
大阪市
おおさかし

のアンケートにご協 力
きょうりょく

ください 

 

 大阪市
おおさかし

では、計画的
けいかくてき

に障
しょう

がい者
しゃ

施策
し さ く

の充実
じゅうじつ

を図
はか

るため、このたび 

「障
しょう

がい者
しゃ

等
とう

基礎
き そ

調査
ちょうさ

」を行
おこな

うことになりました。 

 ご記入
きにゅう

いただいた調査票
ちょうさひょう

は、 障
しょう

がい者
しゃ

施策
し さ く

の推進
すいしん

のための基礎
き そ

資料
しりょう

として活用
かつよう

いたしますので、ご協 力
きょうりょく

お願
ねが

い申
もう

し上
あ

げます。 

 （お答
こた

えいただいた内容
ないよう

は、統計
とうけい

を作
つく

る目的
もくてき

以外
い が い

では使用
し よ う

しませんのでご安心
あんしん

ください）  

 

○ 身体障
しんたいしょう

がい者
しゃ

手帳
てちょう

、療育
りょういく

手帳
てちょう

、精神障
せいしんしょう

がい者
しゃ

保健
ほ け ん

福祉
ふ く し

手帳
てちょう

をお持
も

ちの方々
かたがた

 

または自立
じ り つ

支援
し え ん

医療
いりょう

受給者
じゅきゅうしゃ

の中
なか

から、無作為
む さ く い

に選
えら

んでお送
おく

りしています。 

○ 宛
あ

て名
な

の方
かた

にお答
こた

えいただく本人用
ほんにんよう

（Ａ
えー

１）と、ご家族
か ぞ く

の方
かた

にお答
こた

えいただく 

家族用
かぞくよう

（Ａ
えー

２）の２種類
しゅるい

があります。 

○ 点字版
てんじばん

もご用意
よ う い

しています。必要
ひつよう

な方
かた

はご連絡
れんらく

ください。 

○ 内容
ないよう

について手話
し ゅ わ

での説明
せつめい

を希望
き ぼ う

する場合
ば あ い

は、説明
せつめい

してほしい書類
しょるい

を持
も

って、

「（一
いち

財
ざい

）大阪市
おおさかし

身体
しんたい

障害者
しょうがいしゃ

団体協
だんたいきょう

議会
ぎ か い

」にお越
こ

しください。 

大阪市
おおさかし

身体
しんたい

障害者
しょうがいしゃ

団体協
だんたいきょう

議会
ぎ か い

 電話
で ん わ

06-6765-5652 FA X
ふぁっくす

06-6765-5653 

また、区
く

役所
やくしょ

（保健
ほ け ん

福祉
ふ く し

センター）にお越
こ

しいただくと、タブレット端末
たんまつ

を利用
り よ う

した遠隔
えんかく

手話
し ゅ わ

通訳
つうやく

により説明
せつめい

いたします。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ａ１Ａ２ 

この調査票
ちょうさひょう

（アンケート）は 

裏面
り め ん

に続
つづ

きます 

参考資料１ 

１ 



 

 

○ 本人用
ほんにんよう

（Ａ
えー

１）と家族用
かぞくよう

（Ａ
えー

２）に直接
ちょくせつ

書
か

いてください。 

○ 本人用
ほんにんよう

（Ａ
えー

１）と家族用
かぞくよう

（Ａ
えー

２）は返送用
へんそうよう

封筒
ふうとう

に一緒
いっしょ

に入
い

れてご返送
へんそう

ください。 

○ 差出人
さしだしにん

であるあなたのお名
な

前
まえ

は書
か

かないでください。 

○ 切手
き っ て

を貼
は

らずに令和
れ い わ

４年
ねん

12月
がつ

20日
にち

（火
か

）までにポストにお入
い

れください。 

調査票
ちょうさひょう

の返送
へんそう

に代
か

えて、オンライン（インターネット）でお答
こた

えいただくこともで

きます。 

 

○ アクセス方法
ほうほう

 

・パソコン、スマートフォン、タブレット等
など

で「大阪市
おおさかし

行政
ぎょうせい

オンラインシステム」

https://lgpos.task-asp.net/cu/271004/ea/residents/portal/home 

 にアクセスし、一番
いちばん

上
うえ

にある手
て

続
つづ

き一覧
いちらん

（個人
こ じ ん

向
む

け）をクリックし、キーワード

検索
けんさく

で「基礎
き そ

調査
ちょうさ

票
ひょう

」と入 力
にゅうりょく

し、検索
けんさく

ボタンをクリックします。 

「障
しょう

がい者
しゃ

（児
じ

）基礎
き そ

調査
ちょうさ

票
ひょう

（本人
ほんにん

用
よう

）または障
しょう

がい者
しゃ

（児
じ

）基礎
き そ

調査
ちょうさ

票
ひょう

（家族
か ぞ く

用
よう

）」を選択
せんたく

してお答
こた

えください。 

・利用者
りようしゃ

登録
とうろく

は不要
ふ よ う

です。 

・スマートフォン等
とう

の場合
ば あ い

、右
みぎ

のＱ Ｒ
きゅーあーる

コードを 

 読
よ

み取
と

っていただいてもお答
こた

えできます。 

○ ご注意
ちゅうい

 

・オンラインでお答
こた

えいただくにあたって必要
ひつよう

なパソコン等
とう

端末
たんまつ

や、通信
つうしん

に関
かん

する

費用
ひ よ う

等
とう

については、ご自身
じ し ん

の負担
ふ た ん

になります。あらかじめご了 承
りょうしょう

ください。 

・オンラインでお答
こた

えいただいた方
かた

は、調査票
ちょうさひょう

を廃棄
は い き

してください。 

○ 令和
れ い わ

４年
ねん

12月
がつ

20日
にち

（火
か

）までにお答
こた

えください。 

令和
れ い わ

４年
ねん

12月
がつ

 

大
おお

阪
さか

市
し

福
ふく

祉
し

局
きょく

 障
しょう

がい者
しゃ

施
し

策
さく

部
ぶ

 障
しょう

がい福
ふく

祉
し

課
か

 （担当
たんとう

：村田
む ら た

・北條
ほうじょう

） 

      電話
で ん わ

０６－６２０８－８０７１  ﾌｧｯｸｽ０６－６２０２－６９６２ 

大
おお

阪
さか

市
し

健
けん

康
こう

局
きょく

 健
けん

康
こう

推
すい

進
しん

部
ぶ

 こころの健康
けんこう

センター（担当
たんとう

：吉武
よしたけ

） 

      電話
で ん わ

０６－６９２２－８５２０  ﾌｧｯｸｽ０６－６９２２－８５２６ 

調査票
ちょうさひょう

でお答
こた

えいただく場合
ば あ い

 

オンラインでお答
こた

えいただく場合
ば あ い

 

 

調査票に直接

アクセスでき

るＱＲコード

に変更予定 

２ 



大阪市
おおさかし

行政
ぎょうせい

オンラインシステムの使
つか

い方
かた

 

①大阪市
おおさかし

行 政
ぎょうせい

オンラインシステムにアクセスするとこのような画面
がめん

になります。 

「手続
てつづ

き一覧
いちらん

（個人
こじん

向
む

け）」をクリックしてください。 

 

②キーワード検索
けんさく

で「基礎
き そ

調査票
ちょうさひょう

」と入 力
にゅうりょく

して、検索
けんさく

ボタンをクリックしてください。 

③「障
しょう

がい者
しゃ

（児
じ

）基礎
き そ

調査票
ちょうさひょう

（本人
ほんにん

用
よう

）」または「障
しょう

がい者
しゃ

（児
じ

）基礎
き そ

調査票
ちょうさひょう

（家族
か ぞ く

用
よう

）」

をクリックしてお答
こた

えください。 

 

ここをクリックしてください 

 

特定医療費（指定難病）助

成事業対象者基礎調査票 

小児慢性特定疾病医療支援

事業対象者基礎調査票 

 

障がい者（児）基礎調査票

（本人用） 

障がい者（児）基礎調査票

（家族用） 

医療的ケア児基礎調査票 

クリックしてください 

基礎調査票 

３ 



 

各障がい福祉サービス事業者 様 

 

障がい者等基礎調査についてのお願い 

 

大阪市では、障がいのある方の自立支援に向け、各種施策の推進に取り組んでお

り、引き続いて計画的に障がい者施策の充実を図っていくため、このたび「障がい

者等基礎調査」を行うことになりました。 

この調査票（アンケート）は、大阪市内の障がい福祉サービス事業者へお送りし

ています。 

ご記入いただいた調査票は、障がい者施策推進のための基礎資料として活用いた

しますので、何卒、ご協力くださいますようお願い申しあげます。 

 

○ アクセス方法 

・パソコン、スマートフォン、タブレット等で「大阪市行政オンラインシステム」

https://lgpos.task-asp.net/cu/271004/ea/residents/portal/home 

 にアクセスし、一番上にある手続き一覧（事業者向け）をクリックし、キーワー

ド検索で「基礎調査票」と入力し、検索ボタンをクリックします。 

「障がい福祉サービス等事業者調査票」を選択してお答えください。 

・利用者登録は不要です。 

・スマートフォン等の場合、右のＱＲコードを 

 読み取っていただいてもお答えできます。 

○ ご注意 

・オンラインでお答えいただくにあたって必要なパソコン等端末や、通信に関する

費用等については、貴事業所の負担になります。あらかじめご了承ください。 

○ 令和４年 12月 20日（火）までにお答えください。 

 

令和４年 12月 

大阪市福祉局 障がい者施策部 運営指導課（担当：平井
ひ ら い

・長谷
ながたに

）   

電話０６－６６４７－０９２３  ﾌｧｯｸｽ０６－６６４７－０８０３ 

大阪市福祉局 障がい者施策部 障がい福祉課（担当：村田
む ら た

・北條
ほうじょう

） 

電話０６－６２０８－８０７１  ﾌｧｯｸｽ０６－６２０２－６９６２ 

 

Ｂ 

回答方法 

 

調査票に直接

アクセスでき

るＱＲコード

に変更予定 

４ 



大阪市行政オンラインシステムの使い方 

①大阪市行政オンラインシステムにアクセスするとこのような画面になります。 

「手続き一覧（事業者向け）」をクリックしてください。 

 

②キーワード検索で「基礎調査票」と入力して、検索ボタンをクリックしてください。 

③「障がい福祉サービス等事業者調査票」をクリックしてお答えください。 

 

 

 

 

ここをクリックしてください 

 

障がい福祉サービス等事業者

調査票 

クリックしてください 

基礎調査票 

５ 



大阪市
おおさかし

のアンケートにご協 力
きょうりょく

ください 

 

 大阪市
おおさかし

では、計画的
けいかくてき

に障
しょう

がい者
しゃ

施策
し さ く

の充実
じゅうじつ

を図
はか

るため、このたび 

「障
しょう

がい者
しゃ

等
とう

基礎
き そ

調査
ちょうさ

」を行
おこな

うことになりました。 

 ご記入
きにゅう

いただいた調査票
ちょうさひょう

は、 障
しょう

がい者
しゃ

施策
し さ く

の推進
すいしん

のための基礎
き そ

資料
しりょう

として活用
かつよう

いたしますので、ご協 力
きょうりょく

お願
ねが

い申
もう

し上
あ

げます。 

（お答
こた

えいただいた内容
ないよう

は、統計
とうけい

を作
つく

る目的
もくてき

以外
い が い

では使用
し よ う

しませんのでご安心
あんしん

ください） 

 

○ 施設
し せ つ

に入所
にゅうしょ

しているみなさまに、「障
しょう

がい者
しゃ

（児
じ

）基礎
き そ

調査票
ちょうさひょう

（施設
し せ つ

入所者用
にゅうしょしゃよう

）」

をお送
おく

りしています。 

○ 点字版
てんじばん

もご用意
よ う い

しています。必要
ひつよう

な方
かた

はご連絡
れんらく

ください。 

 

 

 

○ 調査票
ちょうさひょう

は返送用
へんそうよう

封筒
ふうとう

に入
い

れてご返送
へんそう

ください。 

○ 差出人
さしだしにん

であるあなたのお名
な

前
まえ

は書
か

かないでください。 

○ 切手
き っ て

を貼
は

らずに令和
れ い わ

４年
ねん

12月
がつ

20日
にち

（火
か

）までにポストにお入
い

れください。 

（または、施設
し せ つ

職員
しょくいん

にポストに入
い

れるように言
い

ってお渡
わた

しください。） 

 

 

 

令和
れ い わ

４年
ねん

12月
がつ

 

大
おお

阪
さか

市
し

福
ふく

祉
し

局
きょく

 障
しょう

がい者
しゃ

施
し

策
さく

部
ぶ

 障
しょう

がい福
ふく

祉
し

課
か

 （担当
たんとう

：村田
む ら た

・北條
ほうじょう

） 

      電話
で ん わ

０６－６２０８－８０７１  ﾌｧｯｸｽ０６－６２０２－６９６２ 

 

 

 

D１ 

この調査票
ちょうさひょう

（アンケート）は 

ご返送
へんそう

の際
さい

は 

６ 



各入所施設管理者様 

 

大阪市障がい者等基礎調査についてのお願い 

 

大阪市では、障がいのある方の自立支援に向け、各種施策の推進に取り組んでおり、引

き続いて計画的に障がい者施策の充実を図っていくため、このたび「大阪市障がい者等基

礎調査」を行うことになりました。 

「障がい者(児)基礎調査票」（入所施設管理者用）は、入所前の住所が大阪市内であった

方が入所している施設あてにお送りしています。 

ご記入いただいた調査票は、障がい者施策推進のための基礎資料として活用いたします

ので、なにとぞ、調査にご協力いただきますようお願い申しあげます。 

また、あわせて、入所前の住所が大阪市内であった方で現在、貴施設にて入所している

方を対象とした「障がい者(児)基礎調査票」（施設入所者用）も該当人数分を同封し、お送

りしています。誠にお手数ではございますが、該当入所者へ「依頼文（お願い）」「調査票

（施設入所者用）」「返信用封筒」をお渡しいただき、本調査に格段のご協力くださいます

よう、なにとぞ、よろしくお願い申しあげます。 

 

 

令和４年 12月 

大阪市福祉局 障がい者施策部 障がい福祉課 （担当：村田
む ら た

・北條
ほうじょう

） 

      電話０６－６２０８－８０７１  ﾌｧｯｸｽ０６－６２０２－６９６２ 
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７ 


