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災害時保健医療ニーズと活動の経時変化

発災 ３日 １週 ２週 １か月

救命救急
外傷治療

透析等 避難所等での健康支援（感染症、深部静脈血栓症、生活不活発病等の予防等）

（保健予防＋生活環境改善）

慢性疾患の治療の継続 → 通常の保険診療への移行

メンタル面の予防とケア

在宅被災者への健康支援

３か月

ＤＭＡＴ
その他

心のケアチーム（DPAT)

避難所等のニーズアセスメントと保健師や医療チームの調整支援

避難所等における健康管理を行う保健師チーム

診療再開への支援

※

DHEAT 引き継ぎ
被災地の保健所・市町村

地域の医療機関避難所等の巡回診療に当たる医療チーム 引き継ぎ

避難所の
再編

仮設への
移動

初動時に立ち上げた組織体制が、その後の
亜急性期、慢性期の公衆衛生活動の基盤になります。

災害時健康危機管理支援チーム
Ｄ i s a s t e r
Ｈ e a l t h
Ｅ m e r g e n c y
Ａ s s i s t a n c e
Ｔ e a m



厚生労働省防災業務計画（抜粋）
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時期 公衆衛生対応 求められる能力

平時
地域協働の構築
災害時に向けた保健医療支援計画の構築

ボランティア等の活用
災害関連法制度の理解

〜
３
日

急
性
期

指揮体制の確立
被災状況の初期評価
避難・救出搬送
救急医療

情
報
・
通
信
の
確
保

救
援
物
資
の
供
給

適
切
な
遺
体
の
処
理

医
療
救
護

水
の
供
給

初動体制の確保（ICS/IAP)
残存保健医療資源の把握
災害時要配慮者の保護
医療サージへの対応

〜
１
週
間

亜
急
性
期

被災状況の全体評価
避難所の医療/保健衛生
小児保護
廃棄物・汚物処理

巡
回
診
療

水
の
安
全
管
理

被災地の保健医療ニーズ把握
慢性疾患の把握、予防・管理
小児の健康状態の把握・評価
避難所の環境の把握・評価

〜
１
ヶ
月

慢
性
期

保健サービスの維持
疾患サーベイランス
メンタルサポート
媒介生物駆除

スフィアプロジェクトの理解
感染症の把握、予防・管理
PFAの理解
避難所の環境の把握・評価

〜
１
年

復
興
期

医療サービスの復旧・復興支援
災害対策の見直し

医療需要の把握・評価、調整
保健医療統計に基づく介入評価

災害時の公衆衛生対策と求められる対応能力



スフィア・ハンドブック日本語版第3版は、The Sphere Projectの了解
に基づき、 外務省国際協力局民間援助連携室によるNGO研究会
の事業として特定非営利活 動法人 難民支援協会により翻訳された。

公衆衛生情報を評価し対策を立てるための指標

人道援助に関する最低基準を定める目的で1997年に開始された。
人道援助の質、被災者への人道援助の説明責任の向上を促す。



生きていくために最低限必要な水分量
（The Sphere Project: Humanitarian Charter and Minimum Standards in Humanitarian 

Response. Ｐ98, 2011）を改変

項 目 必要な水の量
（リットル/日）

備 考

生存に必要な水分
摂取量
（飲料水と食事）

2.5-3 気候や生理的個人差
により異なる

基本的な衛生行動 2-6 社会的・文化的規範
により異なる

調理に必要な水 3-6 社会的・文化的規範
や料理方法により異

なる

合計 7.5-15



被災者に対する1人あたり栄養所要量
（The Sphere Project: Humanitarian Charter and Minimum Standards in 

Humanitarian Response. P227-228, 2011）

栄養素 最低限の必要量 単位

エネルギー 2100 kcals

タンパク質 53 g

脂肪 40 g

ビタミンD 6.1 μg

ビタミンK 48.2 μg

ビタミンB1 1.1 mg

ビタミンB12 2.2 μg

ビタミンC 41.6 mg

鉄 32 mg

ヨード 138 μg

亜鉛 12.4 mg

カルシウム 989 mg



災害時における食の問題

• まずは生命維持のための量の確保が優先さ
れる（急性期）

• 栄養管理の視点がないと、亜急性期以降も
質の確保がなされない

• 物資調達側への助言等ができる人がいない
と、改善されない

• 個別食（アレルギー等）への対応が難しい

管理栄養士の活躍が期待される現場



DHEATにおける管理栄養士の役割

平時の管理栄養士の配置先

• 行政・・・国・県（本庁）・市町村、保健所

• 病院

• 学校

• 福祉施設（高齢者・児童） etc・・・

行政以外での職場経験がある方も多い





地域の栄養支援（平時）

• 地域の栄養ケア等の拠点の整備

• 地域の栄養士との連携

• 在宅療養者の栄養・食生活支援

• 医療機関・施設等の立ち入り時の指導・助言

災害時にも避難所や地域等での栄養支援
での活躍が期待される



健康危機管理（平時）

• 災害、食中毒、感染症、飲料水汚染等の飲
食に関する健康危機管理

• 発生の未然防止、発生時に備えた準備、発
生時の対応、被害回復の対応

• 関係機関との調整、ネットワークの構築

他職種・他機関と連携した研修やDHEAT研

修への参加を通じて、災害への対応力を向
上



おわりに

• 食のスペシャリスト

• ネットワーク（管理栄養士間）・他職種連携を
大事に

• 他職種からの期待は大きい


