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メディカルコントロール コア業務 位置付け

コア業務
プロトコールの策定
・応急・救急救命処置
・緊急度・重症度判断（トリアージ）
・病院選定基準
・搬送手段の選択

医師の指示、
指導・助言体制
・特定行為の指示
・処置の指導・助言
・病院選定への助言

再教育体制の整備
・病院実習の実施
・救急救命士の再教育の実施
・マニュアルの策定
・トリアージ、病院選定基準の修正

事後検証の実施
・救急活動記録表の検討
・救急救命処置の効果検証
・症例検討会の実施
・搬送後の評価、分析(データ収集)
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メディカルコントロールと検証

 心臓病・脳卒中などの循環器病症例(特定病態) 
 救急隊の観察・判断の検証
 医療機関選定における運用の検証

傷
病
者
の
観
察

A B 傷病者の蘇生、
安定化

C 医療機関の
   選定、搬送

検証1
活動の検証

検証2
実施基準の検証
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特定機能医療機関 設置数

脳卒中対応病院

t-PA・脳外科手術 ： １
t-PA・脳外科手術
血栓回収 ： ７

循環器疾患対応病院

PCI等 ： ９

管内救急告示病院

２９
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特定機能医療機関 位置

１５分以内で

特定機能医療機関へ
 搬送が可能

5min

10min

15min
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特定病態の実施基準検証
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特定病態の実施基準検証（適切な病院選定経過）
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特定病態の実施基準検証（オーバートリアージ）
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特定病態の実施基準検証（アンダートリアージ）
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 検証対象症例の記録充実・保存
ACS症例の心電図
経時的なバイタルサイン
主幹動脈閉塞を疑う６項目観察等の詳細な記録

具体的な取り組み内容

 紙ベース検証票による搬送時の即時フィードバックを廃止し、
特定病態を類推するための観察・判断を検証会議後に
重点的にフィードバック

 特定病態を類推できた際は専門医直通(特殊コール)
の回線を積極的に使用するよう繰り返し周知
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救急隊の心電図

検証会議でのデータ突合・フィードバック

医療機関の心電図

 病院前後の心電図を突合させることで心電図判読能力が向上

救急隊の観察記録 医療機関の診療記録

 病院前の観察と診療記録を比較することで病態類推を是正
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使用回線の周知徹底 (例:胸痛＋ST上昇)

専門医直通(特殊コール)

の回線を積極的に使用し
1分１秒でも早く根本的な
治療開始に繋げる
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検証の効果(ACS症例）

特定病態
アンダートリアージ率
８.４％低下

（昨年度比）

アンダー
トリアージ
内、病態類推
できたが一般
回線を使用

２７人

オーバー
トリアージ
内、ACS以外
の循環器疾患

１４５人

n = 全搬送人員 12



オーバートリアージの増加で
悪影響が出ないか注視する

継続的な救急隊員への教育で
適切なトリアージ判断能力を
維持・向上させる

取り組みの影響
今後の教育

特定病態のアンダートリアージが
減少した

実施基準の妥当性が詳細に
検証され改修要望に繋がった

救急隊への精緻なフィードバック
が可能となった

実施基準検証
充実化によって

結 語

堺 市 消 防 局
 SAKAICITY FIREBUREAU 
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