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研究成果の概要（和文）：本研究では、佐賀県の救急搬送に対するリアルタイム病院照会支援システムに焦点を当て、
地域救急医療連携への影響要因の解明と支援技術について検討した。リアルタイム病院照会支援システムに蓄積された
平成23年から平成25年までの3年間のデータを分析し、システムの導入効果を明らかにした。また、地域救急医療の連
携に対する促進および阻害要因を明らかにした。地域救急医療システムに関する研究会を設立し、地域救急医療の円滑
な連携を推進する支援システムについて継続的に検討していく。

研究成果の概要（英文）：In this study, we investigated the factors affecting the local emergency medical 
services and the evaluation of support system focused on the real-time support system for searching 
hospitals in Saga prefecture. The introduction effects of the system was found in order to analyze the 
data of emergency transportation between 2011 and 2013. Factors of facilitation and obstruction affected 
the cooperation of the local emergency medical services were also found. We established a society for the 
study of the local emergency medical services system. We will further our examination in regard to the 
support system for promoting the cooperation of the local emergency medical services.

研究分野：救急医療
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１．研究開始当初の背景 
消防庁によると、救急車両の出動件数は平
成 16年以降 6年連続で 500万件を超えてお
り、搬送時間が遅延している。各地でさまざ
まな取り組みが行われているが、搬送時間の
短縮が見られないため、必ずしも成果が得ら
れているとは限らないのが実情である。 
佐賀県では、平成 23 年 4月から県内で使
用されている全ての救急車両にタブレット
端末を配備し、受け入れ可能な病院をリアル
タイムに把握できるシステム（リアルタイム
病院照会支援システム）を国内で初めて導入
した。本システムは、現場に到着した救急隊
員がタブレット端末を使用して患者の症状
などを選択すると、その時点での受け入れ先
病院の最新情報を一覧表示するというもの
である。研究代表者らは、我が国の地域救急
医療連携の円滑化を推進するため、本システ
ムの導入と運用に深く関わってきた。そのた
め、地域救急医療連携体制の現状と今後の円
滑化推進に関わる問題だけでなく、本システ
ムの運用上の問題や活用法などについて議
論を重ねてきた。そこで、以下の 3点につい
て検討を行う必要性があるのではないかと
の見解に至った。 
第 1に、地域救急医療連携の円滑化のため
には、得られたデータを詳細に分析し、シス
テム導入による地域救急医療連携への効果
を検証する必要がある。第 2に、日々システ
ムに蓄えられるデータを定期的に分析する
ことによって、地域救急医療連携に影響を及
ぼしている要因を明らかにする必要がある。
最後に、システムだけではなく、ユーザによ
る定期的なシステム評価を実施し、その評価
に基づいてシステムの更新を継続的に行う
ことが必要である。 

 
２．研究の目的 
佐賀県で既に導入されている救急搬送に
対するリアルタイム病院照会支援システム
に焦点を当て、以下の 3点を目的とした。 
（1）過去のデータを詳細に分析し、システ
ム導入による効果を検証する（研究 1）。 
（2）システムに日々蓄積されるデータによ
って、地域救急医療連携の促進因あるいは阻
害因を横断的および縦断的に明らかにする
（研究 2）。 
（3）人間（ユーザ）側からシステムを評価
し、持続可能なシステム更新支援の仕組みを
検討する（研究 3）。 
 
３．研究の方法 
研究 1と研究 2においては、システム導入
の平成 23 年 4 月から平成 26 年 3 月までの 3
年間のデータを分析および可視化して検討
した。 
研究 3においては、現場の救急隊員（14名）
と医療スタッフ（7 名）および行政職員（3
名）の合計 24 名に面接調査を実施してシス
テムの問題点を抽出し、システム更新支援の

仕組みを検討した。 
 
４．研究成果 
（1）研究 1 
システムが導入された平成 23 年 4 月から
平成25年3月までの2年間のデータからは、
平均搬送時間の短縮（図 1）と、より重症の
患者を治療対象とした佐賀県内に4箇所ある
3 次医療機関への搬送割合の減少（図 2）を
示すことにより、システムの導入効果につい
て実証することができた。しかし、システム
導入の平成 23年 4月から平成 26年 3月まで
の 3年間のデータを分析することにより、シ
ステムを導入した 1 年後に比べて、2 年後以
降からは平均搬送時間が延長していること
が明らかとなった（図 1）。一方、3次医療機
関への搬送割合はシステム導入前から達成
した減少率が維持されていることも明らか
となった（図 2）。 

 

 
また、いくつかの疾患に注目した分析を実
施したり（図 3）、地域別の頻度等を地図上に
マッピングする可視化（図 4）したりするこ
とで、地域救急医療体制の整備に寄与するよ
うな結果を見出すことができた。 
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図 1．佐賀県と全国における平均搬送時間（垂

直の点線はシステム導入時点） 

図 2．佐賀県における 3 次医療機関への搬送

割合 



 
（2）研究 2 
研究 1 と同様のデータ（平成 23 年 4 月か
ら平成 26 年 3 月までの 3 年間）を分析する
ことにより、地域救急医療連携の促進要因と
して、新システムの導入が一因となっている
ことが明らかになった。また、新システムの
導入によって、地域救急医療のすべての関係
機関が同一の情報を共有することができる
ようになったことも促進要因として考えら
れた。新システムの導入前は、互いがどのよ
うな状況下にあるのか分からず、現場の救急
隊員は彼らの経験に基づいて手探りで搬送
先の病院を選定しなければならなかった。し
かし、新システムの導入により、ほぼリアル
タイムに搬送状況が可視化されると同時に、
医療機関が積極的に受け入れることのでき
る専門科を明示することで、データに基づく
搬送先病院の選定を行うことができるよう
になった。このことは、円滑な地域救急医療
連携の促進要因として重要な役割を果たし
ていると考えられた。 
その反面、医療機関によって受入率のばら
つきが未だに存在し、地域救急医療連携の阻
害要因の一因となっていることを明らかに
した。また、医療機関からのデータ入力が消
防のそれと比べて少ないこと、一般市民から
のウェブ参照が少ないこと等から、地域救急
医療連携の阻害要因の一因として、システム
のユーザインターフェースに問題があるこ
とが示唆された。 

（3）研究 3 
現場の救急隊員と医療スタッフへの面接
調査から、主に現場で活動する救急隊員にと
って入力作業が負担となっていること、一般
市民向けのユーザインターフェースが救急
の実情に見合っていないこと、収集したデー
タが有効に活用されていないという問題点
が明らかになった。 
現場で活動する救急隊員は、受入医療機関
への救急搬送が完了すると、3 枚複写の救急
活動記録票へ記入するのと同時に、救急車両
に配備されたタブレット端末を用いてリア
ルタイム病院照会支援システムへ救急搬送
に関するデータを入力する。その後、消防署
へ戻ってから、各消防本部および総務省消防
庁への報告書を各消防に設置されたシステ
ムを用いて作成する。上記の 3つの記録には、
例えば搬送時間などの重複するデータ項目
が多く含まれている。そのため、上記の 3つ
を記録する作業に二度手間、三度手間が生じ
ており、非効率的で負担がかかっていた。 
もし自分の家族の体調が悪くなり、急いで
医療機関を探したいと思ったときに、現行の
リアルタイム病院照会支援システムの一般
市民向けページを閲覧すると、救急に必要な
ユーザインターフェースを備えていないこ
とが分かる。現行のシステムには、日時を入
力することで現在診療中の医療機関を検索
する「日時検索」、住所を選択または地図上
で医療機関を検索する「地域検索」、症状に
対応した専門科目を選択して検索する「科目
選択」を備えているが、早急に医療機関を検
索するには不向きなことが明らかになった。 
収集されたデータが有効に活用されてい
ない大きな理由の 1つは、リアルタイム病院
照会支援システムの事業主体が行政である
ということだった。行政はシステムの運用を
外部に委託しており、そこには事業主と委託
業者との間の契約が存在する。すなわち、現
場のその時々の意見が必ずしも反映される
体制にはなっていないという現実的な問題
が明らかになった。 
これら研究（1）〜（3）の成果に基づき、
地域救急医療の主要な関係者で構成される
システムに関する研究会を立ち上げ、継続的
に上記の問題点等を検討していく体制を確
立した。今後、この研究会を通して地域救急
医療の円滑な連携を推進する支援システム
を構築していく予定である。 
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