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研究成果の概要（和文）：災害現場で黒のトリアージ・タグを付された者に対する身体診察と記

録を看護師が行うために、必要な能力の開発について検討した。災害医療活動の経験がある医

師・看護師への面接調査や DMAT看護師への質問紙調査の結果は次のとおりである。(1)不可欠

な技能は、トリアージ、生命徴候の観察などである。(2)能力の向上に有効な研修は、遺族ケア、

遺体の取り扱いなどである。(3)対応は、専門的な訓練を受けた者がチームで行うのが望ましい

ことが示された。 

研究成果の概要（英文）：The purpose of this study was to express about the necessary 
advanced skills of nurses, and the development of those, for the casualties who are marked 
with the black-tag (Un-salvageable or Dead people). The methods of the study were 
interview with doctors and nurses who are experienced to provide medical cures or cares 
during major disasters, and questionnaires to DMAT (Disaster Medical Assistance Team) 
nurses. The results of the survey are as follows: (1)About the knowledge and skills for 
the activities; The necessary which were chosen by many were "The basic knowledge of 
triage", "The skills which grasp the vital signs." (2)About the useful studies and 
training for advancement; That which were chosen by many are "The grief care for the 
survivors of the dead people", and "The treatment for the dead people." (3)About the 
activities for black-tagged casualties; It is desirable that "The full-time team acts." 
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１．研究開始当初の背景 

災害現場での医療は、通常の医療体制とは
異なり、限られた人的・物的資源の状況下で、
一人でも多くの傷病者を救命しなければな
らない。そのため、現場では緊急度と重症度

により治療優先度を決めるトリアージが適
切になされることが必要である。トリアージ
の原則は、救命不可能な傷病者に優先権を与
えず、救命可能な傷病者を選定して治療する
ことである。2005 年の JR 福知山線列車脱線
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事故発生時の災害医療においては、生命徴候
が認められない傷病者に黒のトリアージ・タ
グ（黒タグ）が付けられ、現場の医療活動が
円滑に行われたといわれている。しかし、黒
タグへの情報の記入がなかったことで、遺族
にとって死亡者の最期を知る手がかりが得
られなかったことや、死因調査が困難を極め
たことから、黒タグの新たな意義が示唆され
ている。そこで、看護師がその専門性を発揮
して災害時の遺体対応業務の一部を担うこ
とができれば、医師への業務の集中がある程
度緩和され、医師が本来の救命活動に専念で
き、救命活動と遺体対応活動との秩序ある役
割分担を図ることができると考えた。また、
医師のみならず、救命活動に携わる医療者の
心身の負担を軽減できるとともに、死亡者の
死因調査に有用な情報を提供でき、遺族への
ケアの質向上にもつながる効果があるので
はないかと考えた。 

 

２．研究の目的 

国内における災害現場でのトリアージに
よって、黒タグを付された者（黒タグ者）に
対する身体診察およびタグへの所見などの
記入を看護師が行うために必要な能力の開
発について検討する。 

 

３．研究の方法 

(1)看護師による黒タグ者への対応に関わる
課題を明確にする目的で、災害医療活動の経
験を有する医師・看護師を対象とした面接調
査を実施した（データ収集期間：平成 22 年
11 月～平成 23年 8 月）。インタビュー・ガイ
ドに基づいて、災害医療活動の経験、災害時
における黒タグ者 (遺体) への対応を生存
者の救命と区別して行うことに対する意見、
看護師が黒タグ者への対応を行うために必
要な知識・技術、能力の向上・開発のために
必要とされる研修・訓練に関する考えを聴取
した。その内容を質的帰納的手法により分析
した。 
 
(2)(1)の結果を基にして質問紙を作成し、黒
タグ者への対応を行うために必要な能力の
向上・開発に関する看護師の認識を把握する
目的で、DMAT 看護師を対象とした全国的規模
の質問紙調査を実施した（データ収集期間：
平成 23 年 10 月～12 月）。分析は、SPSS 
Statistics 18 for Windows を用いて統計処
理を行い、基本統計量を算出した。 
 
(3)わが国の状況に応じた災害医療活動の在
り方や研修・訓練の教育学的ツールを考察す
る目的で、国外訪問調査を実施した（訪問期
間：平成 24 年 6月中旬の 3 日間）。 
 
４．研究成果 

(1)面接調査の成果 
災害医療活動の経験を有する医師 3名と看

護師 4名を対象に半構成的面接調査を行った。
その結果、看護師による黒タグ者への対応に
関わる課題は、以下のように集約された。 
①災害現場における黒タグ者への対応に伴
う課題：黒タグ者への対応における活動体制、
死亡確認の方法、黒タグへの記録内容、災害
現場における黒エリア（黒のトリアージエリ
アもしくは一時的な仮の遺体安置所）のマネ
ージメント体制に関する課題 
②黒タグ者への対応にあたり、看護師に必要
とされる知識・技術：生命徴候を判断するた
めの確実な技術、トリアージの知識・技術、
現場における看取りのケア技術、検死に近い
技術など 
③知識・技術を向上させるための研修・訓
練：身体診察技術、トリアージ、DMAT 研修、
プレホスピタルケア、救援者のメンタルヘル
スなど 
④黒タグ者への対応に伴うストレスやその
対処に関する課題 
⑤災害医療活動に参加するための環境づく
りに関する課題 
 
(2)質問紙調査の成果 
DMAT看護師 1,023名を対象に、郵送による

無記名自記式質問紙調査を行った。その結果
は、以下のとおりである。 
①651 名より回答の返送があった（回収率
63.6％）。 
②対象者の特性としては、女性が 482 名 
(74.0％) 、30 歳代が 328 名 (50.4％) であ
った。看護師としての勤務年数では、10年以
上 15 年未満が 202 名（31.0％）で最も多か
った。勤務場所では、病棟が 188名（29.0％）、
救命センターが 183名（28.0％）で、職位で
は、スタッフが 372名（57.0％）で最も多か
った。救急医療施設における勤務経験者が
548 名 (84.2％) 、災害現場への出動経験者
が 402名 (61.8％) であった。災害現場にお
いて、黒タグを付した経験がある者は 14 名
（2％）、死亡確認に関わった経験がある者は
30 名（4％）、遺体関連業務に関わった経験が
ある者は 19 名（3％）で、黒タグ者への関わ
りや遺体関連業務については、ほとんどの者
が未経験であった。 
③黒タグ者への対応に関して、望ましい活動
体制は「専任で、DMORT(Disaster Mortuary 
Operational Response Team)のようなチーム
が対応する」(62.1％) であった（図 1）。ま
た、望ましい死亡確認の方法は「現行どおり、
医師のみが死亡確認を行う」(42.5％) 、「医
師と看護師が共同で死亡確認を行う」
(42.4％) であった。（図 2） 
④対応に伴うストレスが大きい状況の上位
は「知人の遺体に対応する場合」、「自分が遺



体関連業務の未経験者・未訓練者である場
合」、「多数の遺体に対応する場合」であった
（図 3）。また、ストレスの対処として役立つ
方法の上位は「職務終了後、心身共に静養す
る」、「単独で対応することを避ける」、「同僚
間で体験を話し合う」であった。 
⑤対応にあたり必要な知識・技術の上位は
「トリアージの基本的な知識」、「呼吸状態の
観察」・「頸動脈の触知」・「瞳孔の観察」など
の生命徴候の観察、コミュニケーション技術
であった（図 4）。加えて、黒タグを付した経
験がある者、遺体対応業務等に関わった経験
がある者、災害時に出動経験がある者では、
未経験者に比べて法医学的な知識・技術など
がより必要であると認識していた。 
⑥知識・技術の向上に役立つ研修・訓練の上
位は「遺族ケア」、「遺体の取り扱い」であっ
た（図 5）。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 1 望ましい活動体制 
（数字は人数を示す） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 2 望ましい死亡確認の方法 
（数字は人数を示す） 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 3 ストレスが大きい状況 
（数字は平均点を示す） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 4 必要な知識・技術 
（数字は平均点を示す） 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 5 知識・技術の向上に役立つ研修・訓練
（数字は人数を示す） 
 
 
(3)国外訪問調査の成果 
スウェーデンのリンショーピン災害医

療・外傷学教育研究センターにおいて、当該
センターが主催する災害医療教育プログラ
ムに参加し、エマルゴ・トレイン・システム
を用いたシミュレーション演習を実際に体
験した。主な演習内容は、シミュレーション
のためのシナリオ・ガイドラインの作成方法、
演習目的・ゴール・目標・評価指標などの設
定方法、インストラクションの方法などであ
った。その体験をとおして、以下の基本方針
は、看護師が黒タグ者に対応するための基本
方針としても活用可能と考えられた。 
①目的・目標に向かうためのマネージメント
②活動範囲や内容などの方針を決定して達
成するための効率的な組織の構成と役割 
③効率的なマネージメントのためのコミュ
ニケーション 
④現場における医療行為を迅速に判断し決
定するための医療に関する方針決定 
⑤多組織間で共同作業を行う際の取り決め
と調整のための連携 
 
(4)今後の展望 
災害医療活動の経験者や DMAT 看護師の認

識から、黒タグ者への対応は専門的な訓練を
受けた者がチームで行うことが望ましいこ
とが示された。また、望ましい死亡確認の方
法については、「医師のみが死亡確認を行う」
と「医師と看護師が共同で死亡確認を行う」
とに大別されたことから、これらの方法をシ
ミュレーションにより検証することが必要
である。さらに、黒タグ者に対応した経験を
有する医療者に焦点を当てた詳細な調査も
必要である。 
黒タグ者への対応に最も不可欠な知識・技

術は、トリアージ、生命徴候の観察、コミュ
ニケーション技術などであることが示され
た。これらは、訓練を重ねることでスキルア
ップが可能と考えられ、延いては災害医療の

質向上につながると考える。 
黒タグ者への対応能力の向上・開発に有効

な訓練・研修は、遺体の取り扱い、遺族ケア、
ストレスマネジメントなどであり、これらの
内容へのニーズが示された。その理由の一つ
として、黒タグ者への対応に関する訓練は病
院等の災害訓練の中にほとんど含まれてお
らず、深く学べる機会がないことが考えられ
る。また、黒タグを付す行為には多大なスト
レスを伴い、未経験・未訓練の状態で遺体に
対応することが最大のストレスとなり得る
ことが示唆された。シミュレーションによる
訓練を重ねることで、災害発生時においても、
訓練による成果を活かして対応できれば、そ
れは災害医療活動に携わる者の心身の負担
の軽減につながると考える。 
以上のことから、上述の内容などをシミュ

レーションにより学べるツールを、国外訪問
調査を通して学んだ内容を活かして、開発す
る必要がある。 
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