
広域災害・救急医療情報システム（EMIS）の在り方について 
（論点） 

資料５ 



EMISの主な機能 入力場所 入力者 

医療機関情報 医療機関 
医療機関   
事務職員等 

本部情報 本部内 本部指揮者 

広域医療搬送情報 ＳＣＵ DMAT 

救護所情報 救護所 医療チーム 

避難所情報 避難所 医療チーム 

各チーム情報 各活動場所 医療チーム 

ＥＭＩＳの主な機能と、想定される主たる入力場所、入力者について 

EMISは機能毎に、主たる入力場所、入力者が異なることが想定される。 
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緊急時入力（主な利用者：医療機関）  

①倒壊状況 

入院病棟の倒壊又は、倒壊の恐れがあることで患
者の受け入れが困難な場合“有”を選択する。 

③患者受診状況 

キャパシティのオーバーによってこれ以上患者の受
け入れが困難な場合“有”を選択する。 

②ライフライン・サプライ状況 

ライフライン・サプライ（電気、水、医療ガス、医薬
品・衛生資器材）の使用不可・不足により医療行為
が行えない場合“無”または“不足” を選択する。 

緊急時入力（発災直後情報） 

発災直後の医療機関情報（医療機関として機能して
いるか、支援が必要か）の入力を行う。 

④職員状況 

職員の不足によって治療行為が行えない場合には、
“不足”を選択する。 

⑦緊急連絡先 

緊急時の連絡先を入力する。 

⑥情報日時 

①～⑤の状況を把握した日時を入力する。 

⑤その他 

①～④以外の理由で支援が必要な場合にその他
欄にフリーで理由の入力を行う。 

※その他に入力があった場合、医療機関等・支援状況モニターに 
 支援要否：要と表示される。 ２ 

○約９割の病院がＥＭＩＳに登録されているが、災 
  害の専門家でなくても使用できるようにすべき 
  ではないか。  
  

○医療機関の被災直後の情報の発信として、必 
  要な情報を網羅しているか。 

（画面イメージ） 



活動状況モニター（主な利用者：都道府県） 
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（画面イメージ） 

○ＤＭＡＴなど各医療チームの活動を都道府県（災害医療コーディネーター等の専門家）がモ 
  ニターするにあたって必要な情報を網羅しているか。 
  

○医療チームが活動情報を入力する場の情報通信環境を考慮すべきではないか。 



 
○EMISのもつべき機能、扱うべき情報について整理すべきではないか。 
 
○ＥＭＩＳの利用者の多様化に対応するため、各利用者にとって扱いやすいＥＭＩＳと 
  はどのようなものか。 
 
○今後、ＥＭＩＳに付加すべき機能はあるか。 

 

議論いただきたい内容 

EMISのあり方についての論点 

  入力項目によって、想定される主たる入力者が異なるため、 
  機能毎の「利用者」に応じた使いやすさが必要ではないか。 
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