会 （ ）

都道府県等の障害者スポーツ協会 （ ）

障害者スポーツの競技団体 （ ）

健常者のスポーツ競技団体 （ ）

障害者福祉施設、事業所または団体 （ ）

医療機関、医療関係職種団体、患者団体 （ ）

行政（国、都道府県、区市町村） （ ）

新聞、雑誌、テレビ、インターネット （ ）

社員または社員の家族、知人から （ ）

障害者アスリートまたはその関係者 （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）

付問 ．障害者スポーツの競技やアスリート等の支援をすることによって、どのような

効果がありましたか。（○はいくつでも）

社員の障害者に対する理解が深まった （ ）

障害者のニーズが把握できた （ ）

社内の一体感が高まった （ ）

企業の知名度や企業イメージが向上した （ ）

売上高または利益が増加した （ ）

障害者や市民団体との連携が深まった （ ）

新規事業のアイデアやヒントが得られた （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

特にない （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）
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付問 ．障害者スポーツの競技やアスリート等の情報をどこから入手していますか。

（○はいくつでも）

日本オリンピック協会（アスナビ含む） （ ）

公益財団法人日本障がい者スポーツ協会 （ ）

都道府県等の障害者スポーツ協会 （ ）

障害者スポーツの競技団体 （ ）

健常者のスポーツ競技団体 （ ）

障害者福祉施設、事業所または団体 （ ）

医療機関、医療関係職種団体、患者団体 （ ）

行政（国、都道府県、区市町村） （ ）

新聞、雑誌、テレビ、インターネット （ ）

社員または社員の家族、知人から （ ）

障害者アスリートまたはその関係者 （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）

付問 ．障害者スポーツの競技やアスリート等の支援をすることによって、どのような

効果がありましたか。（○はいくつでも）

社員の障害者に対する理解が深まった （ ）

障害者のニーズが把握できた （ ）

社内の一体感が高まった （ ）

企業の知名度や企業イメージが向上した （ ）

売上高または利益が増加した （ ）

障害者や市民団体との連携が深まった （ ）

新規事業のアイデアやヒントが得られた （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

特にない （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）
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全ての企業にうかがいます
問 ．貴社が障害者スポーツの競技やアスリート等の支援をするに当たって、どのような課題がありま

すか。（○はいくつでも）

障害者スポーツの競技やアスリート等の認知度が低い （ ）

障害者スポーツの競技やアスリート等に関する情報が入手しにくい （ ）

障害者スポーツに関する知識が不足している （ ）

障害者スポーツができる施設や設備を所有していない （ ）

アドバイスを得られる団体や指導者等とのつながりがない （ ）

予算的な余裕がない （ ）

人員的な余裕がない （ ）

障害者スポーツの支援に魅力やメリットを感じない （ ）

その他（具体的に： ） （ ）

特にない （ ）

無回答 （ ）

問 ．今後の障害者スポーツの競技やアスリート等の支援について、どのように考えていますか。

（○は１つ）

支援を拡大していきたい

（または支援を開始したい）
（ ） 支援する予定はない （ ）

これまでの支援を継続していきたい （ ） わからない （ ）

支援内容を絞って継続していきたい （ ） 無回答 （ ）

問 で ～ を選択した方におうかがいします。

付問 ．今後、どのような支援をしていきたいと考えていますか。（現在実施しているもの

も含めて、○はいくつでも）

障害者アスリートを支援する（雇用） （ ）

障害者アスリートを支援する（スポンサー） （ ）

障害者スポーツ団体を支援する（寄付、協賛など） （ ）

障害者スポーツ団体を支援する（人的支援） （ ）

障害者スポーツの大会を支援する（寄付、協賛など） （ ）

障害者スポーツの大会を支援する（人的支援） （ ）

障害者スポーツの活動場所を提供する （ ）

障害者スポーツの用具を提供する （ ）

障害者スポーツイベントを開催する（自主または協働で） （ ）

障害者スポーツの観戦を社員に推奨する （ ）

障害者スポーツへの理解を促進する研修や社内情報発信等を実施する （ ）

障害者スポーツの競技やアスリート等の情報を対外発信する （ ）

その他の支援をする（具体的に： ） （ ）

わからない （ ）

無回答 （ ）
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◆最後に、貴社名、ご担当の部署名・連絡先をご記入ください。

貴社名

部署名

連絡先
：（ ） － ：（ ） －

：

ご協力ありがとうございました


