
様式１－５
（事業者用）

事業所名：

バスターミナル名： 一般・専用

点検実施日：

点検結果

３． 　バスターミナルの保守点検の実施状況

(1) 保安設備の点検整備

①
道路の出口付近における安全確認のための整備等の整備状
況（信号機、反射鏡、見通し等の状況）

②
バスターミナル構内における車両の通行の安全確保のため
の設備等の整備状況（信号機、反射鏡、見通し等の状況）

③
バスターミナル構内における歩行者の通行の安全確保のた
めの設備等の整備状況（信号機、警報機、路側帯、横断歩
道、非常口等の状況）

④ 防火設備、消火器等器具の点検・整備状況

⑤ 緊急時における防火体制等の整備状況

(2)
混雑時における整理・誘導等の安全確保の状況（保安要員
等の配置、案内放送、ターミナル構内における車両駐車状況
等）

(3) 建設中及び工事中における安全確保と安全対策の実施状況

４．
自然災害、事故等発生時の乗客等の安全確保のための通
報・連絡・指示体制の整備・構築状況

(1)
自然災害・事故・事件等発生時（テロ発生時を除く。）における
対応措置（連絡通報体制、避難誘導体制等）を整備・構築し、
これらが機能するよう、実践的な訓練を実施しているか。

(2)
自然災害の発生に備えて、施設等の安全確保のための措置
を講じているか。

(3)

「自動車運送事業者等用緊急時対応マニュアル」にある速報
対象となる事故・事件が発生した場合、当該マニュアルに従
い、速やかに各地方運輸支局等緊急連絡担当先へ連絡でき
る体制を整えているか。

５．
テロ防止のための警戒体制の整備状況や乗客等の安心確
保のための取組、テロ発生時の通報・連絡・指示体制の整
備状況及びテロ発生を想定した訓練の実施状況

(1) 警備要員等による巡回が徹底して実施されているか。

(2)
テロ発生時における対応措置（連絡通報体制、避難誘導等体
制）が整備・構築しているか。

(3)
場内放送や貼り紙により、テロ対策実施中であること及び不
審者・不審物発見時の協力要請を実施しているか。

(4)
テロ発生を想定した実践的な訓練を年１回以上実施している
か。

(5) 対応要領を職員へ周知しているか。

(6) ゴミ箱の閉鎖又は集約化を実施しているか。

６．

新型インフルエンザ等の対応マニュアル、事業継続計画の
策定状況、対策に必要な物資等の備蓄状況及び職場にお
ける感染防止対策の周知・徹底状況などの感染症対策の実
施状況

(1)
ポスター類の掲示、放送などにより、バスターミナル構内にお
けるマスク着用、咳エチケット等を呼びかけているか。

(2)
職場内におけるうがい、手洗い及び消毒用アルコールを使用
した手指消毒の徹底が図られているか。

(3)

インフルエンザ等の流行に備え、中核となる事業の継続ある
いは早期復旧を可能とするために、平常時に行うべき活動や
緊急時における事業継続のための方法、手段などを取り決め
ておく事業継続計画、または対応マニュアルが策定されてい
るか。

実施回数

注）「点検結果」欄には○（良好）、×（改善を要する）を記入すること。

点　検　項　目 備　　　考
　総点検期間中に経営トップ等の幹部が現場視察を実施した回数

自主点検表（バスターミナル）

点検事項 問題点があればその内容と講じた措置等


