
令和　７年　３月２７日

労働安全衛生コンサルタント　　湯田　亨

・この考察文の主旨
　熱中症に起因する死亡災害の増加を踏まえ、令和　７年　６月　１日から、労働安全

衛生規則が改正施行される見通しです（罰則付き）。

労働安全衛生規則の一部を改正する省令案について（概要）

厚生労働省労働基準局安全衛生部労働衛生課

１．改正の趣旨

○ 労働安全衛生法（昭和47 年法律第57 号。以下「法」という。）第22 条第２号におい

て、事業者は、高温などによる健康障害を防止するため必要な措置を講じなければならな

いこととされており、具体的には、労働安全衛生規則（昭和47 年労働省令第32 号）第

617 条の規定に基づき、労働者に与えるために、塩及び飲料水を備えること等が義務付け

られている。

○ しかしながら、近年、熱中症による死亡災害は年間30 人を超え、労働災害による死亡

者数全体の約４％を占めるなど、その対策が重要となっている。また、熱中症による死亡

災害のうち、その原因の多くには「初期症状の放置、対応の遅れ」が見られるが、現行法

令上、熱中症による健康障害の疑いがある者の早期発見や重篤化を防ぐための対応につい

ては定めがない。

○ このため、熱中症による健康障害の疑いがある者の早期発見や重篤化を防ぐために必要

な対応を事業者に義務付けることとする。

２．改正の概要

○ 事業者は、熱中症による健康障害を生ずるおそれのある作業を行うときは、異常を早期

に発見するため、作業に従事する者が熱中症の自覚症状がある場合や作業に従事する者が

熱中症による健康障害を生じた疑いがあることを見つけた場合にその旨を報告させるた

めの体制を整備し、関係者に周知しなければならないこととする。

○ 事業者は、熱中症による健康障害を生ずるおそれのある作業を行うときは、作業中止、

身体冷却、医療機関への搬送等熱中症の症状の重篤化を防ぐために必要な措置の内容及び

その実施手順をあらかじめ定め、関係者へ周知しなければならないこととする。

３．根拠条項

○ 法第22 条第２号、第27 条第１項

４．施行期日等

○ 公 布 日：令和７年４月上旬（予定）

○ 施行期日：令和７年６月１日

　改正内容として

・目的：熱中症発症の早期発見

・自覚症状の申告

・熱中症発症の疑いのある者発見時の報告

・「自覚症状申告」及び「熱中症発症の疑いのある者発見時の報告」体制の整備

・熱中症の症状の重篤化を防ぐために「必要な措置の内容」及び「その実施手順」の整備

・関係者への周知

が、掲げられております。

　罰則として、対策などを講じなかった場合、対策を講ずるべきだったものに対し、

労働安全衛生法第119条（６月以下の懲役又は５０万円以下の罰金）が、事業者に対し
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労働安全衛生法第122条（５０万円以下の罰金）が科せられる予定です（両罰規定）。

　建設現場の場合、元請の直庸労働者に対し：現場代理人

　　　　　　　　　１次２次３次等それぞれの労働者に対し：それぞれの職長又はそれ

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ぞれの事業者における安

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　全衛生に関する責任者

が、罰則規定の対象なるものと考えられます。

　また、下請事業者が熱中症対策等を怠っていた場合、元請事業者（主に現場代理人）

が、労働安全衛生法第30条で謳われ（＝読み：うたわれ）ている、

　①協議組織の設置及び運営義務違反

　②作業間の連絡調整義務違反

　③現場巡視義務違反

　④関係請負人が行う労働者の安全又は衛生のための教育に対する指導又は援助義務違反

等を問われる可能性も否定できません。

　この場合、元請の現場代理人が労働安全衛生法第120条（50万円以下の懲役）を、元請

事業者が労働安全衛生法第122条（50万円以下の罰金）を科される高い可能性があります。

　今回の法改正の適用業種は、建設業、製造業・運送業・清掃業等業種を問わず全業種

ですので、罰則規定対象者は、建設業でいう「現場代理人又は下請の職長＝現場責任者」

を「工場長」「所長」「店長」「場長」「安全衛生に関する責任者（≒会社組織によっ

ては「技術部長が安全衛生を担当している場合、技術部長」、「総務部長が安全衛生を

担当している場合、総務部長」等、実質的なその企業における安全衛生に係る責任者）」

と読み替えていただけますと、ご理解が早いのではないかと考えられます。

　本考察文は、屋外作業が多く作業者間の相互観察連絡体制が薄くなりやすく、直射日

光にさらされる等の苛烈環境下での作業となりやすい「建設業」を主体として記述して

おります。

　また、湯田はこれまで重篤な熱中症を２度発症しておりますので、日頃から熱中症の

予兆を捉え、その予兆に対する対処を心がけてまいりました。本考察文には、湯田のこ

れまでの経験に基づく主観的な記述がそこかしこに出てまいります。

　今回の法改正において、各業種・事業者規模・事業者風土・従業員さん達の持つ文化・

コミュニケーションの深さ度合い・多様な作業環境・それぞれの事業者に対する顧客要

求等々があまりに相違するため、全事業者一律に体制や対処方法を指定するものではな

く、事業者が柔軟に対処し、目標として【重篤な熱中症発症ゼロ】となるようにするた

めの方策を整えなさい。と、いうものであるものと、湯田は理解しております。

　各事業者様が、本考察文を今後の熱中症対策を構築する上での一助としていただけれ

ば幸いです。
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（参考）

　本考察文は、下図のような概念を思い描きながら作成いたしました

・セルフケア（各個人）

　湯田が一番大事だと思っていることは「自分が熱中症になるかもしれない、と、いう

ことを絶えず意識し、体調を自己確認しながら作業する」と、いうことです。

・ラインケア（作業場）

　次に、作業員さん同士の相互確認注意や職長さん方の声掛けが熱中症を軽度で済ませ

るためには重要となります。

　湯田最初の熱中症は「膝から力が急に抜け、アレ？！」状態となったとき、一緒に作

業していた方から「顔色悪いぞ」と声をかけられことで気づき病院へ行くことができま

した。

　このように、熱中症は仕事に熱中するあまり当人が発症を自覚しにくい側面もござい

ますので、作業員さん同士による相互確認が重要となります。

・トータルケア（事業者）

　さらに、事業者は「働きに来ていただいている方々のご家族に、絶対に、心配をかけ

るわけにはいかない！」という思いで、対策を取っていくことが重要です。

　このように、各個人・作業場・事業者が有機的な連携を取り合い、より合理的な熱中

症対策を講じていけば、重症熱中症による悲惨なご家族を生まずにすむのではないでし

ょうか。

ご安全に！

セルフケア（各個人）

・熱中症に関する知識の習得

・個人個人の発症予防対策励行

・重篤な熱中症となる前段階の予

兆の自覚

・予兆自覚後の申告と対処

ラインケア（作業場）

・労働者相互による熱中症発症疑い者発見

・発症疑い者の報告

・職長等による現場巡視、声かけの励行

・救急搬送判断

・被災者介護及び救急搬送

トータルケア（事業者）

・労働者に対する熱中症教育

・コミュニケ―ション確立等の啓蒙活動

・作業場ごとの熱中症対策体制の具体策立案及び整

備（発見、判断、搬送等の具体的対応の整備）

・熱中症に関する他社等の情報提供

・事業者として、より合理的な熱中症対策を取るための

たゆまぬ改善
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労働安全衛生コンサルタント　　湯田　亨

　地球温暖化に伴い、熱中症に起因した死者数が増加傾向にある。全国の死者数は、
令和5年
（2023）

令和4年
（2022）

令和3年
（2021

令和2年
（2020）

令和元年
（2019）

平成27年
（2015）

平成22年
（2010）

平成17年
（2005）

平成12年
（2000）

1651人 1477人 755人 1528人 1224人 950人 1731人 328人 207人

1375人
（83.3）

1274人
（86.3）

641人
（84.9）

1316人
（86.1）

1000人
（81.7）

783人
（80.7）

1372人
（79.3）

208人
（63.4）

179人
（56.3）

　この中で65歳以上の死者数は、平成7年179人（58.3％）～令和5年1375人（83.3％）

であり、高齢者の熱中症による死者数の割合もまた、増加傾向である。

　労働者だけに着目した場合、熱中症による死者数はこのところ30人前後（全産業死亡

災害の約4％）を占める数字で推移している。

　熱中症は、日常生活における生活習慣を改善し、重篤な発症に至るその予兆を察知し

早期に症状ごとの対策をとれば、死亡災害にいたる割合を縮減することが可能な災害で

ある。

　そこで、このような予防可能な災害を減じることに主眼を置いた法令改正が、下記の

とおり行われようとしている。

労働安全衛生規則の一部を改正する省令案について（概要）

厚生労働省労働基準局安全衛生部労働衛生課

１．改正の趣旨

○ 労働安全衛生法（昭和47 年法律第57 号。以下「法」という。）第22 条第２号におい

て、事業者は、高温などによる健康障害を防止するため必要な措置を講じなければならな

いこととされており、具体的には、労働安全衛生規則（昭和47 年労働省令第32 号）第

617 条の規定に基づき、労働者に与えるために、塩及び飲料水を備えること等が義務付け

られている。

○ しかしながら、近年、熱中症による死亡災害は年間30 人を超え、労働災害による死亡

者数全体の約４％を占めるなど、その対策が重要となっている。また、熱中症による死亡

災害のうち、その原因の多くには「初期症状の放置、対応の遅れ」が見られるが、現行法

令上、熱中症による健康障害の疑いがある者の早期発見や重篤化を防ぐための対応につい

ては定めがない。

○ このため、熱中症による健康障害の疑いがある者の早期発見や重篤化を防ぐために必要

な対応を事業者に義務付けることとする。

２．改正の概要

○ 事業者は、熱中症による健康障害を生ずるおそれのある作業を行うときは、異常を早期

に発見するため、作業に従事する者が熱中症の自覚症状がある場合や作業に従事する者が

熱中症による健康障害を生じた疑いがあることを見つけた場合にその旨を報告させるた

めの体制を整備し、関係者に周知しなければならないこととする。

○ 事業者は、熱中症による健康障害を生ずるおそれのある作業を行うときは、作業中止、

身体冷却、医療機関への搬送等熱中症の症状の重篤化を防ぐために必要な措置の内容及び

その実施手順をあらかじめ定め、関係者へ周知しなければならないこととする。

３．根拠条項

○ 法第22 条第２号、第27 条第１項

４．施行期日等

○ 公 布 日：令和７年４月上旬（予定）

○ 施行期日：令和７年６月１日

熱中症に係る労働安全衛生規則改正予定についての一考察（暫定版Ver.1）

うち、65歳以上の死亡者数及び（割合：％）
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イ）－１.熱中症の予兆を知ろう（症状）
出典元：厚生労働省「働く人の今すぐ使える熱中症ガイド」

　　　　（以下、特記なきイラスト・写真・図表等はすべて同じ）

Ｐ１～３

＊1）【救急車による救急搬送の必要あり】と判断した場合は、迷わず「119番通報」を

　　行ってください。

＊2）【救急車による救急搬送に迷った場合】は、救急安心センター「＃7119番」で状況

　　等を話し、アドバイスを受けてください。

　　　なお、＃7119番でも「医療機関の紹介」を行っております。

注）救急車配備台数が少なく、面積の広い南会津郡等で熱中症の疑いがあった場合、

◎あらかじめ対応してもらう病院（休診日に注意!）を決めておき、その病院まで自社

車両で被災者を搬送する。

この時、被災者・被災者を冷やしながら、水分補給を行わせ病院まで付き添う方

及び運転手の3名体制 をとるのが望ましい。

◎又は、救急隊（119番通報）、受け入れてもらえる病院を探してもらい、救急隊と病院

までの道中で合流するか病院まで直行する。

この時も、上記同様3名体制をとることが望ましい。

◎携帯電話が通じない場所で作業を行うのであれば【衛星電話】の携帯も考慮すべき

である。

また、携帯電話の受信可能エリアもあらかじめ把握しておくべきである。

上記に対し：

「ろれつが回ら

ない」を追加
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イ）－２.熱中症の予兆を知ろう（脱水状態）
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イ）－３.熱中症の予兆を知ろう（過去の熱中症発症事例から）
①湯田の場合

・1984年7月下旬13：30頃、事務処理に追われ忙しさにかまけ昼食をとらずに道路工事の

　U字溝入れに加わる。14：30頃熱中症発症（膝から急に力が抜け、アレッ？！状態。）

　15:00頃病院へ到着、体温測定。測定結果＝39℃台前半。その後、約2時間かけて点滴

　を2本。17:00頃の体温＝37℃台前半。翌日は朝からまたU字溝入れを行うことができた

　（＝不休災害）。

　教訓：・食事を抜くことは良くない及び早期に点滴を打てば症状は急激に回復する点。

・2023年8月上旬。前日の夜からあまり眠れずに睡眠不足の状態であり、朝食の量は通常

　の半分ほどであった。朝8時から昭和村で安全パトロールに同行。舟鼻峠下りで11：00

　頃意識が飛びはじめた瞬間に急ブレーキ。停車時、車両前方約3ｍの位置に電柱があり、

　急ブレーキを踏んでいなければ電柱に激突していた。

　　その後、「経口補水液2本とお茶2本（5月から10月までの間助手席の下に配備してい

　ることが習慣）」を少しずつ飲みながら、ハザードランプを点滅させゆっくり車を移

　動させて広い木陰に停車。13：00頃外側線をフラフラせずに約20ｍ歩くことができる

　ようになったことを確認し、車にて帰宅し、クーラーをかけ水分を補給しながら休息

　した。

　　この時、下痢等の脱水状態となっていないか、体温は37℃以下となっているか、目

　まいがしないかを確認しながら就寝した。翌朝の体調は通常通りであった。

　教訓：・十分な量の朝食をとることに関し体が拒否反応を起こすような日は、熱中症

　　　　　の発症の危険性がある点。

　　　　・睡眠不足は熱中症の引き金になる可能性がある点。
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　　　　・「熱中症になるかもしれない」と思いながら行動することが、体の異常察知

　　　　　感度を上げる点。

　　　　・日ごろから、この状況で熱中症を発症した場合はどうすべきかの思考実験を

　　　　　行うことが重要である点。

　　　　・熱中症発症時における救急資材（経口補水液等）を身近に準備しておくべき

　　　　　である点。

②令和6年1月～12月までの全国で発症した熱中症代表事例について

08.茨城（08・09・14等は都道府県番号。以下同じ）

　・畑の除草後、体調不良となり病院へ搬送したが、数週間後に熱中症より死亡した。

　・道路の測量中、 急に気分が悪くなっため、救急搬送されたが、熱中症により18 日

　　後に死亡した。

　・被災者は、トラックの荷台から荷物を下ろしていたところ、急に気分が悪くなり倒

　　れこんだため、救急搬送されたが熱中症により死亡した。

09.栃木

　・トラックの荷積みをしている間に熱中症を発症し、飲料水の逆流及び気管・気管

　　支内への流入により窒息を併発し、死亡したもの。

14.神奈川

　・工場内で作業中、体調が悪くなり、熱中症の疑いがあったことから病院に搬送され

　　た。診察の結果、脱水症状及び血圧低下の診断を受け入院したが、翌日の朝、熱中

　　症を原 因とした急性心筋梗塞で死亡した。

17.石川

　・災者は事務所周辺の草刈りを一人で行っていたが、土手付近で倒れているところを

　　発見されたもの。

18.福井

　・被災者は、夕方にごみ処理装置の修理作業を行った後、駐車場の自家用車内で休憩

　　をとっていたが、翌朝に自家用車内で死亡している状態で発見されたもの。熱中症

　　と推定される。

30.和歌山

　・造成工事現場の交通誘導の業務終了後、被災者は自動車で帰路についたところ、現

　　場から50メートル先の民家外壁に激突し、緊急搬送された病院で熱中症により死亡

　　したもの。

44.大分

　・道路改良工事現場で交通誘導を行っていたところ、熱中症により倒れ、翌日に死亡

　　したもの。

46.鹿児島

　・廃棄物処理施設新設現場にて、被災者は午後２時頃から施設内で性能試験を行うた

　　めのサンプリング作業を開始し、午後４時40分からは不織布の保護衣、防じんマス

　　クを着用して、約１時間かけてごみのサンプリング作業を終えたところ、体調が悪

　　化し、ろれつが回らなくなったため救急車で病院へ搬送された。同日午後９時13分、

　　搬送先の病院で熱中症により死亡した。

教訓

・気分が悪くなるやろれつが回らなくなる（≒内蔵系、中枢神経系異常）は要注意。

・焦って、水を一気に飲み又は飲ませることは厳禁。

・心筋梗塞、脳梗塞となることもまれではない。

・一人作業はできるだけさせないこと。

・涼しい自家用車内だからと油断しないで、看護人を配置すべし。

・意識を失い外壁に激突（湯田の場合と同様に）することもある。
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ロ）正しい対応と誤った対応
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ハ）「水かけ」急速冷却

・過冷却の問題がある。

・119番通報し、状況を説明し、上記「水道水散水法」を用いても良いかどうかの確認を

　すべきである。

・冷水が確保できない場合、水を掛けてから【うちわ・扇子・手持ちタイプの小型扇風

　機】等を用い風を送る等の方策をとることも可能である。
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ニ）熱中症の基礎知識

〇熱中症の発症原因として、このほか、

　・女子高生のダイエットを理由とした食事制限の場合と同様に、朝食等の食事を抜くこ

　　とが、熱中症の発症に大きく関係しているといわれている。

　　　その理由として、人によって違うが「人間は一日の必要水分の60～70％を食事から

　　摂取している。」と、言われている。単純計算で一食抜くと、最低でも、必要水分量

　　が20％少ない状態であるということができる（＝熱中症になりやすい!）。

　・タイベックスーツ（密閉服）や防じんマスク・防毒マスク着用が必須の現場。

　・極度のストレスも、体内のミネラルバランスを崩すといわれている。

　・一般的に、WBGT28℃以上又は気温31℃以上の場合、熱中症発症リスクが高まるとい

　　われている。

持病として他に、

・高血圧（熱中症に起因し、心筋梗塞・

脳梗塞の発症可能性が高まる。）

・腎機能障害（腎機能が悪化し人工透

析が必要となることもある。）
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高齢者が熱中症になりやすい理由

1.体液量の減少：体液量が普通成人に対し、5～10％少ない。

2.腎機能の低下：高齢により腎臓機能が低下し、必要以上の水分を排出。

3.水分摂取量の低下：腎機能が低下し、排尿量が多くなる（＝トイレが近くなる）ので、

　　　　　　　  　　水分摂取を意識的に控えるようになる。また、食事量が減り、食

　　　　　　　　　　事からの水分補給量が減少する。

4.認知機能の低下：皮膚温度感覚の鈍化（＝暑さ寒さ感知機能（＝温度センサー機能）

　　　　　　　　　の低下＝体温調節機能の不具合）。

5.体温調節機能の低下：暑さに対する皮膚の血流量(＝暑さを感知し血管を拡張させる

　　　　　　　　　　　機能）の低下や発汗量の減少（汗腺の数の現象等）。

高齢者と筋肉量（筋肉はリザーブタンク）

・体内の水分の約80％が筋肉に蓄えられている。と、言われている。また、身体の末端

　から心臓に血液を戻しやすくするポンプの役割も備えている。と、いわれている。

　　このことは、筋肉質の人はそうでない人に比べ体温調節機能が高いことを意味して

　いる。

・筋肉量が一般的に少ない高齢者は、ポンプ機能が小さいため心臓に血液を戻しにくく

　身体に蓄熱しやすくなる（熱をためやすい）。また、保水量が少ない（筋肉はリザー

  ブタンク）ので脱水症状を起こしやすくなる。
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ホ）熱中症の症状と重症度分類

注）日本救急医学会では、2015年版でⅢ度としていた重症群の中にさらに注意を要する

症状のものが含まれるとし、「Ⅳ度」とした。

Ⅳ度＝膀胱温や直腸温等を測定し、深部体温４０℃以上かつGCS≦8

注）湯田は、血液濃度の問題や筋肉系の問題である「一瞬【フラッ!】と来る程度の

軽い立ちくらみ・生あくび・急性の筋肉痛・指の引きつり等」を【Ⅰ/2度】とすること

を提案している。これ以外は「神経系・内蔵系」の問題であることが多く、帰宅後の

熱中症の重症化事例も多いため、病院への搬送が望ましい。

この症状（「一瞬【フラッ!】と来る程度の軽い立ちくらみ・生あくび・急性の筋肉痛・

指の引きつり」）が現れた場合、1000ｃｃ（ペットボトル2本）程度の水分を補給し、涼

しい場所で15分間程度休養し、その後外側線上を約20ｍふらつかずに歩くことが

できるかどうかを、病院への搬送の目安とすべきではないかという御提案である。

もし、外側線上を「フラフラ」しながら歩くようであれば、病院への搬送を考えるべ

きである、と、提案している。

湯田の提案による【Ⅰ/2度】以外のⅠ度の症状が生じた場合、病院への搬送を

行うべきである。

ご提案：

Ⅰ度より程度

の弱い状態

を【Ⅰ/2度】と

する。

左記に対し：

「ろれつが回ら

ない」「視線が

定まらない」を

追加

「めまい」

がⅠ度と

Ⅱ度の両

方に入っ

ていること

に注意!!

・「塩分の過剰摂取」に注意が必要である。

・令和6年、栃木県で水が気管や気管支に

入り、窒息を併発した熱中症死亡災害が

起きた点に留意が必要。

・「被災者の状況の変容」を見守り介護す

ることが重要である。
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・GCS（グラスゴーコーマスケール＝Glasgow　Coma Scale　注：Coma＝昏睡)

評価領域 スコア

4

3

2

1

5

4

3

2

1

6

5

4

3

2

1

＊合計スコアが8点未満となると昏睡とみなされる。

・除皮質硬直及び除脳硬直の一般的な異常姿勢は下図のようなものであるといわれてい

　る。脳（中枢神経系）の障害が原因であり、両者とも早急な医療介入が必要である。

・表面体温は深部体温より通常0.5℃～1.0℃低い（個人差があるので注意が必要）。

　脇の下で測定し38℃を超えているようなら深部体温は39℃程度以上になっているもの

　と判断し、直腸温度等を測定することが望ましいものと考えられるが、そのような状

　態は、当然ながら現場作業を通常通り行えるものではない。

　　作業現場の涼しい場所で被災者の様子を経過観察等しないで、病院での治療を行う

　ことを優先すべきである。

・短時間で2点以上合計スコアが低下した場合、急激に症状が悪化しているものと看做

　すべきである、と、いわれている。

　出典元

なし

反応

自発的に開眼

開眼
言語による指示で開眼

四肢又は胸骨に加えた疼痛刺激に対して開眼

言語

運動
疼痛刺激から回避する

なし

疼痛刺激に対して意図的な動きで反応する

疼痛刺激に対して異常な屈曲反応（除皮質硬直）を示す

疼痛刺激に対して異常な（硬直した）伸展反応（除脳硬直）を示す

理解不明な発話

なし

指示に従う

見当識正常

見当識障害があるが、質問に返答できる

質問に対して不適切な返答；単語は識別可能
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ヘ）建設業の熱中症対策事例

・参考事例：出典元：谷沢製作所カタログ

・実験条件等は、カタログを参照し、各メーカーに問い合わせていただきたい。

「タレ」は、ヘッドバンドの外側に付いている

ものである。被り物をして「タレ」がヘッドバン

ドの内側に来るようなものはヘルメットが外

れやすい。

ヘルメットの通気性

の問題があり、タオ

ル等を内側に入れる

と、熱がこもり、ヘル

メットが外れやすくな

るので望ましくない。
各メーカーは、「エ

アライトS」等の通

気性の良いヘルメッ

トを開発している。
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・できるだけ、風通しの良い日陰で作業で

きるように段取りを工夫する。

・できるだけ、風通しの良い日陰

で休憩できるように、休憩場所を

工夫することが大事。

・参考事例：湯田は、山形県にお

いてコンクリート表面に直射日光

が当たりコンクリート躯体温度が

上昇しないよう、遮光ネット（寒

冷紗）を設置するよう指導したこ

とがある（下図参照）。

矢板

躯体

支柱等

遮光ネット

（寒冷紗）

地盤面

直射日光

太陽
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チラー（冷却ベスト）だと

動きにくいので、空調服が望

ましい。
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・足湯で体がポカポカしてくるのは、足首・足の裏の血管が皮膚に近いからである。こ

　の「足水」はこの原理を逆手にとって、足を冷やすことにより深部体温を下げようと

　するものである。

・体温を下げるポイントとして【三首＝首・手首・足首】を冷やすことが効果的である

　といわれている。いずれの部位も血管が皮膚に近く比較的露出することが簡単である。

　　さらに、これら部位であれば、事前に了承さえとれば「セクハラ」問題にもなりに

　くいことを、ここに付記する。

ト）温度と休憩時間について
・この休憩時間の
目安は、「特段に
熱中症予防対策を
講じていない場
合」である。
・気温31度、
WBGT28度以上の場
合、重症化リスク
が高まることが知
られているので、
基準温度として、
最低でも気温31
度、WBGT28度を考
えなければならな
い。

7.
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チ）休憩と水分補給

・始業直前に水分補給を行うということは、体内水分量を熱中症を発症するボーダーラ

　インに対し、出来得る限り高めておこうとする目的があるからである。

・このように、体内水分が熱中症ボーダーラインを下回らないように管理することが重

　要である。そこで、休憩時間中や昼食時には水分を補給するのであるが、休憩が終わ

　り昼食が終わり現場へ再出場する直前に、例えば義務として出来得る限りの水分量を

　補給するよう指導すべきではないか、と、考えるものである。

・上図に【終業直後】給水とある。帰宅後熱中症を発症する例も増えてきているので、

　終業時、会社や現場から帰宅する直前にも水分を補給すべきである。

朝
食

休
憩

体
内
水
分
量 体内水分量のボーダーライン

（この体内水分量を下回った場

合熱中症発症可能性が増大）始
業
直
前
の

始業直前に水分補給

をしなかった場合

始業直前に水分補給をした場合

時間経過

熱中症発症

水分補給による体

内水分増加

注目!!

時間を決めて、

飲みたくなくとも

強制的に水を飲

ませる!!
（体内水分量を

増やさせる!!）
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リ）水分と塩分補給等について

【塩分について】

・汗1リットルに含まれるナトリウム量≒0.9ｇ

・汗1リットルに含まれる塩分量≒0.9ｇ×2.54≒2.3ｇ

・令和6年：福島県の成人男性における平均塩分摂取量≒12ｇ

　（福島県の成人男性の12ｇ÷2.3ｇ≒5.2リットルの発汗量に相当する。）

　　　　　　　　　　成人女性における平均塩分摂取量≒10ｇ

・令和6年厚生労働省における塩分摂取量目標値＝6ｇ

　　　　　WHOにおける目標値　　　　　　　　＝5ｇ

　（WHOの提唱する5ｇ÷2.3ｇ≒2.17リットルの発汗量に相当する。）

・マサイ族における塩分摂取量調査結果≒2.5ｇ

　（腎臓や汗腺には、ナトリウム分を回収し血液に戻す機能も備わっている。）

【糖分について】

・WHOにおける目標値＝1日25ｇ（砂糖小さじ6杯程度）以下

【一般的なスポーツドリンク100ｃｃ当たりの塩分及び糖分量】

・塩分量≒0.1ｇ、糖質≒6ｇ

・もし、上記イラストのように30分ごとにスポーツドリンクを200CC摂取したとすれば、

　下記のようなことになる。

　〇塩分量＝0.1ｇ×（100ｃｃの）2倍×（1時間当たり）2（回）×8（時間）＝3.2ｇ

　〇糖分量＝6ｇ×（100ｃｃの）2倍×（1時間当たり）2（回）×8（時間）＝192ｇ

　・糖分量は、WHO目標値の7.68倍

【提言】福島県人は、ただでさえ塩分のとりすぎである。湯田が提唱する、「一瞬
　　　【フラッ!】と来る程度の軽い立ちくらみ・生あくび・急性の筋肉痛・指の引き

　　　　つり」等のⅠ/2度の症状が現出する場合以外の熱中症予防措置としての水分

　　　　補給に、スポーツドリンクを用いるべきではない(水・麦茶等のほうが良い）。

　・塩分量は、厚生労働省目標値まで、残すところ2.8ｇ
} 塩分、糖分のとりすぎに注意!!
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ヌ）暑熱順化について

・上図を暑さ指数（WBGT値）24度に着目して見た場合、5月：約500名、6月：約200名、

　7月・8月・9月：ほぼ発症者なし、である。

　　このように、【暑さになれる】ということは熱中症対策として非常に重要である。
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・どのような暑熱順化についての対策があるかの具体例を下記に示す。

ル）作業開始前等の各種チェックについて

①前日のチェック

　・仕事前日の飲酒は控えめに！

　・良い眠りを！

②仕事前のチェック

　・二日酔いはご法度です！

　・よく眠れましたか？

　・体調が悪くありませんか？

　　（下痢・胃もたれ・疲労感・目まい・ふらつき等はありませんか？）

　・三食きちんと食べられていますか？

③仕事中のチェック

　・単独作業はさせていませんか？

　・作業員さん同士のコミュニケーションは良好ですか？

　・現場代理人さんは現場巡視時に作業員さんに「声かけ」をしていますか？

　・30分ごと等時間を決めて、定期的に義務として水分を補給していますか？

　・時間を決めて、定期的に義務として休憩していますか？

　・休憩場所は日陰で風通しが良い場所を選んでいますか？
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令和6年度

の目標値は

6g!!

最低でも、６時間程度の連続した睡眠時間

を確保することが望ましい。
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最低でも、３

０分ごとの

「声掛け」

「ふらつき確

認」が望まし

い。

時間間隔を決めて水分

補給を強制的に行うべ

きである。

休憩は、木陰等の涼しい場所とし、休憩時間中は

直射日光に体をさらさないようにする。
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ヲ）作業開始前等の各種資器材等のチェックについて（建設業）

番号

①

②

③

④

⑤

⑥

⑦

⑧

⑨

⑩

⑪

⑫

⑬

⑭

⑮

⑯

⑰

⑱

⑲

⑳

㉑

㉒

㉓

㉔

㉕

㉖

㉗

㉘

㉙

㉚

㉛

㉜

ワ）作業現場のコミュニケーション状況チェックについて（建設業）
番号

①

②

③

④

⑤

⑥

⑦

⑧

⑨

⑩

⑪

項目

休憩場所は風通しの良い日陰か

休憩場所が屋内である場合、クーラーが設置されているか

ヘルメットの下に熱のこもるタオルを被っていないか

熱中症発症に備え、塩（塩飴可）を準備しているか

救急連絡先の電話番号を登録しているか

被災者を搬送する際、服の上から水をかけることへの了解を得ているか

名前を呼び捨てにしている

失敗したときに報告しない

チェック欄

WBGT計はあるか

WBGT計は正常に作動するか

WBGT計に直射日光が当たっていないか

体温計が配置されているか

風通しの良い日陰がなければテント等で日陰を作っているか

風通しの良い日陰がなければ扇風機（ファン）を配置しているか

休憩場所に作業員全員が入るスペースはあるか

休憩場所に作業員全員が座れるだけのいす等はあるか

昼食場所は直射日光の当たらない涼しい場所か

昼食が屋内である場合、クーラーが設置されているか

昼食場所には余裕をもって作業員全員が入れるスペースがあるか

昼食場所はくつろげる雰囲気となっているか

ヘルメットは通気性の良いものとなっているか

空調服を着用しているか

空調服の充電状態は十分か

水は最低でも一人3リットル程度準備されているか

熱中症発症に備え、経口補水液を一人当たり１リットル程度準備しているか

携帯電話の受信圏外となっていないか

携帯電話の受信圏の範囲を掌握しているか

衛星電話を配置しているか

携帯電話や衛星電話の充電状態は十分か

救急搬送用車両には３人乗車可能か

救急搬送用車両のクーラーは利くか

被災者を搬送する際、手・足・首等に触れることへの了解を得ているか

被災者に水をかける「霧吹き」は配備されているか

被災者搬送時に「霧吹き」とともに使用する「うちわ」等はあるか

項目 チェック欄

会話が命令口調になっている

会話中、スマイルが感じられない

下請企業同士の会話がない

思いついたことを勝手にやってしまう

失敗したときに他人のせいにする

「ホウ・レン・ソウ」がなされていない

安全カバーを外す等の不安全状態を勝手に作る

遅刻等の約束違反をしている作業員を黙認する

不安全行動をしている作業員を黙認する
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番号

①

②

③

④

⑤

⑥

⑦

⑧

⑨

⑩

⑪

⑫

⑬

⑭

⑮

⑯

⑰

⑱

⑲

⑳

㉑

㉒

㉓

㉔

㉕

㉖

㉗

㉘

㉙

㉚

番号

①

②

③

④

⑤

⑥

⑦

⑧

⑨

⑩

⑪ 作業開始時間等の約束違反をしている作業員を黙認する

⑫

思いついたことを勝手にやってしまう

失敗したときに他人のせいにする

失敗したときに報告しない

「ホウ・レン・ソウ」がなされていない

安全カバーを外す等の不安全状態を勝手に作る

不安全行動をしている作業員を黙認する

救急連絡先の電話番号を登録しているか

昼食場所はくつろげる雰囲気となっているか

休憩場所に作業員全員が入るスペースはあるか

カ）作業開始前等の各種資器材等のチェックについて（一般用：製造業・畜産業等）

ヨ）作業現場のコミュニケーション状況チェックについて（一般用：製造業・畜産業等）

作業者同士での会話の中に、世間話がない

昼食時、各自ばらばらなところで昼食をとっている

会話が命令口調になっている

名前を呼び捨てにしている

会話中、スマイルが感じられない

屋内作業場に送風機（ファン）は配置されているか

屋内作業場に発熱素材がある場合、直上に排風機があるか

項目 チェック欄

被災者に水をかける「霧吹き」は配備されているか

被災者搬送時に「霧吹き」とともに使用する「うちわ」等はあるか

屋内作業場にクーラーは配置されているか

救急搬送用車両のクーラーは利くか

被災者を搬送する際、手・足・首等に触れることへの了解を得ているか

被災者を搬送する際、服の上から水をかけることへの了解を得ているか

携帯電話の充電状態は十分か

救急搬送用車両には３人乗車可能か

水は最低でも一人当たり3リットル程度準備されているか

熱中症発症に備え、塩（塩飴可）を準備しているか

熱中症発症に備え、経口補水液を一人当たり１リットル程度準備しているか

ヘルメットの下に熱のこもるタオルを被っていないか

ヘルメットは通気性の良いものとなっているか

昼食場所は直射日光の当たらない涼しい場所か

昼食が屋内である場合、クーラーが設置されているか

昼食場所には余裕をもって作業員全員が入れるスペースがあるか

休憩場所に作業員全員が座れるだけのいす等はあるか

休憩場所が屋内である場合、クーラーが設置されているか

休憩場所は風通しの良い日陰か

風通しの良い日陰がなければテント等で日陰を作っているか

風通しの良い日陰がなければ扇風機（ファン）を配置しているか

WBGT計に直射日光が当たっていないか

体温計が配置されているか

項目 チェック欄

WBGT計はあるか

WBGT計は正常に作動するか
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・【熱中症対策概要】で下記のように記した。

ホ）熱中症の症状と重症度分類

作業場における熱中症異常状態の救急搬送判断について（暫定版Ver.1）

注）日本救急医学会では、2015年版でⅢ度としていた重症群の中にさらに注意を要する

症状のものが含まれるとし、「Ⅳ度」とした。

Ⅳ度＝膀胱温や直腸温等を測定し、深部体温４０℃以上かつGCS≦8

注）湯田は、血液濃度の問題や筋肉系の問題である「一瞬【フラッ!】と来る程度の

軽い立ちくらみ・生あくび・急性の筋肉痛・指の引きつり等」を【Ⅰ/2度】とすること

を提案している。これ以外は「神経系・内蔵系」の問題であることが多く、帰宅後の

熱中症の重症化事例も多いため、病院への搬送が望ましい。

この症状（「一瞬【フラッ!】と来る程度の軽い立ちくらみ・生あくび・急性の筋肉痛・

指の引きつり」）が現れた場合、1000ｃｃ（ペットボトル2本）程度の水分を補給し、涼

しい場所で15分間程度休養し、その後外側線上を約20ｍふらつかずに歩くことが

できるかどうかを、病院への搬送の目安とすべきではないかという提案である。

もし、外側線上を「フラフラ」しながら歩くようであれば、病院への搬送を考えるべ

きである、と、提案している。

湯田の提案による【Ⅰ/2度】以外のⅠ度の症状が生じた場合、病院への搬送を

行うべきである。

ご提案：

Ⅰ度より程度

の弱い状態

を【Ⅰ/2度】と

する。

左記に対し：

「ろれつが回ら

ない」「視線が

定まらない」を

追加

「めまい」

がⅠ度と

Ⅱ度の両

方に入っ

ていること

に注意!!

・「塩分の過剰摂取」に注意が必要である。

・令和6年、栃木県で水が気管や気管支に

入り、窒息を併発した熱中症死亡災害が

起きた点に留意が必要。

・「被災者の状況の変容」を見守り介護す

ることが重要である。
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・上記を整理すると、

Ⅰ/2度

Ⅰ度

Ⅱ度

Ⅲ度
Ⅳ度

注）湯田は、血液濃度の問題や筋肉系の問題である「一瞬【フラッ!】と来る程度の軽い立ちくらみ・

　生あくび・急性の筋肉痛・指の引きつり等」を【Ⅰ/2度】とすることを提案している。これ以外は、

　「神経系・内蔵系」の問題であることが多く、帰宅後の熱中症の重症化事例も多いため、病院へ

　の搬送が望ましい、と、している

　・この症状（「一瞬【フラッ!】と来る程度の軽い立ちくらみ・生あくび・急性の筋肉痛・指の引きつり

　」）が現れた場合、1000ｃｃ（ペットボトル2本）程度の水分を補給し、涼しい場所で15分間程度

　（被災者を一人にせず、誰かが付き添うのであれば最長３０分程度）休養し、その後外側線上を

　約20ｍふらつかずに歩くことができるかどうかを、病院への搬送の目安とすべきではないかとい

　う提案である。

　・もし、外側線上を「フラフラ」しながら歩くようであれば、病院への搬送を考えるべきである、と、

　提案している。

　・湯田の提案による【Ⅰ/2度】以外のⅠ度の症状が生じた場合病院への搬送を行うべきである。

【Ⅰ/2度】に関する湯田の提案理由

　若いころ熱中症になったことがある経験から、【重度の熱中症になる予兆】を掴むこと

を心がけ、その結果、Ⅰ/2度状態のときには回復が早かった、という実績があるため。

ごく軽い脱水症
状

・一瞬【フラッ!】と来る
程度の軽い立ちくらみ
・生あくび
・急性の筋肉痛
・指の引きつり

・1000ｃｃ（ペットボトル2本）程
度の水分を補給し、涼しい場所で
15分間程度被災者を一人にせず
（誰かが付き添うのであれば最長
３０分程度）休養し、その後、外
側線上を約20ｍふらつかずに歩く
ことができるかどうかを、病院へ
の搬送の目安とすべきある。
・上記により大丈夫であると判断
した場合、その後、最低でも30分
に１回必ず声かけを行う等の重点
管理を行うこと。
・終業後帰宅前に水分を最低でも
200ｃｃ補給したことを確認した
後、帰宅させるべきである。

熱失神

熱けいれん

・顔面蒼白
・唇や肌の色の変色を伴う
脱水状態
・吐き気
・よろめいてしまうような
めまい

熱疲労

・口の渇き
・頭痛
・吐き気
・ろれつが回らない
・視線が定まらない
・座り込んだり、倒れ込ん
でしまうようなめまい
・急にイライラしだす
・身体が急にだるくなる
・膝から急に力が抜ける

熱射病
・意識がない
・けいれん発作
・身体が熱い

　　救急搬送
（前ページではそれぞれ、「１１９
番▶応急手当」「医療機関での診療が
必要」「入院治療が必要」とされて
いたが、現場で取りうる対策は【救
急搬送】のみである。）
◎あらかじめ対応してもらう病院
（休診日に注意!）を決めておき、そ
の病院まで自社車両で被災者を搬送
する場合等の注意事項
◎又は、救急隊に連絡し（119番通
報）、受け入れてもらえる病院を探
してもらい、救急隊と病院までの道
中で合流するか病院まで直行する場
合の注意事項
・「被災者」「被災者を冷やしたり
水分を補給させながら病院まで付き
添う方」及び「運転手」の3名体制を
とるのが望ましい。
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体調異常等の監視体制及び報告・措置について（暫定版Ver.1）

　熱中症になりそうな身体の異常を早期に自覚し申し出る（報告する）ことを躊躇する

作業員さん達のなんと多いことか・・・！！

　仲間の異常に気付きながら、具合の悪そうな仲間に声もかけず、ましてや自分の上司

に報告することを良しとしない作業員さん達のなんと多いことか・・・！！

　身体の調子の悪い作業員さんがいることを、

　　　「こんなことを言ったら元請に迷惑をかけてしまう！」

とばかり、元請に報告せず、結果的に熱中症を発症させ、元請に自分が想定していた以

上の大きすぎる迷惑をかけてしまった下請企業のなんと多いことか・・・！！

作業員さん達へ、

　誰のために安全を確保しなければならないのだろうか？

　　　　自分のために

　　　　　　ともに働く仲間のために

　　　　　　　　そしてみんなの家族のために

安全を確保せねばならないのではないか、と、湯田は考えている。

　もし、熱中症になりそうになる自覚症状があっても申告せず、熱中症を発症し救急搬

送されてしまったら、作業場から離れねばならず、人数が減り、会社や仲間に迷惑をか

け、自分の家族に心配をかけることとなる。

　もし、ふらついているような仲間を見ても黙っていて、結果的に熱中症になってしま

ったら、作業場から離れねばならず、人数が減り、会社や自分以外の仲間に迷惑をかけ、

熱中症で倒れてしまった作業員さんの家族に心配をかけることとなる。

イ）朝礼時における自主申告（報告）

　湯田は、自分が熱中症になってしまった経験を、【熱中症対策概要】で、次のように

紹介している。

・1984年7月下旬13：30頃、事務処理に追われ忙しさにかまけ昼食をとらずに道路工事の

　U字溝入れに加わる。14：30頃熱中症発症（膝から急に力が抜け、アレッ？！状態。）

　15:00頃病院へ到着、体温測定。測定結果＝39℃台前半。その後、約2時間かけて点滴

　を2本。17:00頃の体温＝37℃台前半。翌日は朝からまたU字溝入れを行うことができた

　（＝不休災害）。

　教訓：・食事を抜くことは良くない及び早期に点滴を打てば症状は急激に回復する点。

　そこで、作業員さん達は朝礼時に次のことを、正直に申告（報告）していただきたい。

中には、自分が「朝食をいつも通り取らなかった」「深酒し過ぎた」「二日酔いだ」

　「十分眠れなかった」「「風邪気味だ」「熱がある」「下痢気味だ」「胃が重い」

　「気分が悪い」「ふらつく」その他「なんとなくいつもと違う」等々を言うことが、

【はばかられる。】【メンツにかかわる。】【格好が悪い。】等ということで正直に言

うことができず、結果的に、熱中症を発症し、仲間や現場に迷惑をかけ、家族に心配を

かけ、最悪、死亡してしまうかもしれないのである。

　結果的に熱中症になってしまい救急搬送される方がよほど「カッコ悪い」のではなか

ろうか！

・朝食をいつも通り取らなかった ・風邪気味だ ・気分が悪い

・深酒し過ぎた ・熱がある ・頭痛がする

・二日酔いだ ・下痢気味だ ・生アクビが出る

・十分眠れなかった（６時間以下等）・胃が重い ・ふらつく　等々

　現場代理人さんや下請企業の職長さん達にお願いしたい、上記内容に異常があるとい

う申告（報告）を受けた場合、熱中症の初期症状がでるかもしれないので、その作業員

さんに対して重点的に【声掛け】等を行い、推移を見守っていただきたい。
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ロ）作業中における申告（報告）

ロ―1）【立ちくらみ宣言運動】について

　湯田が指導させていただいているある企業では、熱中症警戒時期に立ちくらみを自覚

した労働者さんが、その場で「立ちくらみ―！」と宣言する。そうすると、その現場

では全員が作業を一時休止し、水分補給を行うということを実施させていただいている。

　そのようなことを行う理由：現場で立ちくらみが生じるということは、現場の作業員

　　　　　　　　　　　　　　さん達全員が脱水状態となる一歩手前である可能性が高

　　　　　　　　　　　　　　いから。

　【立ちくらみ宣言運動】では、「立ちくらみ」以外に「指のヒキツリ」「こむら返り」

に対しても、その場で「指ひきつったー！」「こむら返り―！」と宣言し、現場全体

で「立ちくらみ」同様、全員で水分を補給することを行っている。

ロ－2）【作業員さん同士の相互チェック】について

　湯田が指導させていただいているある企業では、普段から作業員さん同士で、

　・まっすぐ歩けずに、ふらついている

　・生アクビばかりしている

　・ろれつが回らない

　・顔色が悪い　　等々

普段と違うような状況が見られた場合、その作業員さんに声をかけ、現場代理人さんや

職長さんに報告する、と、いうことを実施するよう指導させていただいている。

　ここで問題がある。

　　　「何も親方にまで言わなくてもイインジャネーカ！」

　　　「告げ口してんジャネー！」

等ということが当たり前の現場文化である。職場風土である。

　誰のために安全を確保しなければならないのだろうか？も一度お聞きしたい。

　　　　自分のために

　　　　　　ともに働く仲間のために

　　　　　　　　そしてみんなの家族のために

ではなかろうか。

　作業員さん達にお聞きしたい！

　　　　あなたがほかの作業員さんの異常に気がついても黙っていて、その方が熱中症

　　　を発症し、救急搬送・入院治療・最悪、死亡してしまった場合、その方のご家族

　　　に対し、例えば、

　　「イヤー！悪かったなあんたの旦那、俺ヨー！あんたの旦那ろれつが回らな

　　　かったのわかってたんだけどヨー！黙っていたんだワー、俺があの時親方

　　　に言ってさえおけばこんなとにならなかった。イヤー悪かった悪かった。」

　　と、いえるだろうか？

言えるはずがない。異常を黙認するということは異常状態であることを認めていた、と、

言うことである。

　ご家族に対する責任を、あなたは取ることができるのか！？とれるはずがない。そこ

で、現場代理人さんや職長さんに報告する必要が生まれてくる。いわば、「自分がいつ

までもボールを持っていないで、早くボールを責任者に投げるべきだ」と、言うことで

ある。

　さらに作業員さん達にお聞きしたい。

　　「あなたは医師免許を持っていますか？」

　　「あなたは看護師資格を持っていますか？」

　　「あなたは救命救急士ですか？」

熱中症の症状を診断できるのは、医療関係者だけである。自分の勝手な判断が症状を悪
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化させることにつながり、入院治療・最悪、死亡してしまった場合、その方のご家族に

対しての責任をとれるのであろうか？良くお考えいただきたい。

ハ）昼食休憩修了時における申告（報告）

　湯田が熱中症を発症した原因を思い出していただきたい。

　・昼食抜き

このように、昼食を十分に食べれなかったことも熱中症を引き起こす原因となる。そこ

で、【昼食を十分食べれなかった】ことも申告（報告）していただきたい。

　私から言わせると、「ウー気持ちワリ―！飯食えネー！」状態は、十分に熱中症を

発症している可能性があり、しかも内臓系障害なので「救急搬送対象」とした方が良い。

（気分が悪くなって救急搬送され死亡してしまった例あり。）

08.茨城（08・09・14等は都道府県番号。以下同じ）

　・畑の除草後、体調不良となり病院へ搬送したが、数週間後に熱中症より死亡した。

　・道路の測量中、 急に気分が悪くなっため、救急搬送されたが、熱中症により18 日

　　後に死亡した。

　・被災者は、トラックの荷台から荷物を下ろしていたところ、急に気分が悪くなり倒

　　れこんだため、救急搬送されたが熱中症により死亡した。

ニ）終業時における申告（報告）

　作業が終わり、帰宅してから熱中症を発症して事例も多く、中には帰宅途中に熱中症

を発症し、事故を起こし、死亡してしまった事例もある。

13.東京

　・鉄道工事の非常口（立坑）を建設している現場でダンプカーの運転を終え、会社に

　　戻った後、熱中症により死亡したもの。

27.大阪

　・工場内で作業を行っていたが、疲労がたまっている様子を確認した上司に仕事を切

　　り上げて帰宅するよう指示されたため退社し自転車で帰宅中、１０分程して路上で

　　倒れているところを発見され、救急車で病院に搬送されたが重症熱中症により死亡

　　した。

30.和歌山

　・造成工事現場の交通誘導の業務終了後、被災者は自動車で帰路についたところ、現

　　場から50メートル先の民家外壁に激突し、緊急搬送された病院で熱中症により死亡

　　したもの。

　終業時、【体調の何らかの異変（ふらつく、気分が悪い、吐き気がする、頭痛がある

等々）を自覚した場合は、隠さずに申告（報告）していただきたい。

　この場合、現場代理人さんや職長さんはそのまま帰宅させず、病院へ付き添って行き、

診察を受けていただきたい。
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現場代理人さんや下請企業の方々へ、

　もし熱中症を早期に見つけ、病院へ行き点滴を打ち、次の日休まずに済むようになっ

た場合、【不休災害】となり、労働基準監督署さんへの【死傷病報告】はしなくて済み

ます。

　【死傷病報告】は、あくまでも、休業を伴う労働災害のあった場合に提出が義務付け

られているものです。

　さらに、労働災害が発生した場合の医療費（治療費）は次のようになっております。

「厚生労働省ホームページ：労働災害が発生したとき」
(1) 療養補償給付
　療養した医療機関が労災保険指定医療機関の場合には、「療養補償給付たる療養の給付請求書」

をその医療機関に提出してください。請求書は医療機関を経由して労働基準監督署長に提出されま

す。このとき、療養費を支払う必要はありません。

　療養した医療機関が労災保険指定医療機関でない場合には、一旦療養費を立て替えて支払って

ください。その後「療養補償給付たる療養の費用請求書」を、直接、労働基準監督署長に提出すると、

その費用が支払われます。

特に下請企業の職長さん達は注意していただきたい。よく、

　　・元請に迷惑がかかるから！　　・このぐらい大丈夫だと思った！

　　・熱中症をだしてしまった、と、会社に怒られるから！

という言い訳を聞くことがある。もし、不休災害で済めば【指名停止はありえない】も

し休業４日以上の災害となれば【元請が指名停止となる可能性が高い】。あなたは、元

請を指名停止にしたいですか？指名停止になったとき、あなたは責任を取れますか？

　元請にとって、指名停止や重症の熱中症患者を出した企業というレッテルを貼られる

ことの方が、よほど迷惑なことではありませんか？よくお考え下さい！

ご家族はどのように思うでしょうか？次のどちらでしょうか？

A：あの会社の奴ら、うちの父ちゃん、こんなになるまでほっといた！

B：あ～良かった！うちの父ちゃん、今日も元気で仕事に行ける！

「このくらい大丈夫だと思っている」現場代理人さんや職長さん達にお聞きしたい。

　　「あなたは医師免許を持っていますか？」

　　「あなたは看護師資格を持っていますか？」「あなたは救命救急士ですか？」

熱中症の症状を診断できるのは、医療関係者だけである。自分の勝手な判断が症状を悪

化させることにつながり、入院治療・最悪、死亡してしまった場合、その方のご家族に

対しての責任をとれるのであろうか？良くお考えいただきたい。

　さらに、現場代理人さんや職長さん達にお聞きしたい！

　　　　あなたが作業員さん達の異常に気がついたり、体調異常の報告に対し何の対策

　　　も取らず、その方が【Ⅰ度以上の熱中症を発症】し、救急搬送・入院治療・最悪、

　　　死亡してしまった場合、その方のご家族に対し、例えば、

　　「イヤー！悪かったなあんたの旦那、俺ヨー！あんたの旦那具合が悪いていう

　　　報告受けてたんだけどヨー！何もしなかったんだワー、俺があの時病院に

　　　連れて行ったり救急車呼んでおけばこんなとにならなかった。イヤー悪かっ

　　　悪かった。」

　　と、いえるだろうか？

言えるはずがない。異常を黙認するということは異常状態であることを認めていた、と、

言うことである。

　ご家族に対する責任を、あなたは取ることができるのか！？とれるはずがない。そこ

で、病院に搬送することや救急車を呼ぶ必要が生まれてくる。いわば、「自分がいつ

までもボールを持っていないで、早くボールを責任を取ることのできる方に投げるべき

だ」と、言うことである。
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作業員さん達から体調異常（いつもと違う）申告（報告）があった場合の措置
　　　　　　　

状況 指示事項等

Ⅰ/2度の熱中症
発生報告あり

涼しいところで休憩し水分等を補給するよう指示
・一人で休憩の場合→１５分後外側線を約20ｍふらつかずに歩ける
　　　　　　　　　　か確認
・見守り者（介護者）を付けた場合→３０分経過後外側線を約20ｍ
　　　　　　　　　　　　　　　　　ふらつかずに歩けるか確認
・症状改善せず→救急搬送
（一人休憩の場合、「水分を補給しない」「容体が急変する」ことが
あるので、最長でも１５分後に被災者の状況を確認する必要がある点
に注意が必要である。湯田の経験では、通常Ⅰ/2度の症状は約１５分
で改善した。）
（介護者を付けて、「身体を冷やし」「水分を補給させ」ても約３０
分で容体が改善しない」場合、現場での対応をこれ以上進めても症状
は改善せず、作業員さんの人数に実質的な欠員が生じてしまうため、
本人やご家族のためにも救急搬送すべきである。なお、介護者は、被
災者を注視し、症状の悪化が見られた場合、ためらうことなく事業者
に報告する。）

Ⅰ/2度の熱中症
発症後、体調回
復確認完了

・約３０分ごとに被災者に対する【声掛け】を行い、
①ろれつ回らなくなっていないか
②まっすぐ歩いているか
③ふらついていないか
④頭痛はないか
⑤顔色は良いか
⑥だるそうではないか　　等々
体調異常に関する重点チェックを行う。
・再発した場合、ためらわずに救急搬送する。

朝礼時の体調異
常申告（報告）
・持病以外

イ）可能であれば、帰宅を促す。
ロ）帰宅ができないのであれば、体調回復まで涼しいところで体を冷
やしながら水分補給と同時に、
約３０分ごとに体調異常者に対する【声掛け】を行い、
①ろれつ回らなくなっていないか
②まっすぐ歩いているか
③ふらついていないか
④頭痛はないか
⑤顔色は良いか
⑥だるそうではないか　　等々
体調異常に関する重点チェックを行う。もし、Ⅰ度以上の状態の継続
が予想されるのであれば、ためらわず救急搬送する。

昼食休憩終了時
の体調異常申告
（報告）

・ためらわず、救急搬送する。

作業終了時の体
調異常申告（報
告）

・ためらわず、救急搬送する。

朝礼時の体調異
常申告（報告）
・持病

・上記①～⑥に関し、約３０分ごとの該当作業員さんに対する重点管
理を行う。
・Ⅰ度以上の症状が見られた場合、ためらわず、救急搬送する。
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熱中症予防チェックシート（作業員さん向け）

朝礼時

昼食休憩終了時

作業終了時

＊作業員さんは、「ご自分自身のために」、そして「お仲間に心配をかけないために」

　さらには、「ご自分のご家族に心配をかけないために」も正直に申告（報告）してく

　ださい。

（参考）動脈硬化による高血圧の場合は、一般的に、「血管が細くなってしまったため、

身体に必要とされる血液量を確保せねばならなくなり、脳が血圧を上げるよう身体に指

示した結果（血管が細ければ圧力を上げなければ血が足りなくなる！）として、高血圧

となってしまう。」と、言われております。しかも、血管の柔軟性もなくなってしまう。

　その柔軟性のない細くなった血管に、脱水症状によるドロドロの血が流れることを想

像してみてください。血管が詰まってしまうことが、容易に想像できると思います。

　脳で詰まれば脳梗塞、心臓で詰まれば心筋梗塞。湯田はこれまで、会津地方において

夏場に工事現場において発症した２件の心筋梗塞死亡事例を知っておりますが、２件と

も労災認定されませんでした。

　労災認定されなかった正確な理由はわかりませんが、聞くところによれば【たまたま、

持病による発作が現場で出ただけ！】ということで私病扱いとなった、ということでし

た。

　高血圧をお持ちの方は、ご家族のためにも、人一倍、熱中症予防に努めてください。

・風邪気味だ

チェック欄体調

・朝食をいつも通り取らなかった

・深酒し過ぎた

・二日酔いだ

・十分眠れなかった（睡眠時間６時間以下）

・熱がある

・下痢気味だ

・気分が悪い

・生アクビが出る

・高血圧、心臓病、糖尿病、腎障害　等

・頭痛がする

・めまいがする

・ふらつく

・めまいがする

体調 チェック欄

・頭痛がする

・気分が悪い

・気分が悪い

・ふらつく

体調 チェック欄

・昼食をいつも通り取らなかった

・頭痛がする

「チェック欄」には、

異常のある場合のみ

【×】を付けること

理由：【×】を際立た

せることで、重点管理

がしやすくなるから。

この欄には、持病を記入し、持病を丸で囲む。

・高血圧（熱中症に起因し、心筋梗塞・脳梗塞の発症可能性が高まる。）

・腎機能障害（腎機能が悪化し人工透析が必要となることもある。）
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　一人作業は【非常に危ない】という認識を持ったうえで、職長等は作業を命

じ、作業員さん達は作業を行わねばならない。

　理由：体調の異変があっても、無理して作業を続け手遅れになる。

　　　　転落・転倒等して頭を打ち、脳損傷等となっても誰も気づかない。

　　　　クマに襲われても、誰も気づかない。　等々

令和６年に発生した一人作業に筋した熱中症事例

　下記事例は一例である。

06.山形

　・荷物の積み込み先において、トラックの荷物にシ－トを掛ける作業中に、荷物の上

　　部で倒れているところを発見され、救急搬送されたが、熱中症による死亡と確認さ

　　れた。

12.千葉

　・新聞配達作業員が、配送先のマンションの階段踊り場にて倒れていた。救急搬送時

　　の同作業員の体温が上昇しており、熱中症の症状が見られた。

17.石川

　・災者は事務所周辺の草刈りを一人で行っていたが、土手付近で倒れているところを

　　発見されたもの。

　上記事例について思いをはせていただきたいことは、「もし、誰かと一緒に作業して

いたら、体調異常に気づき声掛けもできただろう」ということである。そこで、【一人

作業を命じ、または、行わねばならない場合】の熱中症に着目した監視体制・報告につ

いて見てみると、次のようなものとなる。

　熱中症以外で令和６年に発生した一人作業に起因した労災事例の一例を下記に示す。

被災された方がどのような気持ちだったか、皆さんは、思いをはせていただきたい。

　・工事見積書作成のため、単独で山林の踏査に向かった労働者が翌日になっても戻ら

　　ず、捜索したところ山林内で倒れていたところを発見した。外傷の状況から熊に襲

　　われたものとみられる。[50歳代・男性]

　・被災者は、工場排水の貯水槽内において、亡くなった状態で発見されたもの。

　　　当該貯水槽はコンクリート造で、外階段から天部に上がることができ、天部には

　　貯水槽内への開口部が設けられていた。

　いかがであろうか、皆さんご自身が一人でいるときクマに襲われ、墜落する。その時、

誰も助けに来ない！基本的に【一人作業をさせてはならない！！してはならない！！】

どうしても一人作業を行わせ、又は、行わねばならない場合の監視体制及び措置について

一人作業をさせ
る場合の監視体
制

・約３０分ごとに被災者に対する【声掛け】を行い、
①ろれつ回らなくなっていないか
②まっすぐ歩いているか
③ふらついていないか
④頭痛はないか
⑤顔色は良いか
⑥だるそうではないか　　等々
体調異常に関する重点チェックを行う。
・上記が見られた場合、ためらわずに救急搬送する。

一人作業を行う
場合の報告事項

①一瞬【フラッ!】と来る程度の軽い立ちくらみ
②生あくび
③急性の筋肉痛
④指の引きつり
・上記を自覚した場合、ためらわずに職長に申告（報告）する。
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作業場における熱中症発症後の連絡体制について（暫定版Ver.1）

①Ⅰ/2度以上なら救急搬送体制へ

　【Ⅰ/2度以上の状態】や【Ⅰ/2度で木陰など涼しい場所で水分を補給して最長３０分

　　経しても症状が改善しなかった場合】は、救急搬送を行う。

　理由：現場に医療関係者は常駐していないし、治療設備、資器材も存在しない。被災

　　　　者のご家族に対して責任をもって被災者の症状を診断し、被災者を治療するこ

　　　　とは不可能である。よって、責任のとれる専門家に任せるべきである。

出典元：厚生労働省「働く人の今すぐ使える熱中症ガイド」

　　　　（以下、特記なきイラスト・写真・図表等はすべて同じ）

上記に対し：

「ろれつが回ら

ない」を追加

注）救急車配備台数が少なく、面積の広い南会津郡等で熱中症の疑いがあった場合、

◎あらかじめ対応してもらう病院（休診日に注意!）を決めておき、その病院まで自社車両で被災者

を搬送する。

この時、被災者・被災者を冷やしながら、水分補給を行わせ病院まで付き添う方及び運転手の

3名体制 をとるのが望ましい。

◎又は、救急隊（119番通報）、受け入れてもらえる病院を探してもらい、救急隊と病院までの道中

で合流するか病院まで直行する。

この時も、上記同様3名体制をとることが望ましい。

◎携帯電話が通じない場所で作業を行うのであれば【衛星電話】の携帯も考慮すべきである。

また、携帯電話の受信可能エリアもあらかじめ把握しておくべきである。

＊1）【救急車による救急搬送の必要あり】と判断した場合は、迷わず「119番通報」を行ってください。

＊2）【救急車による救急搬送に迷った場合】は、救急安心センター「＃7119番」で状況 等を話し、ア

ドバイスを受けてください。なお、＃7119番でも「医療機関の紹介」を行っております。
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②連絡体制一覧表（連絡体制フロー）

♯7119の使い方（総務省消防庁：ホームページ「救急案センター事業」）

「救急車を呼んだ方がよいか」、「今すぐ病院に行った方がよいか」など、判断に迷っ

たときに、「♯7119」（又は地域ごとに定められた電話番号）に電話することで、救急

電話相談を受けることができます。

　♯7119に寄せられた相談は、医師、看護師、トレーニングを受けた相談員等が電話口

で傷病者の状況を聞き取り、「緊急性のある症状なのか」や「すぐに病院を受診する必

要性があるか」等を判断します。相談内容から緊急性が高いと判断された場合は、迅速

な救急出動につなぎ、緊急性が高くないと判断された場合は受診可能な医療機関や受診

のタイミングについてアドバイスを行います。

また、「体調が悪いけど、どこの病院に行ったらいいか」といった相談に対しても、受

診可能な医療機関を紹介します。

要救急搬送事態発生
①Ⅰ/2度以上

②Ⅰ/2度で１５分間休養後症状改善見られず

③Ⅰ/2度で付き添い者がおり３０分経過しても症状改善見られず

自社搬送で受け

入れ病院が決

まっている場合

医療機関へ連絡

病院名：○○○○

電話番号：□□□

・電話に出ない

・休診日

・受け入れ不能

救急安心センターへ連絡

＃7119にて受け入れ医療

機関を問い合わせる

受け入れ予定医療機関へ連絡し、確

認後搬送

病院名：○○○○

電話番号：□□□-□□-□□□□

自社搬送で受け

入れ病院が決

まっていない場合

救急安心センターへ連絡

＃7119にて受け入れ医療機

関を問い合わせる

受け入れ予定医療機関へ連絡し、確

認後搬送

病院名：○○○○

電話番号：□□□-□□-□□□□

自社搬送不可能

な場合

救急隊へ連絡

・１１９番通報

事業所へ連絡

・被災者氏名

・年齢性別

・被災者の現況

・現在地

・搬送先

（下記３系統のど

れを取っている

か）

・協力企業の従業

員の場合は事業

所からの連絡要

請を行う

救急搬送時における事業所との認識共有事項

①熱中症は、できるだけ早い対応さえすれば不休災害で済むことが多

い。

②被災者家族に対する連絡に手間取るより、医療機関へ急いだほうが

良い。

・特に、衛星電話でしか連絡がつかないような場所

（例：田子倉の奥、国道２８９号線や３２５号線の新潟

県境）で熱中症を発症した場合、救急車が到着する

まで約１時間を要するものと考えられる。

・熱中症は対処が早ければ早いほど軽く済む。

・上記の場合、自社搬送を行いつつ携帯電話圏内に

入ってから介護者が救急安心センター等と連絡を取

るべきである。時間がもったいない！

直接１１９番通

報を行い、受け

入れ可能医療

機関を探しても

らうことも可能
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ヘ）建設業の熱中症対策事例（暫定版Ver.1）

・参考事例：出典元：谷沢製作所カタログ

・実験条件等は、カタログを参照し、各メーカーに問い合わせていただきたい。

「タレ」は、ヘッドバンドの外側に付いている

ものである。被り物をして「タレ」がヘッドバン

ドの内側に来るようなものはヘルメットが外

れやすい。

各メーカーは、「エ

アライトS」等の通

気性の良いヘルメッ

トを開発している。

ヘルメットの通気性

の問題があり、タオ

ル等を内側に入れる

と、熱がこもり、ヘル

メットが外れやすくな

るので望ましくない。
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・できるだけ、風通しの良い日陰で作業で

きるように段取りを工夫する。

矢板

躯体

支柱等

遮光ネット

（寒冷紗）

地盤面

直射日光

・できるだけ、風通しの良い

日陰で休憩できるように、休

憩場所を工夫することが大事。

・参考事例：湯田は、山形県

においてコンクリート表面に

直射日光が当たりコンクリー

ト躯体温度が上昇しないよう、

遮光ネット（寒冷紗）を設置

するよう指導したことがある

（下図参照）。

太陽
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チラー（冷却ベスト）だと

動きにくいので、空調服が望

ましい。
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・足湯で体がポカポカしてくるのは、足首・足の裏の血管が皮膚に近いからである。こ

　の「足水」はこの原理を逆手にとって、足を冷やすことにより深部体温を下げようと

　するものである。

・体温を下げるポイントとして【三首＝首・手首・足首】を冷やすことが効果的である

　といわれている。いずれの部位も血管が皮膚に近く比較的露出することが簡単である。

　　さらに、これら部位であれば、事前に了承さえとれば「セクハラ」問題にもなりに

　くいことを、ここに付記する。

ト）温度と休憩時間について
・この休憩時間の
目安は、「特段に
熱中症予防対策を
講じていない場
合」である。
・気温31度、
WBGT28度以上の場
合、重症化リスク
が高まることが知
られているので、
基準温度として、
最低でも気温31
度、WBGT28度を考
えなければならな
い。

7.
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チ）休憩と水分補給

・始業直前に水分補給を行うということは、体内水分量を熱中症を発症するボーダーラ

　インに対し、出来得る限り高めておこうとする目的があるからである。

・このように、体内水分が熱中症ボーダーラインを下回らないように管理することが重

　要である。そこで、休憩時間中や昼食時には水分を補給するのであるが、休憩が終わ

　り昼食が終わり現場へ再出場する直前に、例えば義務として出来得る限りの水分量を

　補給するよう指導すべきではないか、と、考えるものである。

・上図に【終業直後】給水とある。帰宅後熱中症を発症する例も増えてきているので、

　終業時、会社や現場から帰宅する直前にも水分を補給すべきである。

朝
食

休
憩

体
内
水
分
量 体内水分量のボーダーライン

（この体内水分量を下回った場

合熱中症発症可能性が増大）始
業
直
前
の

始業直前に水分補給

をしなかった場合

始業直前に水分補給をした場合

時間経過

熱中症発症

水分補給による体

内水分増加

注目!!

時間を決めて、

飲みたくなくとも

強制的に水を飲

ませる!!
（体内水分量を

増やさせる!!）
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リ）水分と塩分補給等について

【塩分について】

・汗1リットルに含まれるナトリウム量≒0.9ｇ

・汗1リットルに含まれる塩分量≒0.9ｇ×2.54≒2.3ｇ

・令和6年：福島県の成人男性における平均塩分摂取量≒12ｇ

　（福島県の成人男性の12ｇ÷2.3ｇ≒5.2リットルの発汗量に相当する。）

　　　　　　　　　　成人女性における平均塩分摂取量≒10ｇ

・令和6年厚生労働省における塩分摂取量目標値＝6ｇ

　　　　　WHOにおける目標値　　　　　　　　＝5ｇ

　（WHOの提唱する5ｇ÷2.3ｇ≒2.17リットルの発汗量に相当する。）

・マサイ族における塩分摂取量調査結果≒2.5ｇ

　（腎臓や汗腺には、ナトリウム分を回収し血液に戻す機能も備わっている。）

【糖分について】

・WHOにおける目標値＝1日25ｇ（砂糖小さじ6杯程度）以下

【一般的なスポーツドリンク100ｃｃ当たりの塩分及び糖分量】

・塩分量≒0.1ｇ、糖質≒6ｇ

・もし、上記イラストのように30分ごとにスポーツドリンクを200CC摂取したとすれば、

　下記のようなことになる。

　〇塩分量＝0.1ｇ×（100ｃｃの）2倍×（1時間当たり）2（回）×8（時間）＝3.2ｇ

　〇糖分量＝6ｇ×（100ｃｃの）2倍×（1時間当たり）2（回）×8（時間）＝192ｇ

　・糖分量は、WHO目標値の7.68倍

【提言】福島県人は、ただでさえ塩分のとりすぎである。湯田が提唱する、「一瞬
　　　【フラッ!】と来る程度の軽い立ちくらみ・生あくび・急性の筋肉痛・指の引き

　　　　つり」等のⅠ/2度の症状が現出する場合以外の熱中症予防措置としての水分

　　　　補給に、スポーツドリンクを用いるべきではない(水・麦茶等のほうが良い）。

　・塩分量は、厚生労働省目標値まで、残すところ2.8ｇ
} 塩分、糖分のとりすぎに注意!!
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ヌ）暑熱順化について

・上図を暑さ指数（WBGT値）24度に着目して見た場合、5月：約500名、6月：約200名、

　7月・8月・9月：ほぼ発症者なし、である。

　　このように、【暑さになれる】ということは熱中症対策として非常に重要である。
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・どのような暑熱順化についての対策があるかの具体例を下記に示す。

ル）作業開始前等の各種チェックについて

①前日のチェック

　・仕事前日の飲酒は控えめに！

　・良い眠りを！

②仕事前のチェック

　・二日酔いはご法度です！

　・よく眠れましたか？

　・体調が悪くありませんか？

　　（下痢・胃もたれ・疲労感・目まい・ふらつき等はありませんか？）

　・三食きちんと食べられていますか？

③仕事中のチェック

　・単独作業はさせていませんか？

　・作業員さん同士のコミュニケーションは良好ですか？

　・現場代理人さんは現場巡視時に作業員さんに「声かけ」をしていますか？

　・30分ごと等時間を決めて、定期的に義務として水分を補給していますか？

　・時間を決めて、定期的に義務として休憩していますか？

　・休憩場所は日陰で風通しが良い場所を選んでいますか？
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令和6年度

の目標値は

6g!!

最低でも、６時間程度の連続した睡眠時間

を確保することが望ましい。
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最低でも、３

０分ごとの

「声掛け」

「ふらつき確

認」が望まし

い。

時間間隔を決めて水分

補給を強制的に行うべ

きである。

休憩は、木陰等の涼しい場所とし、休憩時間中は

直射日光に体をさらさないようにする。
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ヲ）作業開始前等の各種資器材等のチェックについて（建設業）

番号

①

②

③

④

⑤

⑥

⑦

⑧

⑨

⑩

⑪

⑫

⑬

⑭

⑮

⑯

⑰

⑱

⑲

⑳

㉑

㉒

㉓

㉔

㉕

㉖

㉗

㉘

㉙

㉚

㉛

㉜

ワ）作業現場のコミュニケーション状況チェックについて（建設業）
番号

①

②

③

④

⑤

⑥

⑦

⑧

⑨

⑩

⑪ 不安全行動をしている作業員を黙認する

思いついたことを勝手にやってしまう

失敗したときに他人のせいにする

失敗したときに報告しない

「ホウ・レン・ソウ」がなされていない

安全カバーを外す等の不安全状態を勝手に作る

遅刻等の約束違反をしている作業員を黙認する

会話が命令口調になっている

名前を呼び捨てにしている

会話中、スマイルが感じられない

下請企業同士の会話がない

昼食が屋内である場合、クーラーが設置されているか

昼食場所には余裕をもって作業員全員が入れるスペースがあるか

項目 チェック欄

熱中症発症に備え、経口補水液を一人当たり１リットル程度準備しているか

携帯電話の受信圏外となっていないか

被災者に水をかける「霧吹き」は配備されているか

被災者搬送時に「霧吹き」とともに使用する「うちわ」等はあるか

救急搬送用車両のクーラーは利くか

被災者を搬送する際、手・足・首等に触れることへの了解を得ているか

被災者を搬送する際、服の上から水をかけることへの了解を得ているか

救急連絡先の電話番号を登録しているか

携帯電話や衛星電話の充電状態は十分か

救急搬送用車両には３人乗車可能か

熱中症発症に備え、塩（塩飴可）を準備しているか

携帯電話の受信圏の範囲を掌握しているか

衛星電話を配置しているか

空調服を着用しているか

空調服の充電状態は十分か

水は最低でも一人3リットル程度準備されているか

昼食場所はくつろげる雰囲気となっているか

ヘルメットの下に熱のこもるタオルを被っていないか

ヘルメットは通気性の良いものとなっているか

風通しの良い日陰がなければ扇風機（ファン）を配置しているか

休憩場所に作業員全員が座れるだけのいす等はあるか

昼食場所は直射日光の当たらない涼しい場所か

休憩場所に作業員全員が入るスペースはあるか

休憩場所が屋内である場合、クーラーが設置されているか

WBGT計に直射日光が当たっていないか

体温計が配置されているか

風通しの良い日陰がなければテント等で日陰を作っているか

休憩場所は風通しの良い日陰か

WBGT計は正常に作動するか

項目 チェック欄

WBGT計はあるか
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