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（１）地域の取組について 

○ 長崎救急医療白書 

   ・ 地域における患者の発生状況、治療・転帰の状況を明らかにするた

めに救急現場から医療機関へ正確な情報を伝え（プレホスピタルレコ

ード）、治療結果をフィードバック。

 

  

長崎県版検証票 <長崎地域の場合> A) 救急隊用 B) 検証用
C) 医療機関用 D) 返信用

長崎県
医療政策課

長崎市
地域保健課

長崎市
消防局

③ CPA事例の
場合は、ウツタ
イン様式記載

⑥ 一次及び二
次検証

救急搬送時

① 検証票 A) B) C) D) 初診医
初診医

(収容医療機関)

検証医

⑦ 検証票 B)
ウツタイン様式

⑤ 集計

⑧ 集計

④ 記入済み検証票 D) 回収(1週間後)

② 検証票 A) B)

長崎県メディカルコントロール
長崎地域メデイカルコントロール


