
幼児用及び高齢者用自転車ヘルメット普及のための  

“交通安全埼玉スマイルメットキャンペーン”  

推進事業実施要綱 

 

（事業の目的）  

第１条 この事業は、交通安全まなび隊（以下「まなび隊」という。）や警察署、

市町村が実施する交通安全教室（以下「教室」という。）及び交通安全イ

ベント等（以下「イベント」という。）において、自転車ヘルメット（以

下、「ヘルメット」という。）着用に関するアンケート調査あるいはそれ

に代わる手段を実施し、参加者の中から抽選でヘルメットを贈呈すること

により、ヘルメット普及の一助とするとともに、交通安全意識の向上を図

ることを目的とする。 

 

（各主体の役割）  

第２条 この事業は、埼玉県（以下、「県」という。）、まなび隊、警察署、市

町村及び社団法人埼玉県トラック協会（以下、「トラック協会」という。）

が相互に連携して実施する。  

２ 各主体の役割は次のとおりとする。  

(1) 県の役割  

県は、まなび隊の派遣調整にあたり、ヘルメットを贈呈する必要がある

と認める場合は、派遣先及びまなび隊員に通知する。  

また、県は、開催日の前日までに派遣先にヘルメット及びアンケート用

紙等を送付する。 

同様に、警察署、市町村が実施する場合においても、提出された実施計

画書に基づき、必要な資材を送付する。 

なお、ヘルメットの数量については、教室においては参加者の１割を目

安とし、イベントにおいては県と主催者が協議のうえ決定する。 

 

(2) まなび隊員の役割  

まなび隊員は、教室の中で、普及用リーフレットなどを利用してヘルメ

ットの効用を説明するほか、ヘルメット着用に関するアンケート調査を実

施し、回答者の中から抽選でヘルメットを贈呈する。  

記入済のアンケート用紙は、実施日から１０日以内に県へ送付する。  

活動報告書には、ヘルメット普及啓発の実施内容及びアンケート回答数

を記入する。  

 



(3) 警察署、市町村の役割  

警察署、市町村は、ヘルメットの普及に適する教室やイベントを実施す

る場合、実施日の１か月前までに実施計画書（別紙様式１）を県に提出す

る。 

警察署、市町村は、教室やイベントの中で、普及用リーフレットなどを

利用してヘルメットの効用を説明するほか、ヘルメット着用に関するアン

ケート調査を実施し、回答者の中から抽選でヘルメットを贈呈する。  

記入済のアンケート用紙は、実施結果報告書（別紙様式２）と併せて、

実施日から１０日以内に県へ送付する。  

なお、アンケート調査以外の方法で実施する場合には、事前に県へ協議

するものとする。 

 

(4) トラック協会の役割  

トラック協会は、この事業で使用するヘルメットの購入代金、普

及用リーフレットの印刷代金及びこれらの送料等を負担するものと

する。 

トラック協会は、ヘルメット業者及び印刷業者等からの請求に応

じて、ヘルメット代金及び送料並びに印刷代金等を支払うものとす

る。 

 

   附 則  

  この要綱は、平成１８年５月１９日から施行する。  

   附 則  

  この要綱は、平成１９年４月２６日から施行する。  

   附 則  

  この要綱は、平成２０年４月 １日から施行する。  

   附 則  

  この要綱は、平成２１年４月 １日から施行する。  

   附 則  

  この要綱は、平成２５年４月 １日から施行する。 

   附 則  

  この要綱は、平成３１年４月 １日から施行する。 



別紙様式１  

  年  月  日  

 

 埼玉県県民生活部防犯・交通安全課長  

 （総務・交通安全担当扱い）  

                    警察署名            

                    市町村名            

 

幼児用及び高齢者用自転車ヘルメット普及のための  

“交通安全埼玉スマイルメットキャンペーン”推進事業実施計画書  

 

 このことについては、下記のとおり実施する計画です。  

記 

１ ヘルメットの種類  ・子供用  ・大人用 

２ 実施方法  ・アンケート 

        ・そ の 他            

３ 行 事 名（事業等の名称）                   

４ 行事内容                           

                                         

５ 実施日時     年  月  日（  ）  

時  分 ～   時  分  

６ 実施場所  

   所 在 地 〒                       

    名  称                                                 

    電話番号                          

７ 対象予定人員     名（幼児用の場合は「保護者」の人数） 

               担 当 課室名              

                   氏 名              

                   電 話                  

                   ＦＡＸ              



別紙様式２  

  年  月  日  

 

 埼玉県県民生活部防犯・交通安全課長  

 （総務・交通安全担当扱い）  

                    警察署名            

                    市町村名            

 

幼児用及び高齢者用自転車ヘルメット普及のための  

“交通安全埼玉スマイルメットキャンペーン”推進事業実施報告書  

 

 このことについては、下記のとおり実施結果を報告します。  

記  

１ 行  事 名（事業等の名称）                 

２ 行事内容                          

                                        

３ 実施日時     年  月  日（  ）  

時  分 ～   時  分  

４ 実施場所                                                 

５ 参加人員     名（幼児用の場合は「保護者」の人数） 

６ 実施方法 

  アンケート調査を実施   回答数     枚  （記入済の用紙を添付） 

  アンケート以外の方法で実施                  

               担 当 課室名              

                   氏 名              

                   電 話                  

                   ＦＡＸ              


