様式第１０－Ｔ
診断実務従事事業実施状況調査票（指導員用）　　年　　月　　日

　

	支部名
	
	案件番号
	

	企業名
	
	期　　間
	　 　年 　　月 　日～ 　　年 　月 　日

	指導員氏名
	


１．企業への提案内容（窓口相談での回答内容）は満足いくものだったと思いますか。
　　①非常によかった。　　②よかった。　　③普通　　　　④あまりよくなかった。　⑤よくなかった。
　　　　＊④・⑤に○をつけた場合は、その理由を記入してください。

	


２．参加者の進め方などはいかがでしたか。
　　①非常によかった。　　②よかった。　　③普通　　　　④あまりよくなかった。　⑤よくなかった。

　　　　＊④・⑤に○をつけた場合は、その理由を記入してください。

	


３．診断（窓口相談）の実施に当たって、企業先や参加者とのトラブルなどがありませんでしたか。あった場合のみ記入して下さい。

	


４．今回の診断実務従事事業に関して、感想やご意見等がありましたら、ご自由にご記入ください。
	


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（一般社団法人東京都中小企業診断士協会）
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