令和　　年　　月　　日

堺　市　長　殿

いじめ・不登校等に係るこどもの悩み等に関する
聴取等業務技術提案書

いじめ・不登校等に係るこどもの悩み等に関する聴取等業務について、下記のとおり提案いたします。

	団体の名称
	

	代表者氏名
	㊞

	所在地
	

	担当者及び
連絡先
	担当部署名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	担当者氏名
	

	
	電話番号
	
	FAX番号
	

	
	E-mail
	


	１．貴事業者の本業務に対する基本方針・業務理解・実施スケジュール・実績について記入してください。

	

	基本方針・業務理解について

	

	実施スケジュールについて

	

	実績について

	


２．本業務の実施体制について、以下の項目を記入してください。
	相談員　従事見込人数
	人

	

	従事
予定者
	仕様書６⑤に
定めるア～エ※
	保有資格等

	１
	
	

	２
	
	

	３
	
	

	４
	
	

	５
	
	

	
	
	

	※適宜、行を増やしてください。
※【仕様書６⑤】
ア　公認心理師又は臨床心理士の資格を有する者。

イ　社会福祉士又は精神保健福祉士の資格を有する者。
ウ　精神保健に関して学識経験を有する医師
エ　学校心理士等の心理に関する資格を有する者又は教育や児童福祉分野での２年
以上の相談経験を有する者。



	

	相談員の確保方法について

	

	相談員に対する研修について

	

	相談員の配置、組織内のバックアップ体制、緊急時の組織連絡体制について

	


	３．相談員の選定、聴取対象者及び面談対象者の状況把握、意見聴取及びカウンセリング対応について記入してください。

	相談員の選定（マッチングの考え方及び方法等）、変更依頼、トラブル発生時の対応方法について

	

	聴取対象者及び面談対象者の状況や特性把握について

	

	意見聴取及びこどもへのカウンセリング対応（意見聴取及びカウンセリングに関する技術や配慮方法など）について

	

	保護者へのカウンセリング対応（カウンセリングに関する技術や配慮方法など）について

	


	４．保護者対応への支援について記入してください。

	意見聴取における保護者への事前説明、保護者及び学校へのフィードバックについて

	


	５．情報セキュリティや個人情報保護に関する内容について記入してください。

	


	６．意見聴取及びカウンセリングの実施回数が限られた中で、こどもへの支援につなげるための貴事業者として特に提案したい内容があれば記入してください。

	


2

