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A.研究目的 

本研究には主に２つの目的がある。 

１．既存の保護者向け小児救急患者緊急度判断

支援ツールの妥当性の評価 

急な疾病や傷害に苦しむこどもを前に、不安に

なった多くの保護者が比較的軽症な状態で夜

間や休日の救急室を受診している。病初期に受

診することで適切に対応できる事例があるこ

とは事実だが、限られた医療資源を有効に活用

するためには、適正な受診を支援する必要があ

り、そのために小児患者の家族が容易に緊急度

を判断できるツールが必要である。 

現状では複数の小児救急患者緊急度判断支援

ツールが存在するが、それぞれが異なった判断

基準で作成されている。またそれぞれの緊急度

判断支援ツールの違いやその妥当性は吟味さ

れていない。そこで過去に配信された複数の小

児救急患者緊急度判定支援ツールを検証し、そ

の妥当性を評価する。 

２．多言語緊急度判断支援ツールの開発 

近年日本国内に在住する外国人が増加してい

るが、その家族やこどもも増えていると予想さ

れる。要救護者である外国人のこどもが、急な

疾病や傷害に際して適切に医療機関を受診す

ることができるように、日本の国内医療の現状

に即した、かつ外国語で書かれた小児救急患者

緊急度判断支援ツールの開発が必要である。そ

こで本研究では妥当性を検証した日本語のツ

ールを英語、中国語、韓国語、ポルトガル語、

スペイン語、ドイツ語、イタリア語、フランス

語に翻訳することとした。 

B.研究方法 

１．既存の保護者向け小児救急患者緊急度判定

支援ツールの妥当性の検証 

まず過去に日本国内で配信されている複数の

小児救急患者緊急度判定支援ツールの妥当性

を検証する。現在国内では院内における救急患

者緊急度判断支援ツールとして Japan Triage 

and Acuity Scale (JTAS)、救急指令員や救急

隊員の判断マニュアル、#7119 や#8000 電話対

応者用マニュアル、小児科学会の「こどもの

救急」などの関連ツールが存在する。これらを

俯瞰し、その内容の妥当性を議論した。議論に

は#8000 電話対応者用マニュアルの作成や救

急指令員の判断マニュアル作成に関与した経

験を持つ医師、小児科や小児外科、また小児救

急の分野において十分な臨床経験を有するも

のが参加した。最終的にその妥当性はエキスパ

ートオピニオンを元に判断した。 

研究要旨 

 既存の保護者向け小児救急患者緊急度判断支援ツールの妥当性の評価と多言語緊急度判断

支援ツールの開発を目的に本研究を行った。#8000 電話対応者用マニュアルや救急指令員の判

断マニュアル作成に関与した経験を持つ医師、また小児科や小児外科の分野において十分な

臨床経験を有する医師たちのエキスパートオピニオンにより、#8000 電話対応者用マニュアル

を中心に、使用頻度の高い発熱、咳嗽、頭部打撲、腹痛、けいれん、誤飲・誤嚥の６症候の

緊急度の妥当性と用語の整理を行った。また修正された小児救急患者緊急度判断支援ツール

を英語、中国語、韓国語、ポルトガル語、スペイン語、ドイツ語、イタリア語、フランス語

に翻訳し、うち英語訳の妥当性を評価した。今後は完成された多言語小児用緊急度判定支援

ツールをさらに普及させる為の方策を検討する予定である。 



 

２．多言語版小児救急患者緊急度判定支援ツー

ルの作成 

議論の結果決定された原案を英語、中国語、韓

国語、ポルトガル語、スペイン語、ドイツ語、

イタリア語、フランス語の翻訳業者に翻訳を依

頼した。英語については複数の業者を選定し、

その翻訳の妥当性を研究者間で議論した。 

C.研究結果 

１．既存の保護者向け小児救急患者緊急度判

定支援ツールの妥当性の検証 

研究者間で議論した結果、主に#8000 電話対応

者用マニュアルの緊急度判断のなかで、使用

頻度が高い発熱、咳嗽、頭部打撲、腹痛、け

いれん、誤飲・誤嚥の６症候における緊急度

の妥当性の評価に絞った。議論の結果、現時

点では緊急度を変更する必要はないと判断し

たが、保護者の誤解を招きかねない不適切な

表現や最近のガイドラインなどと照らし合わ

せて追加すべき項目があることが判明し、訂

正を行った（表１）。最終的に 37項目の修正

あるいは追加を行った。 

２．多言語版小児救急患者緊急度判定支援ツー

ルの作成 

上記１で訂正された表現に基づき、英語、中

国語、韓国語、ポルトガル語、スペイン語、

ドイツ語、イタリア語、フランス語への翻訳

を行った。このうち英語訳については、その

訳の妥当性について研究者間で議論し、更な

る修正案を提案した（表２） 

D.考察 

１．既存の保護者向け小児救急患者緊急度判定

支援ツールの妥当性の検証 

保護者が利用できるこどもの救急受診に関す

る情報は、インターネットでえることができる

受診ガイドなどの自己判断ツールや#8000 の

ような電話相談など多数存在し、いまやその全

貌を把握することは困難であるが、一般的にそ

の多くが専門家の意見を元に作成されている。

今回本研究に関わった研究者間で、#8000 電話

対応者用マニュアルの緊急度判断に記載され

ている内容を吟味し、不要な受診を減らすため

に項目の緊急度を厳しくすることを検討した

が、緊急度判定の「over triage を許容する」

という基本原則を考えると、十分な臨床データ

がない限り、専門家によって作成されたツール

をエキスパートオピニオンで変えることは困

難であると判断した。ただ使用されている用語

が曖昧なもの、医学的根拠に基づいたガイドラ

インが作成されたものについては、項目の修正、

追加を行った。 

２．多言語版小児救急患者緊急度判定支援ツー

ルの作成 

項目の修正、追加を行った小児救急患者緊急度

判定支援ツールを翻訳業者が英語、中国語、韓

国語、ポルトガル語、スペイン語、ドイツ語、

イタリア語、フランス語に翻訳した。その訳語

の精度を高めるため、英語に関しては２つの翻

訳業者が訳を行い、研究者が訳語を吟味し、正

しく日本語の意図が伝わっているか検討した。

ただ日本語以外の言語を日常的に使用してい

ないため、その訳語が他言語を使用する一般市

民にとって理解できるものであるかを検証す

る手段は限られている。今後本ツールを普及さ

せることで、実際に使用を開始した後に訳語の

妥当性は適宜修正していくことになるものと

思われる。 

３．今後の展望 

開発された多言語版小児救急患者緊急度判定

支援ツールを広く認知してもらうための方策

を検討する予定である。 

E.結論 

既存の保護者向け小児救急患者緊急度判定支

援ツールのうち、頻度の高い主訴の質問項目の

妥当性を検証し、修正および追加を行った。ま

た修正された緊急度判定支援ツールを多言語

に翻訳することができた。 
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1.論文発表:なし 
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表１．修正された日本語版小児救急患者緊急度判定支援ツール．背景が灰色になっている箇所が

修正された、あるいは加えられた項目である。 

 
 

表２．多言語版小児救急患者緊急度判定支援ツールの一例（発熱） 

 


