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総論

新型コロナウイルス感染症にかかる予防接種は、社会経済活動と感染対策を両立する観点から、
新型コロナウイルス対策における転換点になりうるものである。新型コロナウイルス感染症にかか
るワクチン接種（以下「新型コロナウイルスワクチン接種」という。）については、円滑な接種を
進めるため、国・府・市町村が連携、協力しながら取り組んでいく必要がある。
本資料は、市町村における集団接種体制の準備、運営を支援するために、あらかじめ準備検討が

必要と思われるポイントをまとめたものである。内容は、厚生労働省より令和3年2月16日に発行さ
れている、自治体向け手引き「新型コロナウイルス感染症にかかる予防接種の実施に係る手引き
（第2.0版）（以下、「自治体向け手引き」という。）」を参考に、令和3年2月28日に府が実施し
た集団接種訓練の結果を踏まえて策定している。市町村において定める会場運営マニュアル等につ
いては、市町村の体制に応じた変更や、今後、厚生労働省の手引き等の改定に対応いただくようお
願いする。

（１）目的・位置づけ

第1章

（２）全体の枠組み ※自治体向け手引き（第１章 ２全体の枠組み 図１）

１．趣旨及び内容

接種の流れの概略は以下の通りである。

事業イメージ

国（厚生労働省）

ワクチンの確保・流通
（国が事業主体）

予防接種の実施
（市町村が実施主体）

ワクチン
メーカー 卸

ワクチン供給
流通の契約

流通調整等

医療機関 市町村

住民

ワクチン
流通

❷接種の実施

❸費用の請求

委託契約

❶個別通知

（都道府県を通じ市町村へ）
・実施の指示
・費用負担【10/10】

被害救済
（認定等）

被害救済
（申請受付、
支給決定等）

都道府県
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事前準備第2章

１．予防接種実施計画等

（１）概要

市町村は新型コロナウイルスワクチンの接種を円滑に行うために、必要な作業内容・手順・必要
な資源等を明確にするため、予防接種実施計画や要領等を作成することが必要となる。

（２）実施計画策定の要点

市町村において実施計画を策定するにあたり、要点となる事項は下記の通りである。
（詳細については、自治体向け手引き（第3章）を参照のこと。）

１ 実施期間 接種実施期間の設定

２ 接種対象者 住民基本台帳年齢階級別人口（市町村別）により算定

３ 接種実施場所 接種を行う医療機関、サテライト会場の確保

４ 医療従事者等の確保 接種に関わる医師・看護師・薬剤師等の確保

５ 安全性の確保 予防接種の判断が困難な場合の専門性の相談先の設定

6 医療従事者以外の人員の確保 会場での事務員の確保や、コールセンター等の外部委託
可能な業務の検討

7 相談体制 住民からの問い合わせ窓口の確保

8 必要物資 接種及び救急対応のための医療物資、事務用品、会場設
営備品等の確保

9 予約受付体制 医療機関以外での予防接種に関する予約受付体制の確保

10 ワクチン流通 国・都道府県を含めた割り当て量の調整

11 印刷物の準備 接種券、予診票、案内等の作成及び印刷、発送

12 費用請求支払 住民票所在地以外での接種に係る費用請求支払の確認

13 住民への情報提供 広報誌、ホームページ、電話相談等による、適切な情報
提供体制
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事前準備第2章

２．接種実施体制の確保

（１）概要

市町村は、新型コロナウイルスワクチン接種が円滑に行われるよう、地域の実情に応じて、医師
会、近隣自治体、医療機関、健診機関等と接種実施医療機関の確保について協議を行うこと。
また、接種実施医療機関等において、診療時間の延長や休診日の接種等も含め、多人数への接種

を行うことのできる体制を確保するほか、必要に応じ、通常診療を行っている医療機関以外の保健
所、保健センター、学校、公民館等においての集団接種も検討しなければならない。

（２）接種実施会場に求められる体制

接種実施会場には、次のような体制をとることが求められる。

• 新型コロナワクチンを適切に保管できること
• 時間ごとの予約枠の設定、接種対象者の動線の検討、定期的な換気等により、新型コロナウイル
ス感染症の感染防止対策（３密対策等）が講じられていること

※詳細は自治体向け手引き（2.0版）第3章3を参照

（３）集団接種会場に係る準備事項

（ア）運営方法の検討 ※詳細は自治体向け手引き（2.0版）第3章3－(３)を参照

集団接種会場を市町村が直接運営するほか、医師会や医療機関等と事前に委託契約を締結してい
る場合は、当該医師会又は医療機関が運営を行うことも可能である。
また、接種会場全体の運営管理責任者として市町村職員を配置し、予診等を担当する医師の中か

ら副反応発生時の救命措置や医療機関への搬送に関する医学的な判断を行う責任者を定めることが
求められている。医師会等へ委託する場合も、同様に責任者を明確に定めることとされている。

＜予め検討が必要なこと＞

• 高齢者や障がいのある方（車いす利用者や補助犬同伴の方等）にも配慮した動線を確保し、
会場等の関係により、確保が困難な場合は、代替手段を検討すること。

• 意思疎通支援が必要となる方に対して、手話通訳などの確保を検討すること。
• 障がい特性に応じた困りごとへの支援を、会場内で適切に実施できるような方法を検討し、
障がい等を表すマークの掲示等により来場者に周知すること。

• 発熱者が発生した場合に他の接種対象者と接触することがないように対応できるエリアを検討す
ること。

• 状態観察エリアと救護室は、近接したエリアに設けるとともに、救急搬送が必要になった際の外
部への搬送経路等も確保すること。

• 地震等の災害時の避難経路を確保すること。
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事前準備第2章

２．接種実施体制の確保

（イ）従事者の確保

集団接種会場を運営するためには、多くの医療従事者が必要であることから、医師会、看護協会、
薬剤師会等の協力を得てその確保に努めなければならない。また、予防接種計画に基づき必要な医
師等の医療従事者の数や期間を算定し、地域の実情に合わせ確保すること。

具体的な医療従事者等の例

役割 医師 看護師 薬剤師 事務員

予診・接種 予診担当 〇

接種担当 〇

薬液充填及び
接種補助担当

〇
※注射薬の希釈・充填に
熟練した医療従事者で
あることが望ましい。

接種後
状態観察担当

〇
※可能であれば看護師等の医療従事者が
望ましい。

その他 ・検温
・受付
・記録
・誘導
・案内
・予診票確認
・接種済証の発行
・接種後の注意喚起 など

〇
※予診票確認や接種済証発行時に行う接
種後の注意喚起については、可能であ
れば医療従事者が望ましい。

※会場の環境管理については、薬剤師が
望ましい。

＜予め検討が必要なこと＞
• 接種会場運営の手順書を定めておき、全スタッフ（事務スタッフ・医療スタッフ等）で流れを確
認する。（急変対応も含む）

• 予診を担当する医師と接種を誰が行うか（医師本人又は看護師）を事前に必ず調整しておくこと。
• 指揮命令系統を定めること。（参照：P12 会場運営に必要な考え方）
• 関係機関等の連絡先をまとめておき、トラブル発生時の対応を全スタッフで共有しておくこと。
（急変時、機材トラブル発生時、災害発生時 等）
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事前準備第2章

（ウ）会場設営や運営に係る資材の確保

（エ）救急対応及び必要物資の確保・保管

接種会場は、被接種者にアナフィラキシーショックやけいれん等の重篤な副反応がみられた際に、
必要な処置ができる資材を準備すること。また、それらが常時対応可能となるよう、適切に管理す
ること。

※詳細は自治体向け手引き（2.0版）第3章3－(3)を参照

＜予め検討が必要なこと＞
• 副反応等への対応は、接種会場からの救急搬送を受け入れる可能性のある救急医療機関の意見を
仰ぎながら、その処置に必要な救急資材を準備し、事前調整をしておくこと。

• 接種会場用の過剰な資材の購入により市場を圧迫し、本来必要とする患者等に行きわたらなく
なってしまう可能性があるため資材の要否はよく検討すること。
（例：アドレナリンシリンジ製剤（エピペン®等）については、常時1会場に1本程度とする。）

• これらの資材は新型コロナウイルスワクチン接種終了後には災害時の救護所用の備蓄資材として
の転用も検討すること。

会場設営や運営に係る資材は、会場ごとに異なるため、第４章訓練実施概要を参考に必要資材を検
討すること。

カテゴリー／名称 備考

救護所
酒精綿 必須 包装単位、量には注意（個包装）
クロルヘキシジンスワブ 必須 個包装
ポピドンヨードスワブ 必須 個包装
アナフィラキシー用プロトコル・マニュアル 必須 医師会等と事前調整が必要
サージカルマスク 必須（調整済）
N95マスク 必須（調整済） 挿管、CPR等エアロゾルが発生のおそれのある処置を行う場合
フェイスシールド 必須（調整済） 挿管、CPR等エアロゾルが発生のおそれのある処置を行う場合
アイソレーションガウン 必須（調整済） 挿管、CPR等エアロゾルが発生のおそれのある処置を行う場合
非滅菌グローブ 必須（調整済） 場面に応じてPVCとニトリルは使い分ける
滅菌グローブ ※1 必要に応じて準備
リザーバー付きアンビュー 必須
モニター
（非侵襲性血圧、EKG、SPO2） ※1 ディスポ電極（本体は、充電式である方が望ましい）

血糖測定器 ※1 測定器・突刺器具・針
O2ボンベセット 必須 ボンベ・レギュレーター・加湿器
フェイスマスク 必須
鼻カニューレ 必須
吸引ポンプ・吸引チューブ ※１ 充電式・吸引瓶、嘔吐・誤嚥・挿管時には必要
挿管用資材（喉頭鏡) ※１
挿管用資材（バイトブロック) ※１
挿管用資材（スタイレット) ※１
挿管用資材（挿管チューブ) ※１ カフ付き、7,7.5,8,8.5mm
挿管用資材（マギール鉗子) ※１
挿管用資材（開口器) ※１
挿管用資材（カフ用シリンジ 10mL) ※１
挿管用資材（潤滑ゼリー) ※１
挿管用資材（人口鼻) ※１
挿管用資材（ドーナツ枕) ※１

２．接種実施体制の確保
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事前準備第2章

カテゴリー／名称 備考
救護所

0.1％アドレナリンシリンジ 1mL 必須 エピペン®より使い勝手優先するのであればこちらの方が便利
ルート確保用生食注 500mL 必須
ルート確保用留置針等 必須 20G,22G,24G
点滴台 必須
輸液セット 必須
駆血帯 必須
はさみ 必須
固定用テープ 必須
三方活栓 必須 延長チューブ、翼状針も必要に応じて準備
生食注 100mL ※１
生食注 20mL ※１
生食注シリンジ ※１
ヘパロック用ヘパリンナトリウム注シリンジ ※１
乳酸リンゲル液 500mL ※１
50％糖液 20ｍL ※１
ブドウ糖 10g ※１
シリンジ １ｍL ※１
シリンジ ５ｍL ※１
シリンジ １０ｍL ※１
注射針 必須 18G,22G,24G
d-クロルフェニラミンマレイン酸塩注 5㎎ ※１
ラニチジン塩酸塩注 50mg ※１ 又は ファモチジン注
ソル・メドロール静注用125mg® ※１

メプチンエアー® ※１ スペーサーがある方が吸入させやすい。
ネブライザー吸入は感染防止対策上好ましくない

グルカゴンGノボ® ※１

記録用紙 必須 救急搬送時に実施した処置等を記載し救急医療機関に
申し送るためには必要

おむつ・吸水シート 必須 処置時の吸水等にも必要
膿盆 必須

救急カート ※１ 必要資材の整理ができ、必要とする際に探すことなく
処置することが出来れば代用可

※１）挿管用資材、その他のアナフィラキシー対応用資材は接種会場の医師、救急受入をお願い
する医療機関の医師と事前調整のうえ決定する

【参考】新型コロナウイルスワクチンの接種体制整備に係る医療用物資の配布について
https://www.mhlw.go.jp/content/000737591.pdf
令和３年２月一般社団法人職業感染制御研究会「予防接種（筋肉注射）における個人護具の使い方初版」

http://jrgoicp.umin.ac.jp/ppewg/im/ppeguide_imvaccine_v1.pdf
予防接種会場での救急対応に用いるアドレナリン製剤の供給等について
https://www.mhlw.go.jp/content/000746087.pdf

２．接種実施体制の確保

前頁より続く（エ）救急対応及び必要物資の確保・保管

https://www.mhlw.go.jp/content/000737591.pdf
http://jrgoicp.umin.ac.jp/ppewg/im/ppeguide_imvaccine_v1.pdf
https://www.mhlw.go.jp/content/000746087.pdf
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事前準備第2章

（オ）留意点

感染予防の観点から、接種経路の設定に当たっては、ロープなどにより進行方向に一定の流れを
つくることや、予診票の記入漏れや予防接種の判断を行うに際し、接種の流れが滞ることがないよ
う配慮すること。
また、会場の確保については、スタッフ及び接種対象者が適切な間隔を取ることができるように、

広い会場を確保することや要配慮者（車いす利用者、補助犬同伴の方や意思疎通支援が必要となる
方など）への対応が可能なように準備を行うこと。

＜予め検討が必要なこと＞
• 案内表示の工夫を行うこと。
（例：進行方向がわかりやすいよう床面の矢印サインをする、順路がわかりやすいよう番号サイ
ンをする）
• プライバシー等への配慮のため、外部から見通すことができないよう、パーテーションを設置す
る等の工夫を行うこと。

カテゴリー／名称 備考

従事者周辺

聴診器 必須 医師、看護師、薬剤師：持参を基本とし救急カートや予備用として必要

ペンライト 必須 問診室、救護所、状態観察エリアにそれぞれ必要

SPO2メーター 必須 問診室、救護所、状態観察エリアにそれぞれ必要

血圧計 必須 問診室、救護所、状態観察エリアにそれぞれ必要

医薬品集 必須 問診室、救護所に必要

電卓 必須 看護師、薬剤師：持参及び、救護所、薬液調製場所等にも配置

時計・タイマー・ストップウォッチ 必須 医師、看護師、薬剤師：持参及び各所に必要

（４）住民への事前周知事項

円滑に接種会場の運営を行うためにあらかじめ住民へ下記の事項等を周知することが望ましい。

• 予診票の事前記入
• かかりつけ医がある場合は、今回の新型コロナウイルスワクチン接種の可否
• 新形コロナウイルスワクチン接種にかかる事前資料の送付（例：新型コロナワクチンの説明書）
• 持参物の案内（予診票、接種券、おくすり手帳、障がい者手帳 等）
• 接種のため肩の出しやすい服装の案内
• 本人確認書類の例示
• 配慮の必要な事項の申出（介助が必要な方、障がい特性等）

２．接種実施体制の確保

前頁より続く（エ）救急対応及び必要物資の確保・保管
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事前準備

災害時等に、多数の傷病者を効率的に救護するため体系的な対応に必要な項目として考えられて
おり、この度の集団接種会場においても、限られた人材・資材を限られた時間で効率的に活用する
ため、まず最初に構築しておくことが必要である。

CSCA TTT

第2章

【参考】会場運営に必要な考え方

C 会場での指揮命令系統の確立（Command & Control）

・スタッフの中でリーダーを決める（全体統括者、各ブースのリーダー）
・統括者が不在の場合に、代理の責任者を決めておく

S 会場内での安全の確立（Safety）

・接種対象者、スタッフの感染症対策、資材の確保等
・被接触者への重大な副反応への対応方針等

C 会場内外への連絡体制の確立（Communication）

・接種対象者への情報伝達
・スタッフ間での情報の共有方法
・ワクチンや必要資材の発注方法
・医療機関、救急搬送の依頼方法

A 評価（Assessment）

・会場内のボトルネックの発見と解消方法の検討
・スタッフの技術面での情報共有
・ワクチンの安全性情報等の共有、評価

T トリアージ（Triage）

・予診票の事前評価
・接種後の待機時間の区分
・接種後の救急搬送の必要性

T トリートメント（Treatment）

・要救護者の早期発見
・要救護者への救急活動

T トランスポート（Transport）

・搬送基準の事前確認
・搬送方法の事前確認
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１．ワクチン接種の流れ

（１）対応フロー

⓪準備～会場

①受付（会場入口）

②受付（会場内）・記録・予診票の記入

・従事者は、十分な余裕をもって会場入りし、各セクションに分かれ、準備を行う。
（従事者の健康状態の確認、消毒、必要備品の確認等）

・会場内での感染予防の観点から、会場入口前で検温を行い、必要に応じた対応を行う。
・接種券を持参しているか確認する。

・予約及び接種券の確認、本人確認を行う。
・未記入の場合は、記入方法の案内をする。

③予診票確認

・記入済みの予診票に、未記入・記載ミスが無いかの確認を行う。
・医師の確認が必要な場合には、付箋やマーカー等を使用し情報のリレーションを行う。

④予診待機～予診

・接種不適当者でないことの確認を行う。
・接種要注意者に対する接種の判断を行う。
・医師記入欄に接種の可否と署名を行う。

⑤接種待機～接種

・希釈及びシリンジへの充填。
・新型コロナウイルスワクチン接種。

⑥接種済証交付

・接種済証等を交付する。

⑦状態観察

・接種後は１５分～３０分程度、
副反応の有無を観察。

⑧救護

・重大な副反応等が見られた被接種者
がいる場合は、救護室へ誘導し処置を
行う。

⑨退場

- -14
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２．受付（会場入口）

（１）基本の流れ

① 来場 検温・案内

・接種対象者が接種券を持参しているか確認。

・検温等を行い、発熱症状のある者を会場内に入れないようにする。

※マスク未装着者への対応に関しては各市町村で検討する。
例）使い捨てマスクを準備し配布のうえ、入場していただく。 等

➁ 体温が37.5度未満及び接種券を持参の方

■体温が37.5度以上及び計測出来ない場合

・手指消毒をしていただき、会場内へ誘導。

接触型体温計等で再検温する。

再検温の結果も37.5度以上の場合は、入場をご
遠慮いただき再予約の案内を行う。

■接種券を持参していない場合

※対応に関しては各市町村で検討してください。
接種券持参の確認は会場内の受付で行っても可能
ですので、各市町村で運用を決めてください。
（例）・持参できていない場合は、接種できない旨の案内

を行い、当日の時間変更や日程変更で対応する。
・当日再発行できる設備がある場合（保健センター
内での実施等）でかつ管理上も支障がない場合は
再発行を行う。 等■接種券イメージ

（２）感染症防止対策

• 従事者は必ずマスクを着用し業務を行う。

• 使用備品及び手指は適宜消毒を行う。
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２．受付（会場入口）

（４）あらかじめ検討が必要な事項

（３）実施イメージ

1)入口付近で密にならないよう、感染防止対策の観点も考慮した配置計画

2)要介護者や障がいのある方への介助や意思疎通支援などの体制等

3)発熱者の対応

4)体温が計測できない場合の再検温の方法

5)マスク未装着の接種対応者への対応

6)接種券を持参していない方が来場した場合の対応

7)アルコールアレルギー等でアルコール消毒ができない方への対応
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３．受付（会場内）・予診票記入
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① 受付

・接種券を確認し受付。
※各市町村ごとに、システムや受付簿にて受付管理を行うこと。

➁ 本人確認

■予約日時の相違

③ 予診票の記入確認

■本人確認書類をお忘れ

※各市町村ごとに、対応を検討してください。
（例）・本人確認書類がないため、再予約の対応を行う

・指定しているもの以外でも他のカード等により
本人確認できるものがあれば対応する 等

・本人確認書類で本人確認を行う。

（１）基本の流れ

・予診票記入所にて記入していただく

④ 予診票確認所へ案内

■予診票未記入の方

（２）感染症防止対策

• 従事者は必ずマスクを着用し業務を行う。

• 使用備品（文房具を含む）及び手指は適宜消毒を行う。

• 受付など被接種対象者と対峙する場面では、アクリルパーテーションを設置することが望ましい。

※対応に関しては各市町村で検討してください。
例）準備しているワクチン数に限りがあるため、予
約日が異なる場合は、再来場又は改めての予約をお
願いする
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３．受付（会場内）・予診票記入

（４）あらかじめ検討が必要な事項
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（３）実施イメージ

（５）あらかじめ検討しておくことが望ましい事項

1)予約受付簿や本人確認書類等、個人情報を取り扱うため、その旨考慮した配置計画

2)予診票の記載を案内するスタッフについては、具体的な記入方法の案内を行うため、予診票の
内容の事前教育

3)予約日時に相違がある場合（未予約を含む）への対応

4)本人確認の方法（忘れた場合の対応を含む）

5)予約の管理方法、受付の運用方法（システムの導入、紙ベースでの対応等）

6)自筆での記載が難しい方への対応方法(代筆対応等）

1)記入用の文房具を消毒済みと使用済みで分類するなど、配慮するほうが望ましい

2)記入方法がわからない方や、解読ができない方のサポート、障がいがある方への対応を含め、
サポートする事務員の配置が望ましい
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４．予診票の確認

➁ 予診票を確認

・記入内容を接種対象者と共に確認する。

① 検温の案内

・検温した情報を予診票へ記入する。
（予診票確認後、予診待合等で予診までに検温を行うことも可能。）

■未記入あり

即時記入できる内容であれば、その場で記入して
いただく。
時間を要する場合は、記入台へ案内する。

③ 予診へ案内

■接種不適当者の場合

下記に該当しそうな方については、付箋を貼る。
１）体温37.5℃以上
２）重篤な急性疾患に罹患している
３）含有成分に対する重度の過敏症がある
４）その他不適当と考えられる場合
※各市町村で接種不適当者への該当に関しては
再予約の方法等を検討してください。
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（１）基本の流れ

（２）感染症防止対策

• 従事者は必ずマスクを着用し業務を行う。

• 使用備品（文房具を含む）及び手指は適宜消毒を行う。

• 被接種対象者と対峙する場面では、アクリルパーテーションを設置する。
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（４）あらかじめ検討が必要な事項
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（３）実施イメージ

（５）あらかじめ検討しておくことが望ましい事項

1)予診票の確認でチェックすべき事項や予診時の注意点の示し方（付箋やマーカーチェック等）
について、予診を担当する医師と事前に協議する。

2)診察前の検温には、接触型・非接触型のどちらを使用するかについて、消毒の作業量、体温の
正確性、所要時間等を総合的に判断のうえ、各市町村で予診を担当する医師と相談し、検討する。

1)予診票の確認のスタッフは事務員でよいが、特に高齢者は服薬している場合も多く、服薬して
いる薬の種類も多いと思われるため、事前にお薬手帳の持参を促したうえで、薬剤師の配置を検
討するとよい。

2)接触型体温計を利用する場合は、受け取った方が、消毒済みであるかどうか、不安に感じない
よう配慮することが望ましい。（例：直前に消毒し渡す、消毒済みと未消毒を分けて管理する）

3)手荷物用の椅子もしくはカゴの準備することが望ましい。
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５．予診待機 ～ 予診

① 予診待機場所を案内

・待機用の椅子は前から順番に案内できるように接種対象者へ案内する。

➁ 予診室へ案内

・予診室が案内可能な状態であれば予診室へ案内する。
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（１）基本の流れ

③ 予診

・予診票を確認し、問診、視診、聴診等の診察を行い、医学的判断により予防接種を
受けることが適当または不適当か判断する。
１）接種対象者に医師の名前がわかるように配慮する。
２）予診票に貼付された付箋の内容を確認する。
３）医師記入欄に接種の可否と署名を行う。

・予診の結果、接種可能な場合は、副反応等の情報を提供したうえで、接種の同意を確認。
・接種の同意を得られた場合は、同意欄に接種対象者の署名をいただく。
※接種対象者の署名は、事前に記載することも可能。

④ 接種待機場所へ案内

■接種不可の場合

医師の判断により接種不可の場合は、
接種不可と記入し、接種済証交付場所へ案内し、
退場いただく。
※再予約の案内など検討が必要。
（例）予約窓口の案内をお渡しする。 等

（２）感染症防止対策

• 従事者は必ずマスクを着用し業務を行う。
• 予診室内の使用器具は都度消毒を行う。
• 触診する場合は、非滅菌グローブを着用する。
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（４）あらかじめ検討が必要な事項
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５．予診待機 ～ 予診

（３）実施イメージ

（５）あらかじめ検討しておくことが望ましい事項

1)予診室内が医師1名での運用となった場合、入室案内などに時間を要する可能性があるため、補
助的な事務員の配置や連絡手段として、チャイム・無線機などの導入の検討

2)予診と接種を分けるレイアウトとするか、予診と接種を同室で行うか、各市町村にて検討が必
要。

1)待機順がわかるように、番号を振るなどし、運営側、接種対象者側の双方に配慮することが望
ましい。

2)待機時間目安や次の手順の案内など、スムーズな運営を補助する表示が望ましい。



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引きワクチン接種実施詳細第3章

６．接種待機 ～ 接種

① 接種待機場所を案内

・予診票の接種可否の確認を行い、待機場所へ案内する。
・待機用の椅子は順番に案内できるように配慮する。

➁ 接種室へ案内

・接種室が案内可能な状態であれば接種室へ案内する。
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（１）基本の流れ

③ 予診票の確認

・予診票の接種可否を確認する。
※接種対象者の同意（署名）及び医師の署名を確認

④ 接種

・消毒用アルコールにアレルギーが無いか確認する。

・接種手順は、厚生労働省及びワクチン製造の製薬会社の手順を参照する。

■接種直後の体調不良

医師を呼び指示を仰ぐ。
※急変時の対応（応急処置等）を行う。

⑤ 接種済証交付場所へ案内

（２）感染症防止対策

• 従事者は必ずマスクを着用し業務を行う。

• 接種室は接種毎に手指消毒を行う。

• 接種室内の消毒作業を行う。

• 場面に応じ、ニトリルグローブとPVCグローブを使い分ける。



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引きワクチン接種実施詳細第3章

６．接種待機 ～ 接種

（４）あらかじめ検討が必要な事項
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（３）実施イメージ

（５）あらかじめ検討しておくことが望ましい事項

1)接種者・補助者に関してのワクチンの接種手順等の検討

2)接種室へ案内可能かの連絡手段として、チャイム・無線機などの導入の検討

1)待機順がわかるように、番号を振るなどし、運営側、接種対象者側の双方に配慮する。

2)待機時間目安や次の手順の案内など、スムーズな運営を補助する表示が望ましい。

3)待機時間がわかるように接種券などに付箋を貼るなど工夫することが望ましい。

4)接種対象者の不安感が高い場合には、救護室のベッド上での接種も考慮する。



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引きワクチン接種実施詳細第3章

７．接種済証交付

① 予診票・接種券の確認

・予診票及び接種済証の必要な箇所にワクチンのロット番号シールを貼る。

・予診票に接種券を貼る。

・接種済証等を交付。※予診票の本人控えを渡す場合は、このタイミングで交付する。

※接種済み情報管理などは、各市町村で管理を行うこと。

■接種不可の方への案内

・予診票に新型コロナウイルスワクチン接種でき
ない場合の（「予診のみ」）シールを貼り予診票
を回収し、次回予約等の案内を行う。
※対象者への案内等（予診票の再配布等を含
む）については、各市町村にて検討が必要。
接種不可の方の中には、かかりつけ医に相談
のうえ、再予約が必要なケースもあることか
ら、その案内も含めた対応が必要。
（例）案内をまとめた用紙を準備し配布する。

➁ 「新型コロナワクチンを受けた後の注意点」を渡し、状態観察エリアへの案内
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（１）基本の流れ

（２）感染症防止対策

• 従事者は必ずマスクを着用し業務を行う。

• 使用備品及び手指は適宜消毒を行う。

• 被接種対象者と対峙する場面では、アクリルパーテーションを設置する。



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引きワクチン接種実施詳細第3章

７．接種済証交付

（４）あらかじめ検討が必要な事項
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（３）実施イメージ

（５）あらかじめ検討しておくことが望ましい事項

1)接種と接種済証発行を分けて実施するか、接種室で一緒に行うか、各市町村にて検討が必要。

2)接種券は2回目も同じものを持ってくるよう案内する等、2回目接種を円滑に行うために住民に
伝達する事項について検討が必要。

1)接種済証発行のスタッフは事務員でよいが、接種後の状態観察や抗凝血薬を服用している被接
種者に対して注意指導を行う場合は、薬剤師を活用するとよい。



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引きワクチン接種実施詳細第3章

８．状態観察

① 接種後の状態観察

・状態観察エリアに来た被接種者の待機時間の管理を行う。

１）被接種者の異常を察知した場合はバイタルサインをチェックし、アナフィラキシー
ショックの兆候が無いか確認する。
※アナフィラキシーガイドライン（P30参照）等を事前確認できるような運用手法を検討
する必要がある。

２）強い痛み刺激やストレスによる血管迷走神経反射の症状が出る場合もあるため、
その鑑別には注意が必要。

３）状態観察エリアでの必要以上の長時間滞在や、会話、飲食は感染防止の観点から
避けるように指導を行う。

➁ 状態観察時間を確認し、出口へ誘導

■接種後の体調不良
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（１）基本の流れ

医師を呼び指示を仰ぐ。
※急変時の対応（応急処置等）を行う。

（2）感染症防止対策

• 従事者は必ずマスクを着用し業務を行う。

• 使用備品及び手指は適宜消毒を行う。



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引きワクチン接種実施詳細第3章

８．状態観察

（４）あらかじめ検討が必要な事項
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（３）実施イメージ

1)救急対応の可能性があるため、救急対応が可能な看護師等を十分に配置することが望ましい。
また、十分の数の看護師が集められない場合は、少なくともフィジカルアセスメントが可能な医
療従事者の配置を検討すること。

2)待機時間の終了の目安時間を説明資料などに分かりやすく明記するなど、あらかじめ運用方法
を検討すること。（例：10時30分まで等）

3)急変対応が必要となった場合の手順等を担当する医療従事者と相談しあらかじめ定め、スタッ
フ内で共有すること。



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引きワクチン接種実施詳細第3章

９．救護室

① 救護対応

・バイタルチェック、自他覚症状の確認、アナフィラキシー症状の有無を確認。

➁ 症状が改善

・医師に状態を確認後、出口へ案内。

■症状が重い場合

医師が状態を確認し、応急処置を行う。
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（１）基本の流れ

■救急要請・搬送

（２）感染症防止対策

• 従事者は必ずマスクを着用し業務を行う。

• 使用した医療機器は都度消毒を行う。

• 救急対応する医師、看護師は標準防護策を徹底し、気管挿管やCPR等のエアロゾルが発生するお
それのある処置を行う場合は、「N95マスク」「アイソレーションガウン」、「フェイスシール
ド」を着用する。

（３）実施イメージ



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引きワクチン接種実施詳細第3章

９．救護室
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（４）あらかじめ検討が必要な事項

参考：アナフィラキシー症状の初期対応

1)状態観察エリアと同様に救急対応の可能性があるため、救急対応が可能な看護師等を十分に配
置することが望ましい。

2)状態観察エリアと同様に急変対応が必要となった場合の手順等を担当する医療従事者と相談し、
あらかじめ定め、スタッフ内で共有することが必要。

3)状態観察エリアと救護室の人員を兼務させるなど配置の検討も必要。

【参考】新型コロナウイルスワクチンの接種体制整備に係る医療用物資の配布について
https://www.mhlw.go.jp/content/000737591.pdf
令和３年２月一般社団法人職業感染制御研究会「予防接種（筋肉注射）における個人護具の使い方初版」
http://jrgoicp.umin.ac.jp/ppewg/im/ppeguide_imvaccine_v1.pdf

引用：アナフィラキシーガイドラインP13
2014年11月1日発行
監修：一般社団法人日本アレルギー学会

https://www.mhlw.go.jp/content/000737591.pdf
http://jrgoicp.umin.ac.jp/ppewg/im/ppeguide_imvaccine_v1.pdf


大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引き第3章

１０．ワクチンの保管と希釈

ワクチン接種実施詳細

（２）感染症防止対策

新型コロナワクチンの保管・管理・準備

• 従事者は必ずマスクを着用し業務を行う。
• 使用備品及び手指は適宜消毒を行う。

• 使用するワクチンの製造・販売元が作成する保管・管理・準備・調整などのマニュアル等を随時
確認すること

• 希釈・充填作業は非滅菌グローブを必ず着用する。
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薬剤ロスや汚染、作業の遅れを防止するため、注射薬の希釈・充填に熟練した医療従事者の配置が
望ましい。

（１）配置人員

（３）基本の流れ

（５）あらかじめ検討が必要な事項

（４）実施イメージ

1)新型コロナワクチンの製品によって、保管・管理・準備・調製などの取扱いが異なるため、

使用するワクチンに応じた運用マニュアルの作成を検討すること。



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引き第3章

１１．会場内の環境管理

ワクチン接種実施詳細

（２）感染症防止対策

① 定期的に会場内の環境に応じたポイントで空気環境測定を実施。

• 従事者は必ずサージカルマスクを着用し業務を行う。

• 必要に応じPVCグローブを着用する。

※特にワクチンの保管にドライアイスを使用している場合、使用中の二酸化炭素濃度の上昇
に注意する。

- 32 -

環境衛生の知識のある学校薬剤師等の配置が望ましい。

（１）配置人員

（３）基本の流れ

➁ 換気が不十分であると判断された場合は換気を指示。

③ 環境消毒の指示。

・必要に応じ、環境消毒用のアルコールの調整を行う。

1)学校保健安全法に基づく学校環境衛生基準を参考に換気のタイミングを検討できる体制を整備
する

2)「建築物における衛生的環境の確保に関する法律」に基づく特定建築物においては建築物環境
衛生管理基準に従い基準値を超過することが無いよう注意すること

（４）あらかじめ検討が必要な事項



第 4 章

訓 練
実 施 概 要

新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引き

-



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引き訓練実施概要第4章

１．目的と概要

（１）目的

（２）概要

新型コロナワクチンを安全かつ確実に、そして可能な限り速やかに希望者に接種できるよう、ワ
クチン接種会場の開設・運営に関する訓練を実施し、その検証結果を市町村に集団接種会場運営マ
ニュアル作成の手引きとして提供し、今後の新型コロナウイルスワクチン接種の円滑な実施に資す
ることを目的とする。

会場規模 600㎡会場 1,200㎡会場

会場イメージ 市民センターなど スポーツセンターなど

運営形式 レーン管理する対応 振り分けで対応

スタッフ配置 代替可能な箇所は他職種を配置 自治体向け手引に沿った配置

訓練時間
（1時間/回）

1回目
10:30〜11:30

2回目
13:00〜14:00

1回目
10:30〜11:30

2回目
13:00〜14:00

接種人数 30名 31名 39名 57名
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大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引き訓練実施概要第4章

（３）大規模会場（1,200㎡）の構成

予診室6部屋、接種室4部屋を設け、振り分け方式で接種を行う場合の参考会場レイアウト。

レイアウト平面図
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１．目的と概要



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引き訓練実施概要第4章

（４）小規模会場（600㎡）の構成

自治体向け手引きに記載されている予診室1室に対して接種室1室のレーン管理で接種を行う場合
の参考会場レイアウト。

レイアウト平面図
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１．目的と概要



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引き訓練実施概要第4章

（５）訓練で準備した資材
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カテゴリー／名称 備考
全体

養生シート 会場の状態による
誘導ロープ
館内放送
拡声器
トランシーバ 会場全体が見通せない場合は有用
掲示物・案内板
ゴミ箱・ゴミ袋 各ブースごとに準備が必要
コンピュータ 各種システム用、雑務用
複合機（小型プリンタ）
ホワイトボード・ライティングシート
机
椅子
文具類
養生テープ
テッシュペーパー
ウエットテッシュ（除菌）
ハンドタオル
テント
Wifiルーター
時計・タイマー・ストップウォッチ

待合
TVモニタ 掲示物のみでも代用可能

感染防止対策
器具・環境消毒用アルコール
清拭用ウエス
非接触体温モニタリングシステム

１．目的と概要

（ア）会場設営用品



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引き訓練実施概要第4章

（イ）予診場所・接種場所・状態観察エリア
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カテゴリー／名称 備考
予診場所

机（Dr）
椅子（Dr） ひじ掛け付き
椅子（接種対象者） 丸椅子
非接触体温計 （医療器具として販売されているもの）
体温計（接触型） 接触型の方が望ましい
ディスポ舌圧子 予診を担当する医師に確認
ペンライト 予診を担当する医師に確認

接種場所
机（注射、書類を置くため）
椅子（Dr）

椅子（接種対象者） 患者を固定支持できる形状のもの
（キャスター無し、背もたれあり）

管理用コンピュータ

CO2モニター 換気状況の判断のためには必須
（ドライアイスを扱わなくても必要）

照明 手元で十分な照度が得られない場合
酒精綿 200枚入り 包装単位、量には注意（個包装）
クロルヘキシジンスワブ 個包装
ポピドンヨードスワブ 個包装
止血テープ
感染性廃棄物廃棄Box （感染性医療廃棄物契約も忘れずに）
サージカルマスク
非滅菌グローブ 補助者等細かい手技を必要としない場合はPVCを使用する

状態観察エリア
ストレッチャー ×最低１
担架（ターポリン担架） ×最低１
バックボード ×最低１
AED ×最低１（施設配置のものでも近くにあれば可）
毛布 ×ベッド・ストレッチャー数
枕 ×ベッド・ストレッチャー数
聴診器

ペンライト
SPO2メーター

血圧計

時計・タイマー・ストップウォッチ

１．目的と概要



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引き訓練実施概要第4章

（ウ）ワクチン充填室
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カテゴリー／名称 備考
スターターキット

耐冷手袋
保護メガネ
ドライアイススコップ

配送セット
配送箱とその付属品
温度データロガー

書類キット
添付文書
接種シール
配送箱開閉記録チェック表

移送用具
情報提供シート
ワクチン分配管理台帳
ペレット状ドライアイス

薬液調製場所
溶解用 注射針 21G
溶解用 シリンジ 2.5mL
接種用 注射針 25G
接種用 シリンジ 1mL

シリンジ移送用トレイ 消毒する時間も必要になるため、大量に必要となる。
アルコール消毒が可能な物

バイアル瓶廃棄Box ガラスゴミ
シリンジ廃棄Box 感染性医療廃棄物と同一扱い
サージカルマスク
非滅菌グローブ

１．目的と概要



大阪府新型コロナウイルスワクチン
集団接種会場運営マニュアル作成の手引き訓練実施概要第4章

（エ）救護所
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カテゴリー／名称 備考

救護所
診察ベッド ×救護所のブース数
毛布 ×ベッド・ストレッチャー数
枕 ×ベッド・ストレッチャー数
アナフィラキシー用プロトコル・マニュアル 医師会等と事前調整が必要
サージカルマスク
N95マスク 挿管、CPR等エアロゾルが発生のおそれのある処置を行う場合
フェイスシールド 挿管、CPR等エアロゾルが発生のおそれのある処置を行う場合
アイソレーションガウン 挿管、CPR等エアロゾルが発生のおそれのある処置を行う場合
非滅菌グローブ 場面に応じてPVCとニトリルは使い分ける
滅菌グローブ 必要に応じて準備
リザーバー付きアンビュー
モニター（非侵襲性血圧、EKG、SPO2） ディスポ電極（本体は、充電式がある方が望ましい）
O2ボンベセット ボンベ・レギュレーター・加湿器
フェイスマスク
鼻カニューレ
挿管用資材（喉頭鏡)
挿管用資材（バイトブロック)
挿管用資材（スタイレット)
挿管用資材（挿管チューブ） カフ付き、7,7.5,8,8.5mm 
挿管用資材（マギール鉗子)
挿管用資材（開口器)
挿管用資材（カフ用シリンジ 10mL)
挿管用資材（潤滑ゼリー)
挿管用資材（人口鼻) 必要に応じて
挿管用資材（ドーナツ枕)
0.1％アドレナリンシリンジ 1mL エピペン®より使い勝手優先するのであればこちらの方が便利
点滴台
駆血帯
膿盆
救急カート

１．目的と概要
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（オ）医療従事者持参物
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カテゴリー／名称 備考

従事者周辺
聴診器 医師、看護師、薬剤師：持参を基本とし救急カートや予備用として必要
ペンライト 問診室、救護所、状態観察エリアにそれぞれ必要
SPO2メーター 問診室、救護所、状態観察エリアにそれぞれ必要
血圧計 問診室、救護所、状態観察エリアにそれぞれ必要
医薬品集 問診室、救護所に必要
電卓 看護師、薬剤師：持参及び、救護所、調製場所等にも配置
時計・タイマー・ストップウォッチ 医師、看護師、薬剤師：持参及び各所に必要

１．目的と概要
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２．レイアウトの検証

（１）準備にあたって注意し検討したポイント

感染予防の観点から、接種経路の設定に当たっては、ロープなどにより進行方向に一定の流れを
つくることや、予診票の記入漏れや予防接種の判断を行うに際し、接種の流れが滞ることがないよ
う配慮すること。
また、会場の確保については、スタッフ及び接種対象者が2m以上の間隔を取ることができるよう

に広い会場を確保することや要配慮者への対応が可能なように準備を行うこと。

訓練実施概要第4章

会場構成
（セクション） 実施内容

①検温・消毒 検温、消毒、接種権の確認

②受付 本人確認、予約申し込み日の確認、予診票の確認

③予診票記入 予診票を記入する場所

④予診票確認 記載項目の抜け漏れ・不備のチェック
（2回目接種の場合は、接種間隔や1回目接種ワクチン種別の確認）

⑤予診待機 医師の予診待ちを行う場所

⑥予診 接種前に体調や持病を確認する等、医師による診察を行い、予防接種
の判断を行う

⑦接種待機 接種待ちを行う場所

⑧接種 新形コロナウイルスワクチンの接種

⑨接種済証発行 接種したワクチンのロット番号シールを接種済証に貼付し、接種日・
接種場所等を記載

⑩状態観察エリア アナフィラキシーや血管迷走神経反射等の症状が生じることがあるた
め、一定期間待機いただき観察

- 42 -
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２．レイアウトの検証

（２）予診と接種のオペレーション

訓練実施概要第4章
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600㎡会場 1,200㎡会場

レーン管理する対応 振り分けで対応

受付以降をレーン管理して待合➡予診➡接種の動線とするか、待合から空いているところへ適宜、
案内する形とを比較。

予診室 予診室

予診待合（各レーンで管理）

予診室 予診室 予診室

予診待合（空いている部屋に接種対象者を振り分け）

凡例

パーテション

椅子

動線

検証時のポイント

１：各レーンで接種対象者の滞留が発生していないかどうか。
２：予診までの動線で混乱が生じていないかどうか

（ア）運営方式
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２．レイアウトの検証

（２）予診と接種のオペレーション

訓練実施概要第4章

- 44 -

600㎡会場 600㎡会場

予診→待合スペースを経由して接種の流れ 待合を経由せずに予診→接種の流れ

予診室から接種室までを一連の流れとして動かす形をとるか、予診終了後に一旦、接種待合室を
経由してから接種と行く形でどちらがスムーズ行くかを比較。

接種室

凡例

パーテション

椅子

動線

テーブル

検証時のポイント

１：接種対象者が接種待ちなどで滞留していないかどうか。
２：接種室に移動時にしかるべきタイミングで移動できているかどうか。

予診室

接種待機

接種室

予診室

（イ）接種待合室の有効性
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２．レイアウトの検証

（２）予診と接種のオペレーション

訓練実施概要第4章
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600㎡会場 1,200㎡会場

予診室＝接種室の場合 予診室＞接種室の場合

①予診室と接種室の部屋が同数の場合の流れと予診室を増やした運用の比較。
（例 予診室：２室→接種室：2室、予診室：3室→接種室：2室）

②予診時に衣服の着衣などによる時間ロスを防ぐために、待ち時間においても予診が可能と
なるように医師１人に対して予診室を２室体制とした際の運用を比較。

凡例

パーテション 動線

検証時のポイント

１：予診に時間がかかり、接種に空きがでていないかどうか。
２：接種室を減らすことで接種前で滞留していないかどうか。

接種室
①

予診室
①

接種室
②

予診室
②

予診室
①-1 予診室

①-2

予診室
②-1 予診室

②-2

予診室
③-1 予診室

③-2

接種室
①

接種室
②

医師が移動 医師が移動 医師が移動

（ウ）予診室と接種室の比率
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２．レイアウトの検証
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（３）レイアウトの検証結果について

（ア）待合スペースと予診室、接種室の振り分け

 検証では目立った滞留は見られないものの、予診室を多めに設けることは有用であると考えられ
る

 予診室の近辺に補助者がいなければ終わったかどうかが確認できず、ロスタイムが生じるため、
予診室の導線上に専任の補助者の配置やチャイムなどでわかるようにするなど、その対応策を検
討しておく必要がある

（イ）予診室から接種室への中待合の有無

 接種室では衣服の脱着に時間を要することもあり、被接種者が残っている場合もあるため、待合
は設けた方がよい

 接種室からの呼び込みのための方策を検討しておく必要がある

（ウ）予診室を医師が移動する対応

 冬場など準備等に時間がかかるという点で有用であるが、予診時間には大きく影響しなかった
 チャイムなど予診室への呼び込みの方策を検討する必要がある

（エ）その他

 今回の訓練では、パターンとして盛り込まなかったが、予診室と接種室を同一とすることも可能
である。その場合、高齢者の移動距離が短縮されるというメリットが見込まれる。

 予診室・接種室をプライバシーへの配慮のため、個室又はパーテションで区切るなどの配慮が必
要。

 接種済証発行エリアでも滞留する場合があるためスタッフの配置（増員）や待合設置が必要。
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３．接種対応の検証

（１）予診前の検温

訓練実施概要第4章
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1,200㎡会場 予診票確認ブースで接触型体温計を渡し、予診待機エリアで検温する。
測定後、予診待機エリアの担当が温度を確認し、予診票に記載する。

600㎡会場 予診票確認ブースで非接触型体温計で体温を測定し、予診票に記載。

検証時のポイント

【予診前の検温】
・非接触型での検温は正確性に欠けるため、接触型で実施した際の対応時間などを検証
【接種シールの貼付】
・接種シールの貼付場所で滞留していないかどうか
【バイタルの確認】
・被接種者が滞留していないかどうか
・業務が煩雑になっていないかどうか

（２）接種シールの貼付

1,200㎡会場
ワクチンのロット番号が全て同じという前提で、接種シールを接種済証
発行エリアで一括管理し、貼付する。
※ロット番号は事前に確認し、違う場合は小規模会場と同様の対応が必要

600㎡会場 被接種者が接種ブースで受け取った接種シールを預かり貼付する。

（３）バイタルの確認

1,200㎡会場

被接種者の退出時に声掛けを行い、状態確認の上、帰宅を促す。

600㎡会場
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３．接種対応の検証

（４）接種対応の検証結果について

訓練実施概要第4章
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（ア）予診前の検温（接触or非接触）

 コロナ禍において接種対象者は接触型体温計に抵抗を感じるおそれがある一方、予診前の体温に
ついては、接触型であるべきとの意見もあった。

 接触型でも予測計であれば非接触型と大差は無いが、非接触型で運用する場合でも接触型の体温
計はある程度必要。

（イ）接種シールの運用

 シリンジと同一のトレーにのせ、接種場所において予診票へ貼付するのが望ましいが、単一ロッ
トである場合はまとめて貼付する方が効率的である

（ウ）接種後のバイタルチェック

 接種前や平常時のバイタルが分かる場合は待機中にバイタルを確認することが望ましいが、そう
ではない場合は呼吸器症状や皮膚症状を早期に発見し、異常があれば確認する体制を構築してお
くこと

 接種後の体調不良を訴える方について、医師への報告の基準をあらかじめ設けてておくことが必
要
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４．従事者の検証

（１）訓練従事者について

本訓練における人員体制は下表のとおり配置した。

訓練実施概要第4章

- 49 -

役 割 大規模会場
４レーン時

小規模会場
2レーン時

受付 事務員 3名 事務員 2名

予診票確認 事務員 4名 薬剤師 2名

予診（※１） 医 師 3名 医 師 2名

接種（※２） 看護師 4名 看護師 ２名

接種補助（※２） 看護師 4名 看護師 ２名

薬液充填 看護師 2名
薬剤師 1名

看護師 1名
薬剤師 1名

状態観察 看護師 ５名 看護師 2名
薬剤師 1名

誘導・検温
接種済票・案内 等 事務員 12名 事務員 ７名

薬剤師 1名

現場管理 事務員 1名 事務員 1名

※１ 予診については、2交代制で運用
※２ 接種と接種補助者は、2交代制で運用できるよう同数の配置とした。

検証時のポイント

１：看護師を重点的に配置することで、円滑に回るかどうか
２：業務の一部を看護師以外の他の医療職種に変更したことで、業務が円滑に回るかどうか

＜訓練参加者数（職種別）＞

医師：10名、看護師：22名
薬剤師：6名、事務員：30名 訓練参加者数 計68名
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４．従事者の検証

（２）従事者の検証結果について

訓練実施概要第4章
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（ア）看護師の重点配置

 状態観察エリア（救護所含む）には、規模に応じて複数名の看護師を配置し、不測の事態に備え
るべき

（イ）薬剤師の活用

 薬剤師の人員を多く確保できるのであれば、薬液管理だけではなく、予診票の確認、接種済証交
付と副反応の説明、状態観察エリアでのバイタルサインのチェックなどにも活用できる

（ウ）人員配置の適正

 予診票の確認や既往歴等を確認するため、「お薬手帳」など健康に関する情報があればスムーズ
に問診や救急対応につなげることが可能である。

 予診票の確認は問診時間に直接的な影響は見られていないものの、薬剤師等が実施することで予
診を担当する医師の負担の軽減が期待される。

 薬液充填に関しては、ある程度の慣れが必要であるため、その手技になれた者を配置することが
望ましい。

 接種済証交付エリアに薬剤師を配置し、副反応の概要や副反応出現時の対応、救済制度などの説
明をすることで予診を行う医師の負担を軽減することが可能

 状態観察エリアには、専属の医師を配置しなければ予診を停滞させることとなるため、可能であ
れば十分な医師を配置することが望ましい

 状態観察エリアにおける看護師を十分に配置することが望ましい。看護師の人員の確保が困難な
場合はフィジカルアセスメントができる医療従事者の配置が望ましい

 接種会場における空気環境（温湿度、二酸化炭素濃度、浮遊粉塵など）と換気状況の定期的な確
認が必要。特にファイザー社製のワクチンをドライアイス管理している場合は、二酸化炭素の滞
留があることから、注意が必要

 必要に応じた環境消毒の実施が必要
 救急カートに配備する医薬品等資材の管理も必要
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５．運用の検証

（１）府訓練において律速となった箇所

予診 平均３分／人と想定した場合
1時間当たり 20人（医師1人あたり）

訓練実施概要第4章

（２）状態観察エリアに必要な面積

【待機時間】 15分の待機時間／50％
30分の待機時間／50％*

＊接種後に注意を要するため30分の待機を指示する者と、高齢者であるが故に時間を要する場合もあることから、
50％が30分以上滞留するものと仮定。

【1人当たりの面積】
椅子の間隔の距離を1.8 ｍ × 1.8 ｍとした場合は、30人／100㎡

【その場合の待機場所の処理能力】
30席のうち15席が30分待機、15席が15分待機として計算すると
30分で15席が2回転 → 30人／1時間
60分で15席が4回転 → 60人／1時間 ＝ 90人／1時間

- 51 -

（３）医師の必要人数

接種後待合エリアが100㎡確保でき、かつ、予診時間を３分と想定し他のエリアでの滞留が無いと
仮定した場合
必要医師数は 5人（90人/20人毎時）

（４）予約の受け方の参考例

接種後待合エリアが100㎡あり、医師が5名以上配置することができ、
時間がかかると懸念されている予診が３分程度と想定した場合の
1時間当たりの受入可能人数は 90人

受付 記入 確認 予診
待機 予診 接種

待機 接種 受付から
接種済まで

大会場（AM） 0:02 0:01 0:01 0:03 0:01 0:00 0:02 0:12
大会場（PM） 0:01 0:01 0:01 0:04 0:02 0:02 0:02 0:16
大会場平均 0:02 0:01 0:01 0:03 0:02 0:01 0:02 0:14

小会場（AM） 0:00 0:01 0:01 0:04 0:03 0:03 0:02 0:15
小会場（PM） 0:00 0:01 0:01 *0:07 0:05 0:00 0:01 0:17
小会場平均 0:00 0:01 0:01 0:05 0:04 0:01 0:01 0:16
全体平均 0:01 0:01 0:01 0:04 0:03 0:01 0:02 0:15

*小会場の午後の部では救急対応時に予診がストップしていたため大幅に時間がかかった

※接種後の待機スペースで、15分以上の待機が必要になるため、待機場所での感染防止対策が必要となり、
広いスペースが必要。また、一度に多くの受入をすると密になりやすいことから、可能な限り分散した
予約時間を検討する必要がある。

※集団接種会場の運用開始当初は、人員を手厚く配置する又は予約人数を減らすなどの対応の検討が必要。

（単位：分）※１分未満は0として計算
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６．訓練のアンケート結果

（１）事前に住民にアナウンスしなければならない事項

 高齢者は既往歴等が若年層と比較すると多くなる傾向にあるため、かかりつけ医に接種が可能か
どうかの確認を事前に行うことを周知する必要がある。

 お薬手帳や自身の病気、健康に関する資料の持参は予診時間の短縮や万が一の際に役立てること
ができるため、持参することを周知する必要がある。

 接種のしやすい（肩の出しやすい）服装で来ていただくこと。（腕まくりではなく、肩をずらし
ての接種が望ましい）

 予診票は、可能な限り自宅等で記入の上、持参すること。（筆記具の共用をさけることもでき
る）
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（２）接種済証発行ブースでアナウンスすべき事項

 接種券は、接種済証でもあり2回目の接種券も兼ねているため、廃棄しないように周知すること。

（３）事前の医師・看護師への確認

 どのようなブース形式で、どのような形で接種を行うかを綿密に打ち合わせを行う。

（例）
• 予診票の事前確認は、事務職で行うのか、医療従事者が行う方がいいのか、予診を行
う医師と調整し、医師の確認がスムーズになるようにしておくこと。

• 医師の指導下であれば、看護師でも接種が可能であるが、医師によっては、誰が接種
するかわからなければ署名できないと考える場合もあることから、予診室、接種室の
作り方や担当する者の配置は事前に調整すること。

• 場合によっては、予診した医師が自ら接種する場合や、予診室と接種室を同一とする
場合なども検討する。

（工夫例）
• 15分待つ人と30分待つ人のブースを分ける。
• 案内誘導は番号を付ける、床に矢印を表示するなど、わかりやすくする。



健康医療部ワクチン接種推進課
〒540-8570 大阪市中央区大手前2丁目
TEL 06(6941)0351 /  ファックス 06(4397)3242
メールアドレス corona-vaccine@gbox.pref.osaka.lg.jp
ホームページ http://www.pref.osaka.lg.jp/kansensho/vaccine/index.html
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