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『保証』に関するアンケート（支援者）
★こんなこと、ありませんか・・・
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２０１９年７月
社会福祉法人　伊賀市社会福祉協議会
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「保証」に関するアンケートを実施するにあたり
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私たちが生活を送るなかで、「身元保証人」「連帯保証人」「身元引受人」などの言葉で、「保証」が求められます。内容も、単に身元を保証するだけのものから損害等を担保するものまで、契約内容により責任の範囲が異なります。また、法律的な意味や何をする人なのかを理解しないまま、ある意味慣習的に使われていることもあります。

今日、私たちが住む地域では、少子高齢化による世帯の核家族化や経済的な問題等の事情で、住宅や就労などに関する「保証」を得られず、住む場所を確保できない、治療や介護が必要になっても入院・入所ができない等、日常生活を送るうえで苦慮される方がおられます。伊賀市社会福祉協議会でも「保証」に関する相談は増えており、今日の社会情勢から、ますます増加していくことが予想されます。
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　そこでこのたび、伊賀市社会福祉協議会では、「保証に関して地域の中でどのような課題があり、現状どのように解決しているのか」など現状を把握するためのアンケート調査を実施することにいたしました。

　この調査から、現状の課題を洗い出し、地域住民や様々な関係機関の方々と検討を行うなかで、誰もが安心して暮らせる新たなしくみ作りを行っていきたいと考えています。

つきましては、ご多忙のところ誠に恐縮ですが、アンケートにご協力賜りますようにお願い申し上げます。

なお、この調査は統計的に処理し、個人等を特定する情報として外部に公表することはありません。集計結果は、２０１９年度中に公表予定です。

『保証』に関するアンケート（支援者）
★調査票をデータでお求めの方は、当会ホームページ（http://www.hanzou.or.jp/）よりダウンロードするか、事務局（hosyou@hanzou.or.jp）までアドレスをお送りください。メールの場合、件名に「保証アンケートD送付希望」とお書きください。

※このアンケートは、過去も含め１年以上の相談支援従事者等に回答をお願いしています。

※回答者個人として、お答えください。
以下の問いについて該当する項目に、○もしくはご記入ください。
問１　あなた（回答者個人）は、『保証』に関する相談を受けたことがありますか。
１．はい（問２へ）　２．いいえ（問５へ）
問２　問１で「はい」と答えた方にお尋ねします。
これまでに、そのような相談は何件ありましたか。
およそ（　　　　　）件（問３、問４へ）
問３　問１で「はい」と答えた方にお尋ねします。
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問３　あなた（回答者個人）は、『保証人』になってほしいと頼まれた場合に、引き受けるつもりはありますか。

　　　１.はい（問３－１、問３－２へ）　２．いいえ（問３－２、問３－３へ）


問４　問１で「はい」と答えた方にお尋ねします。





問５　伊賀市では、少子高齢化、人間関係が希薄、経済的に困窮している等の事情で、自力で『保証人』が確保できず、入院・入所・入居・就労につながらないことがあります。そのことについてどう思いますか。最も近い項目を一つ選んでください。
問６　地域の中で、保証に関してどのような助け合いがあったらいいと思いますか。
（自由記述）

[image: image2]
問７　保証に関することや『保証人』等について、ご意見等ご自由にお書きください。

※回答される方のことをお聞きします。

問８　性別をお答えください。
１．男性　　２．女性　　３．その他
問９　相談業務等への従事期間をお答えください。
異なる所属先・職種をまたぐ場合は、合計でお書きください。
（　　　年　　　　ヶ月）
問10　現在の所属先と分野（対象）をお答えください。
　　　
※後日、回答内容等につきましてお問い合わせする場合があります。

　差し支えなければ、下記にご記入ください。

・所属機関・事業所名
・連絡先住所
・連絡先電話番号
・回答者氏名
アンケートのご記入が終わりましたら、８月３０日（金）までに、お近くの当会地域センターもしくは下記までご提出ください。ご協力ありがとうございました。


問３－１　どのような相談を受けましたか。（重複回答可）





１．施設入所（入居）　２．入院　　３．賃貸住宅入居　　４．就職　５．就学


６．債務・ローン　　７．福祉・介護サービス


８．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）





問３－２　問３－１で回答した項目のうち、多いものを３つ選び、それぞれどのような相談であったかを、可能な範囲で具体的にお答えください。





　　　　①（項目番号　　　　）














②（項目番号　　　　）














③（項目番号　　　　）





具体的な内容





具体的な内容





具体的な内容





問４－１　　受けた相談にどのように対応しましたか。（重複回答可）


　　　　　　また、対応した内容を、可能な範囲で具体的にお答えください。


　　　　　　


　１．話を聞くのみ　　２．情報提供　　３．親族へ連絡・依頼　　


４．保証会社を紹介　　５．自ら保証人になった　　


６．成年後見制度の申立につなげた　　７．交渉の結果、保証人不要となった


８．相談者が保証金を支払った　　９．その他





























具体的な内容





問４－２　　相談を受けて、解決に至らなかったケースはありますか。


　　　　　　１．はい（問４－２－①へ）　　　２．いいえ（問５へ）





問４－２－①　どのようなケースでしたか。可能な範囲で具体的にお答えください。





























問４－２－②　問４－２－①で挙げたケースで、相談者の現在の状況をご存知でしたら、可能な範囲で具体的にお答えください。











具体的な内容








具体的な内容





１．実際に相談等を受けたことがあり、身近な課題と感じる。


２．相談等を受けたことがないので、実感がわかない。


３．保証人のことで困ったことがなく、特に課題とは思っていない。


４．立場上、関わらざるを得ない。


５．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）











問10―1 　所属先


　　　１．居宅介護支援事業所　　２．障害者相談支援事業所　　３．地域包括支援ｾﾝﾀｰ


　４．障がい者相談支援ｾﾝﾀｰ　５．健康福祉部（３、４を除く）


６．支所住民福祉課　　７．隣保館（市民館・人権ｾﾝﾀｰ）　８．市民生活課


９．住宅課　10.県住宅政策課　11. 児童相談所　12. 保健所


13．日常生活自立支援ｾﾝﾀｰ（日常生活自立支援事業）　14．福祉後見ｻﾎﾟｰﾄｾﾝﾀｰ


15．社会福祉協議会（11、12を除く）　16．その他（　　　　　　　　　　　　　）





問10－2　分野（対象）（重複回答可）


　　　１．高齢者　２．障がい者　３．児童　４．その他（　　　　　　　　　　　　）





〒518－0869


　伊賀市上野中町2976-1　上野ふれあいプラザ3階


伊賀市社会福祉協議会（担当：寺田・山口）


電話　0595-22-0084　FAX　0595-26-0002


メール　hosyou@hanzou.or.jp





伊賀市社会福祉協議会


マスコットキャラクター
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