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１．ＢＣＰの基礎知識
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１．１ 実際の災害とは

4

地震：

火災

水害：

想定力 過去の災害について学ぶことが重要
https://www.city.fujisawa.kanagawa.jp/bousai/documents/0825-67.pdf



１．２ ＢＣＰ（業務継続計画）とは？
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大地震等の自然災害、感染症のまん延、テロ等の事件、大事故、

サプライチェーン（供給網）の途絶、突発的な経営環境の変化など

不測の事態が発生しても、重要な事業を中断させない、または

中断しても可能な限り短い期間で復旧させるための

方針、体制、手順等を示した計画のことを

事業継続計画（Business Continuity Plan、BCP）と呼ぶ。 

➢日本政府(内閣府)のＢＣＰの定義

内閣府 「事業継続ガイドライン」（令和３年４月）

一般には、 ＢＣＰを「事業」継続計画と呼んでいる。
介護・福祉では、ＢＣＰを「業務」継続計画と呼んでいる。

よくある
質問

１．３ ＢＣＰ作成の義務化
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令和３年度の介護報酬改定においてＢＣＰ作成が義務化

３年間の経過措置(２０２４年３月末まで)

運営基準の記載内容
（１）感染症、自然災害の両方のＢＣＰを作成
（２）研修、訓練（シミュレーション）の定期的な実施

入所系 ：年２回の研修、年２回の訓練
通所系、訪問系 ：年１回の研修、年１回の訓練

各サービス毎に「運営基準」に記載 → 介護サービス毎の作成が必要

※法人本体のＢＣＰは義務ではないが、作成が望ましい

研修、訓練は、合同で実施しても良い。

ただし、サービス固有の部分は、個別の対応が必要



１．４ ＢＣＰ作成上の課題

介護ＢＣＰの特徴を理解し、ＢＣＰを作成することが重要

１．業務継続が必須（エッセンシャル・ワーカー）
介護ＢＣＰは、初動対応、業務継続が強化されている

一般的なＢＣＰは、事前準備が中心、初動対応以降が少ない

２．サービス毎の業務が異なる
災害から守るリソースがサービス毎に異なることを理解する
（優先業務・重要業務の選定）

３．災害時の状況を想定する（訓練が重要）
災害時をイメージ・トレーニングし、被害を想定し、備える
災害時に役立つＢＣＰに仕上げる
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１．５ 防災計画とＢＣＰの違い
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ＢＣＰは、防災計画の上に成り立つ

防災計画

ＢＣＰ
業務継続計画

サ
ー
ビ
ス
提
供

時間

100%

災害

介護サービスの低下
や停止

時間

100%

災害

介護サービスの維持

業務を
急回復

サ
ー
ビ
ス
提
供

防災計画＝ＢＣＰ ではない！

事前
対策 初動

対応
業務
継続

業務
回復

全面
復旧

安全
確保

防災

ＢＣＰ



１．６ ハザードマップの入手方法
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（１）市町村のホームページまたは役所の窓口で紙を入手

（２）ハザードマップポータルを活用 https://disaportal.gsi.go.jp/index.html

水害、土砂災害、
津波、高潮等 地震

１．７ 地震 e-かなマップ（１）
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e-かなマップ https://www2.wagmap.jp/pref-kanagawa/Portal



１．８ 地震 e-かなマップ（２）
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全部で８種類の地震を確認する

１．９ 地震 e-かなマップ（３）

震度、液状化などを確認する
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大正型関東地震 （参考）相模トラフ沿いの最大クラスの地震



１．１０ 重ねるハザードマップ 津波
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②災害種別を選択

①住所を入力し、改行(Enter)

③施設の場所をマウスで
選択すると浸水深が表示
される

１．１１ 津波到着時間
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④津波の場合、到着時間も確認する

http://www.city.fujisawa.kanagawa.jp/bousai/bosai/bosai/yobo/bosainavi.html

「ふじさわ防災ナビ」のホームページで確認する

片瀬・鵠沼地区



１．１２ 重ねるハザードマップ 洪水
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４つのリスクを把握する ①最大浸水深、②浸水継続時間

③家屋倒壊等氾濫想定区域、③河岸浸食

最大浸水深

１．１３ 浸水深の目安

０．５ｍ未満 水が流れていると、大人でも歩けない
自動車も停車するとマフラーから水が入り動けなくなる 16

各施設の各階の高さは、建築図面等で必ず確認する

地下がある場合、雨水が流れ込むことを想定する



１．１４ ハザードマップ 土砂災害
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１．１５ タイムライン
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➢タイムラインを作成し、どこでBCPを発動するかを決める

巻末付録２ マイ・タイムライン（９０～９３ページ）（PDF：1,258KB）
http://www.city.fujisawa.kanagawa.jp/bousai/bosai/bosai/yobo/documents/09navi90-93.pdf



２．ＢＣＰ作成の手順
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２．１ ガイドラインとひな形を入手
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例示入りひな形(令和3年NEW)は全5種類

類型 感染症 自然災害

入所 ①入所系

④共通
通所 ②通所系 ⑤サービス固有・・・通所

訪問 ③訪問系
⑤サービス固有・・・訪問
⑤サービス固有・・・居宅介護支援

（１）ガイドライン(解説書)

（２）ひな形＋様式集

（令和３年版、例示入り）

⑤サービス固有は、④共通の中に追加

令和２年度 業務継続ガイドライン
新型コロナウイルス、自然災害

「厚生労働省 介護BCP作成研修」と検索



１．総則
施設内で方針を決定する。

１．１ 目的

本計画は、新型コロナウイルス感染症の感染者(感染疑いを含む)が施設内で発生した場合において
も、サービス提供を継続するために当施設の実施すべき事項を定めるとともに、定めた実施事項を平
時から円滑に実行できるよう準備すべき事項を定める。

１．２ 基本方針
本計画に関する基本方針を以下のとおりとする。

①入所者の安全確保：
入所者は重症化リスクが高く、集団感染が発生した場合、深刻な被害が生じるおそれがあることに留
意して感染拡大防止に努める。

②サービスの継続：
入所者の生命、身体の安全、健康を守るために最低限必要となる機能を維持する。

③職員の安全確保：
職員の生命を守り、生活を維持しつつ、感染拡大防止に努める。

２．２ ＢＣＰひな形の使い方（１）
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➢記入例が黒字で記入済み。必要に応じて修正、追加・削除

法人、事業所の実情に応じて記入例を参考に検討する。
記入例のままでで支障がない場合は記入例のままでも可
法人、事業所の実情に応じて記入例を参考に検討する。
記入例のままでで支障がない場合は記入例のままでも可

２．平常時の対応
対応主体の決定、計画のメンテナンス・周知、感染疑い事例発生の緊急時対応を見据えた事前準備
を、下記で実施する。

２．１ 対応主体

災害対策本部長(理事長 ●● ●●)の統括のもと関係部門が一丸となって対応する。

２．２ 対応事項
対応事項は以下のとおり。

（１）体制構築・整備①

●全体を統括する責任者： 理事長 ●● ●●
 代行者： 施設長 ●● ●●

●役割を認識し、スムーズに活動するために、担当者名/部署名には具体的な氏名、権限と役割を記
載する。推進体制を【様式１】推進体制の構成メンバーに示す。

【様式１】

２．３ ＢＣＰひな形の使い方（２）
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関係する様式
赤字は見直しが必要

赤字：施設名等の固有のものですので、修正する
青字：BCP作成の手順です

手順に従い補足・様式資料を作成する

➢赤字は必ず見直す。青字は作成の解説



２．４ ＢＣＰひな形の使い方（３）
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備蓄品の管理をするため記入する。（※必要に応じてシートをコピーして使用。）

№ 品目
備蓄量 必要

量
過不足
量

単位 保管場所 担当者 調達先 備考
目安 備蓄量

1 マスク（不織布製マスク）
2 サージカルマスク(N95)

3
体温計（非接触型体温
計）

4 ゴム手袋（使い捨て）
5 フェイスシールド
6 ゴーグル
7 使い捨て袖付きエプロン
8 ガウン
9 キャップ
10 次亜塩素酸ナトリウム液
11 消毒用アルコール
12 ガーゼ・コットン
13 トイレットペーパー
14 ティッシュペーパー

品目などの事例は記入済み
必要に応じて追加・削除する

様式6：備蓄品リスト

➢様式集についても、示されている例を参考に修正

２．５ ＢＣＰの基本構成
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ひな形の始めから作成すると、全体の流れが把握できない
全体を俯瞰し、重要なポイントを設計し、その後に枝葉を設計する

基本構成 感染症ＢＣＰ 自然災害ＢＣＰ

１．総則
(基本方針)

１．総則 １．総論

２．事前準備 ２．平常時の対応 ２．平常時の対応

３．緊急時の対応
３．１ ～ ３．４

３．初動対応 ３．初動対応 ３．緊急時の対応
３．５ ～ ３．７

４．業務継続 ４．感染拡大
防止体制の確立

３．緊急時の対応
３．８ ～ ３．１０

４．他施設との連携

５．地域との連携

4.6 業務内容の調整 1.4 優先業務の選定



２．６ 作成手順の考え方
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➢「介護サービスの継続」から始め、次に人・モノと検討する

１．基本方針 ２．事前準備 ３．初動対応 ４．業務継続

【従来の作成順】 事前準備の必要性および内容が理解できない 時間

１．基本方針 ２．事前準備３．初動対応４．業務継続

【今回の作成順】 業務継続、安否確認に必要な資源(人・モノ)を準備する

介護サービスの継続→優先業務の選定＋人員の確保

安全確保→安否確認、感染確認

水等の備蓄
感染防御・教育

狙いに従い
サービスの継続

利用者、職員の
安全確保(職員確保)

初動対応・業務継続に
必要な人的・物的準備

狙い (1)利用者・職員の安全確保 (2)介護サービスの継続

２．７ 検討すべき人・モノの違い

26施設・事業所内

場所(災害想定範囲)

送迎、利用者宅 地域、市町村

入所者、
施設・事業所内職員

利用者、
事業所内外の職員

利用者、
事業所内外の職員
広範囲な関係者

＋法人、他施設職員

人物(情報連絡先)

小規模
多機能

入所系
大規模

通所系

福祉用具

入所系
小規模

訪問系

➢サービスによって、ＢＣＰで検討すべき人とモノ(場所)が異なる

医師

自治体、社協、民生委員

避難所居宅介護
支援

地域包括支援

居宅介護支援、地域包括支援は、検討すべき人、場所が
多岐に渡る



２．８ 優先業務の選定(入所系)

27

介護老人福祉施設
介護老人保健施設
介護医療院・介護療養型医療施設
認知症対応型共同生活介護
(地域密着型)特定施設入居者生活介護
地域密着型介護老人福祉施設
入所者生活介護

短期入所生活(療養)介護

有料老人ホーム
軽費老人ホーム
養護老人ホーム
サービス付き高齢者向け住宅

優先
業務

【事業所】安全確保(安否確認)
【事業所】入所(宿泊)の継続
【事業所】食事、排泄、医療ケア

【事業所】安全確保(安否確認)
【事業所】入所(宿泊)の継続
【事業所】食事、排泄

追
加
業
務

安全
確保

【事業所】事業所内・外への避難
【事業所】消火、建物等の破損対応

【事業所】事業所内・外への避難
【事業所】消火、建物等の破損対応

業務
継続

【事業所】職員確保(シフト調整)
【事業所】委託業務への対応

【事業所】職員確保(シフト調整)
【事業所】委託業務への対応

縮小
業務

【事業所】入浴、口腔ケア、洗顔、
【事業所】機能訓練、
【事業所】清掃、洗濯 【事業所】清掃、洗濯

優先業務は様式7 業務分類、補足8 優先業務の検討、補足13 重要業務の継続に記載

入所系

２．１２ 地域との連携（福祉避難所）
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市町村一般避難所住民

福祉避難所へ避難の仕方を理解する。その上で、
住民の方が避難を求めてきた場合、一般避難所を紹介できる準備をする

避難

福祉避難所

介護支援が必要な方

事前協定を締結



２．１３ 地域との連携（地域貢献）
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国、県、市町村

地域包括支援センター

居宅介護
支援事業所

ご利用者様・ご家族様

介護サービス事業者

医療機関 民生委員

社会福祉
協議会関係機関

地域の連携で危機に対応。様式9 被災時利用者一覧表を活用
・安否確認：地域住民との連携
・医療支援：医療機関との連携
・居宅介護支援、地域包括支援：

行政機関等との連携

連携・協力

福祉用具
貸与・販売

避難所
対応

事例 岩手県
地域包括支援センター等災害対応ガイドライン

http://iwate-archive.pref.iwate.jp/wp/?post_type=manual

２．１４ 発動・行動・参集基準
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１．ＢＣＰの発動基準

地震・津波 ：地震発生。例えば、震度５で発動

洪水 ：発動のタイミングが難しい。タイムラインで検討

２．行動基準

就業中 ：安全確保

移動・通勤中：車、公共交通機関 安全確保→次の行動を決めておく

訪問中 :安全確保 → 利用者への対応を決めておく

３．参集基準 夜間は危険なため、朝になってから出社

（１）対策本部メンバー → 出社

（２）それ以外 → 自宅待機または出社(※)

※自宅の場所、通勤手段を事前に整理し、出勤条件を決める

例えば、10km以内(災害時は徒歩2.5km/時間)

例外条件：ご自身ご家族が負傷、自宅が倒壊、ご家族の世話が必要



２．１５ 推進体制
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組織体制 役割 法人 大 中 小
対策本部長 全体統制、緊急時の意思決定 ● ● ● ●
事務局長 対策本部の運営、命令伝達 ★ 〇
事務局メンバー 対外対応窓口、ボランティア受入 ★ 〇 〇 〇
広報・情報班 外部連絡、ご家族へ連絡 ★ 〇 〇 〇
設備・調達班 物資の調達、委託業者との調整 ★ 〇 〇 〇
現場責任者 施設内の統括 ●
医療・看護班 感染拡大防止対策の統括 ● ●
介護班 介護業務の継続 ● ● 〇
給食班 給食業務の継続 ● ●

感染症ＢＣＰでは、基本方針、事前準備、初動対応、業務継続で同一体制でも良い
体制は感染症、自然災害で共通でも良い。各班に正副２名を配置(兼務は可能)。
配置できない班の業務・役割は別の班に割り振る

法人 ： 法人/本部、会社/本社が、施設・事業所を支援する場合、
施設・事業所の業務の一部を代行

大規模： １事業所で複数のサービスを提供する場合、事業所全体の統括者を設置
小規模： できればケアマネジャー等との連絡役として介護班を設置

●：必須、〇：任意、★：法人/本部の支援推進体制のイメージ
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２．１６ 新型コロナ感染症 ５類対応

区分 項目 従来 ５類対応

感染
症法

2023年5月8日
から変更

新型インフルエンザ
等感染症

５類感染症
（普通の季節性インフルエンザと同等）

発生
動向

感染者数の
把握

毎日把握・公表 定点医療機関からの報告。週１回公表
→保健所等への連絡が不要

医療
体制

入院等の調整
対応医療機関

行政が対応
限定医療機関

9月末以降は行政の関与なし※
幅広い医療機関へ自主的に受診

患者
対応

外出
費用負担

法律で入院、外出
自粛を強制
公費負担

外出は個人の判断

一般の医療費負担（１～３割負担）

感染
対策

感染対策の
方針

業種別ガイドラインを
提示

基本的に廃止→介護施設は継続
判断用の情報を提供

ワク
チン

接種費用 自己負担なし 2023年は自己負担なし

https://www.mhlw.go.jp/content/001091819.pdf

※受診相談機能や宿泊療養施設の一部は期限を区切り継続
→ほとんどは廃止



２．１７ 基本的感染対策の考え方

https://www.mhlw.go.jp/stf/corona5rui.html
36

基本的感染対策 考え方

マスクの着用
・個人の主体的な選択を尊重し、
着用は個人の判断に委ねることを基本。
・一定の場合にはマスク着用を推奨（下記参照）

手洗い等の
手指衛生

・政府として一律に求めることはしないが、
新型コロナの特徴を踏まえた基本的感染対策として、
引き続き有効（費用対効果で判断する）換気

「三つの密」の回避
「人と人との距離の
確保」

・政府として一律に求めることはしないが、流行期において、
高齢者等重症化リスクの高い方は、換気の悪い場所や、
不特定多数の人がいるような混雑した場所、
近接した会話を避けることが感染防止対策として有効
（避けられない場合はマスク着用が有効）

【マスク着用が効果的な場面】
高齢者など重症化リスクの高い方が多く入院・生活する医療機関や高齢者施設
などの従事者の方は、勤務中のマスクの着用を推奨しています。

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kansentaisaku_00001.html

２．１８ 保健所の役割

https://www.mhlw.go.jp/content/000761091.pdf 37

保健所の業務は、新型コロナウイルス感染症のパンデミック前に戻った



２．１９ ガイドラインの見直しポイント

38

１．保健所の業務がなくなる → 基本はＢＣＰに登場しない

・感染者・濃厚接触者の把握

・強制力のある自宅待機、隔離等を行わない

・入院等の調整を行わい

２．自治体側の対応の変化

・受診・相談センターの廃止・縮小 → かかりつけ医等と相談

・指定権者への連絡 → 都道府県・市町村に確認

３．事業所内出入り者への対応 → 事業所の判断

４．職員の高齢者への対応 → 変更なし

その他 ５類対応の解説

奈良県新型コロナウイルス感染症の5類移行に向けた高齢者施設等研修会
https://www.pref.nara.jp/item/294581.htm#itemid294581

３．ＢＣＰ訓練・手順

39



３．１ 研修(教育)・訓練

40

●研修(教育)
職員の安全確保 家庭の防災 (災害リスク、防災等)を教育
例：内閣府 災害に対するご家庭での備え～これだけは準備しておこう！～

https://www.kantei.go.jp/jp/headline/bousai/sonae.html
例：内閣府 【防災シミュレーター】

https://www.bousai.go.jp/simulator/index.html

●訓練の種類と内容
１．防災訓練(避難誘導、初期消火、救出・救護)は、ＢＣＰの訓練ではない

２．ＢＣＰ訓練
（１）参集訓練 夜間、休日を想定し、対策本部員が事業所へ参集
（２）対策本部設置訓練 災害が発生した想定で、対策本部を設営
（３）机上訓練 災害発生から復旧までの流れを机上で確認

（イメージ・トレーニング）
（４）安否確認訓練 施設内・外の職員等の安否を実際に確認
（５）実働訓練(実地) 機器の操作等、マニュアルに沿って実際に実施
（６）総合訓練 地域等と協力し、一連の流れを確認

対策
本部員
向け

➢業務継続の流れは、机上訓練で確認する

３．２ 訓練のポイント(入所系)

地震発災から１～２日の状況を考えてみてください。

ご自身が、入所施設の夜勤のリーダー（責任者）という前提です。

その他の前提条件は、検討シートに書いてあります。 不足する事項があれば、適宜、決めてください。

以下の番号は、検討シートのNoと対応しています。

ご自身と職員各人

(1)地震発生 地震、津波、火災の基礎知識を知っているか？ 地震発生直後の行動は？

(2)安否確認 利用者をどのように確認する？ 居室にいない場合、確認漏れは発生しない？

歩ける利用者は、休憩室等へ出てくるが、どのように対応する？

(3)負傷者発生 どのような負傷者がでるか、想定できているか？

そのケガに対して応急処置ができるか？

(4)施設状況 誰が、何を確認するのか？ 特に、共用部分（例、階段、玄関）や屋外等。

スプリンクラーの誤動作で部屋が水浸し。

停電で機器が利用できない。 多機能電話、ＰＨＳのアンテナ、WiFi

フロア・ユニット毎の情報を、どのように整理するのか？

42

入所系



３．３ 訓練のポイント(入所系)

(5)情報連絡 被害状況、負傷者の状況を施設幹部へ連絡できるか？ その手段は？

災害直後に駆け付けられる幹部はいるか？

駆け付けられる幹部がいない時は、夜勤リーダーが対策本部長として行動できるか？

徒歩で来られる範囲は？。夜間の移動はリスクが高い。できれば朝に駆け付ける、

(6)業務継続 夜間は、何を行うのか？ 余震が多発し、利用者が不安を感じた時の対応は？

（初動） 医療的ケア、排泄、食事(水分補給)のうち、優先するものは？

水洗トイレは使えないので、ビニール袋を利用した対応が必要になる。

(7)帰宅困難 帰宅困難者(公共交通機関で通勤者、自家用車が破損)への対応は？

休憩場所、食料・水、トイレの準備は？

(7)出社困難 施設へ何人、来られるのか？ 次の条件で考えられるのか？

自宅の所在地、移動手段、ご家族の構成、派遣社員

停電から半日程度で、スマホの基地局が使えなくなり、スマホで連絡できない！

(8)業務継続 職員が参集できない場合は、夜勤メンバーで介護サービスを続けられるか？

（数日後） その場合の対策はあるか？ 近隣の事業所から応援等

福祉避難所になっていなくても、近隣の住民が避難しに来るが、どう対応するか？

(9)情報連絡 利用者家族への情報連絡は？

43

入所系

３．４ 机上訓練のシナリオ(入所系)
いつ No 何が起こる 課題 誰が どのように

当日
夜

1 地震発生
(詰所にいる時)

安全確保 夜勤リーダー 何で地震を知るか？
どのような行動？

2 安否確認
(利用者)

どのように？
結果は？

各職員 確認方法は？ どの順番で？ 照明は？
確認結果を、どのようにまとめるか？

3 負傷者発生 応急処置 夜勤者 どこまで対応する？ 手に負えないときは？

4 施設の被災状況 リスクの把握
連絡手段は？

情報共有は？

各職員
職員相互

夜勤リーダー

何を確認する？ ガラス破損 漏水 エレベータ停止
夜勤リーダーとの情報連絡方法は？
停電で使えるか？ 電話、ＰＨＳ、インカム
負傷者、被災状況の整理方法？ 対策本部は？

5 情報連絡(幹部) どの手段？ 夜勤リーダー 電話は？ スマホは？ メールは？ ＳＮＳは？
なぜ、このタイミングで行うのか？
出社できるメンバーの把握、整理は？

6 業務継続 医療的ケア
排泄
食事

各職員 少ない人数でどこまで行えるのか？
余震もあり、利用者が不安になったら？
照明の確保は？ その照明で排泄ケアはできるか？

翌日
朝

7 帰宅困難者 宿泊場所
食料・水
トイレ・照明

各職員 どこで休む？
食料・水は？
トイレの対策は？ 照明は？

8 職員が出社困難 人員の確保 夜勤リーダー 出社できる人数は？
事前に検討できているか？
夜勤メンバーで、どこまで頑張れるか？

9 業務継続 食事
住民が避難

各職員
夜勤リーダー

少ない人数で食事は提供できるか？
近隣住民が避難してくるが、対応は？

10 情報連絡 家族への連絡 リーダー 利用者の家族への情報連絡は？ 連絡方法は？ 44

入所系



４．質疑応答

54

４．１ 事前準備で気を付ける点は？
●電気→何に使うかを決めて必要な使用量を見積り、準備する

・発電機を使う場合は、燃料(オイル)が必要になる

・電力確保の手段として、電気自動車、太陽光パネルもある

●電気→作業性を考慮した機器を準備する

例：オムツ交換時は両手が使える照明(ランタン、ヘッドライトなど)

●都市ガス→一般に電気の復旧よりガスの復旧の方が遅くなる

●食料・飲料水→３日分（大規模災害時は７日分の備蓄が望ましい）

・入手が難しいと思われる流動食、きざみ食は７日分の備蓄を検討する

・受水槽・貯水槽の利用を考える

・大都市部では、災害時に給水ステーションが公園等に設置されている

場合もあるので、設置場所を確認する

・利用者にはペットボトルを配布できるよう準備する

●衛生面→オムツは大量に備蓄できないので、入手方法を検討しておく

例：購入業者まで取りに行く、ドラッグストア等との協定を締結など 55



４．２ 携帯カード

56

http://www.city.fujisawa.kanagawa.jp/bousai/bosai/bosai/yobo/documents/10navi94-98.pdf

藤沢市 サバイバルカード

４．３ 水の確保

57

https://wwwt3.enopo.jp/index.php?option=com_content&view=article&id=27382:2020&catid=71&Itemid=508

えのしま・ふじさわポータルサイト


