
※名簿掲載対象者が未成年の場合は、その保護者の氏名、住所、宛名番号も掲載

災害時要援護者名簿の概要

（１）身体障害者手帳所持者のうち下記に該当する方

　　ア 視覚障害１級、２級

　　　　・上肢機能障害１級、２級

（３）介護保険要介護認定者のうち要介護３、４、５の方

　　（ア）上肢機能障害１級、２級

　　（イ）下肢機能障害１級、２級

　　（ウ）体幹機能障害１級、２級、３級

　　（エ）乳幼児期以前の非進行性の脳病変による運動機能障害

　　ウ 肢体不自由

　　イ 聴覚障害２級

　災害時に必要な情報を迅速かつ的確に把握し、災害から自らを守るために安
全な場所に避難するなどの災害時の一連の行動をとるのに支援を要する人々の
ことをいいます。

１　名簿掲載対象者

２　名簿掲載内容

　　　　・移動機能障害１級、２級、３級

（２）療育手帳所持者のうちⒶ、Ⓐ－１、Ⓐ－２、Ａ－１、Ａ－２の方

（４）精神障害者保健福祉手帳所持者のうち１級の方

（５）一人暮らしの６５歳以上高齢者のうち高齢者実態調査における

　　　身体状況区分１、２、３の方

（６）要援護者情報

　　　・身体障害者手帳所持者の場合、障害内容・等級等

　　　・療育手帳所持者の場合、等級

（７）宛名番号

（１）氏名

（５）電話番号（把握している場合）

（２）性別

（３）生年月日

（４）住所

　　　・精神障害者保健福祉手帳所持者の場合、等級

　　　・介護保険要介護認定者の場合、要介護認定区分

　　　・ひとり暮らし高齢者（６５歳以上）の場合、○印
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