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「通いの場」の取組を実施するための留意事項  

１．基本的な考え方  

○新型コロナウイルス感染症の感染拡大防止に配慮し，「通いの場」を開催するた
めには，  

「３つの密（密閉，密集，密接）」を避けること，  

運営者・リーダー，参加者ともに感染防止の基本である「人と人との距離の
確保」，「マスクの着用」，「手洗い」を実践することが重要である。  

○このため，運営者・リーダーは，まず新型コロナウイルス感染症の主な感染経路
である，接触感染と飛沫感染のそれぞれについて，例えば，  

接触感染については，共有物品や，ドアノブなど手に触れる場所とその頻度
について特定し，消毒が必要な場所の確認や，触れる箇所を減らす工夫を行
うとともに，  

飛沫感染については，換気の状況や参加者同士の距離などを考慮し，開催場
所（広さ，屋内・屋外など）や時間，回数，参加人数，プログラム等を設定
する  

     等の対応を行うことが考えられる。  

○今般お示しする留意事項も踏まえ，対応を検討いただくとともに，事前に感染防
止のための留意事項を周知すること等を通じ，運営者・リーダー，参加者とも
に意識して取り組んでいただきたい。  
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２．「通いの場」の取組における留意事項  

＜感染拡大防止に向けた留意事項＞  

○運営者・リーダー，参加者ともに，事前に体温を計測し，発熱や風邪の症状があ
る場合は，無理せず参加を控えること。  

○運営者・リーダーは，参加者名簿を作成の上，開始前に参加者の体温や体調を確
認し，記録する。発熱等が認められる場合には，参加を断ること。  

○運営者・リーダー，参加者ともに，症状がなくてもマスクを着用すること。  

○複数の人の手が触れる場所や物（手すり，ドアノブ，テーブル，椅子など）は，
適宜，塩素系漂白剤（次亜塩素酸ナトリウム 0.05％）等で消毒すること。  

○運営者・リーダー，参加者ともに，手洗い（アルコール消毒による手指消毒でも
可）を徹底すること。  

○室内で開催する場合は，１時間に２回以上の換気（２方向の窓を，１回，数分程
度，全開にするなど）を行うこと。  

○参加者同士の間隔は，互いに手を伸ばしたら手が届く範囲以上（できるだけ２ｍ
（最低１ｍ））空けること。  

○活動時間を可能な限り短くするよう工夫すること。  
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２．「通いの場」の取組における留意事項  

＜体操など身体を動かす活動をする場合＞  

○マスクを着けて運動をする場合は，マスクをしないときに比べて身体への負荷が
著しく大きくなる可能性があるため，かかりつけ医の意見等も踏まえ，無理の
ないよう負荷を下げたり，休憩を取るなど配慮すること。  

 

＜会食や茶話会など飲食を伴う活動をする場合＞  

○座席の配置について，対面ではなく，横並びで座るなどの工夫を行うこと。  

○会食等に当たり，大皿は避けて，料理は個別に配膳するとともに，茶菓は個別包
装されたものが望ましい。  

○手や口が触れるようなもの（食器やコップ，箸など）は，適切に洗浄消毒するな
ど特段の対応を図ること。 
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３．市区町村における留意事項  

○「通いの場」等の取組の再開に当たっては，地域の感染状況に応じた対応が重要
であるため，「通いの場」の運営者・リーダー等からの相談等に適切に対応す
ること。  

○なお，高齢者が「通いの場」への参加を控えることも想定されることから，  

高齢者の方々が居宅においても健康を維持できるよう，「新型コロナウイルス
感染症の拡大防止と介護予防の取組の推進について（その２）」（令和２年３
月 27 日厚生労働省老健局振興課ほか連名事務連絡）を参考に，運動，食生活
や口腔ケア，人との交流のポイント等について，引き続き情報提供するととも
に，  

必要に応じ，心身の状況や生活の実態などを訪問等により把握し，参加の呼び
かけや必要なサービスにつなぐなど適切な支援を行うこと。  

○また，今後，全国市区町村などの活動事例も参考に，ICT の活用や住民間での個
別訪問を組み合わせるなど，「通いの場」等に集まる取組にとどまらず，社会
参加や地域づくりにつながる多様な取組の展開についても検討いただきたい。  

公益社団法人日本理学療法士協会 

「通いの場」の取組を実施するための留意事項  

6 



【参考】 

新型コロナウイルス感染症の感染拡大防止に配慮して通いの場等の取組を実施するための留意事項について
（令和２年５月29日厚生労働省老健局総務課認知症施策推進室ほか連名事務連絡） 

 

３つの密を避けるための手引き（首相官邸、厚生労働省） 

   https://www.mhlw.go.jp/content/10900000/000622211.pdf 

新型コロナウイルスを想定した「新しい生活様式」 （厚生労働省） 

   https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/0000121431_newlifestyle.html 

咳エチケットについて（首相官邸、厚生労働省） 

   https://www.mhlw.go.jp/content/10900000/000593495.pdf 

「新型コロナウイルス対策 身のまわりを清潔にしましょう。」（厚生労働省、経済産業省） 

   https://www.mhlw.go.jp/content/10900000/000614437.pdf 
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「通いの場」運営ガイドの使い方 
この「通いの場」運営ガイドは，「新しい生活様式」を考慮し「通いの
場」再開までに準備・調整を行なっていただきたいポイントをまとめたも
のです。 
 

また,「通いの場」運営再開において確認が必要な分野ごとに留意すべき
点をまとめてあります。 
 

準備・調整が終わっていない対策がある場合には，解説を確認してくださ
い。 
 

市区町村（地域包括支援センター）等との役割分担・進捗管理にご使用く
ださい。 
 

各項目の下に市区町村（行政）担当・事前準備完了予定日の記載ができる
ようにしてありますので，担当者と再開できる時期を決めて実施をしま
しょう。 
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「通いの場」活動再開の感染対策について 
～住民や自治体などができること～ 

公益社団法人日本理学療法士協会 

 新型コロナウイルス感染症（COVID-19）が爆発的に拡大しており，日本のどの地域に
も，感染症者の増加による医療・介護崩壊が近づきつつあります。そのため，この感染症に
よる２次的な健康被害の拡大や，地域医療・介護崩壊を食い止めるため，密集・密閉・密接
の回避や，感染症の基本であるマスクの着用や手洗いが励行されています。  
  

 この状況下で，市区町村（行政）や住民主体などが従来どおりの方法で再開する「通いの
場」で何が生じるでしょうか。多くの高齢者が「通いの場」で，体操やおしゃべり・食事会
などでお互い，同じドアノブを参加者も「通いの場」の運営スタッフも触れてゆく。飛沫感
染・接触感染が非常に生じやすい環境になります。  
  

 無対策の「通いの場」に新型コロナウイルスが人により運ばれてくると，そこはクラス
ター化し，参加者と「通いの場」運営スタッフに感染が拡大し，健康維持増進のため介護予
防事業を行う安全な場所ではなくなります。 

 「通いの場」の役割が果たせないということは，参加者が健康を自己管理できる環境も提
供できず，地域で生活する役割も果たせなくなります。さらに，参加者に体調不良者や感染
者が出た場合，地域医療体制がパンクし，多くの助けえた命を助けられない……という「医
療・介護崩壊」と「通いの場崩壊」が連動して生じる事態が起こりえます。  
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「通いの場」活動再開の感染対策について 
～住民や自治体などができること～ 

このことを防ぐためには，  

事前対策として関係者の横断的体制で挑むことを確認し，  

衛生用品（使い捨て手袋や消毒液など）の準備を開始し，  

「通いの場」運営スタッフへの事前教育を実施し，  

関係各機関と調整を行い，  

可能な範囲で「通いの場」でのゾーニングや体調不良の参加者への対応やゴミ管理な
どの新しいルールを取り決め，  

参加者（住民）等に「通いの場」の活動する際の対応について根気強く広報すること 
 

……が必要です。これから「新しい生活様式」に沿った，準備を始めることで，参加者（住
民）等の感染を予防し，クラスター化と地域医療・介護崩壊の可能性を下げることができま
す。  
  

 本資料は，「通いの場」での感染症対策を実施する市区町村（行政）担当者や運営（住民）
スタッフの視点に立ち，新型コロナウイルス対策会議等において，各分野の内容について確認
していくことで，クラスター化を防ぐ「通いの場」活動再開に向けた運営体制の再構築ができ
ることを目指しました。また，いずれの項目も省庁・医療専門団体等の資料を根拠としていま
す。  
 

 目下の感染症対策も厳しい状況下と拝察しますので，ご検討の材料としていただければ幸い
です。  
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「新しい生活様式」に対応した「通いの場」運営再開について 

 新型コロナウイルス感染症対策専門家会議（以下「専門家会議」という。）の令和

２年5月1日及び4日の報告において，専門家会議の見解として，国内の感染状況につ

いて， 

「市民の行動変容が成果を上げ，全国的に新規感染者数は減少傾向にあることは確か

である。しかし，未だ，かなりの数の新規感染者数を認めており，現在の水準は，

データが明確に立ち上がりはじめた 3 月上旬やオーバーシュートの兆候を見せ始め

た 3 月中旬前後の新規感染者数の水準までは下回っていない状況である。」 

 「しばらくは，新規感染者数の減少傾向を維持させることを通じて，今後の感染拡

大が当面起こり難い程度にまで，取組を継続することの必要性が示唆される。」 

などと指摘されています。 
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「新しい生活様式」に対応した「通いの場」運営再開について 

 また，今後，「地域において，感染源（リンク）が分からない患者数が継続的に増

加し，こうした地域が全国に拡大すれば，どこかの地域を発端として，爆発的な感染

拡大を伴う大規模流行につながりかねない」と分析されています。地域ごとの状況に

応じた，一人ひとりの「行動変容」や「強い行動自粛の呼びかけ」が重要である状況

に，変わりありません。 

 このような認識を前提として，「通いの場」の活動においては， 

各地域の感染状況 

 ①感染状況が拡大傾向にある地域 

 ②感染状況が収束に向かい始めている地域並びに一定程度に収まってきている地域 

 ③感染状況が確認されていない地域 

を十分踏まえながら，緊急事態宣言解除後も，引き続き十分な警戒を行い，感染症対

策に万全を期し，感染の再拡大に注意しながら，活動の再開をするよう宜しくお願い

いたします。  
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「通いの場」における新型コロナウイルス感染症対策の考え方について 

◎新型コロナウイルス感染症について   

  我が国においては，国内での感染拡大の可能性があり，令和２年４月７日に政府の緊急事態宣言
が行われたことや同年４月16日に全都道府県が緊急事態措置の対象となったこと等を受け，地域に
よっては，「通いの場」が臨時休止となっていました。  

 「通いの場」は感染拡大初期から断続的に一斉休止が続いており，「通いの場」での感染拡大に
かかる科学的エビデンスが蓄積されていない状況にあります。本感染症については，いまだ不明な
点が多く，有効性が確認された特異的なワクチンは存在しません。国内外の感染状況を見据える
と，私たちは，長期間，この新たな感染症とともに社会で生きていかなければなりません。  

 このため，「通いの場」においても，「３つの密」を徹底的に避ける，「マスクの着用」及び
「手洗いなどの手指衛生」など基本的な感染対策を継続する「新しい生活様式」を導入し，感染及
びその拡大のリスクを可能な限り低減しつつ，地域支援事業における介護予防活動を継続し，高齢
者などの健康寿命の延伸を保障していくことが必要です。  

 その際，感染症対策を徹底しつつも，感染リスクはゼロにすることはできないという事実を前提
として，感染者が確認された場合には，迅速かつ的確に対処することができるよう，地方自治体内
での衛生主管部局との連携や，市区町村の医師会等と連携した「通いの場」における保健管理体制
を築いていくことが重要です。  

 感染者が確認された場合には，ただちに地域一律に一斉の臨時休止を行うのではなく，感染者及
び濃厚接触者を参加停止としたり，分散して集う方法を取り入れたりしつつ，「通いの場」内で感
染が広がっている可能性についての疫学的な評価を踏まえた臨時休止についての判断を行います。  

 同時に，感染者や濃厚接触者である参加者が，差別・偏見・いじめ・誹謗中傷などの対象になら
ぬよう，十分な配慮・注意が必要です。  
（参考）新型コロナウイルス感染症対策専門家会議 「新型コロナウイルス感染症対策の状況分析・提言」（2020年5月4日）から一部抜粋修正 
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 新型インフルエンザ等対策特別措置法（平成24年法律第31号。以下，「特措法」と

します。）に基づく緊急事態措置は，都道府県単位で行われますが，地域支援事業の

介護予防活動の実施の可否やあり方は，参加者等及び運営スタッフの生活圏（参加者

等，運営スタッフ及び参加者の同居家族などの日常的な行動範囲等）におけるまん延

状況により判断することが重要です 。  

 例えば，「通いの場」等の臨時休止は，緊急事態措置の際でも「一つの選択肢」で

あり，生活圏において感染者が発生していない場合や，生活圏内において感染がまん

延している可能性が低い場合などについては，必ずしも実施する必要はありません。

また，臨時休止を実施する場合，市区町村（行政）は，都道府県単位の緊急事態措置

等を前提としつつも，それぞれの生活圏がどのような感染状況にあるかを把握し，参

加者等の健康を保障する観点からどのような対応が可能か，必要に応じて自治体の首

長とも相談し，地域ごとにきめ細やかに対応することが必要です。  

公益社団法人日本理学療法士協会 

「通いの場」の地域ごとの行動基準  
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 新型コロナウイルス感染症とともに生きていく社会を作るためには，感染リスクは

ゼロにならないということを受け入れつつ，感染レベルを可能な限り低減させながら

地域支援事業の介護予防活動等を継続していくことが重要です。このような考えか

ら，令和２年５月14日の新型コロナウイルス感染症対策専門家会議（以下，「専門家

会議」とします）の提言で示された地域区分を踏まえ，それぞれの地域区分を参加者

等の生活圏に当てはめた場合の行動基準を後記のとおり作成しました。  

 感染は一旦収束しても再度感染者が増加する事態も十分想定されます。運営団体

（市区町村及び住民）及び「通いの場」においては，この行動基準を参考としつつ，

地域の感染レベルの状況に応じて柔軟に対応しながら，地域支援事業の介護予防活動

等を継続しつつ「新しい生活様式」への円滑な移行と参加者等及び運営スタッフの行

動変容の徹底を図っていくことが必要です。  

なお，この行動基準は，令和２年５月22日時点における感染の状況を踏まえて作成したもので

あり，今後の感染状況の推移や最新の科学的知見を反映して適宜見直すことを予定しています 
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「新しい生活様式」を踏まえた「通いの場」の行動基準   
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

「レベル３」：生活圏内の状況が， 

    「特定(警戒)都道府県」に相当する感染状況である地域（累積患者数，感染
経路が不明な感染者数の割合，直近１週間の倍加時間などで判断する。特措
法第45条に基づく「徹底した行動変容の要請」で新規感染者数を劇的に抑え
込む地域。）  
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地域の 

感染レベル  

身体的距離の 

確保  

感染リスクの 

高い活動  

趣味・余暇活動  

（自由意思の活動）  

レベル３  
できるだけ２m 程度 

（最低１m）  
行わない  

個人や少人数でのリスクの低い活

動で短時間での活動に限定  

レベル２  
できるだけ２m 程度 

（最低１m）  
リスクの低い活動
から徐々に実施  

リスクの低い活動から徐々に実施 

し，運営スタッフ等が活動状況の
確認を徹底  

レベル１  
１ｍを目安に会場内で最
大限の間隔を取ること  

十分な感染対策を
行った上で実施  

十分な感染対策を行った上で実施  

 

 

「通いの場」の地域ごとの行動基準  
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「レベル２」：生活圏内の状況が，  

①「感染拡大注意都道府県」に相当する感染状況である地域（特定(警戒) 都
道府県の指定基準等を踏まえつつ，その半分程度などの新規報告者等で判
断することが考えられる。感染状況をモニタリングしながら，「新しい生
活様式」を徹底するとともに，必要に応じ，知事が特措法第24条第９項に
基づく協力要請を実施する地域）及び  

②「感染観察都道府県」に相当する感染状況である地域のうち，感染経路が
不明な感染者が過去に一定程度存在していたことなどにより当面の間注意
を要する地域  

「レベル１」：生活圏内の状況が， 

    感染観察都道府県に相当する感染状況である地域のうち，レベル２にあたら
ないもの（新規感染者が一定程度確認されるものの，感染拡大注意都道府県
の基準には達していない。引き続き感染状況をモニタリングしながら，「新
しい生活様式」を徹底する地域）  

 

※上記のいずれの地域に該当するかは，地域のまん延状況や医療提供体制等の状況を踏まえ，自治体の衛生主
管部局と相談の上，判断すること。  

※各レベルの地域において，具体的にどのように活動を進めるかについては，第３章に詳述しています。  

 （参考）新型コロナウイルス感染症対策専門家会議「新型コロナウイルス感染症対策の状況分析・提言」
（2020年5月14日）から抜粋  
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地域の実情に応じ，緊急事態宣言の対象地域の考え方や地域区分の考え方 
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「通いの場」の地域ごとの行動基準  

徹底した行動変容の要請 
地域の感染状況を 
モニタリング 

引き続き感染状況を 
モニタリング 
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●設置者（市区町村）及び「通いの場」の役割  

（１）設置者（市区町村）等の役割  

 地域内の「通いの場」における感染拡大を防止し，感染者が確認された場合に迅

速に対応できるよう，以下の役割を担います。  

 ①自治体の衛生主管部局と連携し，「通いの場」をとりまく地域のまん延状況につ

いて情報収集し，感染拡大への警戒を継続するとともに，臨時休止の必要性等に

ついて判断します。  

 ②「通いの場」の対応状況の把握や必要な物品の整備等，衛生環境の整備や指導を

行います。  

公益社団法人日本理学療法士協会 

「通いの場」の地域ごとの行動基準  

19 



●設置者（市区町村）及び「通いの場」の役割  

（１）設置者（市区町村）等の役割  

 ③「通いの場」の感染事例を集約し，域内に改善策を周知するとともに，県・国が

行う感染状況の調査に協力し，感染者情報及び感染事例について情報を提供しま

す。  

 ④「通いの場」単位で連携しにくい機関（医師会等）との広域的な対応のとりまと

めや，設置者として，感染症対策に関する家族や地域への連絡や情報共有などを

行います。  
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「通いの場」の地域ごとの行動基準  
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●設置者（市区町村）及び「通いの場」の役割  

（２）「通いの場」の役割  

   「通いの場」の運営リーダーを責任者とし，「通いの場」内に保健管理体制を構

築します。併せて，行政や医師会等との連携を推進し，保健管理体制を整備しま

す。  

 「新しい生活様式」を実践するためには，参加者等への指導のみならず，朝の検

温や共用物品の消毒に加え，食事会の時間や休憩時間，「通いの場」への通所時の

参加者等の行動の見守りなど，地域のボランティア等の協力を得ながら「通いの

場」の参加者全員で取り組む必要があります。  

  また，感染者が確認された場合の連絡体制をあらかじめ確認し，冷静に対応で

きるように準備しておくことが必要です。  
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「通いの場」の地域ごとの行動基準  
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●家庭との連携   

 「通いの場」の臨時休止中においても高齢者等の感染事例は一定数生じており，

その多くは家庭内での感染 と言われています。「通いの場」内での感染拡大を防ぐ

ためには，何よりも外からウイルスを持ち込まないことが重要であり，このために

は各家庭の協力が不可欠です。毎日の参加者等の健康観察はもちろんのこと，例え

ば，同居家族に発熱，咳などの症状がある場合には，蔓延している地域では，参加

者の参加を控えることも重要です。また，休日において不要不急の外出を控える，

仲の良い友人同士の家庭間の行き来を控える，家族ぐるみの交流による接触を控え

るなど，「通いの場」を通じた人間関係の中で感染が広がらないよう細心の注意も

必要です。こうしたことについて，同居家族の理解と協力を得て，ご家庭において

も「新しい生活様式」の実践をお願いしたいと思います。また，老人会等と連携し

つつ家族の理解が得られるよう，「通いの場」からも積極的な情報発信を心がける

とともに，家庭の協力を呼びかけることが重要です。  
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「通いの場」の活動（再開）に向けての会議 

「通いの場」の活動（再開）の内容（案）について 

実施市区町村（行政担当者）のチェック（第１回） 

活動（再開）（案）修正（第１回） 

「通いの場」を主催する住民スタッフの確認 

活動（再開）（案）修正（第２回） 

実施市区町村（行政担当者）の確認（第２回） 

「通いの場」を主催する住民スタッフへの周知・確認 

「通いの場」の活動（再開）／活動後の報告・確認 
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「通いの場」の活動（再開）手順 
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「通いの場」の活動（再開）基準 

（１）行政 

 例：石川県のモニタリング指標 
  市中感染の状況        ① 感染経路不明者数：1人未満   ② PCR検査陽性率：7％未満 
                                  （クラスター関連除く） 
  医療提供体制への負荷の状況  ③ 病床使用率   ：50％未満    ④ 重症病床使用率：30％未満 
 

  例：茨城県         緊急事態措置等の強化・緩和に関する判断指標 
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「通いの場」活動（再開）時の参加者の基準 

公益社団法人日本理学療法士協会 

（２）参加者 

【主催者が利用の中止を通達する場合】  

参加者の感染が判明した場合 

参加者が感染者の濃厚接触者に特定された場合 

なお，利用中止の措置をとる場合の利用中止の期間の基準は，感染者と最後に濃厚

接触をした日から起算して２週間とする。  

参加者に発熱等の風邪の症状やセルフケアチェックで体調不良の場合は，自宅で休

養するよう指導する 

【参加者が自ら利用を自粛する場合】 

感染症陽性者が集団発生した地域（県外も含む）に２週間以内に行ったことがある 

１ヶ月以内に海外渡航歴がある 

においや味を感じない 

24時間以内に37.5度以上の発熱があった場合 など 
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必須 
事項 

努力
義務 

検討項目（例） 検討内容の例 

□ □ 対象者の選定（状態像） 
参加者の利用基準に該当するもの 

通いの場まで自力で通えるか。認知の有無。 

□ □ 「通いの場」の活動内容 
例：おしゃべり・健康体操・趣味や創作活動・レクリエー
ション・食事会・送迎 

□ □ 「通いの場」の目的・役割 
健康寿命の延伸 
健康づくり，仲間づくり，生きがいづくり 

□ □ 「通いの場」の種類 
運動器の機能向上（転倒骨折予防・筋トレ），栄養改善，
口腔機能向上，閉じこもり予防，認知症予防 など 

□ □ 対象者への周知及び募集 
民生委員や包括スタッフの個別訪問や対面による面談を避
け電話など様々な方法による広報活動 

□ □ 「通いの場」の実施環境及び会場 
参加者等の人数により身体的距離（ソーシャルディスタン
ス）が確保できる会場の確保，他の地域住民の利用の有無 
感染予防ができる環境の有無 

□ □ 「通いの場」に参加する対象者の構成 
参加者等の利用基準を満たし，活動内容により健康寿命の
延伸が図れるもの 
生活不活発の危険性の有無など特に問わない 

「通いの場」活動（再開）前の検討項目及び内容① 

感染防止の３つの基本を厳守し，「新しい生活様式」に沿って拡大防止の「３つの密」を回避 

下記の検討項目（例）や検討内容について，活動再開前に「厳守すべき必須事項」と「望まし

こと（努力義務）」に分け，できるだけ具体的に検討する。 
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必須 
事項 

努力
義務 

検討項目（例） 検討内容の例 

□ □ 参加する対象者の地域 市区町村全域，日常生活圏域，町内，地区の班内 

□ □ 「通いの場」の運営責任者 地域包括支援センター，住民ボランティア，社協 など 

□ □ 「通いの場」集う前の注意点 参加者等のセルフケアチェック（検温や自覚症状の有無） 

□ □ 「通いの場」活動中の注意点 

参加者等の体調管理・緊急時の対応方法 

感染防止の３つの基本（身体的距離の確保，マスクの着用，
手洗い），３密の回避（頻回な換気） 

活動時間の厳守や頻回な休憩 

□ □ 「通いの場」終了後の注意点 
帰宅後の参加者等のセルフケアチェック（検温や自覚症状
の有無）の確認 

□ □ 「通いの場」の新しい楽しみ方 
少人数で集う，動画やITの活用 
再自粛時の過ごし方の提案 

「通いの場」活動（再開）前の検討項目及び内容② 
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感染防止の３つの基本を厳守し，「新しい生活様式」に沿って拡大防止の「３つの密」を回避 

下記の検討項目（例）や検討内容について，活動再開前に「厳守すべき必須事項」と「望まし

こと（努力義務）」に分け，できるだけ具体的に検討する。 
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 新型コロナウイルス感染症と共に生きていく社会を前提とした場合，新規感染者数

が限定的となった地域であっても，再度感染が拡大する可能性があります。このた

め，長丁場に備え，手洗いや咳エチケット，換気といった基本的な感染症対策に加

え，感染拡大リスクが高い「３つの密」を徹底的に避けるために，身体的距離の確保

（ソーシャルディスタンスあるいはフィジカルディスタンス）といった「新しい生活

様式」に，「通いの場」を含めた社会全体が移行することが不可欠です。 
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１．保健管理などに関すること 
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１．参加者などへの指導   

 「通いの場」活動における一番の感染リスクは，休憩時間や通所時など運営ス

タッフの目が届かない所での参加者等の行動です。「通いの場」活動を始めるに当

たり，まずは，参加者等が本感染症を正しく理解し，感染のリスクを自ら判断し，

これを避ける行動をとることができるよう，「新型コロナウイルス感染症の予防」

資料等を活用して感染症対策に関する指導を行うことが必要です。  

 また，参加者等には，感染症対策用の持ち物として，一般的には次のものが必要

となります。 

 【各自に必要な持ち物】 

  ●清潔なハンカチ・ティシュ 

  ●マスク 

  ●マスクを置く際の清潔なビニールや布など  
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１．保健管理などに関すること 
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１．保健管理などに関すること 

２．基本的な感染症対策の実施 

  感染症対策のポイントは，「感染源を絶つこと」 

              「感染経路を絶つこと」 

              「抵抗力を高めること」であることを踏まえ， 

  以下のような取組を行うこと。  

（１）感染源を絶つこと  

 ①発熱等の風邪の症状がある場合等には参加しないことの徹底  

 次の方法により，発熱等の風邪の症状がみられる参加者等については，自宅で

休養させることを徹底すること。運営スタッフについても同様の対応とするこ

と。（レベル３及びレベル２の地域では，同居の家族に風邪症状が見られる場合

も同様とします）  
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１．保健管理などに関すること 

２．基本的な感染症対策の実施 

（１）感染源を絶つこと  

 ②来所時の健康状態の把握  

家族と連携した毎朝及び来所時の検温及び健康状態を把握（風邪症状の確認） 

来所時の健康状態の把握には，「健康観察表」 などを活用します。  

利用前に家庭で体温や健康状態を確認できなかった参加者等については，施設

会場等で運営スタッフが検温及び健康観察等を行います。（風邪症状の確認 ） 

 【レベル３地域・レベル２地域】  

 参加者本人のみならず，家庭への協力を呼びかけ，同居の家族にも毎日健康状態

を確認するようにお願いします。また，利用時の検温結果の確認及び健康状態（同

居の家族の健康状態も含む）の把握を，「通いの場」の会場に入る前に行うように

します。これらの取組を行うためには，「通いの場」関係者全体で体制を整備する

ことが必要です。  ＊「健康観察表」は，参加者の朝晩の体温，体調，同居家族の状況，家族のサイン等を記入

し，来所時に持参します 
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１．保健管理などに関すること 

２．基本的な感染症対策の実施 

（１）感染源を絶つこと  

 ③来所時に発熱等の風邪の症状が見られた場合  

 発熱等の風邪の症状がみられる場合には，当該参加者を安全に帰宅させ，症状

がなくなるまでは自宅で休養するよう指導します。  

 なお，特に高齢の参加者等について，安全に帰宅できるよう，家族の来所まで

「通いの場」にとどまることが必要となるケースもありますが，その場合には，

他の者との接触を可能な限り避けられるよう，別室で待機させるなどの配慮をし

ます。なお，別室については他の施設利用者が集まる場所であるため，発熱等の

風邪症状のある参加者が他の地域住民と接することのないようにします。  
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＜健康観察表を使用した来所時の健康観察（例）＞  

公益社団法人日本理学療法士協会 

健康観察表の確認 

（検温，風邪症状，同居家族の状況の確認） 

＊レベル３・レベル２の地域では来所時，会
場に入る前に確認 

健康観察表を忘れた 

又は未記入の項目がある 

運営スタッフが検温，風邪症
状，同居家族の状況の確認 

全て記入されている 

健康状態等に 
問題がない 

健康状態等に 
問題がある 

会場へ移動 
指定の別室へ移動 

家族に連絡するなどして安全に帰宅させ
自宅療養させる 

健康状態等に 
問題がある 

健康状態等に 

問題がない 

会場へ移動 

１．保健管理などに関すること 
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１．保健管理などに関すること 

２．基本的な感染症対策の実施 

（２）感染経路を絶つこと  

 新型コロナウイルス感染症は，一般的には飛沫感染，接触感染で感染します。 

飛沫感染：感染者の飛沫（くしゃみ，咳，つばなど）と一緒にウイルスが放出さ

れ，他の方がそのウイルスを口や鼻などから吸い込んで感染します。

換気の状況や参加者同士の距離などを考慮し，開催場所（広さ，屋

内・屋外など）や時間，回数，参加人数，プログラム等を設定する 。  

接触感染：共有物品や，ドアノブなど手に触れる場所とその頻度について特定し，

消毒が必要な場所の確認や，触れる箇所を減らす工夫を行うととも

に，感染者がくしゃみや咳を手で押さえた後，その手で周りの物に触

れるとウイルスがつきます。他の方がそれを触るとウイルスが手に付

着し，その手で口や鼻を触ると粘膜から感染します。  
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１．保健管理などに関すること 

２．基本的な感染症対策の実施 

（２）感染経路を絶つこと  

 閉鎖空間で，近距離で多くの人と会話するなどの環境では，咳やくしゃみなど

の症状がなくても感染を拡大させるリスクがあるとされています。 

 感染経路を絶つためには，①手洗い，②咳エチケット，③消毒が大切です。  

 かかりつけ医などと連携した保健管理体制を整え，施設会場やトイレなど参加

者等が利用する場所のうち，特に多くの参加者等が手を触れる箇所（ドアノブ，

手すり，スイッチなど）は，適宜，消毒液（消毒用エタノールや次亜塩素酸ナト

リウム等）を使用して清掃を行うなどして環境衛生を良好に保つ。  

例）次亜塩素酸ナトリウム消毒液で清拭する場合の留意点  

  次亜塩素酸ナトリウムで清拭する場合，次亜塩素酸ナトリウム（塩素濃度0.05%～0.5%）で浸
すようにペーパータオル等で拭いた後，水拭きを行う。消毒を行うときは，十分に換気を行う
など，使用する漂白剤の注意事項をよく読んで行うこと。  

漂白剤の希釈方法：市販の家庭用塩素系漂白剤（原液に含まれる次亜塩素酸ナトリウムの濃度
約5%）を用いる場合，原液25 mL（漂白剤のキャップ１杯）を2 Lの水で希釈する。（約0.06% 

の希釈液） 
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１．保健管理などに関すること 

２．基本的な感染症対策の実施 

（２）感染経路を絶つこと  

通常，肺炎などを起こすウイルス感染症の場合，
症状が最も強く現れる時期に，他者へウイルスを感
染させる可能性も最も高くなる。一方で，無症候又
は症状の明確でない者から感染が広がるおそれがあ
るとの専門家の指摘や研究結果もある。  

したがって，予防に努めることが重要である。 
 （出典：厚生労働省ホームページ（Q&A））  
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新型コロナウイルスの感染経路として 

飛沫感染のほか，接触感染に注意が必要です。 

人は，“無意識に”顔を触っています！ 

そのうち，目，鼻，口などの粘膜は， 

約44パーセントを占めています！ 
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１．保健管理などに関すること 

２．基本的な感染症対策の実施 

（２）感染経路を絶つこと  

①手洗い  

 接触感染の仕組みについて参加者等に理解させ，手指で目，鼻，口をできるだ

け触らないよう指導するとともに，接触感染を避ける方法として，手洗いを徹底

します。様々な場所にウイルスが付着している可能性があるので，外から会場等

に入る時やトイレの後，食事会（飲食）の前後など，こまめに手を洗うことが重

要です。手洗いは30秒程度かけて，液体石けんと流水で丁寧に洗い，また，手を

拭くタオルやハンカチ等は個人持ちとして，共用はしないように指導します。  

 手指用の消毒液は，流水での手洗いができない際に，補助的に用いられるもの

ですので，基本的には流水と液体石けんでの手洗いを指導します。ただし，流水

で手洗いができない場合には，アルコールを含んだ手指消毒薬を使用することが

考えられます。  
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１．保健管理などに関すること 

２．基本的な感染症対策の実施 

（２）感染経路を絶つこと  

①手洗い  

 また，石けんやアルコールに過敏に反応したり，手荒れの心配があったりす

るような場合は，流水でしっかり洗うなどして配慮を行います。  

 なお，参加者等に一律に消毒液の持参を求めることは適当ではありません。

（それぞれの家族が希望する場合には，この限りではありません。）  
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手洗いの６つのタイミング  

 

  

  

食事（飲食）の前後 外から会場に入る時 咳やくしゃみ，鼻をかんだとき 

共有のものを触ったとき トイレの後 掃除の後 

１．保健管理などに関すること 
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１．保健管理などに関すること 
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２．基本的な感染症対策の実施 

（２）感染経路を絶つこと  

②咳エチケット  

 咳エチケットとは，感染症を他者に感染させないために，咳・くしゃみをす

る際，マスクやティッシュ・ハンカチ，袖，肘の内側などを使って，口や鼻を

おさえることです。 

１．保健管理などに関すること 
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１．保健管理などに関すること 

「３つの密（密閉・密集・密接）」の回避 
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２．基本的な感染症対策の実施 

（２）感染経路を絶つこと  

③消毒  

 かかりつけ医などと連携した保健管理体制を整え，会場やトイレなど参加者

等が利用する場所のうち，特に多くの参加者等が手を触れる箇所（ドアノブ，

手すり，スイッチなど）は，１日１ 回以上消毒液（消毒用エタノールや次亜塩

素酸ナトリウム等）を使用して清拭します。なお，消毒用エタノールが入手困

難な状態が続いているため，「通いの場」における施設の消毒にあたっては，

次亜塩素酸ナトリウムを積極的に利用ください（ただし，次亜塩素酸ナトリウ

ムは腐食しやすい物品には使用しません）。  

 「通いの場」では様々なものを共用しており，用具や物品の共用を避けるこ

とができれば避けるようにしますが，消毒できるものについては消毒を行い，

使用後には手洗いをするように指導します。  

１．保健管理などに関すること 

公益社団法人日本理学療法士協会 43 



（参考）次亜塩素酸ナトリウムによる消毒について 

公益社団法人日本理学療法士協会 

  

注意 ・希釈した次亜塩素酸ナトリウムは使い切りとして，長時
間にわたる作り置きはしないようにします。 

   ・「次亜塩素酸水」は，次亜塩素酸ナトリウム液とは異な
るものであり，新型コロナウィルスに対する有効性につ
いては現在検討中です。仮に有効性が確認されても，実
際に代替消毒法として使用するにあたっては，適正な使
用方法等への配慮について，十分に留意する必要があり
ます。 

例）次亜塩素酸ナトリウム消毒液で清拭する場合の留意点  

  次亜塩素酸ナトリウムで清拭する場合，次亜塩素酸ナトリウム
（塩素濃度0.05%～0.5%）で浸すようにペーパータオル等で拭い
た後，水拭きを行う。消毒を行うときは，十分に換気を行うな
ど，使用する漂白剤の注意事項をよく読んで行うこと。  

漂白剤の希釈方法：市販の家庭用塩素系漂白剤（原液に含まれる
次亜塩素酸ナトリウムの濃度約5%）を用いる場合，原液25 mL

（漂白剤のキャップ１杯）を2 Lの水で希釈する（約0.06% の希
釈液）。  

１．保健管理などに関すること 
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１．保健管理などに関すること 

２．基本的な感染症対策の実施 

（３）抵抗力を高めること 

 免疫力を高めるため，「十分な睡眠」，「適度な運動」や「バランスの取れた

食事」を心がけるよう指導する。  
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１．保健管理などに関すること 

３．集団感染のリスクへの対応  

 新型コロナウイルス感染症対策専門家会議（以下，「専門家会議」という。）が

令和２年３月19日に示した見解によれば，これまで集団感染が確認された場に共通

するのは，  

換気の悪い密閉空間 

多くの人が集まる密集場所 

近距離での会話や発声が行われる密接場面  

 という３つの条件が重なった場である。 

 こうした場ではより多くの人が感染していた 

と考えられているため，この３つの条件が同時に重なる場を徹底的に避けることが

重要で，３つの密が重ならない場合でも，リスクを低減するため，できる限り「ゼ

ロ密」を目指すことが望ましいとされます。 
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１．保健管理などに関すること 

３．集団感染のリスクへの対応 

 専門家会議が令和２年３月19日に示した提言  では，この『３つの条件が同時

に重なる場』を避けるため，  

a. 換気の悪い密閉空間にしないための換気の徹底  

b. 多くの人が手の届く距離に集まらないための配慮  

c. 近距離での会話や大声での発声をできるだけ控える  

 など，「保健管理や環境衛生を良好に保つような取組みを進めていくことが重

要」であるとされています。 

 

 この専門家会議の提言を踏まえ，「通いの場」においては次のような対応を行

いましょう。 
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１．保健管理などに関すること 

３．集団感染のリスクへの対応 

（１）「密閉」の回避（換気の徹底） 

 換気は，気候上可能な限り常時，困難な場合はこまめに（30分に１回以上，数

分間程度，窓を全開する），２方向の窓を同時に開けて行うようにします。活動中

は必ずしも窓を広く開ける必要はありませんが，気候，天候や会場の場所などによ

り異なることから，必要に応じて換気方法について感染症専門職等と相談します。 

 ①窓のない部屋  

 常時入り口を開けておいたり，換気扇を用いたりするなどして十分に換気に

努めます。また，使用時は，人の密度が高くならないように配慮します。  
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１．保健管理などに関すること 

３．集団感染のリスクへの対応 

（１）「密閉」の回避（換気の徹底） 

②体育館のような広く天井の高い部屋  

 換気は感染防止の観点から重要であり，広く天井の高い部屋であっても換気に

努めるようにします。  

 

③エアコンを使用している部屋  

 エアコンは室内の空気を循環しているのみで，室内の空気と外気の入れ替えを

行っていないことから，エアコン使用時においても換気は必要です。会場等のこ

まめな換気を実施すること。（可能であれば２方向の窓を同時に開けること）そ

の際，衣服等による温度調節にも配慮すること。  

公益社団法人日本理学療法士協会 49 



１．保健管理などに関すること 

３．集団感染のリスクへの対応 

（２）「密集」の回避（身体的距離の確保） 

 多くの施設においては人の密度を下げることには限界があり，施設利用上，近距

離での会話や発声等が必要な場面も生じることが考えられることから，飛沫を飛ば

さないよう，咳エチケットの要領でマスクを装着するなどするよう指導すること。 

 「新しい生活様式」では，人との間隔は，できるだけ２メートル（最低１メート

ル）空けることを推奨しています。感染が一旦収束した地域にあっても，「通いの

場」は「３つの密」となりやすい場所であることには変わりなく，可能な限り身体

的距離を確保することが重要です。  
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１．保健管理などに関すること 

３．集団感染のリスクへの対応 

（２）「密集」の回避（身体的距離の確保） 

 新規感染者や感染経路不明の感染者が多数確認されている地域においては，

「３つの密」を徹底的に避ける必要性も高まるため，レベル３及びレベル２の地

域では，身体的距離の確保を優先して分散来所の導入などの工夫を行っていただ

く必要があります。  

 

 レベル１の地域では，会場等の制約から１メートルの距離を確保できない場合

には，できるだけ距離を離し，換気を十分に行うことや，マスクを着用すること

などを併せて行うことより「３つの密」を避けるよう努めて下さい。  
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１．保健管理などに関すること 

３．集団感染のリスクへの対応 

（２）「密集」の回避（身体的距離の確保） 

【レベル３地域・レベル２地域】  

 参加者の間隔を可能な限り２メートル（最低１メートル）確保するように座席配

置を取ります。  

 このような形で「通いの場」活動を行うためには，参加者の規模に応じ，施設の

制約がある場合には，参加者を二つのグループに分けるなど，分散来所や時差来所

を適宜組み合わせて，異なる会場や時間で活動を行う等の対応が必要となります。 

  

【レベル１地域】  

 参加者の間隔を１メートルを目安に会場内で最大限の間隔をとるように座席配置

を取ります。  
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（参考）レベル１ の地域 68.9㎡（40人） （参考）レベル２・３の地域 68.9㎡（20人） 

「通いの場」レイアウトイメージ 

 なお，以下の図は，座席配置の一例です。これらはあくまでも目安であり，それぞ

れの施設の状況や感染リスクの状況に応じて，柔軟に対応することが可能です。対面

を避けたり，座席の間隔に一律にこだわるのではなく，頻繁な換気などを組み合わせ

ることなどにより，現場の状況に応じて柔軟に対応するようにしましょう。 
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☑参加者間のソーシャルディスタンスをとる（２ｍ以上の間隔をあける） 
 

☑今までと同様の参加人数が利用できるか検討し，「通いの場」の会場の広さに応じ
た参加者等とする 

☑会場のこまめな換気の徹底 （可能であれば２方向の窓を同時に開けること） 

    

     
 

 

 

            
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

      

 

 

     感染拡大防止のため，配慮が必要 

８畳間 

レベル３：４人 

レベル２：５人 

30㎡（15人） 

レベル３：７人 

レベル２：９人 

96㎡（60人） 

レベル３：25人 

レベル２：31人 
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50㎡ （30人） 

レベル３：12人 

レベル２：17人 
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３．集団感染のリスクへの対応 

（３）「密接」の場面への対応（マスクの着用）  

 ①マスクの着用について  

 「通いの場」活動においては，近距離での  会話や 

発声等が必要な場面も生じうることから，飛沫を飛ば 

さないよう，参加者等及び運営スタッフは，基本的には常時マスクを着用するこ

とが望ましいと考えられます。  

 ただし，気候の状況等により，熱中症などの健康被害が発生する可能性が高い

と判断した場合は，マスクを外してください。その際は，換気や参加者等の間に

十分な距離を保つなどの配慮をお願いします。  
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３．集団感染のリスクへの対応 

（３）「密接」の場面への対応（マスクの着用）  

 ①マスクの着用について  

 また，体操など身体を動かす活動をする場合におけるマスクの着用は必須では

ありません。配慮事項等については別添資料２（事務連絡「学校の体育の授業に

おけるマスク着用の必要性について」（令和２年５月21日））を参考に「通いの

場」での運用時に参照してください。  
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３．集団感染のリスクへの対応 

（３）「密接」の場面への対応（マスクの着用）  

 ②マスクの取扱いについて  

 マスクを外す際には，ゴムやひもをつまんで外し，手指にウイルス等が付着し

ないよう，なるべくマスクの表面には触れず，内側を折りたたんで清潔なビニー

ルや布等に置くなどして清潔に保ちます。  

   マスクを廃棄する際も，マスクの表面には触れずにビニール袋等に入れて，袋

の口を縛って密閉してから廃棄します。  
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３．集団感染のリスクへの対応 

（３）「密接」の場面への対応（マスクの着用）  

 ③布製マスクの衛生管理について（布製マスクの洗い方）  

 布製マスクは１日１回の洗濯により，おおむね１か月の利用が可能です。経済

産業省が，洗い方に関する動画をインターネット上に掲載しています。 

（YouTube metichannel「布マスクをご利用のみなさまへ」） 

   （検索方法） ・YouTubeから「布マスクをご利用のみなさまへ」で検索して下さい。  

            https://www.youtube.com/watch?v=AKNNZRRo74o  

 ④手作りマスクの作成について  

 手作りマスクの作成方法については，文部科学省ホームページ上の「子供の学

び応援サイト」も参考にしてください。  

        https://www.mext.go.jp/a̲menu/ikusei/gakusyushien/mext̲00460.html  
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１．保健管理などに関すること 

４．重症化の高い医療的ケアが日常的に必要な参加者等や基礎疾患等のある

参加者への対応等（利用停止等の扱い）について  

 参加者等の感染が判明した場合又は参加者等が濃厚接触者に特定された場合に

は，「通いの場」において，当該参加者等に対し，利用停止の措置を取ること。な

お，後者の場合において，利用停止の措置をとる場合の利用停止の期間の基準は，

感染者と最後に濃厚接触をした日から起算して２週間とする。また，参加者等に発

熱等の風邪の症状がみられるときは，自宅で休養するよう指導すること。  

 なお，医療的ケアが日常的に必要な参加者等や基礎疾患等のある参加者等が感染

予防のために欠席する場合に関しては，この「重症化の高い医療的ケアが日常的に

必要な参加者等や基礎疾患等のある参加者等への対応等について」を参照してくだ

さい。利用停止の指示等を行った場合においては，当該参加者等が「通いの場」な

どの介護予防事業を十分に受けることができないことによって，２次的な健康被害

が生じることのないよう，必要な措置を講じること等にも配慮すること。 
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１．保健管理などに関すること 

４．重症化の高い医療的ケアが日常的に必要な参加者等や基礎疾患等のある

参加者への対応等（利用停止等の扱い）について  

（１）参加の判断  

 医療的配慮を必要とする参加者等（以下，「医療的配慮者」という。）の状態

は様々であるが，医療的配慮者の中には，基礎疾患や呼吸の障害を有するもの者

も多く，重症化リスクが高いことから，医療的配慮者が在籍する通いの場におい

ては，地域の感染状況を踏まえ，かかりつけ医などに必要に応じて相談の上，医

療的配慮者の状態等に基づき個別に参加の判断をすること。その際，医療的配慮

者が利用する「通いの場」においては，「通いの場」での受入れ体制も含め，か

かりつけ医に相談します。 

 また，基礎疾患等があることにより重症化するリスクが高い参加者等 （以下，

「基礎疾患配慮者」という。）についても，主治医の見解を家族者に確認の上，

利用の判断をします。  
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１．保健管理などに関すること 

４．重症化の高い医療的ケアが日常的に必要な参加者等や基礎疾患等のある

参加者への対応等（利用停止等の扱い）について  

（１）参加の判断  

 このほか，自力での来所が困難な医療的参加者等における障害のある参加者等

については，指導の際に接触が避けられなかったり，多くの参加者が送迎車等で

一斉に来所したりすることもあることから，こうした事情や，参加者等の障害の

種類や程度等を踏まえ，適切に対応します。  

（注）重症化のリスクが高い方について  

 糖尿病，心不全，呼吸器疾患（COPD等）の基礎疾患がある方，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では，新型コロナウイルス感染症

が重症化しやすいとされています。  

（出典：厚生労働省「新型コロナウイルスに関する Q&A（医療機関・検査機関の方向け）（令和２年３

月 11日版）」 の，「問 19 基礎疾患のある患者について，診療を行う上での留意点はありますか？」）

の回答から抜粋）  
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１．保健管理などに関すること 

４．重症化の高い医療的ケアが日常的に必要な参加者等や基礎疾患等のある

参加者への対応等（利用停止等の扱い）について  

（２）家族から感染が不安で休ませたいと相談があった場合  

 まずは，家族から欠席させたい事情をよく聴取し，「通いの場」で講じる感染症

対策について十分説明するとともに，「通いの場」運営の方針についてご理解を得

るよう努めてください 。 

 その上で，新型コロナウイルス感染症については現時点で未だ解明されていない

点も多いなどの特性に鑑み，例えば，感染経路の分からない患者が急激に増えてい

る地域であるなどにより，感染の可能性が高まっていると家族が考えるに合理的な

理由があると運営責任者が判断する場合には，柔軟な取り扱いも可能です。   
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１．保健管理などに関すること 

４．重症化の高い医療的ケアが日常的に必要な参加者等や基礎疾患等のある

参加者への対応等（利用停止等の扱い）について  

（３）施設利用活動における感染対策  

 「通いの場」再開に当たって，医療的配慮者と接する機会がある運営スタッフ

においては，当分の間，自身の発熱等の風邪症状の確認を徹底し，感染リスクの

高い場所に行く機会を減らすなど，一層の感染対策を行うことが求められるこ

と。また，他の施設利用活動等に際しては，医療的配慮者の感染リスクを下げる

ため，共有の物品がある場所や不特定多数の人がいる場所の利用を避けるなど，

注意すること。  
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１．保健管理等に関すること 

５．運営スタッフの感染症対策  

 運営スタッフにおいては，参加者と同様，「２．基本的な感染症対策の実施」を

参考に，感染症対策に取り組むほか，飛沫を飛ばさないよう，マスクを着用しま

す。また，毎朝の検温や風邪症状の確認などの健康管理に取り組むとともに，風邪

症状が見られる場合は，自宅で休養します。運営スタッフが休みやすい環境を作る

ことも重要です。  

 運営スタッフにおける支援体制については，可能な限り他者との間隔を確保（お

おむね１～２メートル）し，会話の際は，できるだけ真正面を避けるようにしま

す。 

 運営スタッフの打合せ等を行う際は，最少の人数にしぼること，換気をしつつ広

い部屋で行うことなどの工夫や，全体で情報を共有する必要がある場合は，電子掲

示版等を活用すること，また，オンライン会議システム等を活用することが考えら

れます。   
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１．保健管理などに関すること 

６．海外から帰国した参加者等への対応について  

 帰国した日の過去14日以内に「検疫強化対象地域（※）」に当該地域が検疫強化対

象国として追加された日以降の滞在歴がある参加者等又は帰国した日の過去14日以内

に「入管法に基づく入国制限対象地域（※）」に滞在歴のある参加者等は，政府の要

請に基づく２週間の自宅等での待機を経ていることを確認した上で，健康状態に問題

がなければ参加させて構わない。なお，検疫強化対象地域等は今後変更があり得るの

で最新の情報に注意すること。  

 

 （※）「検疫強化対象地域」及び「入管法に基づく入国制限対象地域」（令和2年5月21日現在） 

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/covid19_qa_kanrenkigyou_00001.html

#Q1-1  
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１．保健管理などに関すること 

７．心のケアについて  

 運営スタッフや地域包括支援センター職員・リハビリテーション専門職等を中心と

したきめ細かな健康観察等から，参加者等の状況を的確に把握し，健康相談等の実施

等による支援を行うなどして，心の健康問題に適切に取り組むこと。  
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１．保健管理などに関すること 

８．感染者，濃厚接触者等に対する偏見や差別について  

 感染者，濃厚接触者とその家族，この感染症の対策や治療にあたる医療従事者とそ

の家族に対する偏見や差別につながるような行為は，断じて許されないものであり，

新型コロナウイルス感染症に関する適切な知識を基に，発達段階に応じた指導を行う

ことなどを通じ，このような偏見や差別が生じないようにすること。  

（参 考）「新型コロナウイルス感染症対策の状況分析・提言」（令和２年３月19日新型コロ
ナウイルス感染症対策専門家会議）（抜粋）  

Ⅲ .提言等 
２．市民と事業者の皆様へ   

（２）感染者，濃厚接触者等に対する偏見や差別について感染者，濃厚接触者とそ
の家族，この感染症の対策や治療にあたる医療従事者とその家族に対する偏見や差
別につながるような行為は，断じて許されません。誰もが感染者，濃厚接触者にな
りうる状況であることを受け止めてください。報道関係報道関係者におかれまして
は，個人情報保護と公衆衛生対策の観点から特段の配慮をお願いします。  

 感染症対策に取り組む医療従事者が，差別等されることのないよう，市民等は高
い意識を持つことが求められます。  
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２．地域支援事業などに関すること  

１．一斉臨時休止に伴う地域支援事業などの遅れについて 

 今般の一斉臨時休止に伴い，住民が介護予防事業を十分に受けることができなかっ

たことによって，２次的な健康被害が生じることのないよう，可能な限り，当該年度

の介護予防事業内で補充のための活動や総合事業などに位置付けない活動を考慮する

こと，自宅での生活不活発病や認知症などの予防対策を適切に課すこと等の必要な措

置を講じるなど配慮すること。  

 とりわけ，総合事業対象者などの利用に対して措置を講じる必要性が高い場合につ

いては，当該参加者等の「通いの場」などの利用状況を関係機関と共有するととも

に，実態に応じた必要な措置を講じるなどの対応を検討いただきたいこと。  
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２．地域支援事業などに関すること  

２．「通いの場」などの活動における感染症対策等に関すること  

 「通いの場」などの指導においても，本「通いの場」運営ガイドに示す感染症対

策を講じるとともに，それでもなお感染の可能性が高い一部の活動内容などにおい

ては，活動方法の変更の工夫などが考えられること。 

 各活動における「感染症対策を講じてもなお感染のリスクが高い活動」として，

以下のような活動が挙げられます。 

（「★」はこの中でも特に感染のリスクの高いもの） 

各活動等に共通する活動として「参加者等が長時間，近距離で対面形式となるグ

ループワーク等」及び「近距離で一斉に大きな声で話す活動」（★）  

料理教室における「参加者同士が近距離で活動する調理実習など」  

カラオケ教室やお話会における「室内で参加者等が近距離で行うカラオケやおし

ゃべりなど」（★）  

お絵描き，工芸における「参加者同士が近距離で活動する共同制作等の活動」  
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２．地域支援事業などに関すること  

２．「通いの場」などの活動における感染症対策等に関すること  

体操など身体を動かす活動をする場合「参加者等が密集する運動や器具機械を共

有する活動」（★）や「近距離で組み合ったり接触したりする運動」（★）  

【レベル３地域】  

 上記の活動は，「感染症対策を講じてもなお感染のリスクが高い」ことから，行

わないようにします。  

【レベル２地域】 

 上記の活動は，可能な限り感染症対策を行った上で，リスクの低い活動から徐々

に実施することを検討します。すなわち，これらの活動における，参加者等の「接

触」「密集」「近距離での活動」「向かい合っての発声」について，可能なものは

避け，一定の距離を保ち，同じ方向を向くようにし，また回数や時間を絞るなどし

て実施します。この場合にも，（★）を付した活動については特にリスクが高いこ

とから，実施について慎重に検討します。  
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３．「通いの場」の実施に関すること  

１．「通いの場」の行事活動などに関すること  

 「通いの場」での多数の参加者による行事活動に際しては，令和２年３月９日の

専門家会議で示されている３つの条件が重なることのないよう，３密を回避し，地

域の感染状況等も踏まえ，それぞれの「通いの場」における行事活動の特徴に応じ

て感染拡大防止の措置や開催方式の工夫等の措置を講じたり，延期したりする等の

対応を行い感染拡大防止の対策を講じること。  

 特に，施設外の外出活動（小旅行など）については，その「通いの場」の意義や

参加者等の心情等にも配慮いただき，当面の措置として取り止める場合において

も，中止ではなく延期扱いとすることを検討いただくなどの配慮をお願いしたいこ

と。  
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２．各活動などに関すること 

 活動の実施においては，地域の感染状況等も踏まえ，「新しい生活様式」に沿いな

がら令和２年３月９日の専門家会議で示されている３つの条件が重ならないよう，実

施内容や方法を工夫すること。また，活動は，参加者等の自主的，自発的な参加によ

り行われる活動であるが，参加者等の健康・安全の確保のため，運営スタッフだけに

任せるのではなく，市区町村担当者やリハビリテーション専門職等が活動の実施状況

を把握すること。  

 参加者等に手洗いや咳エチケットなどの基本的な感染症対策を徹底させるとともに

会場等の利用に当たっては，短時間の利用としたり一斉に利用しないなどに留意する

よう指導すること。 

 また，参加者等に発熱等の風邪の症状が見られる時は，活動への参加を見合わせ，

自宅で休養するよう指導すること。  

３．「通いの場」の実施に関すること  
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２．各活動などに関すること 

できるだけ個人の教材教具や運動用具などを使用し，参加者同士の貸し借りはし

ないこと。  

器具や用具を共用で使用する場合は，使用前後の適切な消毒や手洗いを行わせる

こと。  

体操など身体を動かす活動に関し，医療的配慮者及び基礎疾配慮者の場合や，家

族から感染の不安により活動への参加を控えたい旨の相談があった場合等は，活動

への参加を強制せずに，参加者や家族の意向を尊重すること。また，体操など身体

を動かす活動等は，感染者が発生していない「通いの場」であっても，参加者等や

運営スタッフの生活圏（日常的な生活活動の行動範囲等）におけるまん延状況を踏

まえて，活動の中止を判断すること。  

３．「通いの場」の実施に関すること  

公益社団法人日本理学療法士協会 73 



２．各活動などに関すること 

体操など身体を動かす活動は，当面の間，地域の感染状況にもよるが，可能な範

囲で屋外での実施も検討すること。ただし気温が高い日などは，熱中症に注意す

ること。また，体育館など屋内で実施することが可能である場合は，特に呼気が

激しくなるような運動は避けること。 

体操など身体を動かす活動において，マスクを着けて運動をする場合は，マスク

をしないときに比べて身体への負荷が著しく大きくなる可能性があるため，かか

りつけ医の意見等も踏まえ，無理のないよう負荷を下げたり，休憩を取るなど配

慮すること。そのため，マスクの着用については必須ではありませんが，体操な

ど身体を動かす活動における感染リスクを避けるためには，参加者等の間隔を十

分確保するなど別添２の事務連絡を参考に（「学校の体育の授業におけるマスク

着用の必要性について」（令和２年５月21日））を踏まえた取扱いとしてくださ

い。  

３．「通いの場」の実施に関すること  
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２．各活動などに関すること 

 市区町村（行政）は，地域の感染状況を踏まえつつ，上記の「感染症対策を講じ

てもなお感染のリスクが高い集う活動」についての各「通いの場」における実施状

況を把握し，仮に感染症対策が十分でないと判断する場合には，必要な指導・助言

を行うとともに，地域内の他の「通いの場」にも注意喚起を行うこと。 

  

【レベル１地域】  

 上記の「感染症対策を講じてもなお感染のリスクが高い集う活動」については，

可能な限り感染症対策を行った上で実施することを検討します。 

 その際には，レベル２地域における留意事項も，可能な範囲で参照します。 

３．「通いの場」の実施に関すること  
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２．各活動などに関すること 

 なお，要支援者等における自立活動については，リハビリテーション専門職と参

加者や参加者同士が接触するなど，感染リスクが高い集う活動も考えられます。個

別の支援計画に基づく自立活動の一つ一つの具体的な支援内容について，実施の要

否や代替できる支援内容について検討するなどの見直し等を行い，適切な配慮を行

った上で実施してください。  

３．「通いの場」の実施に関すること  
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２．各活動などに関すること 

 地域の感染状況に応じて以下の通り取り組みます。  

 

【レベル３地域】  

 可能な限り感染及びその拡大のリスクを低減させながら，なるべく個人での活動

とし，少人数で実施する場合は十分な距離を空けて活動します。密集する運動や近

距離で組み合ったり接触したりする場面が多い活動，向かい合って発声したりする

活動は行わないようにします。  

３．「通いの場」の実施に関すること  
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２．各活動などに関すること 

【レベル２地域】  

 可能な限り感染症対策を行った上で，リスクの低い活動から徐々に実施すること

を検討します。密集する運動や近距離で組み合ったり接触したりする場面が多い活

動，向かい合って発声したりする活動の実施は慎重な検討が必要です。  

 なお，相当の期間において感染者が確認されていない地域にあっては，可能な限

り感染症対策を行った上で通常の活動に移行することが考えられます。他方，直近

の一週間において感染者が確認されている地域にあっては，より慎重な検討が必要

です。  

 

【レベル１地域】  

 可能な限り感染症対策を行った上で通常の活動を行います。  

３．「通いの場」の実施に関すること  
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２．各活動などに関すること（全体を通じての留意事項）  

運動不足の参加者等もいると考えられるため，参加者等の怪我防止には十分に留意

すること。また，参加者等に発熱等の風邪の症状が見られる時は，各種活動への参

加を見合わせ，自宅で休養するよう指導すること。  

参加者等の健康・安全の確保のため，運営スタッフだけに任せるのではなく，市町

の担当者やリハビリテーション専門職等が活動状況を確認すること。  

活動時間や休止日については，本「通いの場」運営ガイドに準拠するとともに，実

施内容等に十分留意すること。特に分散開催を実施する「通いの場」では，「通い

の場」運営ガイドよりも短い時間の活動にとどめるなど，分散開催の趣旨を逸脱し

ないよう限定的な活動とすること。 

３．「通いの場」の実施に関すること  
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２．各活動などに関すること（全体を通じての留意事項）  

活動場所については，地域の感染状況にもよるが，可能な場合屋外や広い会場で実

施することが望ましいこと。ただし屋外の場合，気温が高い日などは，熱中症に注

意すること。体育館など広い屋内で実施することがある場合は，こまめな換気や消

毒液の使用（消毒液の設置，参加者等が手を触れる箇所の消毒）を徹底すること。

また，長時間の利用を避け，十分な身体的距離を確保できる少人数による利用とす

ること。特に，屋内において多数の参加者等が集まり呼気が激しくなるような運動

や大声を出すような活動等は絶対に避けること。  

用具等については，使用前に消毒を行うとともに，参加者間で不必要に使い回しを

しないこと。  

会場の利用については，短時間の利用とし一斉に利用することは避けること。  

３．「通いの場」の実施に関すること  
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３．食事会などに関すること  

 会食や茶話会など飲食を伴う活動をする場合は，衛生管理を順守し調理作業や配食

等を行うよう改めて徹底すること。  

 食事や配食を行う参加者及び運営スタッフは，下痢，発熱，腹痛，嘔吐等の症状の

有無，衛生的な服装をしているか，手指は確実に洗浄したか等，配食の活動が可能で

あるかを毎回点検し，適切でない場合は担当を代えるなどの対応をとること。  

座席の配置について，対面ではなく，横並びで座るなどの工夫を行うこと。  

会食では，飛沫を飛ばさないよう，例えば，机を向かい合わせにしない，または

会話を控えるなどの対応が考えられること。 

会食等に当たり，大皿は避けて，料理は個別に配膳するとともに，茶菓は個別包

装されたものが望ましい。  

手や口が触れるようなもの（食器やコップ，箸など）は，適切に洗浄消毒するな

ど特段の対応を図ること。 

３．「通いの場」の実施に関すること  
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３．食事会などに関すること  

 食事会は，参加者等の健康のため低栄養を予防する重要な機能である一方，感染の

リスクが高い活動でもあります。レベル３の地域にあっても，臨時休止期間中に工夫

を凝らし栄養サポートに取り組んでいる自治体の例などを参考に，配食事業所や専門

職，地域ボランティア等の人的資源を最大限活用することなどにより，いかに参加者

等の適切な栄養摂取や食生活を支援できるかということについて，感染リスクにも配

慮しつつ積極的に検討することが望まれます。  

３．「通いの場」の実施に関すること  
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３．食事会などに関すること  

【レベル３地域】  

 通常の提供方法による食事会の実施は原則として困難ですが，適切な栄養摂取が

できるよう，配膳の過程を省略できる品数の少ない献立（例えば，主菜と具沢山の

汁物等）を提供することや，調理場において弁当容器等に盛り付けて提供すること

などの工夫が考えられます。それらが困難な場合には，少なくとも配膳を伴わない

簡易な給食（パン，牛乳等）を提供することも考えられます。  

 また，持ち帰りや配布を含めた食事支援の工夫について，家族の希望や同意及び

地域の実情を踏まえ検討してください。   

３．「通いの場」の実施に関すること  
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３．「通いの場」の実施に関すること  

公益社団法人日本理学療法士協会 

３．食事会などに関すること  

【レベル２地域】  

 通常の食事会の提供方法に徐々に戻していくとともに，地域で感染者が確認され

た場合には，警戒度合を上げ，レベル３の対応に戻すなど柔軟に対応してくださ

い。  

 

【レベル１地域】  

 衛生管理を徹底した上で，通常の食事会の提供方法を開始します。  
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４．清掃活動  

 清掃活動は，会場内の環境衛生を保つ上で重要である一方で，共同作業を行うこ

とが多く，また共用の用具等を用いるため，換気のよい状況で，マスクをした上で

行うようにします。掃除が終わった後は，できる限り液体石けんを使用して流水で

手洗いを行うようにします。  

３．「通いの場」の実施に関すること  
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３．「通いの場」の実施に関すること  

公益社団法人日本理学療法士協会 

５．休憩時間  

 休憩時間中の参加者等の行動には，運営スタッフの目が必ずしも届かないことか

ら，参加者本人に感染症対策の考え方を十分理解させるとともに，地域の感染状況

及び「通いの場」の状況に応じて，休憩時間中の行動についての必要なルールを設

定することなども含めて，指導の工夫が必要です。  

【レベル３地域・レベル２地域】  

 トイレ休憩については混雑しないよう導線を示して実施します。また，廊下で滞

留しないよう，私語を慎むなどの指導の工夫が必要です。  

 

【レベル１地域】  

 上記のレベル２以上の地域の取り組みを踏まえ，徐々に制限を緩和するととも

に，会話をする際にも，一定程度距離を保つこと，お互いの体が接触するような行

動は行わないよう指導します。  
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６．来所・退所時  

 来所・退所時には，前記の「休憩時間」と同様，運営スタッフの目が届きづらい

ことに加えて，特に公共交通機関や送迎車への乗車中は，状況によっては「３つの

密」が生じうることを踏まえ，以下のような工夫や指導が必要です。  

来所・退所時については，施設や玄関口等での密集が起こらないよう来所・退所

の時間帯を分散させる。   

集団で来所や帰宅を行う場合には密接とならないよう指導します。  

公共交通機関をやむを得ず利用する場合には，マスクを着用する，乗降・帰宅後

は速やかに手を洗う，顔をできるだけ触らない，触った場合は顔を洗うなどして，

接触感染対策などの基本的対策を行うほか，できるだけ他の乗降者が少ない時間帯

に利用できるようにするなどの配慮を検討します。  

３．「通いの場」の実施に関すること  
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６．来所・退所時  

 送迎車を利用するに当たっては以下のことが考えられます。   

利用者の状況に配慮しつつ，定期的に窓を開け換気を行うこと  

乗車前に，家庭において検温し，発熱が認められる者は乗車を見合わせること   

可能な範囲で運行方法の工夫等により，過密乗車を避けること  

利用者の座席を離し，それが難しい場合は，会話を控えることやマスクの着用に

ついて徹底すること   

利用者に手洗いや咳エチケット等を徹底すること   

多くの利用者が触れるドアノブ等を消毒すること  

３．「通いの場」の実施に関すること  
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７．運営スタッフの活動に関すること 

 運営スタッフにおいては，参加者と同様，「第１章２節．基本的な感染症対策の

実施」を参考に，感染症対策に取り組むほか，飛沫を飛ばさないよう，マスクを着

用します。また，毎朝の検温や風邪症状の確認などの健康管理に取り組むとともに

，運営スタッフ本人が罹患した場合や風邪症状が見られる場合は，自宅で休養し，

運営スタッフが休みやすい環境を作ることも重要です。  

 また，濃厚接触者であるなど当該運営スタッフが通いの場のサポートをすること

により感染症が蔓延する恐れがある場合にもサポート活動をさせないようにするこ

となど適切な取扱いを行うこと。 

３．「通いの場」の実施に関すること  
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7．運営スタッフの活動に関すること 

 運営スタッフにおける支援体制については，密集性を回避し感染を防止する観点

等から可能な限り他者との間隔を確保（おおむね１～２メートル）し，会話の際は

できるだけ真正面を避けるようにします。 

 運営スタッフの打合せ等を行う際は，最少の人数にしぼること，換気をしつつ広

い部屋で行うことなどの工夫や，全体で情報を共有する必要がある場合は，電子掲

示版等を活用すること，また，オンライン会議システム等を活用することが考えら

れます。 

３．「通いの場」の実施に関すること  

公益社団法人日本理学療法士協会 

【再掲】（62ページ） 
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８．リハビリテーション専門職の支援活動に関すること 

年間回数が決められている場合，自粛期間後で支援活動の対応が可能か（支援頻

度や人員の対応の可否） 

 

出務を受けるリハビリテーション専門職関係機関（団体）の各施設の課題 

施設での感染予防のためスタッフの院内外での活動に制限がでている 

施設自体の業務も制限されている（訪問・通所，外来） 

感染症指定医療機関のスタッフの対応 

施設の体制の立て直しで，従来同様の支援スタッフの派遣が困難である など 

３．「通いの場」の実施に関すること  
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８．リハビリテーション専門職の支援活動に関すること 

具体的な支援活動の内容の検討 

「新しい生活様式」にそった支援活動の検討 

在宅勤務者（育児休業中など）の協力者によるテレワークによる個別指導 

参加対象者のトリアージを行い出務可能な範囲で個別評価のみ行う  など 

 

具体的な派遣支援方法について 

県から病院協会や各医療機関・施設宛に再開における協力依頼等を行い，計画

的に必要最小限の派遣支援にて，効果的効率的に行政や住民との協働を行う。 

３．「通いの場」の実施に関すること  
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 新型コロナウイルス感染症は，当分の間，常に再流行のリスクが存在します。この

ため，緊急事態宣言の対象地域から除外された地域であっても，引き続き流行への警

戒を継続し，地域における感染者が増加した場合に備えて流行の監視体制を強化する

とともに，その場合の「通いの場」における対応について想定・準備を進めておくこ

とが重要です。  

 また，感染者及びその家族等への差別・偏見・誹謗中傷などはあってはならないこ

とであり，これらが生じないよう十分に注意を払いますが，万が一これらの行為が見

られた場合には，その被害者に対して十分なサポートを行う必要があります。 

４．感染が広がった場合における対応について 
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４．感染が広がった場合における対応について 

公益社団法人日本理学療法士協会 

１．市区町村（行政）の衛生主管部局との連携による地域の感染状況の把握  

 基本的対処方針において，都道府県は，「通いの場」設置団体などに対し，地域の

感染状況や「通いの場」関係者の感染者情報について速やかに情報共有を行うことと

されています。これを踏まえ，「通いの場」設置団体などは，市区町村（行政）等の

衛生主管部局と連携して，地域の感染状況を把握することが重要です。  
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２．「通いの場」において感染者等が発生した場合の対応について  

（１）参加者等や運営スタッフの感染者が発生した場合  

 ①「通いの場」等への連絡  

 参加者等や運営スタッフの感染が判明した場合には，医療機関から本人（や家

族）に診断結果が伝えられるとともに，医療機関から保健所にも届出がなされま

す。「通いの場」には，通常，本人（や保護者）から，感染が判明した旨の連絡

がされることになります。  

 感染者本人への行動履歴等のヒアリングは，保健所が行うことになります。 

 また，保健所が「通いの場」において，感染者の行動履歴把握や濃厚接触者の

特定等のための調査を行う場合には，「通いの場」や地域包括支援センター（行

政）も協力してください。  

４．感染が広がった場合における対応について 
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２．「通いの場」において感染者等が発生した場合の対応について  

（１）参加者等や運営スタッフの感染者が発生した場合  

 ②感染者や濃厚接触者等の参加停止  

 参加者等の感染が判明した場合又は参加者等が感染者の濃厚接触者に特定され

た場合には，各「通いの場」において，当該参加者等に対し，参加停止の措置を

取ります。なお，濃厚接触者に対して参加停止の措置をとる場合の参加停止の期

間の基準は，感染者と最後に濃厚接触をした日から起算して２週間とします。感

染者や濃厚接触者が運営スタッフである場合には，活動支援をさせない扱いとし

ます。  

 ③施設内の消毒  

 参加者等や運営スタッフの感染が判明した場合には，保健所と連携し，当該感

染者が活動した範囲の物品を消毒します。その際，本「通いの場」運営ガイドの

「消毒」の項目を参考としてください。  

４．感染が広がった場合における対応について 
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２．「通いの場」において感染者等が発生した場合の対応について  

（２）「通いの場」内で体調不良者が発生した場合の対応  

 「通いの場」内で，発熱等の風邪症状が発生した場合には，当該参加者等を安全

に帰宅させ，症状がなくなるまでは自宅で休養するよう指導します。 

 なお，特に高齢の参加者等について，安全に帰宅できるまでの間，「通いの場」

にとどまることが必要となるケースもありますが，その場合には，他の者との接触

を可能な限り避けられるよう，別室で待機させるなどの配慮をします。  

４．感染が広がった場合における対応について 
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４．感染が広がった場合における対応について 

公益社団法人日本理学療法士協会 

３．臨時休止の判断について  

（１）「通いの場」で感染者が発生した場合の臨時休止について  

 参加者等や運営スタッフの感染が確認された場合，市区町村（行政）は，濃厚接触

者が保健所により特定されるまでの間，「通いの場」の全部または一部の臨時休止を

実施します。その後，運営団体責任者は，感染した参加者等や，保健所の調査により

濃厚接触者に該当すると判断された参加者等について，参加停止の措置を取ります。

感染者や濃厚接触者が運営スタッフである場合は，自宅待機などにより支援活動をさ

せない扱いとします。これにとどまらず，「通いの場」の設置者（市区町村）が，地

域支援事業における「通いの場」の全部または一部の臨時休止を行うのは，保健所の

調査やかかりつけ医の助言等により，感染者の「通いの場」内での活動の状況や地域

の感染拡大の状況を踏まえ，「通いの場」内で感染が広がっている可能性が高いと判

断された場合です。「通いの場」内の感染拡大の可能性が高い範囲に応じて，活動グ

ループ単位，利用日単位又は「通いの場」全体の臨時休止とすることが適当です。  
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３．臨時休止の判断について  

（１）「通いの場」で感染者が発生した場合の臨時休止について  

 このような判断は，一般的には次の事項を考慮して検討されます。  

①「通いの場」における活動の態様  

 感染者が，「通いの場」内でどのような活動を行っていたか。屋外で主に活動し

ていた場合と，狭い室内で特定の少人数で過ごしていた場合，不特定多数との接

触があり得た場合など，活動の態様によって感染を広めているおそれは異なって

きます。  

②接触者の多寡  

 上記「①」と同様，不特定多数との接触があった場合などは感染を広めているお

それが高まります。  

４．感染が広がった場合における対応について 

公益社団法人日本理学療法士協会 99 



３．臨時休止の判断について  

（１）「通いの場」で感染者が発生した場合の臨時休止について  

③地域における感染拡大の状況  

 地域において，感染者が出ていない場合や，地域における感染経路がすべて判

明していて，「通いの場」関係者とは接点が少ない場合などには，「通いの場」

の臨時休止を実施する必要性は低いと言えます。  

④感染経路の明否  

 「通いの場」内で感染者が複数出た場合，「通いの場」内で感染した可能性も

あり，臨時休止を実施する必要性は高まります。一方，感染経路が判明してお

り，「通いの場」外で感染したことが明らかであって，他の参加者等に感染を広

めているおそれが低い場合には，「通いの場」の臨時休止を実施する必要性は低

いと考えられます。  

４．感染が広がった場合における対応について 
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３．臨時休止の判断について  

（２）感染者が発生していない「通いの場」の臨時休止について  

 地域の感染状況が悪化し，感染経路不明の感染者が多数発生しているような地域

では，地方自治体の首長がアラートを発し，地域内の社会経済活動を一律に自粛す

ることがあります。このような局面では，感染者が出ていない「通いの場」であっ

ても，臨時休止を行う場合があります。その際設置者（市区町村・団体）は，臨時

休止の要否について，参加者等や運営スタッフの生活圏（参加者，運営スタッフ及

び家族の通所・通勤圏や，日常的な行動範囲等）におけるまん延状況により判断す

ることが重要です。  

４．感染が広がった場合における対応について 

公益社団法人日本理学療法士協会 101 



３．臨時休止の判断について  

（２）感染者が発生していない「通いの場」の臨時休止について  

 レベル３の地域では，このように，地域や生活圏の感染状況を踏まえた臨時休止

を行う場合もありますが，レベル１及びレベル２の地域においては，基本的には，

地域一律の臨時休止を行う必要性は低いと考えられます。  

 なお，臨時休止を行う場合であっても，参加者等の健康を保障する観点から，分

散開催による任意の開催日（自主参加日）を設けることなどにより，感染リスクを

可能な限り低減しつつ，参加の機会を設ける工夫を行うことが期待されます。  

４．感染が広がった場合における対応について 
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 介護保険の通所系サービスにおいては，前項までに述べた感染症対策を参照すると

ともに，要介護認定者等の事情を考慮し，以下の事項に留意しましょう。  

１．要介護認定者等は心身機能が低下してるものもいることから，  

要介護認定者等が自ら正しいマスクの着用，適切な手洗いの実施，物品の衛生的

な取扱い等の基本的な衛生対策を十分に行うことは難しいため，施設スタッフが

援助や配慮をするとともに，要介護認定者自身が自分でできるようになっていく

ために十分な時間を確保すること。なお，要介護認定者等については，マスク着

用によって息苦しくないかどうかについて，施設スタッフ及び家族は十分に注意

すること。  

認知症を有する要介護認定者等は教えられて身に付く病態ではないことがあるた

め，要介護認定者等が感染症予防の必要性を理解できるよう説明を工夫するこ

と。 等の配慮等が考えられます。  

５．要介護認定者等おいて特に留意すべき事項について 

公益社団法人日本理学療法士協会 103 



２．介護保険の通所系サービスはレクリエーションを通しての総合的な指導を行って

いる場合もあり，他の要介護認定者等との接触や機械器具等の共有等が生じやすいこ

とから，  

通所系サービスでは，要介護認定者等の興味や関心に応じたレクリーション活動を

重視しているが，感染リスクを踏まえ，要介護認定者等が活動したくなる拠点の分

散，要介護認定者同士が向かい合わないようなレクリエーション道具等の配置の工

夫や施設スタッフの支援を行うこと。  

活動のタイムスケジュールがない場合，要介護認定者等が主体的に様々な場所で活

動している実態を踏まえ，適時，手洗いや手指の消毒ができるよう配慮すること。  

要介護認定者等がレクリエーションを楽しみつつも，接触等を減らすことができる

よう，活動方法を工夫すること。  

要介護認定者等が歌を歌う際にはできる限り一人一人の間隔を空け，人がいる方向

に口が向かないようにすること。  等の実施上の工夫・配慮等が考えられます。  

５．要介護認定者等おいて特に留意すべき事項について 
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３．通所施設への送り迎えは，家族同士が密接とならないように配慮するとともに，

施設スタッフと家族間の連絡事項は掲示板を活用するなどして会話を減らす工夫をし

ます。  

５．要介護認定者等おいて特に留意すべき事項について 
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６-１．衛星用品の準備：「通いの場」運営用の準備 

☑液体石けん➡流水での手洗い 
 

☑アルコール消毒液➡手指・物の消毒 
 

☑除菌シート➡清掃（環境整備） 
 

☑次亜塩素酸ナトリウム液（0.05％）➡ドアノブ等の清掃 
 

☑消毒液を入れる容器➡作った消毒液用（消毒薬の持ち運び） 
 

☑体温計➡体調チェック（健康管理） 
 

☑ペーパータオル➡清掃，手拭き 
 

 

    

   準備に時間を要する衛生用品には注意 
 担当者： 

準備完了予定日： 
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６-１．衛星用品の準備：「通いの場」運営用の準備 

【代替方法・備考】  

参加者（住民）個人の衛生用品（マスク等）は持参を基本として周知する。  

除菌シートが入手できなければ，布やペーパータオルに消毒液を浸したもので代用する。  

ペーパータオルはキッチンペーパーでも代用できる。手洗い場での布タオルの共用は厳禁。  

電子体温計は必ずアルコール消毒してから使用する。  

ゴミ袋に関しては，大・中・小の種類を準備し，参加者が共同のごみ箱を常に使用することを
避ける。  

界面活性剤（台所用洗剤等）も消毒に使用できる。  

0.05％次亜塩素酸ナトリウム消毒液を作成する場合，次亜塩素酸ナトリウム液（台所漂白剤
等)を原液とする。作成した消毒液は必ず内容を明記した容器等に入れ，作り置きをしない。 

 以下の資料が参考になる。  

   防衛省統合幕僚監部「新型コロナウイルスから皆さんの安全をまもるために」  

   https://www.mod.go.jp/js/Activity/Gallery/images/Disaster_relief/2020covid_19/2020 

   covid_19_guidance1.pdf  15-21頁  
   

次亜塩素酸ナトリウム液の濃度は，目的別に0.1％と0.05％使い分ける。  

  吐物や便処理，体液が付いた衣類の消毒 ：0.1％次亜塩素酸ナトリウム液  

  ドアノブや床，調理器具等の消毒 ：0.05％次亜塩素酸ナトリウム液  

薬剤等の扱いに関しては，使用上の注意をよく読み安全に留意して使用する。  

いずれの品目も，「通いの場」の規模から必要数量を事前に概算して準備する。  

市区町村（行政)などと，準備・備蓄の状況や方法についてこまめに情報交換しておく。ま
た，都道府県の支援制度等を確認する。 
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６-１．衛生用品の準備：「通いの場」運営スタッフ用の準備 

☑使い捨て手袋 
 

☑マスク    
 

☑足踏み式ごみ箱／蓋付き 
 

☑ゴミ袋         
 

☑フェイスシールドやゴーグル     

   （無ければ，眼鏡などで代用も考慮）➡目の粘膜保護 
 

☑長袖ガウン・ビニールエプロン➡感染予防 
 

 

 

    運営スタッフの感染予防のため個人任せにしない 

担当者： 

準備完了予定日： 
公益社団法人日本理学療法士協会 

食事を 

提供する場合 

感染予防 

衛生用品の廃棄 
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６-１．衛生用品の準備：「通いの場」運営スタッフ用の準備 

【代替方法・備考】  

マスクは常時着用する。  

使い捨て手袋は参加者（住民）等の方が触れる場所での作業時（清掃，物資・食事の配布等）
に着用する。  

使い捨て手袋は汚れたとき・破れたとき・一連の作業が終了するごとに交換する。作業場所が
変わるときも交換する。  

足踏み式ゴミ箱（ゴミに直接触れず投棄できる）が入手できなければ，取手付きの蓋を準備／
自作し，取手を適宜アルコール等で消毒する。 

フェイスシールドやゴーグルは，食事を提供するときや咳症状がある人との接触時等に手袋・
マスクとセットで着用する。ゴーグル等が入手できなければ伊達メガネ等でさしあたり代用が
可能。  

食事を提供する場合，長袖ガウン／ビニールエプロンが無ければ，ビニールのレインコート等
を代用する。 (できれば再利用はしない) 

 ➢ 目的に沿った感染予防策が必要である。第６章２節を参照すること。  
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６-２．安全管理：「通いの場」運営スタッフへの説明 

☑感染予防策・衛生用品の説明 
 

☑手袋・マスクの装着方法 
 

☑手袋・マスクの脱衣方法 
 

☑飛沫・接触など 

  感染経路別リスク・予防策の説明 
 

 

 

 

 

    

運営スタッフや参加者（住民）等を守るため，可能であれば保健師や医療機関
のICT（感染対策チーム）スタッフなどから事前に指導を受けましょう。 

    

    担当者： 

説明完了予定日： 

統一した指針の確立 
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６-２．安全管理：「通いの場」運営スタッフへの説明 

【備考】  

感染予防マニュアルを作成したあと，感染症予防に長けた専門職に確認してもらう。  

マスク・使い捨て手袋・ガウン等は脱ぐ時が一番汚染される。(外側は汚染されているため，
触らない) 

手袋を外した後は，必ずすぐに手洗い，できなければ手指アルコール消毒を行う。  
  以下の資料が参考になる。  

     防衛省統合幕僚監部「新型コロナウイルスから皆さんの安全をまもるために」  

     https://www.mod.go.jp/js/Activity/Gallery/images/Disaster_relief/2020covid_19/2020 

      covid_19_guidance1.pdf   26-30頁    

【運営スタッフへの周知事項① 飛沫感染予防策】  

体調不良者を他者から離す。 (個室，隔離区域，空間を２ｍ以上分離，本人は区域から出ない)  

マスクを着用する。（本人，接触者も）  

マスクをしている体調不良者との接触前後に手指衛生を行う。  

症状のある人が，会場から出る時や他者と近づく場合は，マスク（サージカルマスク等）を着
用する。  

【運営スタッフへの周知事項② 接触感染予防策】  

体調不良者を他者から離す。 (個室，隔離区域，空間を２ｍ以上分離，本人は区域から出ない)  

隔離室等で接触して介助等をする人は，マスク，手袋，長袖のガウン，眼の防護具（フェイス
シールド又はゴーグル）を着用する。  

マスクをしている体調不良者との接触前後に手指衛生を行う。以下の資料も参考になる。  
     一般社団法人日本環境感染学会「避難所における感染対策マニュアル」  

     http://qsh.jp/saigai_doc/kansentaisaku_20110324.pdf  
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６-２．安全管理：「通いの場」運営スタッフの体調管理体制 

☑運営スタッフの体調管理方法・対応ルール 
 

☑「通いの場」活動後のルール 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    
 

   運営スタッフの健康管理について配慮した支援体制にする。 

    
 担当者： 

体制完了予定日： 

安全な運営環境の確立 
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６-２．安全管理：「通いの場」運営スタッフの体調管理体制 

【備考】  

従事前後に，検温や体調のチェックを行う（発熱，咳，倦怠感，息苦しさの有無等）。組織と
して体調管理方法を決め，体調に変化があった場合には，早期の対応ができるように事前にル
ールを決めておく。  

運営スタッフが納得して業務に従事できるよう，丁寧なアフターケア体制を構築する。  

  例：相談体制，特別休暇，平時業務のサポートなど  

複数の参加者（住民）と会話するため，個別の対応より感染リスクが高く，ストレスも生じや
すい。運営スタッフとして連続した参加は避けるなど，長期戦も見据えた配慮が必要である。     
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６-３．参加者などへの配慮：配慮が必要な方への準備 

☑参加者（住民）等に配慮した啓発用の掲示➡多様で細やかな配慮 
 

☑参加者（住民）等への情報提供➡確実に届く情報提供 
 

☑様々な配慮ができるような資源（人，介助用品，衛生用品など）の確保 

               ➡生活への支援 

☑要配慮者として高齢者世帯，独居者への対応➡連絡先の情報 
 

 

 

    
 

   
 

 

   高齢者や障害者など，多様な参加者等に対し，適切に配慮ができる準備をする 

    
 担当者： 

準備完了予定日： 
公益社団法人日本理学療法士協会 

感染症予防の… 
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６-３．参加者などへの配慮：配慮が必要な方への準備 

【参加者（住民）等の人権保護】  

感染を恐れるあまり，感染者や感染疑いの方に対する誹謗・中傷等の事例が生じないよう，防
止策を講じておく。  

ゾーニングや空間上の区別及び参加者等の心身の状態が，差別的な態度に転化しないよう，運
営スタッフは言動や行動に注意する。  

【要配慮者対応】  

常に相談ができるような窓口や相談者を準備しておく。  

➢例えば，普段から参加者（住民）等が相談をしている地域包括センターや相談支援センター
等との接点を維持し，感染予防の情報や医療機関へ繋げられるように準備しておく。  

様々な媒体を使用した情報発信を行う。参加者（住民）等の当事者団体やNPO組織等，参加
者（住民）等のコミュニケーションツールを活用する。  

より一層多様な「通いの場」の活動場所（町内の集会場や公民館など）への対応を求められる
ため，支援や情報の届け方などの準備をしておく。  

「通いの場」へ参加する際には，活動に必要な物（自分で準備が可能な運動用具や食事等)や
衛生用品は持参するよう周知する。  

運営スタッフが必要な感染症対策を講じることができるようにする。  

 ➢障害者や高齢者の中には，運営スタッフや家族・友人などがいないと「通いの場」での活動
が成り立たない人も多いため，参加者等をサポートする者は飛沫・接触感染予防をできるだ
け行いつつ援助することが必要であり，そのための衛生用品が必要となる。  
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６-４．関係機関への事前準備：「通いの場」施設管理者との調整 

☑活動再開手順の確認 

 （場所・活動時間の制限や短縮・参加者等の人数制限） 

☑役割分担 
 

☑感染者発生時のゾーニングの設定（施設ごと） 
 

☑利用ルールの確認 
 

☑使用する施設（部屋）の確保➡密室・密集・密閉を防ぐ 
 

☑活動終了後の施設（部屋）の消毒➡平時施設利用への 

                    安全な現状復帰 
 

 

    

   今までの「通いの場」の利用とは異なることを共有する 

    
 担当者： 

準備完了予定日： 

従来の活動との違いの確認 
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６-４．関係機関への事前準備：「通いの場」施設管理者との調整 

【備考】  

今までの「通いの場」の活動とは異なることを，対策本部（行政）と運営スタッフ（責任者）
の間で共有する。（感染拡大防止に配慮した会場の選定，活動時間の短縮や参加者等の人数制
限など） 

対策本部（行政）と運営スタッフ（責任者）の間で，仕事の役割分担を決めておく。  

 ➢ 例えば，ドアノブ等の消毒に関しては，どちらが担当するかなど。  

「３密」（密閉・密集・密接）を防ぐため，従来は開放していない部屋も含め，誘導の優先順
位を決めておく。その際，事前の取り決めが必要であり，会場等を使用する場合は，前半分の
み使用など，細かなルールも話し合っておく。  

建物構造が施設ごとに異なるため，ゾーニング設定を施設ごとに管理者と検討しておく。ゾー
ニング設定は専門家に意見を聞くことが望ましい。  

活動終了後の施設消毒についても，予算措置を含めて事前に協議しておく。  

【ゾーニングの基本】  

清潔な区域とウイルスによって汚染されている領域 （汚染区域）を明確に区分する。  

区分がわかるように，テープや張り紙等で表記する。  

感染者(疑いも含む)と，他の方の生活の場や，移動の場所が，交わらないようにする。  

汚染区域に入る前に，適切 な防護具（マスクや手袋等）を行う。  

清潔区域に入る前に，使用した （身に着けている）防護具を脱ぎ，手洗いをする。  
  以下の資料参照  

  「新型コロナウイルス感染症の軽症者等の宿泊療養マニュアル」の送付について 

  （令和２年４月２日付事務連絡）厚生労働省新型コロナウイルス感染症対策推進本部  

   https://www.mhlw.go.jp/content/000618526.pdf  5 頁   
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６-４．関係機関への事前準備：「通いの場」施設管理者との調整 

☑活動再開利用の可否の事前確認➡現状の把握 
 

☑衛生用品と対応スタッフ（ボランティアなど）の調達方法➡支援の準備 
 

☑新たな「通いの場」の確保➡「通いの場」としての施設（会場）の確保 
 

 

 

 

 

 

 

 

    

    

   公的施設に限定せず，民間施設などで利用可能かを確認しサポートする 

    
 担当者： 

準備完了予定日： 
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６-４．関係機関への事前準備：「通いの場」施設管理者との調整 

【備考】  

新たな「通いの場」として利用できるかを，事前に確認をしておく。  

新たな「通いの場」となる施設（会場）で，一般地域住民と参加者のゾーニングができるかを
検討する。  

新たな「通いの場」として，公共施設の転用も検討する。  

 現状を鑑みると，不特定多数の一般地域住民の利用者がいる施設では，新たな「通いの場」
としての機能が果たしにくいことが予測されるため，不特定多数の一般地域住民が利用してい
ない別の施設の利用も検討する。  

 ➢例えば，日中サービスのみの福祉施設等や空き家等と協定を新たに結ぶことなどを検討す
る。  

 ➢その際は，本資料を参考に活動の再開方法を検討し，また活動再開や支援に必要な人材も
速やかに動員できるように計画をしておく。また，関係各所（「通いの場」参加者等）に
も，情報提供をしておく。   
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６-５．「通いの場」の準備：参加者などへの配慮 

☑連絡担当者の確認 
 

☑利用可能な「通いの場」の確保 
 

☑利用時は衛生用品の持参を周知➡感染症予防 
 

☑参加者間が離れて（社会的距離）利用することを伝える➡感染症予防 
 

☑活動再開に対し，参加することを恐れないことを周知➡生命の保護 
 

☑通常の感染予防対策（通常の携帯品）の周知➡「通いの場」運営の負担軽減 
 

 

 

    

   特に会場ごとで衛生用品を十分に準備できないことを周知すること 

    
 担当者： 

準備完了予定日： 

自宅から「通いの場」までの安全確保 
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６-５．「通いの場」の準備：参加者などへの配慮 

【備考】  

一般の参加者等の「通いの場」として，公的な施設（会場）以外の施設を確保しておく。目
的・期限・責任・補償等に関して，事前に施設の同意を得ておく。  

新たに確保する施設の感染災害等による被災リスクを検討しておく。  

保健所や本部（行政）は参加者等を把握しているため，参加者等の「通いの場」を事前にとり
きめ，調整し，必要であれば参加者本人にも連絡しておく。  

今回の新型コロナウイルスに関しては，濃厚接触者の陰性者であっても当面は従来の「通いの
場」の利用は適切ではない。  

本部（行政）がすでに押さえている民間などの施設の一部を「通いの場」として転用が可能か
調整しておく。費用負担についても併せて調整しておく。  

他の参加者（住民）等とは離れて「通いの場」に参加する可能性があることを参加者（濃厚接
触者の陰性者）等に事前に説明しておく。  

特に濃厚接触者や陰性者は「感染拡大を恐れて参加を躊躇する」ことのないよう，「まずは参
加」の原則をくりかえし周知する。  

参考：（厚生労働省新型コロナウイルス感染症 対策推進本部 感染症の予防及び感染症の患者に対する医療に関する法律第 18 条 

   に規定する就業制限の解除に関する取扱いについて 事務連絡 令和２年５月１日） 

   （医療機関における「新型コロナウイルスの陰性が確認され退院される患者の方々へ」厚生労働省新型コロナウイルス感 

   染症対策推進本部. 事務連絡 令和２年３月６日） 

参加者個人の衛生用品を，市区町村では十分準備できないことを周知しておく。  

通常準備している携行品に加えて，マスクや手袋，体温計，ペーパータオル（手拭き用）や消
毒シート，ごみ袋等の衛生用品も持参してもらう。  

参加者等に家族の感染リスクを把握してもらう。（従来と同様）  
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６-５．「通いの場」の準備：濃厚接触者の陰性者への配慮 

☑「通いの場」に関する責任の所在 
 

☑「通いの場」利用手順（指示，設備）の確認 
 

☑「通いの場」への誘導の確保 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

    

他の参加者等とは，同じ対応はできないため，事前に責任・手順を共有しておく 

    
 担当者： 

準備完了予定日： 

自宅以外から「通いの場」までの 

安全確保 
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６-５．「通いの場」の準備：濃厚接触者の陰性者への配慮 

【備考】  

自宅以外からの参加が必要になった場合の準備をしておく。自宅以外の管理者が多様であるた
め，感染災害発生時の責任の所在を確認しておく。  

自宅以外から従来の「通いの場」へ濃厚接触者の陰性者を合流させない。公民館などの別施設
を丸ごと用意するといった対策を検討する。  

本資料にある，新たな「通いの場」でもゾーニングを厳密に行う。  
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６-６．「通いの場」の集う前：「通いの場」運営ルールの決定 

☑「通いの場」の室内のレイアウト検討 
 

☑参加者等名簿の準備（後で連絡がとれるよう） 
 

☑手洗い，咳エチケットなど感染防止の基本を会場で掲示 
 

☑会場の掃除・消毒に関するルールの設定➡濃厚接触者の後追い 
 

☑会場入り口（受付）から会場（部屋）までの対応➡衛生ルールの確立 
 

☑体調不良者が出た場合の対処方法などの検討➡衛生環境の配慮 
 

    

     

    

   参加者等の協力が不可欠です。地域にも事前に周知をしておく 

    
 担当者： 

準備完了予定日： 

空間利用の改良 

公益社団法人日本理学療法士協会 公益社団法人日本理学療法士協会 125 



６-６．「通いの場」の集う前：「通いの場」運営ルールの決定 

【空間利用】  

参加者間２メートル以上の間隔を開ける。（レイアウトイメージ図参考）  

施設管理者と協議のうえ，他の部屋なども積極的に利用する。  

参加者（住民）の動線があまり交差しないようにする。  

高齢者や要援護者など基礎疾患を持つ方には，衛生用品等が十分にある，より広い空間や別室を
提供する。ほかの施設利用の住民の協力が必要。   

定期的な換気ができるよう，ドアなどの前に物資を置かない。  

【参加者名簿】  

濃厚接触者の陰性者や体調不良者を後追いできるように，参加者名簿には利用部屋（会場など）
および参加者グループの記録（連絡先等）を追加する。  

【手洗い環境の整備】  

流水での手洗いができるような手洗い場の確保が早期に必要。 

【手洗いルールの鉄則】  

液体石けんと流水での手洗い後，手は乾燥させる必要がある。（タオルの共有は不可，洋服で拭
くことも不可。ペーパータオルの多量の備蓄が必要） 

手に見える汚染が無く，流水環境が無ければ，アルコール手指消毒だけでも対応は可能。(備
蓄・設置が必要。ポスター等を活用して正しい使用方法を周知する)  

手洗いタイミングの周知：手が汚れた時，物品を触った時，多くの人が触れたと思われる場所を
触った時，咳・くしゃみ・鼻をかんだ時，配布等の手伝いをしたとき，炊き出しをする前，食事
の前，体調不良のある人の看病や家族・動物の排泄物をとり扱った後，トイレの後。  

手洗いを必要とするタイミングの環境に，アルコール手指消毒薬を設置する。  
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６-６．「通いの場」の集う前：「通いの場」運営ルールの決定 

【掃除・消毒・換気ルールの基本】  

トイレ・出入口・ドアなど，人が触る部分（冬季の「通いの場」活動の衛生対応と同様）を重
点的に清掃と消毒をする。  

清掃消毒は，アルコール消毒薬や，次亜塩素酸 0.05％溶液等を，用途別で用いる。 

「２時間ごと」などルールを決める。  

換気は最低でも「２時間毎，10 分間」などルールを決める。空気の流れをできるだけ作る。
湿度を高くしない。冬季・夏季時の服装にも配慮する。 

【食事・物品配布ルールの基本】  

食品等を置くテーブル等は，アルコール消毒等で常に拭いておく。 

手渡しは，しない。個包装の製品を準備する。  

一斉に取りに来るような方法を避ける。  

配布場所には手指アルコール消毒薬を設置する。  

担当者は手袋とマスクを着用する。必要に応じテーブル上につい立てを準備する。 
 

 公益社団法人日本食品衛生協会「できていますか？衛生的な手洗い」  

 https://www.mhlw.go.jp/topics/syokuchu/dl/link01-01_leaf02.pdf  
 

 厚生労働省「マメに正しい手の洗い方」  

 https://www.mhlw.go.jp/bunya/kenkou/kekkakukansenshou01/dl/poster25b.pdf 
 

 国立感染症研究所「手洗いで感染症予防」  

 https://www.mhlw.go.jp/file/06-Seisakujouhou-10600000Daijinkanboukouseikagakuka/ 

 0000123506.pdf  
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６-６．「通いの場」の集う前：「通いの場」運営ルールの決定 

「３つの密（密閉・密集・密接）」の回避 

公益社団法人日本理学療法士協会 

【再掲】 
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６-６．「通いの場」の集う前：「通いの場」運営ルールの決定 

公益社団法人日本理学療法士協会 

【再掲】 
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６-６．「通いの場」の集う前：「通いの場」運営ルールの決定 

公益社団法人日本理学療法士協会 

【再掲】 
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「通いの場」レイアウトイメージ 

☑参加者間のソーシャルデイスタンスをとる（２ｍ以上の間隔をあける） 
 

☑今までと同様の参加人数が利用できるか検討し，「通いの場」の会場の広さに応じ
た参加者等とする 

☑会場のこまめな換気の徹底 （可能であれば２方向の窓を同時に開けること） 

    

     
 

 

 

            
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

     感染拡大防止のため，配慮が必要 

８畳間（４人） 

30㎡（15人→7人） 

50㎡ （30人→12人） 
96㎡（60人→25人） 

公益社団法人日本理学療法士協会 

担当者： 

準備完了予定日： 

【再掲】 

131 



６-６．「通いの場」の集う前：体調不良者への対応 

☑感染症を疑う有症状者への対応➡感染波及の予防 
 

☑隔離できる部屋の準備など  ➡統一した指針の確立 
 

☑緊急時の相談担当者の設置  ➡安心の提供 
 

☑帰国者・接触者相談センター（コールセンター）の案内➡情報の提供 

     
 

 

 

            
 

 

 

   感染拡大防止のため，配慮が必要 

    
 担当者： 

準備完了予定日： 
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６-６．「通いの場」の集う前 
体調不良者や濃厚接触者の陰性者への対応 

【隔離室の設置】  

咳・発熱等の症状を持つ方を確実に隔離できる空間を選定する。（人との距離２ｍ以上） 

感染症の症状を持つ人がいた場合のフロー図は，事前に保健所と検討しておく。  

二次感染のリスクが無ければ，会場（部屋）ごと分けることが望ましい。  

隔離室の準備が難しければ，参加を中断し，帰宅してもらうなどの対応をする 

定期的な換気のため，窓が一箇所以上ある空間が望ましい。  

飛沫予防策・接触予防策を実施する。  

トイレも専用に区画する。  

ゾーニング場所をテープや注意喚起で分かりやすく表記しておく。  

【自宅待機の濃厚接触者及び感染者のPCR検査の陰性者などが参加してきた場合】  

本人は申告しづらいかもしれない状況をくみ取る。  

「通いの場」での受付時，感染の有無・疑いについてヒアリングし，その時点で隔離。  

本部（行政）に確認のうえ，他の参加者等と異なる施設へ誘導。  

別施設への誘導が困難な場合は，隔離室や別階別室の個室等へ隔離参加。  

施設内では，参加者等と体調不良者又は濃厚接触者の陰性者の利用する場所や区域は分けてお
く。トイレや共通の空間を使用しないようにする。  

【体調相談担当者や帰国者・接触者相談センター（コールセンター）】  

つながりづらいことが多いため，「通いの場」に体調相談担当者を決めておく。相談を受ける
際は仕切り・別室等を用いる。要員が確保できない場合は巡回相談とする。  

行政や保健所のコールセンターに負荷がかかりすぎる場合は，県にもバックアップ体制がとれ
るように依頼する。  

アプリ等，遠隔で相談ができる体制を確立する。  
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６-７．「通いの場」の活動中：会場の環境整備と維持 

☑活動中の参加者等のソーシャルディスタンスが順守され， 

  活動のしやすさの検討                       

☑参加者等の状態像に合わせた「通いの場」の会場スペース 

  の検討                          

☑手洗い場やトイレなど共同スペースの衛生環境 
 

☑食事やお茶などを提供する場合，衛生に配慮した管理と配布方法の検討 
 

☑会場で使用する設備（椅子やテーブルなど） 
 

☑ゴミの後始末 

    

☑体調不良者などの対応    
 

    

    「通いの場」での感染拡大や転倒など起こらないように，運営スタッフと一緒 

    に，衛生環境を維持するルール作成や環境整備を行う 

    
 

担当者： 

準備完了予定日： 
公益社団法人日本理学療法士協会 

飛沫・接触感染の防止 
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６-７．「通いの場」の活動中：会場の環境整備と維持 

公益社団法人日本理学療法士協会 

感染予防策の対応の長期化が見込まれる場合は，参加者（住民）等と協力して「通いの場」の
レイアウトを再検討する。 

第６章６節の空間利用を参照する。その際，食事スペース等は「集いの場」の空間と別に設置
した方が良いが，利用方法として一度に集まらず互いに距離をとる，弁当を持参など持参し共
有で使用するもの（食器等）は置かない，つい立を設置するなど。アルコール消毒を徹底する
等のルールを決めておく。  

地域社会の事情により，濃厚接触者の陰性者が「通いの場」を利用する場合は，第6章５節を
参照する。できるだけ感染症予防ができ，参加者等も安心できる施設（会場）に参加できるよ
うに調整を検討する。  

「通いの場」の参加者等は，活動自粛中に体調不良が起きやすいため，水分補給や栄養バラン
スが取れた食事摂取，口腔衛生管理や自粛によるストレスを溜めないような生活の工夫が必
要。これは，従来の「通いの場」でも注視されていたことではあるが，感染症予防のためにも
抵抗力を下げないように啓発活動をしていく。日本理学療法士協会が推進しているシルバーリ
ハビリ体操や厚生労働省 HP から出されている，生活不活発病での健康に関するリーフレット
等を活用し，環境も整えていく。 

【備考】  

手洗い場だけでなくトイレなど他の地域住民との共有スペースについても衛生管理を行う。  

詳細は第６章１節参照。統一した衛生方法は徹底して実施しなければ効果が無いため，住民一
人ひとりの協力が必要である。  

食事の提供は，食材の管理や衛生管理面から，保健所にも相談し慎重に検討する。  

感染予防をしながらの「通いの場」活動の長期化が見越される場合は，追加の衛生用品の速や
かな準備が必要。  
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６-７．「通いの場」の活動中：会場の環境整備と維持 

 【ごみ管理ルールの考え方】  

活動後に出るごみは，小～中のごみ袋に入れ口を縛り，「通いの場」の共同のごみ箱に捨て
る。ごみ捨ての担当者は，手袋をして最終的に口を縛り処分する。  

「濃厚接触者等の陰性者が出したごみ（食べ物，体液が付着したもの等）」と，「運営スタッ
フ等が着用した手袋等」は，感染性廃棄物として廃棄する。  

感染性廃棄物の廃棄には医療廃棄物を取り扱う専門業者との契約が必要。  

感染性廃棄物は足踏み式ゴミ箱，または蓋つきのごみ箱に捨てる。  

濃厚接触者等の陰性者が使用した会場では，個人単位でゴミ袋を配布し，口を閉じて感染性の
廃棄物ゴミ箱に廃棄する。  

 ➢ ごみ収集の際は，手袋・サージカルマスク・眼の防護具（フェイスシールド又はゴーグル） 

  ・長袖ガウンを使用する。  
  環境省「新型コロナウイルスなどの感染症対策としてのご家庭でのマスク等の捨て方」 

   https://www.env.go.jp/saigai/novel_coronavirus_2020/flyer_on_disposal_of_contaminated_   

  household_waste.pdf  

【体調不良者などの対応】  

体調不良者の控室を再検討する。  

 ➢ 医療者の感染，参加者間の感染を防ぐためにも，別施設（会場）が望ましい 

濃厚接触者等の陰性者の方が来る可能性も想定する。  

濃厚接触者等の陰性者以外の体調不良者の対応ルールも取り決めておく。  

 ➢ 症状が軽い人は，可能な限り「医療機関」などで診る体制を整えた方が良い。  

「通いの場」に入る様々な運営スタッフへの対応  

 ➢感染防御対策・衛生用品を準備していない運営の応援スタッフは断る。  
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６-８．「通いの場」の終了後 

☑「通いの場」の会場の環境整備の消毒➡現状復帰 
 

☑参加者等の体調確認 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

   共有スペースを借用している場合など，「通いの場」の施設管理者とよく話 

   あうこと 

    
 担当者： 

準備完了予定日： 
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６-８．「通いの場」の終了後 

公益社団法人日本理学療法士協会 

【備考】  

濃厚接触者の陰性者の利用後の対応  

 ➢退去後の会場の清掃等・退去後は，室内の備品などの消毒及び十分な換気を行う。   

 ➢清掃は，通常の「通いの場」等と同様の清掃に加え，次亜塩素酸 0.05％溶液及びアルコー
ルによりドアの取手やノブ，ベッド柵等を拭く。   

 ➢清掃・消毒の際は，手袋，サージカルマスク，眼の防護具（フェイスシール ド又はゴーグ
ル），長袖ガウンを使用して行う。  

  

施設借り上げを終了する際の対応  

 ➢上記，利用後の居室の清掃等と同様の対応でも差し支えないが，施設側と調整の上，必要に 

  応じて施設や備品など消毒等適切な対応を行う。  
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新しい生活様式に対応した「通いの場」活動再開ガイド 
≪チェックリスト≫ 

□ 参加者等及び運営スタッフの毎回の検温，風邪症状の有無等の確認を行う準備ができていますか？  

□ 手洗いや咳エチケットの指導を行いましたか？  

□ ３つの条件（換気の悪い密閉空間，人の密集，近距離での会話や発声）が同時に重なる場を避けるた

め，①換気の徹底②近距離での会話や発声等の際にマスクの使用等を行うことを運営スタッフの間で

確認しましたか？  

□ 休止に伴う２次的な健康被害などに関する対応策について検討しましたか？  

□ 一度に多くの参加者等が集まる「通いの場」などの実施方法を工夫しましたか？  

□ 狭い会場での「通いの場」の実施にあたり，実施内容やを工夫した上で，感染防止のための対応を行

いましたか？  

□ 飲食を伴う食事会の実施にあたり，感染防止のための工夫を行いましたか？  

□ 他の利用者も使用する施設で会場等の活用について検討しましたか？ 

□ かかりつけ医等と連携した健康管理体制を整え，清掃などにより環境衛生を良好に保っていますか？  

□ 抵抗力を高めることが重要であることの指導を行いましたか？  
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～住民主体の「通いの場」の活動をされる方へ～ 

「通いの場」感染症対策チェックポイント 

１．感染症基本対策 

□「３つの密(密閉・密集・密接)」を避ける! 

□「マスクの着用」（運動は，無理せず負荷を下

げたり休憩を取りましょう） 

□「手洗い」(液体石けんを使って流水で手洗い) 

□「人と人との距離を確保」参加者間は互いに手

を伸ばし手が届く範囲以上（できるだけ２ｍ）

空ける 

□こまめに換気（30分に１回以上，２方向換気， 

 季節に応じ服装にも配慮） 

□共有物品や頻回に手に触れる場所の消毒（取っ

手やドアノブ等) 

□参加者の健康観察の徹底（参加日の朝に確認） 

 発熱や風邪症状などある場合は，無理せず休む 

公益社団法人日本理学療法士協会 

２．会場利用時の注意点 

□飲食や食事を伴う場合，対面を避ける 

□活動時間を可能な限り短くする工夫 

□３密にならない会場選定の配慮（参加人数制限など） 

□トイレ休憩や食事は全員一緒ではなく分散 

□参加者同士は対面を避け，活動時マイクを使用し極力

大きな声を出さない 

□施設の使用会場以外への出入りは極力避ける 

３．感染拡大（再度の自粛要請）に対する備え 

□少人数集団の「集う」場所の検討 

□自主練習ができるような声掛け（電話やSNSの活用）

方法：屋外でのウォーキングや体操などの実施 

□自宅で自分でできる体操などのパンフレットや動画

（DVD）などの活用 
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 会場など施設環境の都合により，以前のような集団で「集い」活動再開が困難な場合 

一度に多くの参加者等を受け入れられない場合は，少人数での開催（３～５人程度） 

外出自粛により交通機関の使用を控えなければならない場合は，個人宅で実施 

少人数の場合は，多くの参加者等が「集える」ような工夫（例：午前・午後の２回実施） 

 ITを活用しWEB環境が整備されていれば個人又は小人数でもよいが，複数の会場をオンラインで

「つなぎ」教室を開催（ホスト環境の準備が必要である） 

「通いの場」利用当日の朝に健康チェックを電話やメール（SNS）などで確認 

施設環境について 

会場までの移動手段（公共交通機関の利用の有無） 

体調不良者などの控室が確保できるように施設に複数の部屋があるかどうか 

冬季／夏季でも配慮できる換気環境の有無 

何人参加できるか会場の広さの確認（３密の回避） 

飲食や食事の際の座席順（可能であればつい立の設置） 

新しい「通いの場」の例 

公益社団法人日本理学療法士協会 141 



  利用者に寄り添った活動再開の心構え 

近隣に合わせることなく「我が町」としての方針を利用者と一緒に考える。 

話し合いや相談に対応し，最終判断は，参加者等の運営スタッフ（団体）で決定する。 

基本は自宅での体力づくりであり，再開に際して利用者同士が何らかの理由で繋がっていたい

方々が集える場所として灯は絶やさないようにする。 

参加者自身の健康管理と「新しい生活様式」に対する認識を定着させ，適切な習慣化を図る。 

活動再開の判断基準を明確に！選択の余地がある！参加者等の選択肢を理解してもらうことで住

民にとって，前向きに感染症予防に取り組む糧となる。 

新しい楽しみ方の創出を図る。（３密を回避する屋外活動や少人数，ITの活用など） 

緊急事態宣言などの解除により自粛要請が緩和された後に，新しい生活様式に沿った「通いの

場」が新しい形で再開できることを明確にし，伝えるべきことも徹底でき感染予防対策を強調す

ることができる。 

自粛要請を強調するだけでは，感染予防の徹底はできず，単に不安を高めるだけになりかねない

ので，感染症予防には「正しく恐れる」ことを地域住民に理解してもらうことが大切です。 

利用者に寄り添った活動再開の心構え 
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   利用者に寄り添った活動再開にあたって 

再開には焦らない（焦らせない） 

再開＝元の状態の固定観念にとらわれる傾向があるため注意が必要である。よって，段階的に再

開していくスタイルを提示しながら，個別の事案について具体策を検討していく。 

長期化を見据えて再開の企画を考えるが状況は日々変化してくるため，「１ヶ月ごとを目途に一

歩一歩進め行くと，その次のステップが自然と見えてくるようになる」ことを，運営スタッフの

責任者（地域リーダー）などに伝え，再開に向けた個別の検討を行う。 

活動は，再開しやすい内容のものから検討を開始するほうがスムーズに再開ができる。 

他の地域での「通いの場」の状況を互いに知りたがるため，地域包括支援センター（行政など）

は全体を把握して情報提供をすることが活動再開をすすめる一歩になりやすい。 

地域活動を停滞させないように，大事な会合は何とか開催できるように開催方法を検討する。 

利用者の多い「通いの場」は，運営スタッフも多いため，運営スタッフも利用者も分散した開催

方法を検討する。 

住民側との具体的な検討を行う際には，支援者側（行政・地域包括支援センター・社協など）の

意思統一をしておく。 

利用者に寄り添った活動再開の心構え 
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体操などの健康教室（シルバーリハビリ体操など） 

◆集う前 
集う場所（会場）を決める。また，来所方法の確認（送迎の有無，送迎中の環境整備など） 
集う場所（会場）の環境整備：椅子の配置，消毒，換気方法など３密を回避する 
参加者等の制限（名簿作成）また，可能な限り参加者等が対面にならないよう席順を決めておく 
参加当日のセルフケアチェック（検温や自覚症状の有無を事前に確認） 

リスクマネジメント（緊急時連絡先等の把握，避難誘導方法の確認，活動保険の加入など） 
開催日時の決定（活動時間の短縮：１時間～２時間程度） 
飲食の有無（可能であれば飲食を避ける。但し水分補給の水やお茶は可能） 

 

◆活動時 
参加者等の確認（来所持，問診や検温でセルフケアチェックの再確認） 

感染防止の基本（身体的距離の確保，手洗い，マスクの着用）の厳守 
体操の実施：３密を回避（適時換気） 
活動中の体調管理 
休憩中のトイレ使用後の手洗いやドアノブなどの消毒など 
飲食を行う際には自前で準備（マイ箸やマイコップ，ペーパー皿などを活用） 

  

◆終了後 
集う場所（会場）の環境整備（使用した器具や部屋の清掃・ごみの持ち帰り・消毒など） 
自宅でのマスクの捨て方の指導 
セルフケアチェック 
自宅での体操の実施 

 

セルフケアチェック 

測定 体温・血圧・脈拍・呼吸 

体調 発熱・倦怠感・下痢・めまい 
咳・吐き気・痛み・その他 

生活 睡眠・食事・排泄 

外見 顔色・表情・浮腫 
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「通いの場」案：体操などの健康教室 
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公益社団法人日本理学療法士協会 

時間ごとのこまめな換気：２方
向の窓を同時にあける（送迎中
も考慮） 

窓や換気扇のある会場選び 

季節や天候によっては屋外会場
使用の工夫 

接触活動の制限 

社会的距離が確保できる会場選
び（参加者間2メートル以上を
目安に） 

座席配置の配慮（四方を空け
る，真正面を避ける，横並びや
互い違いに着席し座席の間隔を
空ける） 

トイレ休憩など分散してとる 

活動時間の制限 

参加者の人数制限：一会場での
参加者人数の工夫（曜日で分け
る，会場を分ける等） 

送迎車の乗車人数の制限 

開始時間の分散 

飲食は原則行わない 

送迎車の中の会話はできるだけ
控える 

基本対策：マスクの着用，手洗いの厳守，咳エチケットの徹底，共同で使う物品の消毒 
●健康観察（検温，風邪症状，家族や周囲の状況聞き取り） ●椅子やヨガマット等備品の清拭消毒 ●会場のテ
ーブルやトイレなどのドアノブの清拭消毒 ●手指消毒剤設置など 

「通いの場」における「３密」回避の工夫例 
【参考】 
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感染防止の３つの基本 

①身体的距離の確保 

②マスクの着用 

③手洗い 

 人との間隔はできるだけ２m（最低１m）空ける 

 遊びに行くなら屋内より屋外を選ぶ 

 会話をする際は可能な限り真正面を避ける 

 外出時，屋内にいるときや会話をするときは症状がな 

 くてもマスクを着用 

 家に帰ったらまず手や顔を洗う できるだけすぐに着替える，シャワーを浴びる 

 手洗いは30秒程度かけて水と石けんで丁寧に洗う（手指消毒薬の使用も可） 

 ※高齢者や持病のあるような重症化リスクの高い人と会う際には体調管理をより厳重にする 

 

移動に関する感染対策 

 感染が流行している地域からの移動，感染が流行して 

 いる地域への移動は控える 

 帰省や旅行はひかえめに 出張はやむを得ない場合に 

 発症したときのため誰とどこで会ったかをメモにする 

 地域の感染状況に注意する 

 

「新しい生活様式」具体的には 

日常生活 

 まめに手洗い 手指消毒 

 せきエチケットの徹底 

 こまめに換気 

 身体的距離の確保 

 ３密の回避（密集 密接 密閉） 

 毎朝の体温測定 健康チェック 発熱またはかぜ
の症状がある場合は無理せず自宅で療養 参考：NHK おうちで学ぼう!for School  

   特設サイト新型コロナウィルス 
公益社団法人日本理学療法士協会 
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「新しい生活様式」具体的には：生活場面ごとの例 

買い物 

 通販も利用 

 １人または少人数ですいた時間に 

 電子決済の利用 

 計画を立てて素早く済ます 

 サンプルなど展示品への接触は控
えめに 

 レジに並ぶときは前後にスペース 

 

公共交通機関の利用 

 会話は控えめに 

 混んでいる時間帯は避けて 

 徒歩や自転車利用も併用する 

食事 

 持ち帰りや出前 デリバリーも 

 屋外空間で気持ちよく 

 大皿は避けて料理は個々に 

 対面ではなく横並びで座ろう 

 料理に集中 おしゃべりは控えめに 

 お酌 グラスやお猪口の回し飲みは
避けて 

 

冠婚葬祭などの親族行事 

 多人数での会食は避けて 

 発熱やかぜの症状がある場合は参
加しない 

娯楽 スポーツ等 

 公園はすいた時間や場所を選ぶ 

 筋トレやヨガは自宅で動画を活用 

 ジョギングは少人数で 

 すれ違うときは距離をとるマナー 

 予約制を利用してゆったりと 

 狭い部屋での長居は無用 

 歌や応援は十分な距離かオンライン 

参考：NHK おうちで学ぼう!for School  

   特設サイト新型コロナウィルス 

公益社団法人日本理学療法士協会 
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「新しい生活様式」具体的には：働き方のスタイル 

 テレワークやローテーション勤務 

 時差通勤でゆったりと 

 オフィスは広々と 

 会議はオンライン 

 名刺交換はオンライン 

 対面での打ち合わせは換気とマスク 
参考：NHK おうちで学ぼう!for School  

   特設サイト新型コロナウィルス 

公益社団法人日本理学療法士協会 

運動施設

（屋外）
公園

映画館

公会堂

演芸場など

物品販売業

(スーパー

など)

博物館

美術館

図書館

理美容ほか

対人サービ

ス業

学校

学習塾
公共交通 飲食店

密

接

滞在時間の

制限

少人数での

滞在時間の

制限

乗車人数の

制限・時差

通勤

入場人数の

制限・滞在

時間の制限

密

集

接触スポー

ツの制限

３密の注意

喚起掲示

四方を空けた

席配置

レジなどで間

隔を空ける

（床に印を付

けるなど）

四方を空けた

席配置・展示

配置の工夫

座席間隔に

留意

座席間隔に

留意・真正

面は避ける

密

閉

テラス席

２方向換気

社会・経済活動再開に向けた感染拡大予防の工夫例

ー 頻繁な換気（窓開け、扇風機）

屋外

ロッカー、シャワーなど

屋内共用施設使用制限

屋内

入場人数の制限・滞在時間の制限

四方を空けた席配置
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令和２年５月４日 専門家会議提言 
「業種ごとの感染拡大予防ガイドラインに関する留意点」 

リスク評価とリスクに応じた対応 

事業者においては，まずは提供しているサービスの内容に応じて，新型コロナウイルス感染症の主な感染経路である接触感染と飛
沫感染のそれぞれについて，従業員や顧客等の動線や接触等を考慮したリスク評価を行い，そのリスクに応じた対策を検討する。 

接触感染のリスク評価としては，他者と共有する物品やドアノブなど手が触れる場所と頻度を特定する。高頻度接触部位（テーブ
ル，椅子の背もたれ，ドアノブ，電気のスイッチ，電話，キーボード，タブレット，タッチパネル，レジ，蛇口，手すり・つり
革，エレベーターのボタンなど）には特に注意する。 

飛沫感染のリスク評価としては，換気の状況を考慮しつつ，人と人との距離がどの程度維持できるかや，施設内で大声などを出す
場がどこにあるかなどを評価する。 

 

各業種に共通する留意点 

基本的には，新型インフルエンザ等対策特別措置法に基づく感染拡大防止策を徹底することが重要である。例えば，人との接触を
避け，対人距離を確保（できるだけ２ｍを目安に）することのほか，以下のものが挙げられる。 

 感染防止のための入場者の整理（密にならないように対応。発熱またはその他の感冒様症状を呈している者の入場制限を含む） 

 入口及び施設内の手指の消毒設備の設置 

 マスクの着用（従業員及び入場者に対する周知） 

 施設の換気（２つの窓を同時に開けるなどの対応も考えられる） 

 施設の消毒 

 

症状のある方の入場制限 

 新型コロナウイルスに関しては，発症していない人からの感染もあると考えられるが，発熱や軽度であっても咳・咽頭痛などの
症状がある人は入場しないように呼びかけることは，施設内などにおける感染対策としては最も優先すべき対策である。また，
状況によっては，発熱者を体温計などで特定し入場を制限することも考えられる。 

 なお，業種によっては，万が一感染が発生した場合に備え，個人情報の取扱に十分注意しながら，入場者等の名簿を適正に管理
することも考えられる。 

公益社団法人日本理学療法士協会 
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令和２年５月４日 専門家会議提言 
「業種ごとの感染拡大予防ガイドラインに関する留意点」 

感染対策の例 

 他人と共用する物品や手が頻回に触れる箇所を工夫して最低限にする。 

 複数の人の手が触れる場所を適宜消毒する。 

 手や口が触れるようなもの（コップ，箸など）は，適切に洗浄消毒するなど特段の対応を図る。 

 人と人が対面する場所は，アクリル板・透明ビニールカーテンなどで遮蔽する。 

 ユニフォームや衣服はこまめに洗濯する。 

 手洗いや手指消毒の徹底を図る。 

 ※美容院や理容，マッサージなどで顧客の体に触れる場合は，手洗いをよりこまめにするなどにより接触感染対策を行う。
（手袋は医療機関でなければ特に必要はなく，こまめな手洗いを主とする） 

 

トイレ（※感染リスクが比較的高いと考えられるため留意する） 

 便器内は，通常の清掃で良い。 

 不特定多数が接触する場所は，清拭消毒を行う。 

 トイレの蓋を閉めて汚物を流すよう表示する。 

 ペーパータオルを設置するか，個人用にタオルを準備する。 

 ハンドドライヤーは止め，共通のタオルは禁止する。 

 

休憩スペース（※感染リスクが比較的高いと考えられるため留意する） 

 一度に休憩する人数を減らし，対面で食事や会話をしないようにする。 

 休憩スペースは，常時換気することに努める。 

 共有する物品（テーブル，いす等）は，定期的に消毒する。 

 従業員が使用する際は，入退室の前後に手洗いをする。 

公益社団法人日本理学療法士協会 
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令和２年５月４日 専門家会議提言 
「業種ごとの感染拡大予防ガイドラインに関する留意点」 

ゴミの廃棄 

 鼻水，唾液などが付いたごみは，ビニール袋に入れて密閉して縛る。 

 ゴミを回収する人は，マスクや手袋を着用する。 

 マスクや手袋を脱いだ後は，必ず石鹸と流水で手を洗う。 
 

清掃・消毒 

 市販されている界面活性剤含有の洗浄剤や漂白剤を用いて清掃する。通常の清掃後に，不特定多数が触れる環境表面を，始
業前，始業後に清拭消毒することが重要である。手が触れることがない床や壁は，通常の清掃で良い。 

 

その他 

 高齢者や持病のある方については，感染した場合の重症化リスクが高いことから，サービス提供側においても，より慎重で
徹底した対応を検討する。 

 地域の生活圏において，地域での感染拡大の可能性が報告された場合の対応について検討をしておく。感染拡大リスクが残
る場合には，対応を強化することが必要となる可能性がある。 

公益社団法人日本理学療法士協会 
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補 足 

本「通いの場」運営ガイドは，新型コロナウイルス感染症などに対し作成しました。しかし，新型コ
ロナウイルス感染症は，まだまだ未解明の部分が多く，最適な対応方法が今後随時変わってゆくこと
が考えられます。本資料にとらわれることなく，厚生労働省や各関係省庁及び各学会などの情報も注
視し，最新の対応をお願いします。 

出典元（引用） 
 
文部科学省 「学校再開ガイドライン」 
      「学校における新型コロナウイルス感染症に関する衛生管理マニュアル 
                         ～「学校の新しい生活様式」～ (2020.5.22 Ver.1)」 

〇避難所開設での感染を防ぐための事前準備チェックリスト Ver.2  ー簡易版ー  2020年4月30日現在 
 人と防災未来センター 研究員 髙岡誠子 
〇避難所開設での感染を防ぐための事前準備チェックリスト Ver.2  ー手引き版ー 2020年4月30日現在 
 人と防災未来センター 研究員 髙岡誠子 
 

NHK おうちで学ぼう!for School 特設サイト新型コロナウイルス 
https://www3.nhk.or.jp/news/special/coronavirus/view/detail/detail_08.html 
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本「通いの場」運営ガイドの原案について，日本理学療法士協会の先生方や国診協地域リハ部会委員の先生
方，また，地域リハビリテーション活動にてかかわりのある自治体職員の皆さまからご意見をいただきまし
た。心より御礼申し上げます。 
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 「避難所における新型コロナウイルス感染症への更なる対応について（事務連絡）」（令和２年４月７日付事務連絡）内閣府 

http://www.bousai.go.jp/pdf/hinan_korona.pdf  

 「新型コロナウイルスに関する Q＆A(一般の方向け)」厚生労働省 HP 令和２年４月 16 日時点版 
https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/dengue_fever_qa_00001.html   

 「新型コロナウイルス感染症患者が自宅療養を行う場合の患者へのフォローアップ及び自宅療養時の感染管理対策について」（令和２年４月
２日付事務連絡） 厚生労働省新型コロナウイルス感染症 対策推進本部  https://www.mhlw.go.jp/content/000618528.pdf  

 「新型コロナウイルス感染症の軽症者等の宿泊療養マニュアル」の送付について（令和２年４月２日付事務連絡）厚生労働省新型コロナウイ
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 「新型コロナウイルスから皆さんの安全をまもるために」防衛省統合幕僚監部 

https://www.mod.go.jp/js/Activity/Gallery/images/Disaster_relief/2020covid_19/2020covid_19_guida nce1.pdf ,  

 「新型コロナウイルスの感染が疑われる人がいる場合の家庭内での注意事項」日本環境感染学会 ＨＰ
http://www.kankyokansen.org/uploads/uploads/files/jsipc/dokyokazokuchuijikou.pdf   

 「大規模自然災害時の被災地における感染制御マネージメントの手引き」アドホック委員会被災地における感染対策に関する検討委員会報告,
日本感染症学会, http://www.kankyokansen.org/other/public-comment_1312.pdf  

 新型コロナウイルス感染症に対する感染管理」（令和２年４月７日）国立感染症研究所，国立国際医療研究センター国際感染症センター 
 https://www.niid.go.jp/niid/images/epi/corona/2019nCoV-01-200407.pdf  
 「避難所における感染対策マニュアル」2011 年 3 月 24 日版 平成 22 年度厚生労働科学研究費補助金「新型インフルエンザ等の院内感染制御

に関する研究」研究班(主任研究者 切替照雄)作成  http://qsh.jp/saigai_doc/kansentaisaku_20110324.pdf  

 「新型コロナウイルスなどの感染症対策としてのご家庭でのマスク等の捨て方」環境省 
https://www.env.go.jp/saigai/novel_coronavirus_2020/flyer_on_disposal_of_contaminated_household _waste.pdf  

 

【医療廃棄物処理等に関する紹介リンク先】  
 「新型コロナウイルス感染症にかかる廃棄物の適正処理等について （通知）」令和 2 年 3 月 4 日付環循適発第 2003044 号・環循規発第 

2003043 号環境省環境再生資源循環局長通知   http://www.env.go.jp/saigai/novel_coronavirus_2020/er_2003044_local_gov.pdf   
 「廃棄物処理法に基づく感染性廃棄物処理マニュアル 」（平成 30 年 3 月）環境省  http://www.env.go.jp/recycle/misc/kansen-

manual1.pdf   

 「廃棄物処理における新型インフルエンザ対策ガイドライン 」（平成 21 年 3 月）環境省  http://www.env.go.jp/recycle/misc/new-flu/   
    

COVID-19の最適な対応については本資料にとらわれることなく，厚生労働省や各関係省庁のウェブサイト，各学会等のウェブサイト等も注視の
うえ，最新情報へのアップデートをお願いします。  
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