
 
（フォーム作成 減災と男女共同参画 研修推進センター 2014 ver1） 

災害時の要配慮者支援を充実させるための 

  被災に関する聞き取りシート（避難所の方） 

 

＊目的：性別、年齢、障害、疾患等を考慮することで、支援の充実が必要な人に的確な支援が届き、 

同時に被災された方全体の、支援の質を上げることができるようにすることを目的とした、

被災者の方への聞き取り用のシートです。 

＊主に女性の方に回答いただくことを重視しています：災害時、被災者の半分を占める女性たちは、

女性であることから特有の困難に直面しがちです。そのことに加えて、生活上の役割ニーズ

（育児・介護、衛生・栄養等の生活環境全般）を多く抱えているため、女性の声を聞くこと

が、被災した方々全体への支援の質の向上に直結するからです。しかし女性たちが、声を上

げにくい、聞いてもらいにくい立場に置かれているという状況が起こりがちです。 

＊無記名・お答えいただける項目のみで結構です。 

 

 

１．あなたご自身について 

性別（  女性 ・ 男性 ・ その他 ）  お住まいの地区 （             ） 

 

２．避難所の衛生・環境で、必要もしくは整備が不十分と思うものは何ですか？（○を付ける） 

   ・男女別トイレ ・多目的トイレ ・要介護/介助者向けトイレ ・更衣室（男女別） ・授乳室  

   ・男女別の休憩スペース ・女性用品（生理用品・下着等）の配置の工夫 ・洗濯できる場所 

・女性用の下着を気軽に干せる物干し場 ・間仕切り用パーテーションの活用 ・簡易ベッド 

・乳幼児のいる家族向けのエリア ・要介護者用のエリア ・単身女性や女性のみ世帯用のエリア  

・子どもが遊んだり勉強できるスペース ・要介護者/介助者への配慮（スロープ・手すり等） 

   他にもあれば自由に挙げてください 

（                                        ） 

 

３．物資面で必要、もしくは足りていないものは何ですか？あればサイズ・必要数等も（○＋数等を記入） 

   ・下着（ショーツ   、肌着  、ブラジャー   、ほか  ） ・生理用品  ・サニタリーショーツ 

・おりものシート  ・尿取りパット  ・粉ミルク  ・哺乳瓶  ・哺乳瓶用消毒剤  

・オムツ（赤ちゃん用）  ・オムツ（介護用）  ・おしりふき  ・ポータブルトイレ 

・乳幼児用着替え  ・ベビーフード  ・介護食（おかゆやとろみ食など）  

・アレルギー対応ミルク ・アレルギー対応ベビーフード ・アレルギー対応食  

   他にもあれば自由に挙げてください。 

    （                                       ） 

 

 

４．その他の支援や体制等の面での改善の必要性について、現状と要望（○＋記入） 

 ・被災者による助け合い活動の負担が、特定の人たちに偏っている状況の改善 

（例：女性だけが炊き出しや清掃を担っている、一部の男性だけが毎晩巡回をしている） 

        必要・不要・すでに改善  理由（                     ） 



 
（フォーム作成 減災と男女共同参画 研修推進センター 2014 ver1） 

 ・女性や要介護/介助者とその家族・子育て世代などの意見の、避難所運営全体への反映 

        必要・不要・すでに改善  理由（                     ） 

 ・女性の責任者・女性の支援者 必要・不要・すでにいる  理由（             ） 

 ・支援に関する各種の情報   必要・不要・すでにある  理由（             ） 

・子どもの一時預かり     必要・不要・すでにある  理由（             ） 

 ・要介護/介助者の一時預かり   必要・不要・すでにある  理由（              ） 

・医療/福祉の相談・支援     必要・不要・すでにある  理由（              ） 

 ・女性専用の相談窓口     必要・不要・すでにある  理由（             ） 

 ・その他、必要な支援や情報について何でも 

   

 

 

５．あなた自身が感じているもしくは体験したリスクや不安について何でも 

   ・プライバシーや防犯上の問題 

      具体的な内容 （                               ） 

      改善の要望  （                               ） 

   ・体調面の問題  （                                  ） 

   ・その他なんでも（                                 ） 

 

６．避難所生活において、１~５までで表現しきれなかったことなどについて何でも 

 

 

 

７．生活再建を含む、今後についての不安や課題と感じることなどについて何でも 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ご協力いただきありがとうございました。（  月  日） 

聞き取り実施者： 

あなたご自身に関して、可能な範囲でお聞かせ下さい 

あたなの年代（ 10 代 ・ 20 代 ・ 30 代 ・ 40 代 ・ 50 代 ・ 60 代 ・ 70 代 ・ 80 代以上 ） 

家族人数 （    人）   未成年の子どものいるひとり親家庭（ はい ・ いいえ ） 

未成年のお子さんの有無   

（ 無し ・ 1 歳未満 ・ １歳～小学校入学前 ・ 小学生 ・ 中学生 ・ 高校生 ） 

   そのほか特別な配慮が必要な家族の状況について（例：要介護の高齢者、障がい者、傷病者、など） 

    （                                       ） 

 


