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職場の安全衛生活動自主点検集計結果（平成 28 年 2 月実施） 

 

東京労働局労働基準部安全課 

 

 

東京労働局では、「第１２次東京労働局労働災害防止計画（平成２５年度を初年度とする

５か年計画）」において、第三次産業における取組として、「重点対象業種のすべての事業場

における経営トップによる安全衛生方針の表明」をお願いしているところです。 

このため、東京労働局管内の第三次産業の１，５７６事業場に「職場の安全衛生活動自主点

検表」をお送りし、自主点検の実施と結果の送付をお願いしていたところ、５０４事業場か

ら回答をいただきました。今般、集計を行いましたので、安全衛生管理の参考としていただ

ければ幸いです。ご協力ありがとうございました。 

 
 
目次 
１ 回答事業場の労働災害（業務上災害（通勤災害は除きます））の発生について --------- P2 
２ 安全衛生方針について------------------------------------------------------------------------------ P3 
３ 労働災害再発防止対策等について--------------------------------------------------------------- P6 
４ 作業マニュアル等の作成について---------------------------------------------------------------- P7 
５ 事業場での安全衛生教育について--------------------------------------------------------------- P8 
６ 職場の安全衛生活動自主点検表----------------------------------------------------------------- P9 

 
回答事業場の概要 

 
 

小売業 
23.4% 

飲食店 
21.4% 社会福祉

施設 
22.2% 

ビルメン

テナンス

業 
16.7% 

その他 
16.3% 

業種別事業場数 

～29人 
48.6% 

30～49
人 

10.8% 

50～99
人 

18.9% 

100～ 
299人 
16.2% 

300人～ 
5.4% 

労働者数別事業場数 



2 
 

１ 回答事業場の労働災害（業務上災害（通勤災害は除きます））の発生について 
 
① 過 去 ３ 年 間 に 労 働 災 害 （ 業 務 上 災 害 （ 通 勤 災 害 は 除 き ま す ） ） が 発 生 し ま し た か 。

 
 

② 把握している災害に○をお願いします。 ［不休災害 休業１日以上４日未満 休業４日以上］ 
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２ 安全衛生方針について 
① 会社の代表者等が明確な安全衛生方針を表明していますか。 
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② 本社等において年間安全衛生計画を作成していますか。 
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③ 回答事業場独自に安全衛生方針を決めていますか。 
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３ 労働災害再発防止対策等について 
① 本社等から労働災害（防止対策を含む）に関する情報の提供はありますか。 

 
② 事業場で発生した災害について本社等に報告するルールはありますか。 

 
③ 再発防止対策は、回答事業場ですか、企業単位ですか。 
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４ 作業マニュアル等の作成について 
① 作業マニュアル・作業手順書は作成していますか。 

 

② ①で「はい」の場合、安全に関する事項の具体的な記載はありますか。 
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５ 事業場での安全衛生教育について 
① 新入社員教育・雇入れ時教育の教育内容については決まっていますか。 

 

② ①で「いる」場合には、具体的に安全な作業方法等について決まっていますか。 
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職場の安全衛生活動自主点検表 

                                  点検実施日 平成  年  月  日 
回答事業場の業態 小売業  飲食店  社会福祉施設  ビルメンテナンス業  左記以外 

                     該当する業態に○をつけてください。 
事業場の名称 

（法人名、店舗施設名等） 

  
                  （ＴＥＬ     －    －     ） 

事業場等の所在地 東京都    市区町村 
 

点検者職氏名  
回答事業場の 
労働者数 

労働者数          男   名・女   名・計   名 
（内 非正規労働者数    男   名・女   名・計   名） 

この自主点検表は、労働災害防止の為、望ましい実施項目について自主点検を実施してもらうものです 
・本点検表は、行政運営以外の目的に使用することはありません。 
・各項目について回答事業場における実施状況についてご回答ください。 
１ 回答事業場の労働災害（業務上災害（通勤災害は除きます））の発生について 
①過去 3 年間に労働災害（業務上災害（通勤災害は除きます））が発生しましたか。  □はい □いいえ 
②把握している災害に○をお願いします。    [ 不休災害 休業１日以上４日未満  休業４日以上 ] 
２ 安全衛生方針について 
①会社の代表者等が明確な安全衛生方針を表明していますか。  □している □していない □知らない 
②本社等において年間安全衛生計画を作成していますか。    □している □していない □知らない 
③回答事業場独自に安全衛生方針を決めていますか。          □決めている □決めていない 
３ 労働災害再発防止対策等について 
①本社等から労働災害（防止対策を含む)に関する情報の提供はありますか。       □ある □ない 
②事業場で発生した災害について本社等に報告するルールはありますか。         □ある □ない 
③再発防止対策は、回答事業場ですか、企業全体ですか。        □事業場 □企業全体 □その他 
４ 作業マニュアル等の作成について 
①作業マニュアル・作業手順書は作成していますか。                 □はい □いいえ 
②①で「はい」の場合、安全に関する事項の具体的な記載はありますか。         □ある □ない 
５ 事業場での安全衛生教育について 
①新入社員教育・雇入れ時教育の教育内容については決まっていますか         □いる □いない 
②①で「いる」場合には、具体的に安全な作業方法等について決まっていますか        □いる □いない 
６ 労働安全衛生行政についてのご意見・ご要望等がありましたら、ご記入ください 
 
 
 
 

ありがとうございました。郵送若しくはＦＡＸ 03-3512-1559 にてご提出ください。 


