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操作方法は習得できたか

操作はしやすいか

入浴介助の負担軽減・腰痛予防を実感できるか

安全点検の内容をどう思うか。

衛生管理の内容をどう思うか

入浴介助の人員体制は十分か

利用者様の反応はどうか

特殊浴槽に関するアンケート 項目別評価結果
※最高点：40点


