
チェック欄

マスクは隙間なく正しく着用している。

手指消毒は、適切な量を使用し正しく行っている。

入退室時、利用者ごと、ケアごとに手指消毒をしている。

施設内の換気を適切に行っている。

出勤前後の検温を徹底している。

体調不良時の出勤は自粛させている。

職員が休んだ時のバックアップ体制を整えている。

休憩室や食事時間等でも密を避ける工夫や、室内の換気をしている。

毎日決まった時間での検温や、食事の際の体調確認など健康状態を把握している。

発熱などの症状がみられた場合、速やかに医師や看護師に相談できる体制を整えている。

症状のある入所者を隔離するための部屋を設けている。

感染症の発生を想定した体調不良者とその他入所者への対応や、報告などの体制ができている。

感染症に関する理解を深める研修を実施している。
（例：埼玉県が作成した『福祉施設における新型コロナウイルス感染症対策を学習するための動
   画』を視聴している。）

感染症対策に関する補助金を活用している。

４．その他

【高齢者入所施設】 令和 年 月 日

（確認： ）

新型コロナウイルス感染症の
拡大防止チェックシート

確認項目

１．基本的な感染対策

２．職員の健康管理

３．入所者のケア


