
1.　所属等について
①当事者及び家族　②医療・行政関係者　③在宅療養支援者　④就労支援事業所関係者

⑤一般　　⑥その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）　　　　

2.      本日の参加方法に丸をつけてください。　　　①会場　　　②オンライン（WEB）

３.　フォーラムの開催日の希望について

①休日開催を希望　　②平日開催を希望　　③いつでもよい　　④その他（　　　　　　　　）

４.　今回のフォーラムの内容について
１）講演「災害時の難病患者の医療とケアに必要なこと」について
①よかった　　②どちらでもない　　③よくなかった

➡理由（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）　

２）行政説明「鳥取県における災害医療体制について」
①よかった　　②どちらでもない　　③よくなかった

➡理由（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

３）行政説明「神経難病患者等の災害時の備えについて」
①よかった　　②どちらでもない　　③よくなかった

➡理由（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

４）行政説明「小児慢性特定疾病制度について」
①よかった　　②どちらでもない　　③よくなかった

➡理由（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

５）当事者の声
①よかった　　②どちらでもない　　③よくなかった

➡理由（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

６）医療的ケア児の活動紹介写真展（１階ロビー）
①よかった　　②どちらでもない　　③よくなかった

➡理由（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

７）意思伝達装置、視覚障がい者用機器展示（５階）
①よかった　　②どちらでもない　　③よくなかった

➡理由（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

８）（アトラクション）警察音楽隊の演奏
①よかった　　②どちらでもない　　③よくなかった

難病フォーラムに関する感想や、ご意見やご要望など自由にお書き下さい。

　本日はご参加頂きまして誠にありがとうございます。今後の業務の参考とするため、アンケートにご協力
くださるようお願い致します。
　下記の選択肢の中から当てはまるものに○をつけ、カッコ内には該当する内容や理由をご記入下さい。

令和７年度鳥取県難病フォーラムアンケート記入のお願い

御協力ありがとうございました。

こちらからも回答

できます。→


