
VF/VT
（通電表示）

心停止の確認・ＢＬＳ開始

自動体外式除細動器を準備
電極パッドの装着・心電図自動解析

ＣＰＲを１～２分間継続 ＊２

再度自動解析でＶＦ／ＶＴの確認

第２回目の除細動
必要あれば連続３回の通電を行う ＊１

ＣＰＲを継続

人工呼吸の継続
その他必要な処置 ＊３

心拍再開

VF/VT
（通電表示）

心拍再開

初回の除細動
必要あれば連続３回の通電を行う ＊１

その他必要な処置 ＊２＊３
必要があれば医師に連絡し、

指示・助言を求める

ＮＯ ＹＥＳ

ＮＯ ＹＥＳ

ＮＯ ＹＥＳ

ＮＯ ＹＥＳ

＊１ 使用する機種により設定（推奨）される通電量。
＊２ 器具による気道確保も考慮。
＊３ 静脈路確保は、時間を要さず速やかに行える場合のみ実施。

速やかに適切な医療機関へ搬送

左側が重症となっている

注

２ 心肺機能停止
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頸静脈怒張

最高血圧60mmHg以下 心電図、呼吸音の左右差観察

仰臥位

速やかに高次医療機関へ搬送 ＊１

速やかに適切な医療機関へ搬送

下肢挙上 ショックパンツ装着 ＊２

＊１ 心原性ショック、閉塞性ショックを疑い、救命センターまたは循環器専門医のいる医療機関へ。
＊２ ショックパンツ装着に要する時間内に病院到着可能であれば装着せず、下肢挙上にて搬送する。

高濃度酸素投与、心電図、SpO2

最高血圧90mmHg以下で蒼白、虚脱、

冷汗、脈拍触知不能、呼吸困難などを伴う
場合のプロトコール

注

３ シ ョ ッ ク

ＮＯ ＹＥＳ

ＮＯ ＹＥＳ
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４ 意 識 障 害

処置、留意点

・気道確保

・酸素投与

・嘔吐、嘔気がある場合は側臥位、

ない場合は頭部挙上

・保温

・心電図、 SpO2

・頻回のバイタルサイン、意識レベルの観察

・外的な刺激をなるべく避ける

不整脈

処置、留意点

・気道確保

・高濃度酸素投与

・心電図

・頻回のバイタルサイン、
意識レベルの観察

・回復体位処置、留意点

・気道確保

・酸素投与

・心電図、 SpO2継続観察

・頻回のバイタルサイン、意識レベルの観察

・回復体位

SpO2 90%以下

心電図

体温測定
体温異常

正常

収縮期血圧160以上
または拡張期血圧100以上

収縮期血圧90以下

速やかに呼吸管理が可能な医療機関へ搬送

【低酸素血症疑い】

３ ショックの項へ

22 熱中症
23 偶発性低体温の項へ

11 動悸、不整脈の項へ

速やかに頭蓋内疾患に対応が可能な医療

機関へ搬送【頭蓋内疾患疑い】

神経学的異常
（麻痺、失語症、構音障害、

瞳孔不同、けいれん発作、頭痛）

速やかに適切な医療機関へ搬送

【糖尿病、肝疾患、薬物服用、アルコール代謝、中毒疾患の疑い】

ＮＯ

ＹＥＳ

ＹＥＳ

ＮＯ

ＮＯ

正常

処置、留意点

・気道確保

・酸素投与

・保温

・心電図、 SpO2

・頻回のバイタルサイン、意識レベルの観察

・外的な刺激をなるべく避ける

脈拍の強さ
左右差もしくは上下差有

ＹＥＳ

ＮＯ

速やかに高次医療機関へ搬送
【大動脈解離、大動脈炎の疑い】

（心血管外科併設施設）

ＹＥＳ
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５ 頭 痛

処置、留意点
・気道確保
・酸素投与
・嘔吐、嘔気がある場合は側臥位、
ない場合は頭部挙上

・保温
・心電図、 SpO2
・頻回のバイタルサイン、意識レベル
の観察

・外的な刺激をなるべく避ける、搬送
は愛護的に処置、留意点

・必要があれば酸素投与
・楽な体位にする
・心電図、 SpO2
・傷病者を安心させる
・体動の制限

意識障害を有しているか、
又は有していたか

収縮期血圧160以上
または拡張期血圧100以上

突然の頭痛か

速やかに適切な医療機関へ搬送
【血管性、筋緊張性頭痛、偏頭痛、群発性頭痛等】

神経学的異常
（麻痺、失語症、構音障害、
瞳孔不同、けいれん発作）

髄膜刺激症状
（嘔吐、項部硬直、ケルニッヒ徴候）

速やかに頭蓋内疾患に対応が可能な医療機関へ搬送
【頭蓋内疾患疑い】

ＮＯ

ＹＥＳ

ＹＥＳ

ＹＥＳ

ＹＥＳ

ＹＥＳ

ＮＯ

ＮＯ

ＮＯ

ＮＯ
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徐脈性、あるいは頻脈性不整脈、

アダムスストークス発作

処置、留意点

・気道確保

・酸素投与

・嘔吐、嘔気がある場合は側臥位、
ない場合は頭部挙上

・保温

・心電図、 SpO2

・頻回のバイタルサイン、意識レ
ベルの観察

・外的な刺激をなるべく避ける

処置、留意点

・酸素投与

・心電図、 SpO2

・頻回のバイタルサイン、
意識レベルの観察

・体動の制限

処置、留意点

・必要があれば酸素投与

・楽な体位にする

・心電図、 SpO2

・傷病者を安心させる

・体動の制限

速やかに循環器疾患に対応が可能な
医療機関へ搬送【心原性めまいの疑い】

速やかに頭蓋内疾患に対応が可能な
医療機関へ搬送【頭蓋内疾患の疑い】

速やかに適切な医療機関へ搬送
【回転性のめまいは内耳性由来】

６ め ま い

意識障害を有しているか、
又は有していたか

収縮期血圧160以上
または拡張期血圧100以上

神経学的異常
（麻痺、失語症、構音障害、

瞳孔不同、けいれん発作、頭痛）

ＮＯ

ＹＥＳ

ＮＯ

ＮＯ

ＮＯ

ＹＥＳ

ＹＥＳ

ＹＥＳ
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７ 麻 痺

意識障害を有しているか、
又は有していたか

収縮期血圧160以上
または拡張期血圧100以上

神経学的異常
（失語症、構音障害、瞳孔不同、

けいれん発作、頭痛）

単麻痺、対麻痺

処置、留意点

・気道確保

・酸素投与

・嘔吐、嘔気がある場合は側臥位、
ない場合は頭部挙上

・保温

・心電図、 SpO2

・頻回のバイタルサイン、意識レベル
の観察

・外的な刺激をなるべく避ける

処置、留意点

・酸素投与

・心電図、 SpO2

・傷病者を安心させる

・体動の制限

・呼吸様式の観察

外傷

麻痺の性状

片麻痺、四肢麻痺

速やかに頭蓋内疾患に対応が可能な医療機関へ搬送
【頭蓋内疾患の疑い】

速やかに適切な医療機関へ搬送
【末梢神経、筋、脊髄疾患の疑い】

17 外傷の項へ

ＮＯ

ＹＥＳ

ＹＥＳ

ＹＥＳ

ＹＥＳ

ＮＯ

ＮＯ

ＮＯ

処置、留意点

・気道確保

・酸素投与

・保温

・心電図、 SpO2

・頻回のバイタルサイン、意識レベルの観察

・外的な刺激をなるべく避ける

脈拍の強さ
左右差もしくは上下差有

ＮＯ ＹＥＳ

速やかに高次医療機関へ搬送
【大動脈解離、大動脈炎の疑い】

（心血管外科併設施設）

４ 意識障害の項へ
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８ け い れ ん

処置、留意点

・安全な場所に移動

・衣服をゆるめる

・動きを抑制しない

・気道確保

・酸素投与

・回復体位

・ SpO2 、心電図

・バイタルサインの観察

・けいれんの性状、持続時間

処置、留意点

・必要があれば酸素投与

・心電図、SpO2

・バイタルサインの観察

・タオルで頭部を冷却

・汗をふき取る

・傷病者を安心させる

・既往歴、現病歴の聴取

処置、留意点

・必要があれば酸素投与

・心電図、 SpO2

・バイタルサインの観察

・傷病者を安心させる

・既往歴、現病歴の聴取

けいれん中か

意識障害を伴っている

発熱を伴う

麻痺を伴う

注

なお、子Aが疑われるときは、２５－３
異常分娩・産科合併症の項へ

４ 意識障害の項へ

７ 麻痺の項へ

速やかに適切な医療機関へ搬送

ＹＥＳ

ＮＯ

ＹＥＳ

ＹＥＳ

ＹＥＳ

ＮＯ

ＮＯ

ＮＯ
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心電図、 SpO2
バイタルサインの観察

（呼吸数10回／分未満または30回／分以上、

呼吸音の左右差、異常呼吸）

患者の楽な体位

気道閉塞

高濃度酸素投与

SpO290%以上

酸素流量増大
人工呼吸の準備 ＊２

＊１ 1～2 ℓ/分で開始、人工呼吸の準備。
＊２ スクイジングなど呼吸介助を行う場合もある。

低流量の
酸素投与 ＊１

気道確保

慢性肺疾患

９ 呼 吸 困 難

－喘息発作を含む－

19 気道閉塞、異物の項へ高濃度酸素投与

速やかに適切な医療機関へ搬送

ＹＥＳＮＯ

ＹＥＳＮＯＹＥＳＮＯ

ＹＥＳＮＯ
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ショックの症状

胸痛の持続

呼吸困難

酸素投与

速やかに適切な医療機関へ搬送

【急性冠症候群による心不全、気胸などの疑い】

速やかに適切な医療機関へ搬送 ＊２

【狭心症、大動脈解離などの疑い】

＊１ 急性心筋b塞などによる心原性ショック、大動脈解離、肺血栓塞栓症などを疑い
救命救急センターまたは循環器専門医のいる医療機関へ。

＊２ 狭心症、大動脈解離などの鑑別可能な医療機関へ搬送。

心電図・ SpO2

10 胸 痛

３ ショックの項へ

速やかに高次医療機関へ搬送 ＊１

頭部高位

酸素投与

ＹＥＳＮＯ

ＹＥＳＮＯ

ＹＥＳＮＯ
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心電図・不整脈

意識消失や血圧低下（90mmHg
以下）、呼吸困難などの症状

酸素投与、SpO2

頻脈性、徐脈性、不整脈の有無
QRS幅などを医師に連絡し、助言

を求める

＊１ 循環器専門医のいる医療機関が望ましい。

11 動悸、不整脈

速やかに適切な医療機関へ搬送

速やかに適切な医療機関へ搬送 ＊１

ＹＥＳＮＯ

ＹＥＳＮＯ
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