
感染症対策を踏まえた拠点開設運営スターターキット

新型コロナウイルス感染症が流行している中で、大地震などによる災害が発生した場合、

ご自宅で生活できない方で、親戚や友人の家へ避難も難しい方は地域防災拠点等で避難生

活を送ることになります。 

そのため、地域防災拠点等での「密閉・密集・密接」を避け、感染症対策に万全を期す

ことが重要となります。 

発災時に、地域防災拠点に避難が必要な方が不安なく避難できるよう、また避難した誰

もが安心して避難生活を送れるよう、感染症対策をまとめたパンフレット等を作成しまし

た。拠点の開設・運営にご活用いただき、感染症対策に取り組んでいただきますようお願

いいたします。 

-------------------------------------------------------------------------------- 

【内容物】 

□ 「感染症対策を踏まえた避難所づくり」パンフレット

・ 発災前のチェックリスト（表面）

・ 発災時（受入れ・運営）のチェックリスト（裏面）

・ 地域防災拠点のレイアウト例（見開き面）

□ 「受付」の表示（２枚）

□ 「検温所」の表示（１枚）

□ 「関係者以外立入禁止」の表示（２枚）

□ 受付等における「ソーシャルディスタンス」の表示（４枚）

□ 「次のいずれかの症状がある場合は、すぐに職員等にお知らせください」の表示（２

枚）

問い合わせ先 

総務局地域防災課 ℡045-671-2011 

○○区総務課   ℡045-000-0000 

このスターターキットは同封のチェックリストを 
確認しながらご利⽤ください。 

s資料５





地域防災拠点の
レイアウト例

専用トイレ

専用トイレ

　新型コロナウイルス感染症の状況を踏まえると、災害が発生し避難所を開設する場合には、感染症対策に万
全を期すことが重要となります。
　発災直後は混乱しており、すべてに対応することは難しい場合もあるため、できる範囲から取組を進めましょ
う。

介護や介助等が
必要な方のスペース

女性優先スペース
（単身女性や

女性のみの世帯など）
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【ポイント】
・ 一世帯が一区画を使用し、人数によって
広さを調整します。
・ 家族間の距離を少なくとも１ｍあけます。

【ポイント】
・ 拠点に到着時に避難者の健康状態を確認します。
・ 検温チェックで感染症状や兆候が確認された場合は、
事前に用意した専用スペースに案内します。

検温チェック等

【ポイント】
・ 基本的な感染症対策である手洗いや
咳エチケットを守ります。
・ 便や尿にもウイルスは潜んでいるため、トイレ
の定期的な清掃やトイレ後の手洗いや手指
消毒をしましょう。

【ポイント】
・ 症状等に応じて、動線やスペースを分けます。
・ 専用の動線などの確保が難しい場合は、時間
で分け、消毒をするなどの方法も考えられます。

【ポイント】
会話でもウイルスを含んだつばが飛ぶこと
があるため、食事中の会話は自粛します。

【ポイント】
定期的な換気や掃除、身の回りの整理整頓に
より、居住スペースの衛生環境を整えます。
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次のいずれかの症状がある場合は、 
すぐに運営スタッフにお知らせください 
 
●お知らせいただく⽬安 

① ⾃宅療養中の⽅ 
② 濃厚接触者で健康観察中の⽅ 
③ 息苦しさ（呼吸困難）、強いだるさ（倦怠感）、 

⾼熱等の強い症状のいずれかがある場合 
 

④ 重症化しやすい⽅（注１）で、発熱や咳などの 
⽐較的軽い⾵邪の症状がある場合 

 

⑤ 上記以外の⽅で発熱や咳など⽐較的軽い⾵邪 
の症状が続く場合（注２） 
 

（注１）重症化しやすい⽅とは、⾼齢者、糖尿病、⼼不全、呼吸器疾患 
（COPD 等）等の基礎疾患がある⽅や透析を受けている⽅、免疫 
抑制剤や抗がん剤等を⽤いている⽅、妊娠中の⽅ 

（注２）症状が４⽇以上続く場合は必ずご相談ください。症状には個⼈差 
がありますので、強い症状と思う場合にはすぐに相談してください。 
解熱剤などを飲み続けなければならない⽅も同様です。 
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