AN A~ 6 AR IR AR ST T B A S S B A ) e (U R AR B SR AT TR )

SER Mt e
RIS R 12 F6 1T 2 OB 2 S 2 7 B 70 2 5 3 R AR LR 5 K L 2 B 9~ 2 iF 5

Mg geg D ESRBEEARE DMAT S5 A E

R s

CIEAERES)

FEA | [E LR L ARG E O R EE R B3 28 TI2hEW, ERE Tt Ot - 1> 7 7581k, I
A2 R R EIROMREIAH], gEREICEE SV 2 DMAT ZEhk, EREIRZ Y2 E
BT BV AT 4 7 RERNHED BN TCNDEZATHD, LIRS, ISR s A H] | [
EIROBEIG IR, EHE IR O U 72 2y JH BB Tk, AR R R i a% . 45 PRI R RIS Eh
— LDl 2 ORHETZT TIHIRER D HY, gtk AR COEEEF RN LT LD, 5%, FE
L35 I ARIE T BRSO m v R 7 7 K MR 2 O SRR S 5 Tl [EEIMIC R L O T E G %
ERIZZENBESIND, ZDT=D A O = FHE B DS RS 21 TO 7210 CT72< | m iz ik o =
PEFSEA D SEEE T DB DD, D722, HRIZ BT A8 ERE L Z B L /- HsdE# BCP @
TERDEE THLHDY, A ARICBWT—EANAERC-TEH SN TODH DTN,

AWFFEHED HB9IE, 2 E CHEZEL CTE7 EFRPRIRH 2 L U<, anfMic 2R - ZHE k-2
HAE 2L TR, HU O IR G R A e KIRIIE A CELONEIRE T2 ThHD

[#F5E 0714

AHFFEDORFFETIEIZLL T DY ThHD, HlsHEE BCP (CBHL T, #HEEIIR K EICBITHER
BEEE O Mk |2 1) B R BN D T 24T~ 72, WAL B IRIRDMERL QWD E~=2T7 LD
R T IE DB R | B ARAE B X IS BCP SR E~ == 7 )V OIERETTo 72, FI-OFR-EIZBIL
TIE, VRIS RREICBIT DG -~ =2 7 VRBEDO R EEIT 1=, IFEEIL DMAT HHESCHI
T, BURF R R BRI IR B3 2 COMGEET T, T L CRARAERE (2, B4R O RRES 4
Fx IS e~ =2 T IV IR R R AR T D, ARFEHEL, <O HIFEEICLD KFEEREAMITEL
TGS 573, 1 DOWFFEIIC L > TIThILDT20, BAPED L= BF e RSN D, SR eRs s
BAVEOLNTZHELLTRITT S, (Y BFEREHR INELRE—)

BT RBFFED AR LA FE T IEIZLL T TH D,

O HugE# BCP OREZICEE 3 OMF % (Y BF3tmEE BAKE)

AT ATk S8 R (2 I R TR IR RE & HEFF 95 728 @ [ Community Contingency
Planning (CCP) | O EE X4E§THZ a2 AL LTZ, S0 4 4B IR E IR T — 2 & 2512 3 2D
T2 — (fERE BT, VY — A fUBGEES) Z3% E L, B O E A H 2, 5F05 4
FEIXZORERICFE DT = T VREEER, BF0 6 FEEITIRA T AAERT, Fre oW )21
THHTR AL COT —HNELL TV T 24T FEHRT =y JUARE SERR S T2,

Q@ KEFEHa—T A —MIBETIHEFY HFESHEE RE—H)

ABFFEIE, SEERFOLRAE - I - AL O e Rl (b2 B 192, KEER T —T 43— F—Offil
JE < - B2 2 A RO LTz, N 4 ARSI RGUEXTIG & D SaR A BB | Te' /N b
IE ] LW EE OPSH AR S, S0 5 4RI RER - R MR (230 1 D il BE & F D ZERE A %
FHL | BriE AR L EEOFREA B DN LT, BFn 6 AL JoBS 2R IR EFIf — L
EUTHABEEL , BUGHIWT ) OB RUSE 4 DT iR R LT,




@ EMIS IZEE9 A58 (Y #FsEHEE Hilfp—)

AWFIEIE, SEERFICIIT BRI F - ARG H AT A (EMIS) O EEL R A B BRL | ]
VAT LARAEIZIMT TR S EITHOZEE HE LT, B0 4 FE IR EO o — I —EE A FAEEEL |
RFEHIAE EEZBURILARRGE, 50 5 AR X5 SFRE (AR M HIEE ) O A J15% EMIS n /"5
— XD, AT 6 AR IREE B R ICHEIL 7 6 FIR~T v — e, EMIS O A
FRELCWHEE LA IR LT-, ZNDICEY, FEORBELHRIE = — XD EENHLNERD | R
EMIS ~® BARFI R A 1572,

@ RKEEROOI T 47T HHZE

(Y BrEpEE IHBAE FREHIE SAEN)
AHRIENE, RIFHE S E R I3 1T D08 58 R SRR B OFEREMERFIC M BT A7 T AL 4R, E<ICHE
(BRBHTHE - BIRE) B UK GEA) ICEEZ Y T, FDEN HZALNCT A2 AL, 1
VAT ARG B ORFIF LEMEL | JIECE R E (B 5 FEN K SR O AU T, it
o - A B B S ERT AT O Rt A F2 i, DHCoS MEAZE AL, S8 EREAINTIS U7 SRR
DOREEAEH LT,

® BAYEE T SE R ORI R~ M axf s c B4 2%

(HY #FzEm#EE =ARD)
AAFZEIE, B AV - T BEEHEICE 2 EESR IO DMAT {EEIOFREEHE L3R A B I
ELTo, R0 4 RIS, e R OFRREA i FEBELL | JBYEE DMAT FIA 8 U7 kR oo
TR FE L, AN 5 AR X, BB LT UL 72 DHCoS Z FV - E S R O a9 M2 & DMAT
EHOBREZITo7, SF0 6 HE T, R L B HIEOREREZL LI DMAT ~De 7 V7% F L
BURGH B E OB AMZMHERL DD, FT- /R EA~DO ISR LIz,

® DMAT OZERZEMICEE 2878 (Y HES#HE FIEFER)

ARBFFEIL., N7 7 HESCE LI KW 72 IR BRI AER ZEDOIEY T2,
DMAT OJRIE AR BErEAlivE, DX Bl A8 52 L2 HiNE LTz, HIEEL T, DN 7 H
BICH LTI T &1 DMAT Oxf 0 R A FUABINHER. 2) & £ 1M KEFOREIRIZ LD
IRENEEL L I 2L — 3 al LA TG, 3)EEEHIEE T DMAT JRIE g S B BB 5
. DIFRGATENREE Verd OFEfR, 51 HE BLIRH] (DX) DOBLIR EFREE 4T L7z,

@ BERWEICEET O (FBY #FsEoEE ARIEAN)

AWFEIX, BIHENT 7 MRS O KB S E R 2381 2 R IR R 2 TR (R =—X) | LTk
o R TBY) | OB D, MilgiEHE BCP LU G- 1R 5282 HRYEL, 3 FEMIchzn3E
FEL7z, 5F0 4 FEFEI IR - R & — Y« FRE SRt S S B OB IR A 42, 5 Fn 5 4R
I IHRE T ~D T o — N CHEH FTREME A AL, SF0 6 4R 13 DMAT 5 7E AR O % B
MR R L S E RS FH SERE 2 AT L, s IR R b I & 350 R A 1572,

KERFRITOHIRERES 7T 5058 (Y Ao EE NR)IRE)

ABEFEIT 3 FRNTDIZD | SEFERFO MU TE 7 7 R O5R kA B BIC RS, W15 R, BEEEL 72
W TERVWZEICE DI E DO ERERZAE B R L O K HFFFINOHEFTLIZ, 2 FRIT EERVDETO
M el SR =~ DE TV 7 il KFRHITRO B DSHR ARG Z LN LIz, 3 4 BIX,
E IR U A R RERT CONHEZ @B L T AEEHREL F OIS0 A 2 O AT L SE SR OBtz
1TV SRR3R T RO HEMEAMERR LT,

© JFEH-/NRERBMEHICE SO (Y ESEE BEFEHL PEHNE Wk
)

ABRFENE /N - A PEIRRIN Z 351 2 9L E R D RS E IR0 A 2901 F & I R 0 R il s b 2
AREL, HilaE s BCP OMEGLL JCE Ry NS EIY = v D F R, T AT 201 M| il




B OWTRA LT, AAVNER AR B 4 2R L EEL, 5 DOT —< X550 ThiFjea itk
O, Uy o OF R SCREM DR H R OB H L SE R A LI LTZ,

O KEERSEICIITAKEDESH/]-SPEED % ICT FIIEAICE 502 (0 FzesdE
# AREE)

AWFFED B I, KEZIFFLEK (J-SPEED) 2 X COEFRGEL DN — B FINE I CE DK
ZHEE L PR AR R RAE AL AR IR BN WS MEIR T — XD TR - k& T RE
THREEFERIAEOBECTHD, EFRRGEILN T EEEM°~ =27 /L[ J-SPEED FifH T
JIEE: | 2B, 2ECOEHE &Ko7, 7o, WHEFAD J-SPEED T —X&fi#frL, V7 1D
— VR T =R SR EBEROTE T VAR L, FEITIIE Y7 T —20 Al OEALEHRL
TITW, BFFRITA B R GBI RE AR B S OKBEZ T CEML,

@ DMAT*DPAT BXE DAL ZN~NVAF o7 AT AT A58 ($8Y BFge/yiEE 76 Kk
M AE ERREZE)

AWFFETIE, DMAT-DPAT BB DA H v~ )L A B4 B I, OFH - EHAHERED A S0~
WAF z P BN @A H VA~V ABEEK O, O A - BT Rk~ OHELEEIHO R E &3
KwAToT2, B0 4 FREIIHHERFAEZ E L, BfRE ~DA P8 2 —% @ U CHEE FIA A MR 5t
L7, F0 56 FEIXRER P BHUELZ & Lo B A -CHELT R IE O F2EE 2D | WHE - BLg TOIE
75k % iam - Ehi L7,

@ ERKEERS—LOZRICBETOMEGY HEsEE ARKES)

AWFTEIL, KRB K FE RO EFRER T — L2 EICB VT, BIREOAHEZ i/ IMEL D% R
85z % PIREIC T 2 RASR O Bat & B & LT, HI4F I EIN A O BEE A AR HE O A L SOP
FAERREAT O, 2 AR IT A KA TRIFIBER G SOP ~D KA i, Ffb P IZIL B KERA TR
Figa Ll . AAR ZHLC T SOP OWEAR X ~7c, ZRAHITRILIZ AT 7o B F A7 2k
IIARBFIED R TH D,

@ Fr— LR ERFRINE, ERE - ERE A ERE I 505

(Y BrEmsEE AK—)
ABFFEIE, RS ERF N v — 205 L. OO HIEE L5 1 @ERE A - A4 D
RIEZATORHI O EEA B Y& LT, RBUBHIR I PR TE BRI 3\ TR — 2 SE BRI
L. REM LoOMEZ DMAT 5550 AR IR L@ L TRBEL - Mt Lz, BUS G B8 AT #as
BENDAREMEA L, FATHEGS S IRERRILAICIY | FHE B2 fURL 72,

@ 77y =fEGRE (LU :CS) ICB ¥ OAF5E (Y MrFEoEE KEGBKRER)

ABFFEL, FEARARESND EHPE FHUBCFMEN T 7 HUR I A 773 2 ERE (CS) BE DK
A RHIEEE A B B9IZ 2022~2024 FEIZ TSI, JTDB MRHT=0 S FHL AR BE D Mg LA
SN THA . ERE~DT 7 —h, JEAR R - MLatiE D CS FEREFIEZITV ., ZIBALEEECZ
PEELYEOFEZH I L72, CSM AIFRERBEE S [E BRI EE | SRV B o — | BRI FEb D | CS %
ISR TIESE A~ DL AN RS,

B RERICBIIAER=—XL)—ADEENFHEIZEE 25

(Y BFEpHEE ZFNEE)
AAFZEIT, k= L o> S8 E IR IR O ME8FPEE PR L L, BFE IR O [E L5080 b 505K % 3 7%
THZEEHMEL, &0 5 FEIL, HERE I SSERERL (RRR) & B E L % n ik
THT 27 S ARDKBEITV, KER IR DOUAT % 5 R CFRAR LTz, T )INHEE 2 DR
KREZX G, ) Tk COBMF & BTN — R~y 7 215 AL, B AL TOR KEE
I POV B 25 2 PN =) A Bl i AR 5 LT,

® KEEKEBERICRITDIERa 7T HERICET 5%




(HY HEs#EE BHE B8E)
AWFTEIL, SERFB IO IR D ER T T OFNE A% BB, ZRE R TERE=a
THEHATARTAL (L) | OREEHDT-, 5F0 5 FEIIL, ST Co K EINER, KW R -
BT COERKZ ., B TORAR—Y AU NECHE S0 ZMRGEL , ERFOIER rREM: 5
BT 7=, SHITHN 6 FRER 1 B IEE COISEA M RE ML, Kb DR OEELE X -
77

(W ZERG R - & %2 ]

O HugoEHE BCP ORBZUTETARFFEEICR\OTIE, Ml L CoERISHEMERZ B 0L L7- i
8 [ Community Contingency Planning (CCP) | DR E X 4E41T-o7-. o 4 FEE I XERENFIRT —
HDFRRITINTIZED 6 FREEREA ML, 5F0 5 4 3 73V —Rll~=aT WVHEREERM, 5
6 AL [T F =y ZUANEAER L, A - Al E W] - 8 i CRMIEN A A L 72, H
H OFERICEYD, SERAMEEL AL mD 72 Ry — v E R LT,

© REEEI—T 4 F—MIBETIHEICRBNTUL, REEFE T 12 —F—OHIEEHEH
Bk A R LT, B 4 FFEIT T Iy 7 EOMGEIREA EHIL | BT/ LR OFH RS
P AZHR SR, S0 5 FEITRER L BB BT R0 E FEEAZ TR L . RGOl 2, H
TLEDHEHERRBEZ LN LT, S0 6 4EFE 1T JoBS 25 B E Y —/L LU THABLEL , BN
VIR LA E DR THMEZ B R, EKESHE COIEHNMGIND,

@ EMIS IZBI9 BAFFE Tik, EMIS ORELE LK E TR ITHIE HSEREEMRAE LT, & F0 4 )%
1%, 2014 FF-~2022 FEOARERMEL 181 HHZ ATl BT <& 25 IHHE A L7z, & F0
5 AEFEI, BRI R COEFMEBIIRILA ) R E2 ML, B ik A OFEIE AR R EZ B S
DN UTz, 0 6 4R FEOREE - B IR 2 Tl A sk A ) B o ENS RSNz, £z, 6 HIRIZX
% EMIS {% H EREEME R Y — L EDO PRI A SN, #REM S B L B E OM BN A1
=L7

@ REREOUIRAT 497 AT BT, S50 4~6 52T TRBIUR I EE R = G )
A m L, EFIEBA DT A7 T4 L MagstEE i =— X% nl b L=, 5 Fn 4 R (FEE) <ix
EMIS A J128 86% . BEEERRIT 913 fapk. BBEE 16 7 A, AFn 5 458 (PUE - UM B 1T AT
B 8T %, WEFEIFIE 457 gk, N 6 AL (E AR XA 138 76% THitl =D K &L B A7
FENA[BETZ S T= DI 18% T F o7, TR ERIGEL TR - K FH O 5 I AL FREEL 72,

® HAYERE - T SR MR TR~ BB IS I B BRIV T, i 4~6
FEPLITINT TR i DMAT {EE OB AT o7, B0 4 13- R O
P L b RN C oS B WEEEZ 04T, 50 5 AREZI3ARRE k1 LX> DHCoS (2 XMt
At AIE C | 5 T AR - ALTHEE OO BRI IR 2 T SR ICHETR, 0 6 AR TRE B IR OB D3
i CERBEHE i O HEEMEZ MR L TR E T #HE Bl O S PEL T LIz,

© DMAT DZhRHERICEIF DRI I, FiEN T~ MU 2 78D E RIS Lokt 1 SR %
770 A~C I/ TREL, & LI KT IR K L5 A58 - {5 b 248 E L7 3
ZIEC, FHTRESS BCP OB EMAMERE LT, REX - H IR TI3 DMAT JRiE ZEREL G A% BOBTIR
WESHTL . BB B A TR ADSIE CH LI LML 7=, JRBEATBY R RE Verd ZH(i
L. H7 EMIS bSO g SRS IR b b iR 5 L7,

@ EFREEICE T DI TIE, Ml 7 MRS O KRB F L EL | R 3 42
(ZOTORRET LT, 0 4 IR TR EER 7 Z—~U WX B DRE S 2 04T, A F0 5 4L IR
W7 —55 123 FEFT~OFEL IR | Rk I RetEL 8z AT b L7z, &0 6 R I 42E




DMAT #REEREBNCHEZ TV, MRS F M OLRATRDLC S F R O HBY R, PRS2 K 2 ek
L7z, MR ARHIMERF IR DOl 2 LIS iR L BETH D,

KERITHHIREFE S 7 IZR T AHFE Tk, W ISR ESLE LD GREEEL 720 - T/
WZEIZEDI T | OHEFH A, BB IREE 19 528175 14 £ &2 RELT, 2 4 B2, &5 R
WhET O AR E L —~De TV 71280, KER GO O EE O
L7z, 3 HILE IR R CORMEEMIHE 2B U, TEEREE 36 4 OFF A LB o B R &1 %
1TV, SBHAE S OO W E = FTEf OB I MED RSV,

© FEE#-/NRERBAERHICETAHERICBOTIE, 5 4~6 FE DD, /N JEFER
SEIRIC 3517 A S IR s # e BCP A S LY = UK OB A e 6h 7=, /INIE « JB P H & FEUI ©
BCP OATENANEHEBLL | Uy v DAL - B REHERFIME OIRHI AR T LT, 5 F0 6 AFRER 1 B
O AN SR =R DMAT EOHEEETREIG T4, BLATHI S ik 72 S8R D B S
IRSHUTZ, TE T AT A PEACE OUE L H SR B bR S, FEREDEAT,

KEZEFLE/J-SPEED ([ZBH3ARF5ETIX, HF0 4~6 FEIZHNT T, J-SPEED O2ETE
Mz R LUTEEHEE R G AATAR, FIEE%) % 8 FEEHL . J-SPEED ALV AT
ABILTZ, BF0 6 AFREEC S HUE CH EERICIE S, B MR &7, J-SPEED 7 —#®
FEAT Tl W EIRE DA AN T REFR T A0 —T v 7 D=—X TR EOHER ., mla <
MEO TN 72 E B O L  SKREERICBITAIREO AL E ST R O S e g R LT,

@ DMAT BB DAL ZN~NVAI 7B BRFECid, 2022 41213 DMAT - DPAT AJHERFHT A
YHNSIVAGEEE L, G 196 A0 bIRIE R LT, B LI EMIS (2820471
TIZ—AAL . IR FMICHE HP (2B 7 F = ZHERE A ABHL £ U T2, 5 6~8 [BIFHA TITIE
#9 3,600 £ MIEIE L, BER - HHIER O OIS E TR & PTSD OBE K 1RGN 720 E
Uize FT. EPEREEE « TR T A 2L~V AR R TA 2B B IE L, BHESSF 2, HP 28
B CASE R LUEL,

@ EEKEBERF —IAOZERICET I Tl RIS ER T BB ROAHEZ /N
Iz 2o, RN EBRER L2 T AND FREFSNITLH2 52 BE LT, PIFEEIX
EI P4 D B 2 <O [E P #E A AT L. K [E US-DMAT S L T5282 SOP R&1ERL, 2 £ H I
SOP &6 L1 B KA RIFIBROMFT ESETEIT O, IR IZIZ B K Z B A RIS AAR % 34
L. SZHRAKHI O E LSS S A2 AR L LT, SOP 134 % D EESEEEICE TN LR 5T,

B Fe— LK ERFRINE, ERM, EREaHHEHREIETOMAETIE, 5549 J
30 PSS AT B R IR R TR DRI A S U VT B IR U « DR 40 WA T PN D i 22 3 FH i B
T, Fe—2OFAT MO IA R IC B 92 R 2B AT o 7o, AT, B EE, WE
RS, AL (IS DB ARAT, 3D HIBVERZRE DEMMTITIN A R ERFICER N — 245 a5 %
HAALE ST D AN A8 T, AMEZHERRL ., 5% OGBS 5Z L8 TET,

27y 2JERREZ BT ORISR TIX, B 4~6 FEEITDhID, 7Ty 2 R (CS) DR
12 BRI O5RAL., PRk EAEDO FHRGT, [EIBOEES | JEUEHIE, JIRBR BT i 70 & 2 2 IRV I
fiL7z, JTDB Z3Ar-CaE T —h, REA - R HIER T SEHER A DB G i L | 294
PR IEED FAE LA D T2, SHICEBRFE~D TR, AT 17T DOREEE, /N =05k
BEWFIEDRRBRAIZLY | CS R OAE R L LI A EICHF 5 LT,

O KERCBITEE=—XLY)Y—RDE BRI T IV TiX, S 5 FEE DR
WFZE T, TRBIBRHI R SR F 2 E Lo B FFE /G A b ORGENE - EE 2 ) LS 57
B, Ul ESLESEEEZTV, 22— —OFEMEAZ ED T2, Fo WIINAEIC ISR AR EFIZEL T
VIR T a R B MR ER A T L, B O NHRAKTE R OR KA GRS —E 2L




IR BI TG Mol B o T, EIREA) A7 23 el FIRZ ML L7z, SHIT, 1R ERH]
R KREILE DT =22 AN TZBI YA Z ATV FERIR72 R BB REMERF RIRG & 351
WAL 72, ZNDORURIE, BB RO E L RENEEHE A~ O HE BRI SN D,

KFERERICRBITAER I 7T HERICETAHETIX, 551 5~6 FJEI2HT T, AAF5E
LT EW a7 T O EN RICB T DEATARTA R 2K IE - e b LTz, SRR <0
T SSEENER A ER AR THY ., BT 6 AR B HIE T E S FH TONE FH F %2 K
ML TS, F)ITOSEIEFI, B S COMBZFEIE, AR —YAXUNCOEHBFEML | 5%
1« 38 ] - U D SE B AR S B SR A W R b L7,




M HsEE

AMIEN BSERTFERE T

R —H (LR R R fE R FE RS
il — R EER X — A
E'Eﬁﬁﬁ

B[R S Bl RN TBOE AARZR) | ISR Bk
HEE

MR EH AR KRR 254 EHAR
UNESETEANING DN NES T 6

[EPpN I BNy NS 2

PR IR R R P s P R T =
AR — BARER KR TIEICRIHEBLER
HHHEE] SRR RSB L S R
TR [ENLIRBE AT DMAT F55 )5
wE

AR ESLIRPERERE AT DMAT 555
G

FEARH  [ENCRPTE AT DMAT S5 )5
S5 5 [ 0 i P ik

KRIGIRES  [ESLIRBEEE A DMAT 5% 7
& 75 R B P ik

RN E FENSLREBTEEAE DMAT H55
Jriy $58 7 I i P Mk

Mo HE

R e ENLIRBEEAT DMAT F55 )5
EEARZUA [ENLIFR S AT DMAT £ /5
FIEAT [ENLIRPEREAET DMAT 5 R
EHRE ESLIRBERE A DMAT F5 5
WEfE Oy r=v7

WEHE oW ZzEbri=y’

A. RFFEE R

R4 [E IR EN b FEAS G ] D PR R L2
B 5H 1TV, R D= - A7
Fgfb, IR R (R =G RO
KRR, #EAREICEE SV DMAT #AK
0, EREREEYNCE DR La YA
TATAERED LN TNDHEZATHD, L
U2 G| TSI A2 B R | S TR
OPEFS PR | 2= & PR oD 1 B 72 B 43 5
WZREL T, A PRAEE R e | &P el = 0%
IEENT— LDl % OXHGTE T TIZER A S
0, PRI AR AL L TR AN B L
2%, Stk BEAELSLEANE THIESCM
W77 KRS O KIFA S E CId, JE A
P BRI OFE MG Z ERlHZ L

HEIND, ZDT8h | HA D EFEFEE 3=
BRIEEE AT 721 Tl IS HUIR O [
JERSBA N T OV ERNH D, D7D
1%, k23 T D E AR E A2 B B L7 Hiu
HHE BCP DIEDSEETHLHMN, HARIZE
WA ER - TE FH S TV DH DO Tl
AN

ARFFRHED BHIE, SN ETHERELTx
$SEE PRI 2 FE L LT, i C Rk R -
2R - 2B FE N L 3R Mk oD R
EIRE R KIBICIE R CEH00EIR—RETH
L ThD, ARFFEHED BAR 2 0T —~
: R s - N A A G = =T N Y3
T _REFHOKE, HEERHEDOY — /1L
LTo EMIS, JSPEED ik B | Hilsg i #
BCP ®&Y )5, HulgaE#EIZ 351F 5 S F R
=T A X=X —DHY F, IR T DK E
TR RYIEE & Te) DEHRE=—RLY Y —
AD TE B EEARNZ LA HBE R I D Hhig s 4
BCP DR E X E% ThD,

B. HEE ik
AWFFEDOMFE ST BT LU T Ol Tho,
M HE BCP IR T, g1 E ITmED
KRKFIZIBIT AR ORIz 31T A1
HBEEND S3 AT . AR EE X B IR IR MERL T
WO R~ =27 VORI FIED RS i
FEAR RS I T HUEOEEE BCP SRE~=a7 /LD
TERCTH D, FT-MOFRBEIZBEIL TIX, ¥4
FEIXA R I T DRI -~ =27 V325
DREEITY, WAL DMAT HHE LI
TR L BT R AL 1t 7 R P 5 00 ) )1 5
DIRFEZEATY, £ U TR IZIL, T
DORRFEE B E L BRI ~ =T VI R
PERT D, MEZAFZEI. Rk 31 4R~ Fn
SHAEJETE LN batma S Ex, HilkoHE
T8 10 U7z 58 35 = R SR (AR i L2 B 9~ A
78 (WFRARERHE /N L lE—) OF AR R
BT, WAt D, ARRFFRII M EID
CCEFETARTA L EEF LR NG, [E ST
TR A ML ZE OB EEZITV,
MotaED L DET 5, RAFTEHEL, %<
O AMFFEE LY, REERE ML
THFZE 228, 1 DOBFEHEIC L > T Thh
L7 BAVED ENT-WFFEHE RS



Mo, 5T RMFED BRI 22 5E 07 15132
TTHD,

O HusE#E BCP (2B 5%

AWFFEIL, SER T DI 2RO
FEREDMERFZ H MIZ, EEIRMEEI LR CToo%t
ST BRI D35 S8 5 12 2, sk (AR
T O # 3 ) [ Community Contingency
Planning (CCP) | DR E% X T 5T =7
VARB LN~ ==2T7 LV OERE BiEL T
FEhi ST,

ST 4MEFEIZIL, CCP R EICB W TE AN
ENPNDRNEERALEH L 7=, TTHIENT
W RO S B e 7 — 2 A IV L | BEFY
KO %45 T, feEa TR BARH] T
V) — ARl | THIIE N - [EELEE | 3 7Y
— LTz, T2 — 12N T ER S
IINTEATO, 85 1 FER B L OV 2 FRky
i, EORFHRCHERIEIELZ L LI, H
IR EREHERRIC > CHRERERZ LML,
ZHICED HIRL L TTo EFREEICE
WTC, FRIZHEE &SR E IR IC LT,
AR5 HFEEIL, 2RO REREB ST,
~=a 7 VOFREEERR LTz, BIFE I
HEN7= 3 73V —DERSITHE ST
MBI OE#RELEOT A Ay av %
FEREL . HIs )3 S8 MR LT kAL 1 L [
REZAERF CE DIl R AR T 572
DDHARTA L ZHER, ~ =27 WZIL, %
BIGAEN A OOBURZFHIL | BT &
EA R T D720 DS EVIA TN,
SR 6 AEFEICIT, ZNHDER A TR
NCTHIEH AIREZR IO ICHMmL . =7V A
NERR LT, ERERF L~ CThHi S 7=
HHZ A THRDNLT WIS HLL |
(GRS ERAARTH | T — A ) T HIIER PN - FETE |
D 3 ATV —EE5HIZ 6 DOFRIERE (EMIS
FEANG ., BEEEG | ERERGEY Y — X ]
MIMEEE D E . FIRTESE), B 305 SHAk)
iz ¥ 97 B o
WA, B D52 HF > BIRERLL T, FiM
WA T (=R =R E 2 R OB R E 4R )
&, S E R E R R O R L RO e
(EHEFEOZ LW 2T 7 L H
BIRIGERTE, KRNSO T —XIVER
FORT VT ZATU, HUBREFEZ SO L 72

BFEMIDDFELT I RE/R T = 7Y AN ERK
Uz ARBFFEICEY, Hulsk R o Rt il REdE:
TR D7D, KEIH AT CCP D3R
TEL. O - ST T HARN)Y — L
WRENT-, S BITZOREELEED EHIE
RICREBAL | JA3E SR 55 IR oD Hi I = P B REHE
FroEB T2 el sh s,

OKREEEI—T 4 RX—MIBETIHIEAR
WFFEIE, BRI DR - EEHRR - Ak
BEAGRH 2 TR L D72 . SEERO
FEBITROONDH ERR G- B E -
AFARHNZ DN T AR T2 8%
HiLLiz, KEERI—T R —F— D&%
ENIHRD) Y — AR EEELT, T
O L, BRI ERE | BRI A S
L7 —ALERENPRROOND, BF0 4
FEVE, ™ T Iy rxbiin e A SRS E O I M
Z43HT L. COVID-19 23 Mgk 72 585 | L LT
PR E A R S O R A A
HIEEHLMIZ LT, REEEI—T 43
— B — D[R 5 b~ D M A3 R
U, B RO S L TlIeE R LR
(N HDGHT VAT Lo )L— )L KF) | &
R,

AR5 FET, BB R R A XTI E
EE—T 3 — 2 — il O SR A 2 5
i, AINENTO/RLEIEEET 7 —RT
AR L FRITHEE O K E Do 7= BLAE X Bk
ICBEE D22 T2 IR, F D =L
T, EH S T W EAE 2 S <H
EFRFFORRAIRBI NI, [FED KW
b, FHEEBLOAE, AR, Hoo 3 HE
FLOEMER R LFREEL TS,
a—F ¢ F— X — LR H 05RO
BN ERCD e o T2,

AN 6 AR, KEEE ACT MR
BEL | fERDIFHIEHEY — /)L CTH-o7- JoBS
(Junction of Breakdown Situations) %, & f&
BN — N EUTHABZELT-, JoBS
—REHWZEE T, Z a0 3 OEE
BN Z %z, TEE/RV VR | DT L — Lk
MAGDOELIET, KEBY TOFFEEN
Wr 1122 A AT REE e T2,

(QEMIS (ZB§ 558



AMFZEIL, R E - R E RG] AT
2 (EMIS) O BATHEBE L Z DRREZ A 5N
L. & EMIS 3 AZ )7 BRI 5
PITHZLEZBMEL TEMS =, EMIS
VL B - 8 R S A AR I A ST
LIk, SRR DR AR E AR 1k O FRHE
WA RIERILAY — L ELTHRIELT
ET, KEOJRE L B RIZED, ko
DIVDOEREIX IV EHED S ZARILL T,
ZDT= | BERBILIR O FEBL 7 mE R (T
TARECFEIEAY — NI E N EE L L
THEY, LB S E G TOE R B
FZTZBUR AT ESUE M OFERBRKD 5
LTV,

FRAFE I, P ENICY —F 7
N—T7 (WG) &3 H B, 2014 4 2 A0
2022 4F 9 HETIZHEONTATE -DMAT
BIRE %D EMIS 2 ——nbH Dt EE S
EEEEL, RETHEAEZENHLEZ £
T, EEEIEMEZ R THEEbIC, 2
SOHEENZDHEDIIZFEBHINTE
O WTIBER - KREEE T 72, 232D,
BATY AT LDOWAED ERE LR RSB 5
ATy

BFISFEEITIE, FEEEXISITEITH EMIS
DIE FR I 2 & B CHIR T 5720 . S
SAEHLAE B HUE B L O FI6ERER 1 5
R SR EE R, BRI D
EMIS Aar 5 —H &I frirL ., K5
D AT RAMEE LT, FrICHEERROE S &b
WZ AT DA T DE A0, B SIRIC
LoAERAIEL | B COATMEHEDTZ
HDY AT LR ETOUE S RBI I,
SFIGHFEIZIL, BB B B I FEBR I H
B L 7= K OE IR AR E R S AT — A
(DMAT | H 7R 3 8 . DPAT . JMAT ,
AMAT, DHEAT O 6K) Z R[5\ 7 v r—
MR EH L, KT — L OIE BN AT
AL « A I Y — L O FREE . EMIS
&R A ST LT, N2 T iEE FIC
FREITK U 7= EMIS OFMEMECIRAR, 5 1%
DOFEREC I T HEE AL 722 & T,
2P — D NS ST AT LYHE I
72 BRB/RIB NGB T,

I —@#OF RIS rZme T,
EMIS OBATRREA AREIZL , RIS A7 A

BRI BT AIESCARRE B = — X DF
Yo PO DT IRNEE I N, RIEE
1L, EMIS ZiliEL7= S ERFEF R AT LD
FERIMEE E D DT80 O AR FEEAH I K T 5
DTHD,

OKEROTVRAT 47 AZETHHEAR
WFFRIE, KRB S R 2 3 U TR IR B
DRI RE R ST D7D I B2 T A
TIA K BEOEY FEHLNIT52 8%
HB)EL CHEISNT-, FFIC, [ERGENICA
Al R 728 ) (RS - IR OJRIE) BKL
WK A ICE B L, RERAERFIZEBITD
MR 7o S IR T A B 2 957260 D W
R EREOESMEORE, 621X
SRR G & 70 % R A BRI kT3 DB S NENL
(T OEAAATRE | R BB PR AR T D%
T 7= R EfRat LT, o Hike
LTl B AT VA OB ZE BT
WRIEHEA MR . 0 4 FEEENSATN 6 4F
FENZT TS ST RIFAE B R RS
Il L DMAT ey 23z n
T, IR OB REMERF IOV BB 72 1 B X UVK
OftfG & s T, G TRE R LI
WTHRREZ T o7, SHITHTI 5 NS
I, B IR B Ok IR E R TS
[ DHCoS (Damaged Hospital Continuation
Support) | OBEEZE AL, KFEOMNIC
JEUTe X =— A DB L EY) &Y
ARNDOVERRZEHED | Z % RIS S s
Too F72. BT 5 IR AE LT R X
UK IZ BT AR FE T LT, 52
BROARIEENZ R 3 o2 ML | Bl
TOES] - IKOUEASIRTHIOFRE, SR
LOFIEDEREIZHOWTHIR L=, Z1HD
ARG RO FE & ERIEHI O SE T
T BRI T R A RE LT, 7036, AWF5E
WAL TR 2 ES<HLDOTHY, A
MNEREIWE T DD TITARW 20D | i H
FADKREIIL TR,

® B AW - T BI85 0 v T R’ A~
D BARR 72/ S 2 B3 HAfF 52

AWFFEIT. FEENT 7 HUER OB A T R
Ll SRHBULIEE THD A AR - T B
T ) 320 T 9 R b R ~ o e S R 2 Y



(2, B4 4F 5 H OFFRIHFEESOERB LW
[ 9 A ORARFHESGT AR EX | FFICE
RO BRI DR E O L R OMiR &
11D THD, 5% 0 ERGFE O IEIC
B HL FEE S A ORESCIL
B - WAL R O FE s O R A2 B L
DMAT DG 7 DI L MEZ A SN
HZEEHIEL,

SR04 FREEL, SRS HSICREL T,
B RHESIRREY —F 0 77—
FOREZ L, RPEORETE 2 FH
A | LR ARES IC LD ERAH
HIMOEF Nl THRFZITo70, £
7~ AbHEE 7 vy DMAT O R4 &
2, BRI~ DS JEPE SR, SCU GXiE
78 ALHEE R O B PR - R R R AR E
P, Zh RO F M EE R T,
AN 5 ARFEITIT, e I S B 3 AR
iR DT | A ik 0% Ml bt D 1 3E
FA~OETV T IR, N 4 FREIEE
BEU7Z5RE O BRI R A L7, iz
T, RS FERCRE G A7 L (EMIS)
(CE GRS T [ER B B WA 2, B AN
BNV OREMREERSLADE, FbiiE
WA 32— a2 (DHCoS) A& AL
ST I, ALiEE, FARE. 5 FROE
MBI T DTt REm & S ERED
FZNAREBOHEFH 2@ T T, 2R
DMAT O -CTH BhHR IS A R 5L 72,

BN 6 FREIL, ERETHHREE T HHUE
DR % L2, JRIESI7Z DMAT ~De 7Y
V7R E N, ZETHRESI TR Tz
FRHERR O EE I T 501, X
R SCHREFE T 2 E 0E 5 FIRIRICKRIL ., &
BRI - B AL - BREEIE i OB DR
FE{To7-, F7-. EMIS & DHCoS A& ML
T IR B T 2k L L ALYiEE e & Dk
SV AT IR 31T 2 [ G IR L 1B O i
&KX ->7=, S5, BATO B ARG &
DMAT DOIGEh G DIEAEEAFERL &
% OFF S IEIZ T 2R E A BT L
77

INHORRABU T, AN T &k
BRI D ERELRS S O8I T 7=
TN DEIR D OB DM, 5% RN

HOYE(FL MBI A, FhE & FE A
ot 3 DIV AR F R TH D,

©DMAT D%hERZER BT AR FA
7213, AiRed TR S IRAN e E DR E S
NDHMHENT 7 MR L OV ER R RE IS T K7
R RAF T8 L (LR KT xHS 32
7o D | EIE AR LR DEY i RiTT 50
DTHD, B 6 FREBFLEHETD 1 2°H
(2K 5 DMAT JRIEIZBWTH BN E o727
RELEEEX LT D 5 S%FZE A IS L=, (1)
VN7 7 MBI T DK e DMAT D%t
O XRBEOFFIRE ., (2)F L LM KR AR
TEID DMAT JEBhOREEED fl H &cf ik D
Rt BDMAT JRIESCRK B & s 5 Hroo 32he
ERREED T (DIEEN DAL D728 DHL I
BERFAm VA DO FE A . B)FFM% FLE % 7= DMAT
IHEID DX FREE DR CThH D,
(DFEVENT 7 HUBIZ W T, NERFARES
YU CTLEE 3 Moo . DMAT D342
IRl Lt 0 SRR AR SR — BN
FUATYERR LT, ()& LI KIZ DN T
MR R 2l —ia 3% AL 7T 8%
BHL7-92 T, MET oy EZ@#HFlEzELT
I B FEREL XIS R AT L7, (3IDMAT Yk
BRI T, BB EHETO
EMIS 7 —&&7 v — R A O CIRIE R
DLERERER 3 AT L R B RO A S f T
AT LT, (DIRBEA TN REAMAE I XBEAE Ver3 %
- EHfL L, Verd ELTHEEL-,
(5)DX HREKIIIE ML - EFEOTUR EFRE %
HH L SR 72 AT A [T 72 07 11
PEARLUTZ,

DEFEWRE 585

ARAFZEIE, FOBUR SRR 351 D = ik
2 T2 (R =— X)) | & TR (%
TFE) | O HHEEEE BCP OFLAT
Al PR R T HIEABREL, 3 AT hT-
IS I~ Byl

AR 4 R, MENT 7 E OB S5
WA RIS L BB B
FOBREEWE 3 E W (Eaky 7y —- )
MRS ED) ORMIIRI AR AL . SHIZKH
FEREREOR 72— ~VIHENCE 5 HE)
B s FTRE SR ERRE A AT LT, Rk
B DOHEFHIIREFIE T — 22 ., &



BH-FHEHGOLEELLETHREAEL
77
AN 5 AEFE I, WA H BB IR TH DR
B s T S T oD S IR A Y
KRN D 123 FEFICT 7 — R Ni&%x
FEht, PRA R, KERREOA E, R
HNIRIE DRI [ AL Y7 ORI TE)
FHEOA L AL E A T REME LR
AR,
A0 6 FEFE 1L, DMAT 5 7€ E RS A 2 kf 5
Wz A ﬂ‘é s B ELE] (DMAT —, F
75— —55) OLRAIRDL - KEFYRIE FEAE -
Lﬁbﬁ%pﬂﬁb EXCEEHER S EE
KEIZRBITDIEH %ﬁ%?mﬁw_o Fio, H
ﬁ‘ﬁ%@ﬁ@EJA%L%DH;I%E’%&%&L%MK%IJ@;%
REIZ DWW TH R L 72,
JL%O)EE%%@U KERF O = R PE R
HilZAE T B0 121E, BEFETRO /L
RN D OBEERL i SR R K THHIEN
BHGNEZ2 5T,

@K ERHTRIT MR ATES 7 EE 3 HHF
%

ARWFZEIE. KEERFOIE T ZFH< T80 1
DI T VAT DN R T T REEE %*ﬁm‘
THIEEHMEL, 3EMITHTZ0 BRI
TIa—FETo77,

WL, 2019 FFDOHJE 19 50 2016 4FLL
BeD FF I/ AR K EE RIS, THEEEL 7
W TERWVWIEICK %%H#%tiﬁu@?&
it Tz, A FDIFIEL RN T8 |
BEBOAEERIREEL I, BENE
ITECHIIN TR RSN EE xRt L,
I\ EE DWW ED L IITIEER Lz, SEED
BTG KR EEE T o7 w]
REMEDH L7 — A& L7225, @B DIk
DIEZEETHY ., BREN R HEGHIEEEHD
LI B L, £, Filuboirseic i >
=M TEN AR Do Tt HEEE NS S
BOTRNEEE |25, B &R0 o728
Tho ARt E R LT,

2 B RWDOE TR O Hius e tE
YA =R BTV T R E G L,
Wl 3 L OVK E RO KR IRH A FL 7,
ZORESR, KER #b:ﬂﬁﬁi@%#?yx%z\
DIERE T D70 12id, Ok E R OAE

QEF ARG IR OEEERS] @R ERFD
G AR & AL ﬁﬁ(ﬁ@ﬁﬁk{m@%f
HDHZEMHERS LT, i E D K ERFC
LB OFIZH ‘“%ﬂaiﬂtq‘:#
EBMRI O BE B2 OB RLHY . A
HA Il DR b b~ = = 7 L B i D LB
GG o7,
3 HEH . BRI B AT T, ik
AR T B I OMREEEF P O D,
TEEBREBEREWETHED @D AN 2 O i
ORI HE % Y O PR BT 25 1) T RS &
Fhi L7z, MessttoE L. O AN LI
. OEEMBHRIEMEHE, ONTHE
Br (BERS - 1 3%) FEhtiE &L, BRI A AT
— Al RBNT IV = I NG EL AL
E LT, HHE TIE. SEE I AR OB
WL MRS 72 KRR A2 VYD DX
B RIZOWTT I —F 1B 2@ CHEE
7B at 24TV Hids o FEF IZ RN 7= 3 1
R OEEE HEE LT,
IS SO ENG, K ERFIZRBITHH
fﬁ@?ﬁ&?@%{r %, KB DM EL
ZATRLT N E O IE R AR | SRS O B
1%#%&%%@@%%%”0)%&\ FEEROFIRRIZ X
Zﬂﬂidﬂuﬁiﬁ%ﬁfﬁtf%ézmiﬁém
Too BRI EERBEE ~OXR ST kT &
J@;‘%U ﬁi75>|—1< R i [ A P & 5 A
PAELHE L TR B I (i LTI <L A
TR ST,

OB EH - /NR ERER YA H 2B 3 250
AWFFRIE, RHAR K ERF IV T/ - A
PEMIEIR OIS L 58T D72 | Hilgoa 1
BCP OEEEL ZNE K22 N il FE - 1
W AT LOEE BELT-HLOTHS,
KEEFICBITDIEEE IR O 6 B 70/l 4
TR IL, A O ERHERE TR AR HY |
beih e S N QYT TIESPASTE - 2N FANET B/
BB, BN RSO PE I D KO 72 ME 55 70
FIEITHRL ik, B EEREFF > AM D
BRLEE W OER - A ERE DR 23 kD
5ihb,
AR 4 R, TN - JE pE R EEk
BT A BCP oA HhiH L., BT
IR DR & B 72 5 2 DWW TR L

2o /NERH B JOVERL « JA PE I 0D AR A



I OB, SEER A E SN ARE (124
ZAE NICU Dot b D52 1 AFUIARTH D
FRAL) 24042 L, M NS COEREIRO
FEENROONAZEEZHONILZ, &
DT, V= (SER N EEHY =
) Il BE 3B [ ) T2 A 2 A B L
BHAEZOWTHIEIRRGE 1T o7,

AN 5 AEEEIZIR, V=Y A D3R - B RE
HERFIZEE 522 T 3B — O HE IR
OFAEIZEFA AT, /N JE E O 5 FE
ERR I b L) R A B~ =T
IR BEBEMEER L . EERRIHE D%

EEHIC A E R B A U 7 AR R A R B
Uiz, Fi2 KERZB T A/0 I - JE FER =
FEDIERILE S AT LEL T, BEED EMIS
EDOHEHESLCH A EH H ORI T
ToRRETE BRAA L BE - 1E O B AR L L
HEEOHM LN EE CHHIEE R LT,

AR 6 FEREITIE, INETORFREE FRITK
E NG PER = AR ERE O I FE AL
WZIANT 7R B AT RE L L TOREUE
HEHET VR R L, $-. BEICE
DRV AWRmZIN s BT ¥ v g i N= Y D el S
L., FRER N FEE = R E
1L TEED | A% OPHE LK ERTEH
Vi 2T I AR A B i LT, V)
D E K LR 7 AN B R E TR B IZ AdL,
BFEITHBE O W EAED DHELD
2, 2ETOE A ERIZT 7 TR E R
A7,

PLEXY ., SHEMOBFTE2BU T, /N - & e
W =R IZEB T 5 R E xS 58 b1
=R ] R AR O N HER Lo
DBHHIENRSINTZ, S 1%IX. AWFSETHE
FIN=V=Y AR HlE BCP €7 Va2
DO ERBICERL ., #ilZ ORI T
7o MR E AR A HENL T DR DD
no,

DK EERS BT EK BB/
SPEED % ICT FIiE A B85 2R 5E A F5E
D HHE, KEZEGLEH (J-SPEED) %42 [F
D RGEIENHE— I FINE H TE51K
HI AL S8 E R I T D el E 75 &
FE D TP RE % 0D LR A [ 4 A 5 R A
IZBWTC, #EREIRE T — 2SR

HO 72 % - B IR EZ A REL T 5 K E R
IO Th D, 16k, BT L
W25 A THBRNEN THOL TN
DA TIEF— Py 3 | TOHE—
7eiE A BIE LTz, FZE kL TIE, &
9" J-SPEED O HZIERELT 572D D
BEM - PIREOEMZITV, ERERGEDE
Rz BBEN K ERICAISTEDLD,
[ =250k, J-SPEED FIiE H FNEE |
R LT, £-. INETICa2ENDINE
7z J-SPEED 7 —#% W CRAT 21T
WV, REERIZBITDIT VT — LR T —H
ICHESL e T VAR A D -, fETIEE
w7 T =50 10T, Al HifiOIE HzEHRE I
ANTTOI, REERESHICBITLT —
SZFNE O REMZIRIET 5L HEEL T
U5, J-SPEED T —% DO Iz 7> Tl
INES R FMBEEA LT B ROFE TKRES
L W R B~ DR EZ R L2 oD
7

ADMAT BRE DAV FZNA <NNVAF = T A
T A5

AW T, ERREIEENICEF TS
DMAT (S EYRIE EE T — L) -DPAT (K3
IRIEREM IR T — L) KB DA H L~ )L
AN RE YT, QFTHL BT HERE~D A
VHNANIVAT 2 7 DRLIA TR @A KL
~V AR B O B Rl . O & W RUE &
BLOPT AR kT DA Z v~ L ZHE
BERHOEMRES K& HIEL T, 3 4/
DTV - FEE TR 1T o T,

AR 4 AR (2022 4RE) 12X, £ DMAT-
DPAT O¥F#l- EHHE IS I o855
BEBIOGEMZMNRIZ, AT TDAS
BV )V AT AN RIRENE R ET LT,
2022 45 11 A 15 A2 2023 453 H 31 H
FTCICEBINT-EIHE BT, B2E
\Z Web EDRIBEREZEA~DOT 7EREAL
L. & ~DREIZEE ST, T, DMAT-
DPAT OEHEZXIZRELTA L ZE 22—
FEhEL . 8 ABLOHBROT H DA H
SV AHERERIAA AR T D720 O FE
WAENUELT=,

AN 5 A (2023 ) 11T, BIAEE OHF
{ERFRA ORI R0 T LI 51E



WAEMFIEBRE R AL, 5% OFHED
HED FIZHOWTHETZIT -7, £/, EMIS
BELOA=VTYRNE W 8 Bl
FAL L 2023 4E 11 A~12 HICENH
L. BB OIEEHEER IZ TS A Z L~ LA
DO FEREHHRITES DTz, FIRFIZ, 5Fn 4 4R
\CAERR L 7o eSS T o0 23 0 K & H 5
L. DMAT ¥, HER Y E | BlIGO%E
TR & O eI TV, AR

fcﬁ@ Eﬁjﬁ{%%*ﬁ Dﬂ-bfuo
AN 6 AL (2024 FFE) 121X, A FN 6 4ERE
B BHIEOIRIETEENE T1212, 56 7 A

a3 HICEML, éaﬁ%%ﬁﬂ%@xy&/w\
VAR R AR EHAL TofrLie, 20
FAIZ LY, BB TR ERIZ S 1T
DR A T OE W BIE R IL A B BT
L., KEXNSEDAHNATT OB ITIZH
To7p R Z Nz T, Fio, HEREFEHEOILA
L KA BEEL, BfRAE LEE L THHE ~
DRLIAARRCIE IR DO RE AR LT, &
n%*@@é}ﬁﬁﬂﬁ?ﬁ*ﬁuf K E R
DBLUIGIZ BT D ERERERF ORI A
X & Rt n] e/ SR RIS S o L B
ANNER T é?h TET URICEEDSWE TR
DAL R T T2 BRI 7 B i R S
7=, WF9E i{ﬁﬂfiﬁﬁﬁf%%@ﬁf‘( QAR CHE
ML, A TANCLDA T H— LR a3
UMl CRIEZIELT,

DEEREERTFT —L2OZT I T30
%

AL, KBRS E R 2 IS 1 B [EI B =
F—LDOZIF A (LU, & 88) IZBSL ., H#
W= RENOE=Eitkie s UN ARSI NES E Sy
ORI 72 Z R AAE R T D00 A
R RO THZEE HIEL T,
B 4 FEFENSA T 6 SN T CEMS
iz,

WIS (5F0 4 425) (2iE, T ENOBIR
EORSCRHEC R T2 E 21TV, FRICTE
TR EFE ) 25 SZERICBEE T D BUR T
EORRHIEH A DT, [FIFRFIZ, WHO 72
k O |E] B BE 23 T8 3D 2 58 5 [ %  [EI B a2 %

(BT D EBME RO A A LML 7=, F=,

K ER RS O US-DMAT Ll
P[5 SN IR E LT TR IR 7 -

KEIE ﬂ%ﬂ&&ﬁfﬂ ZESL HEEE
2RI BT DM FIEE (SOP) D
WEtE 7T Ty a7y 7 ERRMR LT, 2O
TEHELNTZM R IX, JICA NHEE T 2
ASEAN10 MEED S EEFEER 7 0
CxZFNARCH Fuy =7k | &HItEL ., H
BRI 70 1 L C D 52 TR AR Al D FE A& )
ElL7,
2 H (5F0 5 D) 1T, Z4EITHRD SOP
DFIENMEEE DD, H*AH“CO)iIIf%
FRLTER =R N e R Pap s N N [
“uv(%%%htﬁi%%ﬂﬁzi A US—
DMAT/EMT AR FIEE: (SOP 42) ~&
SR 7=, ZOFEFEIZBWTY, 5l & E
PR ATEHE D 1 SR <0 K [E] & O R B A 5
ke Lo, EEEOEH TREMEA Bk L
FEBEHTOT Iy a7 v I RED LN
7
AR (D 6 ARRE) ITIE, ZHIVETOHF
TR ATE L. SOP IZE S E@MEEEL
T, BAZERD 4 pEICLAEBSA R
T IR CEMEL -, AFIE T, 24 A
TR Z AR E L7l EE (TTX) & I3
DM I R L, FERFZ T 5 EFSE
F— LD AT EE, ﬁ%f@%ﬁﬁ
fj% Sk xS HRIEAREEZE A
IZHRREL 7=, B4 12 1%, AAR (After
ACUOI’] Review) 24T\, B G OFR A1z
SO TR EFRE AT | SOP m@ﬂ&%
JRAE RS DB, TR [H 5
BEE OH L RERICEHT 20 AEED
7
3 FZBL T, KERICEERER S EY
ST ANDIRE ORIz T, ENS D
FHE[EAEUE DI A PR A LR | FEER O I
Z iU CERBIZEHRREEEIT > 7 MU
FND D, B2, SOP O E LA RN
WL THELNZMRIL, ZEOAHEEE)

17 BB RO RITSL S T2 N7t IR e
LT, AR OB EHCEBH JIRRICTE S

NDZEDIIFRFEND, 7ok ARNFFETIEAE
UNIE S @E&W&ofk%f i B A A
EICh H B L TERS L,



Bre— (B, BE, KEKP)ITXBK
ERMEHIE, B - BRGSO
WZRE9AA%E

AWFIEIE, KB R ERICB TR a—>
HHOREIREEAZ B S, BERI2IzO
SOOI HINEE &2 DTF . @ EEHEEHE
B« EAFN O R DO FEH A B LT-, KR
i1 R R R E B AR S D BLIG I3 T
EERICR e — 2% AW E I LA IR
LB IO E MR OB 2 L
DMAT =55 Jay oMk ST E I RS O B IR IR
EHHEL 2D, BIRF A COIEH LR
REZ P - B L7, ER BB EEEL T
VX, FRATEF Al - 22 ki BR 72 & oD il B 1T, 38
15 - REMARL D ST H i . 2 o [H
TE HIESCHE O MM/ 8 O LB 1258
RE T A DRI R IZ DWW TR A i
Wiz, £/2. Fr— 12X > THE L/ #
W8 NSRS END A REMEE S B L. 16
WOBBNIZIT FEEH L, BRI
X RSVl - g T — X 2O T
k8T PN R A= A QUAVA VIR
1TV, FED MG H O A2 W IEBIRE B
FOSEERFICERE ICREL LA - TEH
THZET, B EICH H B E L7 3D
WA T LT,

W Fov EERICER T 2%

AWFTENL . R F ARSI EEE
HESCHEEN 7 B REICHx ., K%<
DT> 2 fEERE (Crush Syndrome: CS)
BB TR AT D728 D R 7 A A A A
TAHIEEZHAIEL, 2022 FFEND 2024 4E
FEZONT CE AT 7 n—F TEiSH
7o, 2022 LTI, MFZED HFE R EL T CS
(2B A AR A SRS TR L.
HASME T — 237 (JTDB) &k FH L7= 51
WA=, BALRIEEE GH B - 5270 L) ~D
T — Nl U T, B - MR R O FERE
R L7, mgEbIRIEICBAL TiE, K
FEHL IR BT BT DX RE ) R A A S i
L. CS (T AMER BEE (AKD ~OxfilLhg
FERRBHSI LI 2o T-, Fio, FEAHTE
TO CSIEB M, SFETART AL 5@ LD
LEa—, Iy hET L& AW INREMEH
CSM FIFHERBE OB R D AT o7,

2023 FEFEITIE, BRSO AR A iz,
REARHIFE 1235 1T D2 - JE B D EE R &~
DX WL FH O A2 D | CS
DOFIFE LWk H W L 2B 3 55 22 %
DT, HboE T, Ma -7 E~DE
BREX S BN Eh A MU C CS ([ZBH9 28
TEHRAUNEL . MU R O EFEA)72E
L BRAES LT, EBIT, CS 1T 53Tk
Ea—%iEHslibic, BARKERSDY
Toy JEGERER R & B RTEE &L TR
R E TS BICASKHEAL, AN A X
277,

2024 FFEITIL, REECEEHIERICEITS CS
RS SEREFH A ATV, R R - 05 (AR
OEHEOREE M LTz, 72, 51 &k
CSM Gl BR BEHE i 0 SEAREAIF JE 2 ke L
42 [E 0D $58 E L I e 0D L e A b et s 1) %
G EEREIRO AR L O i Retk &
BN LT, 2RO DR FIE, SRR X
Bffs—&d7e CS SRR OGS, 725N
BR 2 AAR LG D72 558 58 [ R R ] oD 3R
ENWCHBRT HHLDOThD, 5%iL, Foh7-
HREFIZ, CS BIETARTA L DFEHR,
LI T - 2 BEBEDELHE D720 D EE « iR
il ok BT,

ORERICBITIER=—XL)/—ZD
& BRFAM 2 BE 9 A%

AT, AP BT R HEAL T o SE R R R
R HI O Mags P2 rT b L | HURICRIL 72
ESIS SO M o TN =t &7 R Nt S R
LT, SKEFBNIS Uz E Y 27 35 &
=R — 2D E B ICRVEATEL O
Thd, FAFEEETIIEEE FHE G
VB AL ER MR ) 2 AR LT AL N D EE R
EHE T A (VAZY Y — A RRR) O FEA
Iz, PRISNA SR S EAE S B
L ERILA TR L L CORR S, EER - F
AT, SOITHEA L7 T DIFI A R k-4
LE M VAN A A G DETET
Mty =7 ECOREEI T TE T,
AN 5 AR, ZORERED LI R B
BRELEE U ERTFE SN O
a—YeUTqm EEXo7n, BRI,
SEEPL AR OISR 2km AR
BT EREEL., FIPEIC T ARk



bE (RRR) &R ERF MBS R & (a-T A7)
ZHE L7, Base RRR 75 2 (DA ML
TFHEL.T ZaTd a-T A7 OMEHTK
TR EA 5 B CHB, R~
BT LTz, Fe, ERHEABEL, KE
EREARE 10 I8 =7 T 7 YDERER
WY R 2L . UL/UX &8 S o217
STz, FHEFE O T BINKEE - RRAEROB
GRBAEALCRY, 2— Y —11 SIS
WEBHENATREL o7, A 1T, IR E D
DRFVAT ~OXIRNL R, BIRIEDE
PRSP RS OB G I S H L%
HEIZ, SHRW B E—RABEZTFELT
WD,

AT, A0 5 FERLIOF T K EY R
7 LT IINEEEZ L DI K EDERY A
JEHmCAE B Uz, sl Rtk a i gL,
[ 223848 e ) || F i 5 T ot 1%
15T, B A AN T LA 224 El, 12K
AEXDT | EEAKPE AT, B Al getE
DE WS A R L, T NDEERHERE O
NI B E O BRE A AT LTS, ZDYARTEE
it (1) FEBIAORFAME L CREAF DO NBIF D
KB AES 2L — g LEFEEOA

7T EH (FrIC B 2RISR L LA A

R AT LD 5 2 R R & & (2 E T
THTREEEE, (2) BRHMEEL TRRIT
DB SR BIEREE L~V EDOXF IR IE
(ZHESE | BRAE - EEE - fke R Vo
TSNS IRBE DY AT FEHE 2 H LT,
KGRI 8 EL AR B G e HUE R 9 B
BREL RBAKTE (HLER®AE) F0Y—
T, oK BIERER, i KR K

R B R iR K RoE R ] S 2 b H - 2 B L

VAT~V EJERE LT, 2B D REIC
X0, FERFIREAL TO K EERAY —F
< T DIERALDIE I FRITK BRI
& IR 0D A EGH 7 P B 1 SO SR E DR
WL DR RAM 2N Al e 2 o7, 4 F 5
FEDOM 2B L T, HELKEL N B
5K EBY AR T D ERARE] O a5 1%
AL L ., Atk OE LB LETEIZ BT D
EUOR TS D ARF S LD, IREEFELLRR X,
bRy — Lo E MmN BeL %

KRS DER N —R~ o7 D2 EH
B AT 7= Y 2 D T,

ORFER BRI T DERE =TGR
(ZBE 3 BAf %

BAARAIFZEIX, RIFAL R EIRFZ T B R
T T OIERICINA, VRS & D - H s
FOFREMEZ L A HREEL . R T IR
B 7= BRI I AR T A DK EE HIY L
LCW5, B, 550 5 EENLS TN 6 4F K
2T ChE, KBRS RIEARIESCH 8 IRIEE
RN EREL ., BRI T OE
B 72 Bl ST T O B L 2SR O B
THBY ., KFREITF OSBRSS 25
JECHEED LT,

T, A5 FEEIRNERa TR
BUILHEFREADHARTA (L) | O
EMRZEAERL T D728, #E D FERER D FH
AT, 1 DB, S 5 FREIZE
M S AT KB HIER IR R R L d5 U T
FINE BT OB Y —E 27 (SA) &
W, BT TRV ER AR
WA BHRR EE L, T OB R LI EE FREEL
=D THD, JIFHTIE, 2T F O g
oBH 72 B EE /7, EIR K DOFERIRE D
A7 TR OB HEIE G ) ASEEAT
SNDH—TF | [RRGEMERWIGERE O
AH T DEIRRER EF WV o TR IR E 20
272072, 2 D HRIL, BRI R ERTIZE
W, EEar T ERAWEERKRZOSE
AFEBRPN TN, 2T, KERICTE
SNDERET T F DR Jdeg = R
TREL THEREL D D Z LA MEET Dk A Thho
77o BEES EWVOEIRT 7B ANREZ A
AR B, o T AR T 5L
THULERA~OER Y — AL AT 5E
THDHZENHERSIIZN, — T, ERIS
A&7 DYRIE A R OE 6 X
OMRSF, 1815 FEEDOMELR &\ > 7= R H
O NNV L ML=, 3 D HIL, &
FNECRfESNT- FIA U— /LRI —F
Ay (WRCITEBWT, AR—Y A~
VMERCERa T AR EL . I RER XS
SRR L6 CH D, ZOHEFITIE, £
Bk H DR FAHRKHNELA R NMTEBNT,



e T NN O E LS &L TR
IR ESAL, BIEE DD EIEZEETO
W' B L 72, AU, SERFD YRS
TR R TR EOE P ISR
WTh, BRI T T OFRERSHHZ L%
RTHEDTHD, 2O 5 FED IR
MIRGERE Rab elo, THARTA R O
EHRHEDH OIS, 5F0 6 4F 1 AITHKL
TERERCE BB T, R T T R
(RS Mt CIE SN 7228, HARTA
VEROEIRDEMENRR NS EE ST,
ZNEZT, WE'E B E LR EN b HEE =)
OOEFEEZ T e — A NEREa T
FHEME W (MMCPC) 12 1A T4 0 6 4FBE
BY-EBHEICBIDEREa T T OREE-
EARNEREXEGREE 1 2oL, &
DNEEITARTA L BT MRS EDHMF 2
1ToTm, HEETIT, A RN OYE S Hi
IZB W TR a7 T W EHORGE BT -0 Mg
PERAE B DR ik E L CHEA S, B
LSy 1Byt /N NG Y E VAN (PR 9%
X = AT LA -2 T T BB L5
REMFHE N T, — 5T [EHEAM DIk
BN T — DRI O, 3R - =
PR Er O IRHNZ B DR B D &
72Tz LA EDR NS | ARBFFEHETIE, 5
= RS O B % @ 6h B 7280 0 [ A] g
P TIRNTAME ) T 2RdRkME ) 2 2 T B T
T OB AR EF ERFARFN IV TEHEER
FLESIT 2RO LWL #GE R RSB T
BRSO FE A ERITE H OfE 2 S
HHDOTHD, HF 6 FEIIXI NS —HD
HRAREE 2 | HGE I R LA T o BARRY 7
B i BRSO AR O #t 2 B o - TR R
gy T HIERAART A | D5ERE BFEL T
B FEEDEED T,

C. iR

OFFn4— 64 EBUNR S B K IIBRICE
A RBMEH R R ERIRENFIBRIZ DUV T
B4 AEFEIRI, MR T URIC LD
KRIpHEZEEL, S 449 A 30 H-10
H 1 BICERR, Z5n, =5, fadkiboK R
THEMSIZ, ER IO 723 M A 738
BEL | BEIRIRH OMSBE L T2 M2 MRAET D
EEHIT, B SEHEBAR D 1 ) IR & 5L

HZEEHMEL, JIECIEIARTE R, &
SEHLAERIE, SCU 1%, DMAT D&, /A
SRR 8 A S, BIFRAE TS0 H AR+
RSN LT,

A0 5 I TIX, BMENT T HiEA R
EL, [ FI g\ Koy Bl D
6 WRAH I HIE U7 SEBh I A S S 7=,
T EERETI T AME—D DMAT
A THY, 32 FMIRNHH 1,600 4 D
DMAT BRENZINL | & WD FEEHLSIHRT
TR LT, M S H T B I AN ST I o v
ESORICNERI L, AR TlEE
e RN B DI R B R IR
HT D SR AR, = Mg U C I i & it R
WELBELZ 4 W ORERENMTDR
= AliiA @ U MR O FE R i
ROV AT AT — LDOYLFE WL FEHED
BAREAL. AR R O T IR AR 22 & 34
HZORRBEEL THBMN ST,

AT 6 AR CIE, HHBE FHIEEIZLD
PRI ELTREL, B E- TR - 4f
SINAERTZIZ,9 H 27 H+28 HIZEESH
F1, ECBIRE, BREE EEL ., &
IR B OB E WS R H O FRGEE, [T 72
IRl OEREEZ BIE LT, NEF., &
FAE . BET, B, B ARTARRE
NI, SCU <2 DMAT OSE « JLI
LRI 72 E R A B 72 I I M T H
77

O4r 1M FE DR R

OHus:E#E BCP O#EZIZEE3 54158 (#
Y MRLSEE REKHE)

ARBFZENT TR R i - LT DR I
B BE &2 HEFF 9 2 7= o i HEEF
[ Community Contingency Planning (CCP) |
REZ XBETHIEEZHMEL, FET LI
BEPERIIZ I A2 D T,

AR A4 FREEX, BRENRAFEEE T — 2 D3
R AT ICED . CCP SR ERFIZ B R A B <
NREPRAEPL T2, BREIZIE, e
BRI TU Y — A fifef ) T Hital N - RiTaEL S | oD
3 AT AV TSIV ARIEREDO G |
K 2 CBE T HIEEA K oL, TER
BEBATE WO F AR | DREEEE A [ =R
) — 2 TERFIBERE L D& | TS S )



[A =BG SR D 6 SOIEEERE~ER, Z
A7t dHZET, ERE IR O g 23\ ]
HEE TR T,

AR5 AR, BRI L B R A
LIZ, CCP REEZXETH~=aTV (G&
R) 2R, 85 1 73— fat i BRI
TlX, EMIS CREERIFRT AT L) OFF
A ERROBEL [ O HEE ) D FE N METR
EDRZET BV, AJIIRT — L DOREE
N, 2 S 5ExGRE O BARR RS
iz, BTV —AFEfR ) Tld, DMAT °1H
BHUY — 2D FE 5, BRI R & o W e e i
DHLTHY, A8 T4 T 5RO E
B DR E S RET S LT, BT ik
P - HELHE | TIN5l - B8 1A) |
0. B EBG SR OREEE  TEPELIZE A
BT,

A6 I, RENFE A THIEH
TEAHLH ., F oy ZVANDIERREIT T, i
FEEO LRSI THEbN-EHEELE
2, EHME D TR R, Ty 2V
AN, T T et BRI (EMIS A 30 I8
H . BEEEEHE 5 HE) ITT.YY— A fedk (&
FERGEYY— 2 9 IHH | REEBREEOWE 6
THH) ) T s PN - S (FIRTSEh 6 1A
H. BEBSAR 8 THE) |04 T3 HET
RSN,

Tz, BT VABRELT, BIERO &N
B R EA T Ch o ER M IR T (N K
78 JI N, SRERLIHEEE 5 fERk) &L VY —A
DIBROFVEHE DI A K 7 = E R E T (A
O 1 A SEEMLSIRBE R L) 28T, N
Z.C A ENT & R EE O & A Fn k1L R T
B (ANAOR 2.5 TA) DL T —ZEeTY
T EAG T, TS KD KRER T & AR
H 1B RIZ 31T 2 [ 8 i 48 (AR i) oD 722 B % 1]
L, F oo ZVARAD A X -7, &
TV ISR M R A Ex . —
HHORBSHELHME SN, T2k
XL B R B WD QIR E I kY —
EDEENE T LW, %Y EE %
HIBRUBE K VT H BICH A, BEEERT A
FERREY Y — AR~ L B
WhE N TA DD NFRELE~EE T L2, £
7o B EB SRR LGNS BB 35 EE
L AHE OEMEE B IRIKOE

LT EFEBELEZNEELZ, ZHHDHE
RITEY, Hlg D K FE XIS W\ EICE S5
EEW Yy — LT ILAEOH D CCP
WE BRI TER LT,

OKEEFE—T 12 —MNZEETHHF5E (HH
Y RS HEE RE—F)

AW T, REEFEI—T R —F—D
i) e ] L B AR RE 2 25 A BT L7,

S 4AEE L H oo S A mEL TR
Ty BAREE I Em T AR (FF
MR, IR A B AL, e
NUNVRE (N B D GAT AT e Jb—
JLE) JEWVOFTREEZ OMHAZTRREL
7o 470 5 AR ITRE B B IR A R BRIT,

AIINBENOa—T 3 —F— B TEE) 5
HEZ AT, # 23 E Fh L7 SRR K PR ek | 2 il
& 237, WO EE IS S SH R

DR BRI E LT, TEBI O R W{b, Filf#
AIE . Mo A L O R 2 & O
LIS EZRY | HARAIARE R 2 7o R
HOFEFENROBIT-, SF0 6 FREILHE
= ACT HFZEAT L #E L | JoBS (Junction of
Breakdown Situations) % &= R E Y —
NEUTHEMEE, KEREO SRR %ISR
% JoBS H—R{bL . BB LD 6 S
THMTTHZET, BIENERL DI ) &R
X Vo@D DIWHEEBI R LT, FTz. K
EEPFa—TFT 4 —%—& DHEAT ((REEFT
8 2 O O RERRfER kTS T — L) OBE
0| JEYIE R R %5 D T AR HE i D ) B
PEIZHOWNWTHF AL CRERIICITE A KE
KR 1 — T ¢ R— 2 — il FE ORRF AR D
HILD, JoBS LEENT LN DOIERIL, &
SESLHHEIZRB W T, TR E O E L
B O SARITH 2 THY | FrICiRER D
BWAMIZES THRARES Y — 1k
720155,

QEMIS (ZE83AHF%E (HHY #FsEmEE
B L —)

AMFFETIL, RIS E - RO R AT
A7 5 (EMIS) OBERES 5 L6 H SERaICBAL
TEAPNRAEEITV, IR AT LDk
BB THHRAERL,

AT 4 EEEIL, 2014 4F 2 A5 2022 4F 9



A2 TEMIS o—H— (4TE, DMAT B
BB 72 E) BT LN TAAERESGEEE DY
HARFEHO 181 HEZHHL, WA
LT, F D) HAREN IS0 S8 E ML R
Bt CLBELE SO RE RIS 41 THH |
DMAT Bé:#3 33 THH | EHFEED IR B E
2N 28 THHE, BEOEY-E 5D, Zhb
DOELEEBJELEZB OB ANOIEAE
L., BUEZRFICE T & 25 THHZ®RE,
FZOHRMNORES 7T BRSO 18 THA
W2 R, L, BFEEETIZINGD
BN M FEHLS - F AT ERR S 7R
M7,

AR5 AR, BB HEICBIT S
EMIS DOSEFIHARIA 38T, 75 6 Refili4
DEFREBIR AT RIT 94%EEm -7
N, FDOHH BRI L HE AT H T
7> 4% (AT AT 96%) 1I2EEFD | 6 K14
T 44%\2EEF o7, Zhud, BUGOZIT
SROEMA TN T A EM O EN
B CQWHEEZLND,

AN 6 FREITIL, BER B HIE B L UEER
e B BE R R E A R BRI R DM & 4T,
—TE DB DRI, BER T EH
ETCIE 6 R DA TIHIL 89% THY, &
DL 58% M H gkl LD AT ThHoTz, &
DITEE R K E TR AT A TR 86% D
B BIEEA TN 60%IZELT-, ZOfH\)
1%, EMIS O¥E Tt 9~ 5Bl D BRfE L dE
BE DI BRI LTS,

F7o, BERCEEHETIZ. DMAT, HRRK
F#PF, DPAT. JMAT. AMAT. DHEAT @ 6
FHAAS A3 VT 77 0T A 0D fR it 1252 9 G 3 A 500
(100%) =R | WEEERT (83%) 7l %
IHELA L, EMIS Z1&F AL T\, EiT
2 S A B A TR o B = A — SO 4B R B T B
REAZFAHLTCEY, J-SPEED #IXL®
D24H . SIPAD ., &5 (2 1% LINE = LINE
WORKS &V 572 SNS b se G & T
Y/l

ZNBDIHTRERDD EMIS DSBS/ 5 E
Pem b B = — X CRIL 72 RS REB N, 5K
EXHSI B ~OBE RN, W AT A
B W TEERH A THLIENTL
IR Ay i

ORERFOUI AT 47 RZETHHF5E
(Y MESHEE LTHEAE WEHS
F BARENA)

AHFZETIL, P77 B HIE P B #R A
THIEBAAE LTS 4 4EFEND 6 L
DT T2 AR H 5= R R TR B B R 2w U
T, EEEEOIA 7T gttt D
== XD R T o T2, KAEE DR R
IZLL N DY ThHD, 50 4 A (R
Bl » 55 0 - =8 - Fusk L) Gl EMIS (a3
K ERRERNE R AT L) DN TTHRILT
¥) 86% % Ridk, SEERREHEA 9 DIRE
1% 913 Jitiax | #Ext G BE R 162,178 A
EHERF ST, ZAUSHIFEEE THHITH D
HHF M N COBHIEE - 7 DR
MN—TEDRRE EIF =252 RL TS, &
5 AERE (DU E « SUM HED S - )] -5
I« N - K7+ EIRY) TUEL EMIS AR 1T
87% & HiHEZ LAl o775, BEME R 55 Pe i
1% 457 fgk, kR R 58,666 A
ERTAEEE JO A Uz, AU Rl ko A
M58 FE R0 R R G R L I D O LD Rl
Ez2 b5, £, DHCoS (% 58 [ 4 Bk
foe 8% IS L= FaiERbER L, &
6 AEHE CEATREL: BURUER - ) 1 I - T3
WL« 35 R IR s Tl EMIS O A ) 3R
75.6% 2L EFD HIRT LD =S KE (R
BUE:69% ., THEIR 82%72L) . ASIDIEH
DENFREE o7, BEER VL RIAEN
ToPElE 312 Jiak | skt G813 36,213
No BHE LD R F | IR K - 015 45
DXBRENEHETHHZENTE R, K
BHHAGSATRETS S T-DITh T 18% . 15
RIBICLOFHEE DN EHETZ >T-DDs 38%., AR
EHTN 44%IZE LT, 22D, EMIS A
TIOEINEZ RO /[ HIEAE T HIENH
RSz, SHIT, 5 4 7 AITHAL
TotE I - K O EICB WL, B
BEBI DR AKRPIEEIC L > T A LIRS -5
Wr G O — MBS N8, FRT e &
BRI Z 0 K2 P B e (1 [m]
WESHUTZ, ZHUT D B R IR 73 52 558 S %)
M ZIENENT-ZE D RENT, DL EDfE R
D6, FIFIC L > THBNZ AR5 745 Htdik D
ARREABKPLL EMIS A ORSE R E&
DHCoS %1 H L7z 35 ai R Rl O 85 %



HEAEA I ZHEME 2 A BVED FERE S VT,

® B AVgIE - T BYEE A Qg R~
D B2 B 5858 (HY  BF3E
SEE =BT

AWFFEIE, B AV - T B 0 v R
HEIZB B EEILOMILE BIIZ, &
4 FEENDS N 6 FEEEITHIT T, i
KPR DMAT IR E), S 5E EEETHE & DFES
PEA D TRRE R D TE T2,

B4 L, BERHERSRRE WG #
HEAL LT, AR TR ERI TS
NAORREA I, FES - WS LD 177
B E SR - Wy a2k O R, AR IRAEYD
AT AINDNE D AR OF ) 70 & & B H
L. EE BIEE~ DB AT, £
7=, db¥fEE DMAT 7oy 73l cibiiz
AR KIC KD T 7 AR E S LI B B
REE, JRBToosE A mT, HIPRAYRFME IR K
T HMEL L7,

AN 5 AEFE I, FEE IR D ERE I EL
TERSCHIEE O B A2
U A O LB B IRIRIC L Dk
HEFT I O EME A MR LT, AT, 9\
PrefEk e I — a2 (DHCoS) & H
W, T B AR ALHEED EMIS 7 —X |23k
SE B DO HEFIIE AT & TN, HER IR
KPIEE R BA E 2 S REICE S
ToIRBER I RE DR E L E DMAT £k
BLAATUN, 4 IR T oo i FB 3 0 3 B
SO SENANT 2 E AR L7z,

A6 AT, BEXS N IS HIAR O FEARBR AT
2L, JRiE DMAT ~DOFEfiRt 7Y 7k
D, ZAY A R CEEEL AR LD
URIE R N2 OPR T B DA 2
5 -2 EOMHEAR L LW T n s A
DEX EORE S Z AL LTZ, BT 2R
DB A Ry Tk DB EFH T B
LR O PREMED FE /RS, & & E A~
DOREET-, I512, AbiEE (B - S -
M= B ) TO R DHCoS 217\, i
FEITISCT2Z ARESI° DMAT Bl il
Z HARE LT,

F7-. BAREFEE DMAT OJESE) $Fe Dk
APEICOWTHRF D | B O SM
RO B2 HT | RS O ek - 7]

B, IAT7T7A4 5%, Wkl O FREEI
HHZLE MR LT, s EE AR
MEXSOREEE ) [T FREE ) o 3 RIS
., BLENER RS>, 2
NHEEEFEZ | SRS DHCoS #EHEF
THOFEA B RN, FEREREFO QG E A B
HOHEIET & T D2 ERARBF I D K72k
Lipot=,

GDMAT DZhFEAYE M B8 B35 (1
Y MRESHEE FIEER)
AWFZETIL., HENT 7 B LMk
EVo T KB S EAAE L, DMAT 58]
O TR AT 725 AT < 23 BT - B A B 7
2D T,
RN A L, BN T T BTG A B
3 ¥R (FE R PR i, # SRARE Hiulil | JE
B IcEE S & T A(RIRESS) |
B (B HL) . C(FEHERHLY) D 3 DD FY
A EAERCL |, BB IR kT 1 S PR 4 A
BEL 7=, KL AR B e AR BB 5% H
WC, ERE IR TR EEMICREmL
7
B0 5 R, B L KT TR R K
ZREL, BT oy s iz mt T, BRIK
\Z&DA2iE B E I ED DMAT 1EENZ&IE
R RRGIE, FRICH - )1 THET
D EFEREBI OB REHERE SR B2 D2 &
FRTOEREH WP B . BCP O RLEL
DOEBEMENIALNE ST,
A6 FEEIX, BEECEEHIETO DMAT
JRIE SEREL BEAK FH ORI AT, IRl 3
fHIL DMAT $eE ERBERI DK 7T Hllc L& E
V. IRIE R EEOH R L L TEE YR IE
B DR TR AHENKEEL QO
Fo, BT HERRE O F B LA
BRI 2 AHE SN O K 80 5 iE 15
ThoTz, AT, JHPE OS] W 4 S B2
I IR TEN AN AE Verd ) 2851, S
A% RIEZ 7-~=a 7 VHERK, DX O#LS
DI, 2025 FERRE T EOHT EMIS ~D
RGN EL T, FREFHIRRED T o2k, ~
AR PR AR DB Lo T AR R
LD LR Uz, ZHHDREFRIT, FF
kDA K EIAH AT DMAT DELMER
HlizEBT LD THD,



DEREE BT % (Y Broto
& AMEIEN)

AT TIL, BN T 7 HE 7R & O KRR
SKEIT I T DL ARH] D FEohtE % | He
HWHEE BCP OBLEND 3R> TR
L7,

AN 4 ERE I, BRI I D E RS
B BEAF OWIE B O XIS rlREMEZ R L
7oo FRICR 72—~V D HE G E 1 HBHTZDD
Bk Re )& e BT SRR R A 708 H
EATHTZOITIE, HEhFREE | 330 i g 2 A
DOFEA  ZAREHI OWEN R K ThHE
RUT, £z, EAZEEICB TR H-
S i 305 S 3 HLTE O 5 B & IR R s 4
B AR L BEAFE IR ORI Z 50N
L7,

AN 5 AT, B EWGE T E T (R Ak
B — R OEREA IR T 57
W, FEASZRIED 123 HERERIRIZT
VA — b NREEZFERLT-, BHERE T
W) 1.9 AT, KEREO RS HENZ R X
PRBIE RS oz — 05 AR 7O THE
FHEAR R EDOfEs b 2 AT EL T, B HE
W I FIREO LR S el i B5e ) T8RS
WZISCA I TBCP SKEF | Vo2 ml& 03 D
0., BGX L 1 DIXE & L ORISR
WO ZREMENRERLD 72T, 5 FN 6 4EJE
1%, 22[E D DMAT $5 & [ 5% B e Uik as
HE O FEREFH A A I L . 289 sk (37.0%)
NH A& 2157~ DMAT 7 — %4 KX
48.3%., HERE /12 A DB H X 58.7%
EH LN ETH TN, A O EHT T
TECTIETEA T EZRL 175360.5%& , HRE (AT
HEFF A~ /RENT-, o, B ED K
ENRBITAMIEFEEND 1 SRHT-0 Ok
KR EFE L, REHE S O E B bR A
TG, PR ORE ) ZE LR E TR O F
D RSz,

INHORER NG EEIRE AR O8I
VL SEEIEAHIANS O F I R - Bl HE i -
BAGRHERE & D E SR A K THY | FR Ik
LN EMTET DIEAL R F A DMAT
BEE s TG a2 aite s LT EHET L
BNV THDERE R DIT O,

@K BRI MR AFEF 7 IZEE 3 HHF
Y prEs#EE DR)IRE)
AWFFED 3 R OWFFCALRILLL T OEY T
HD,

WL, 2016 FRREARMIEELIFED 12 O F
FRHARKE (M 7, E 4, B 1) 122
VN, FEEHR S 580 4 DO 388 A MNBER
IZEDBHLDThoT=Z e BMITLT, B
DO TIHEEEEL 72V e TERNWI LTI DI
CHIDWT, mimRoRmR 19 Zi2fE35
AKEES, HENS LT N T
CL=mEimE 14 £0NS 35 aettnm
WEHEFHSIUT28, oD S TITANIE R
WHOFETE RO ANTFRREETHY | 22 F
172 FEREHR O IR AL BB e o T2,

2 FERHIT, BERWbE T O s f 55X
B 2—lce 7V E L, e g
T VAT D K E RGO EREE T
BULT-, X2 —ITHEFNICHY ., 1
EOHEEERENIHFLICH N BRICH -
T, — T, KEROE <t X
WOBBRENITEREL WL — R TRD
U, FRICEE#EE THO—EREE RS> T
IRV AT ZE ORISR DT, £
7= BRI OO ICT (MCS) DE H A
HEET W TENE A4 IR
THEHDBOONRWEREL RSN, K
R I HFNCHE ~ D~ T HTHRE
DX LD DL DD, <~ T — G A
FRARENZIZ E D R HAH D EN5 >
77

3 AE BT, BRI H M ARITENIZRB
T, RS2 R R ELT-HEZ B €, #
W COEEREL BT DM e & 3
AR D R EA R T, HHE U 1L, 1F
ETAN TR AR, (EERRFREL, ETTRE
I CVD N A Xt RICIEREIEL
BRTHT 94, BT 27 4 0EEEHR
EEL TR, IHEYS HIX 6 BEZoD
AUTHE 2TV, RFERFO IS SENRAL
72 FERAEAFE DT ORI E IC OV T L%
FECimms iz, 7o — MR TlT, i
LIEBICIVEZL DR DERELI- LR
STz, FRICERTVANOEENE, w7
(ZED AL, M P D B RN S HE
ST, Fi-. BRI e MO Gk B



FH Y0 | BT Eh B SR A 4 O
BIREEER E O VR R P 230 5 S, T B
HHEE O EMES A I,

3 M OBFZEE U T, BT TEh ) IR §E 7
N % DO & SRR A o> B BN T
MR SAL, M3 EE 7 7o AT LD JEE R
TG IT DR EE S S BRI RS
Nz 51, B ROREEAL SR - B 55
FOHEHEFR(L 2RO HND,

ORFEH - /MR ERBUMAHIICEE D85
(Y wFaemyiEE EEEHh)

AW TIX, B0 4 LD 6 FFEITHIT
T /N JE EE AR T 0 1T B 58 T IR A ek
HHE BCP OSSR KOV FERE) = AR
DAt E FET, 2% B - 2T EEE DO TR
DIFIZOW TR ET A BT,

AN 4 FEE/NE (Group A) - JE EER] (Group
B) fiElEkZ L F L CHILEO#EHE BCP RS
AREA LT, BN EER T, QY
VU DFEKERNE, QRO EFITS T
ANV R BE DR E . Q)N I B D 5K
EREET 5O E B S, 5 E W H
WeCiE, mA R A U e TSR AR TE
L HEEBCP B E~=a T VREVER LT,
Fio, KERNREERY = B REMERF
WHE DEF /L3 (Group C) Z4T\, 5%
O TR CHHE L TN [T 7= FE ekt
IV, > AT L (Group D) Tl.
PEACE DOBUIREREZ AT L& 2 m T 7=
MatZ Bl th, U L TE B S RE oD ) AR
B (Group E) IZOWTH PRI G 21T -
77

AR5 AR g R HEDY = TR E)
i EZ L NREPEIY = D F Rkl ek
HEOEIT Hm Loz DERZ KA,
BCP 3R & RED & LA RIS E R
fiff . ERENDOBIRER O EEMEA O
(2 U7z, JE PEM R CIR A E oo JB PE W R 1
PEFR o — DR SV AT Z RISy BT
L. %9 5~6 EAN2 KO A REME A4+ 5 EHE
D3HE B, Uy B RE e R IS XA S
DMAT Flifi~D2 i cHEiESi, EH)
AR DA Zh e LR E A B 52N Z L 7= (Group
C)., PEACE tEIZHITT-ZESIEH
(Group D) &3 H%, il B i CIIs i B ik

Il OMBEPERFER S, VY R B il
@O BB LA REME D H) D TR 417z (Group
E).

S 6 FE % Group CIIVETORLEE
BT, FEAMZRITEN AR CRVE B AL
JEFER AL B) R RSN CEEHEL -, V=
L REMEERIHE | X I C oD Bl A [ &
T —2—FRUICE S Y T 2l HE RO
JE R & A sk 2 B o BT RE 1 & B RiE (Group
C), V=Y ki a et R e Llc=—X
T TIX, IRH A - X~ =2 T T
Tar I —RipE SRR RO LB RS
iz, F-, 6 s B = TiL, 4
Y e DMAT oo R g ckr3:
WA B HETE ) N FE i S . AT EE (23R
T2 iE EAR S L O E B &u7= (Group
E), fF# AT L Cld, # PEACE O
REM L BGOFRNE HZ2 Rl L7
(Group D),

VL ED X, ARBFZE T/ - 8 E 8
WA 1T 2 K ERF O TR EE BCP 5L, U
T AR O FE I - SEHS i | 1 L
DI EELHEANED T, 51%I1T. V=
>l FE DB RN B AT T AR R DR U
{72, &7 Bl EACIZ AT 72 B R A 03
MFEns,

03K EZ WL/ J-SPEED DiEFHICBIT 5
st (Y E FaaHEE AREES)
R4 DDA 6 IO T, KE
PGk (J-SPEED) OIEHEHH & £t 3%
ik, WEDRET —XOMNT 2B T, 4
— LT T O R E ER TR TS A
HisTEOM AN Tz, S 4 FE
X, ERERGEIL A T AIE R E LT, FIlH
YT AR, ATAREE, BET AR, A~
—h7 3T TVFENEERE 2 TE A1 —HL
TID DI TEfHL ., EXETHLS M AEE
RN EUTz, SF0 5 A FE I, PRAEE RS
HEFRFEAORGEFE )T OREEHEZE TS FIIE
£ IXREREEEPRR J-SPEED 728 %5
K, AN 6 FREIZIE, BRI E M R
BHLRR J-SPEED ZNZ ., R NZEE S
7o 8 FED FNEE L J-SPEED AR AT
INBHEIL, BER BB I CEEICERS
nic,



J=SPEED 7 —Z D3 HrTlX, ¥ H ARSI
REARZMEDFIET —XEHWT, AL
ANNAX = ARER T A —T T D
WAL JRIR T OHERS | ARl - PRI Ay AR
TR PECRE, Bl X A AT =
—RIFEKEZ I EL, mAERIZH O
M2 V FRIHERE AR, fke g DB
MERB LT, £, BT rn—T v 71X
BRSO AR AR, @ LT, B ESME L
B L TRV, BEHEEE OMEFME O BRI T
FHH LI, B 6 B EEHETIE, 2
TR T V2 L ARG/ R
DT RNZE T DL VT IVEA LDEFEH
FICHIE SNz, 2oL — D R A
I3, FERERIICEI U7 e B R L,
e S F R AR AL I A 7= 72
HRERRM LT,

ADMAT BB DA Z)NA~<NIVAF = TR
TACET AR (HYE Ry HESE
TE R, & RREE)

2022 EEEICIE. DMAT DPAT (B DA
SV AZEAT A0 A D — B EL T,
DMAT Hr#i - B REHERFAIHE D5 3% B
11 [\, BREHEEIME 10 [T v — M
ZFERML, 173 4 (BIEF 6.2%) 0 BEIE %
572, DPAT TILICiE R REMERFIFE -
FEFEWHEIZ T 168 A IZIHAE A KHEHL | 23 4
(13.7%) OEIE % &HT-, ZORERNS, F
2023 4FJE LU IIHE R OF A 2 1L, 4
2 FEL#EGEL D EMIS 12k 4T A
VRES—ARET DR e o7, F2L )
I RFZOFZEHER— L — 12T, ERR
BENAEDAZ LA~V ARIEEEE LT
Ty CEDREZRMEL | 2024 £ 1 AT
1K) 10,000 RO T 7w A& ELERLT-, EMIS
ZHWE 6 [5]1(2022 4E) . 5 7 [11(2024
)5 8 [11(2023 ) OFA TIE, IEAK
41,000 £ (ZARHEZA TV, A EFTHI 3,600 44
MEIE LT, 85 7 AL T 6 FAaetef
BRI S ESA, 1,085 £ ZfRMT XISl
L7z E R Tk, TEBRBG TR
)R | O TTREN R OXINL )| TS EE %
DARL AR 72 E DY PTSD ok H59/
DL B/ B#EE R LT, ZIHD R
P RE~DOE RO FE R REZ B TR

HENT, AT, 2022 AR, EERK
EFEOIREICEDLIEHE ~DA X2
—Z R, TR A ~OHELE R
H)BIOTFT B L COHELEFTIE | I
DONWTERZIE, NEOEIEES kD
K& RIS TR 21572, 2023-2024 4
FEIZIE, DMAT HE R-SonHE S 3| Bl
DEFRRIRF LOFMmAZ BT, LLFDLID
7t R FEEENHED BT, 1T, DMAT
B BWHEIZ BT DAL H L~ )L R ITHE
WHRIEONRZEAN, 5 12, AARKEE
SRR DL LR LTHRE, =
(2, BB B OIE BN P IZ EMIS CTHELE
FIHEZHG, BN -FHIZ, FRF—L
— VU BL R KO TR ER—L2—
ICCHELE IR Z —fiX AR L 72, 2D HY
FHAZLY | [EIERRH DA H N~ VAT
TRAIT 7= A7 FIEN AR B LIRS
TWo,

QEBEREERT —LDOZEIZET 50
E(HEYE HaoEE AGREEZ R
WhE EHHRE ., EEEM)

AT T, KBRS T IRF |2 [ R = 5
a2 ANDES, ol s BB (RoAH
i/ NRIZHN 2 DD IO R 7R
ZARIRH ZHES B0 O BARH) )7 3% B
OMNCTHIEEHIEL TEmSNL, W
Z21% 3 DMEFE CTHED B, WIEE DR
FEAF R EC RS IR A  EHE - Fl A E
NRHH T, EREAEL O S EZ KD 0
5., HLEM O B2 FL A DOFE S % B

FEL7-,

PRSI, [EBRER T — 2O P2 B
HENE OGS # (FE R b i |

HR B S8 SRR D I B IR PR #145) X R,
[EI N BT S O LRI 21T > 72, [RIRFIC,

WHO NE®H 5 Emergency Medical Teams
(EMT) SR EL 7 | 03] B S8 3 R e B AT

S AN T O MEE A VAR L | [E AR
EDOX vy 7 T E S LTz, AT, KE
PRIERE A (HHS) 22~ D US-DMAT &4
L. ERRA7Z2Z 5 FIEE (SOP) SR E I AT
7ot - i RALHEZBAMGLT-, 2@ SOP I,

HR LB K ik O TR I RS « R S
SRR RHL T $ I YERLL . B ARE N 5



T L — LU — 7 ZHEA LT THESE
ST,

92T, HKRARITCTOZ I N2
M7= el 2 dE | FBES VA D%, B
FRAEBE L DOFHEE | FIR B AR DR EEIT -T2,
TOUTMRETHE RT, AL IR E LT SOP
RIZT4—R w3, KBRS
BIZEIL TN~ EWGETEN T, £, JICA
AEES5H ASEAN SE5E [ pEgERL 7 =
Y Z7N(ARCH a7 k) i@l . ASEAN
FEEDOF RILHZITV, ERRAR 52 3R AR
YD g - BRARARAE IS BE R L 7=, HFlC. 52
TOZITMERD BIGHROU R EZELL
SOP DOFEAIZITH T RIRE I HORT
V7 RE R ISz,

BORAEREIZIE, IRELT- SOP 12dk3%, H
AR K[E A — ATV T - B8 DOE R E T
— 2 E DA R I A 5 VR CEHE L 7=,
Al ## 1L . Tabletop Exercise (TTX) & Field
Exercise (FZ@FIIfH) 2/~ A TIThi,
WS B IR IRICEBR T — 208835 3 58 |
NOZEREE, B RHETCO—HED T 1
T AE A HNCHEEL T, AR T2
AAR (After Action Review) ZE il | 5% 2
8 BB IR OS2 I M S B - R R R PR 2T
VY, EORERE SOP (2 S STk T
{7720 ZO—HEOBRL ALY, Z 8%t
JEDEEHE(L L LB, FEBRD K ERFIZHBITS
MR H FTREMED SO DT EMNTET,
AT TIL, [ENSOFERED B A M2 AR
LoD, BUGOFEBHLTREELLWNEET D
720, EBRICEBETF —L252Z T ANDHEIR
7 - BAGRRERA L BB | B EE L R N S R B
HeD T, Fio, WFZERCER T B RERNO A
LEEST, ASEANLO 2>[ESe JICA BfR#E &
O CTHEBMICIEAEIN, 5%OTYT
O P-E Hi38k L2 33 1 7 [ s $46 35 [ L 48 oD
FHRBITETDLDER -T2, 108 AT
BT AAE O BT 7L BT
LI+ Lo TnD, 5%k, AR
WF7e TR S 07 SOP Eallfsiak A TE L .
FOFERA TILHMED @O BRI HIAEEE IS
M7= R E R K - BB Z B R T,

BRr—ZE D HEFRERINE, ERn,
R A SR BT DR

(HY ESEE ANK—)
AWFFECIE, SF0 5 (2023 42)9 A 30 H
(SRS AT T 5 A B R HFUAR HiL = IRy [ J%¢
IHRENFIFRIZ W T, BIR RIS LUK RIT
PN DT 22 e F RS BE A o0, [l E R o
— EE AU B R B 95 72
A2 ML 7=, AR, B AR - 1HB -
B0 DR FEMZEREOE R IFRITINZ,
R — > OFRAT I -0 H T BT 51
WA A NN S T B IRE ORELEEIC
AT, Ra—roiERIZB W TIE, i’
17 BB AE - & s - Al 2 B\ T B4 iR
Hr+3D HIKIER /2 E OHATHI /2 RFEETTD
EEBIT, RN u— 2 MU E I TR A A
FENDTD DFEFEM T R A~DALE ST %
FEANZIE L 72, 2 ky, Hifrio7e
ZhETZ 1 7, T i C OB R
HANTOREE EoOMESZEHT5ZE0n
TE, A% OFIEIC T T SaE RS
ol

W Ty 2 JEBEREIC BT 25 (BF 3R
MroE#HE KGIKER)

AWFFEHEL, KERFCBITD7 Ty 2 E
BE(CS) OxtIG ik BE LT, 5Fn 4
DD 6 FEEICH)NT TE AR HL I
D CET-, B 4 FEEICT, A
T CS BT 2B E O AT
JTDB (H RSME T — X\ 7) & TG
IRFERED S5 T, B - LR EA~DT L —h
T SR IR e oD LI LR I kT s
HE I DFEREFRAIZE F LTz, SHIT, BEAR
HIRRIC I 1T HEEL - JHFH I LD BRI ~
OXFIARILE PRI L B o R
CHEE W R E (R O JE8 , FRE, B
B IRIRE) DR EIT T,

AR5 AEEEIIE, CS EERE Sy EA. ATk
PEELUE TR - Lk LA OO S | TRAE )
BR - GIWr DA . RRT AR O 7H%
HRHHEEHIT, BT S i s
HETTHEEILT, FrI2, ML EI
DN, BRASINZT/RE CS BE~D
KPS FTREMEZARETL . LB R O AR 2250
FEER s AN OFREAZIAS)NZ LT, 7=, L
U7 HE OB A T, @ EREK
HeL SNS Z WAL A, /R CS



K7 0 —F v —hOTE D RS AL, 2
DOFI AT 28 Bl HARKEFSTHAL
77o IHIT, [EBEEFEICHGERR G (Journal of
Translational Medicine) 23825 | [E B UE
{CIZIENT 7= 5E— A 7R Uz, 470 6 ARFEIC
I, RERCEEHUETO CS SEBNZEET 54
B EEITO ., BT oL EREARHIE
OEFHNZBE T e E AL 4G, FEAR
TSGR~ DT Uo7 R0t % 5 [ ik B8
DOANTRELETH THD, Fio, LT
72Tl HMGB1-RAGE #EICIEH LIZT v
NET LD FEBRAMRREL . Bri-7e e fE
fRITE IR O A REMEZ 7 RR L7, CSM FIHER
B <k, BLGALGIR = MTE H L7
FEHFIR A ML | it oA B L
TR D= — A% B L 7=,

ZD XD ARHFZE R SCER A D FE 5K
LML - BE IR E T, CS XISicE
A EFERN O R A BRELCE
720 3 AR DO ET, [EINIL DO - FEHS 5
EDHEHEZ RO DHEEHIT, 5 1% O KRB
EWFIZIITD CS Xt OEEUE(L L D
EWEREGIOBEICE T 55D THhD,

BORERFICRBITIER=—XLY)Y—ZD
EBAFHMIZRE 420758 (BY Ao
F FIER)

BT 5 BT DARMI ORI, KE
K DER=— ) — 25 0T 5V —
NELTOTNEBRERE AL AN Ot
& TINEREC L DIR K EICRT T DY A
TR TFEDORESLIZERIS D, T, R
P EREMER EE HBELTZY =7 S AR
EE T, W E B I KD R & T
LEBERLUIOSRZE LTz, BRI
I, FAMNLERT T 7RG, Ul R D
FHE— . HIX 7T 7 O ERAE O B R
b, BIBMRIRO R R HIHE, IR RO/
EHFROFEMER B2 X7, Zhick
D, 2—H —ThHEBEIHE I TBH Y
F, BRSO HIR O SEEY A7 B Y
ICHUWRL . KERRITEHALL < o7,
Fo WHEEEIZ LD ERY A7 I DU
T, I PRz x4z, 2023 412 A 8
HC B JTHF g & 42 358 5 5 5 TR AR T
B2 2 L | SR EOT =27

Rl EEKBHE TSI BT 2 5E 72 1
WUNEA 1T -T2, FEENBIREAG T, B 122
A NRIKTE ) ERFE D HRIKY A7 iR
PR &G L, & BB DTS
AR R K (0.5m BLE) E DR A AT
b, HFIEEIEE DR E A EZ DN E
DOHERL B, EMIS T —ZEFFHLTZU RS
ST o — B LT, v~ v B TSN
Bix, AP == 7 LU TR T 4 —
RN, &R e 7V I LB FEHGTE
li~LD7eNDEAMNFIEE /25T, SHIT
B AOFEAN T, AR R S BB D
IRKBIEREME, B RGE, MR o7 —%
(ZES X FEERBE (B 3 BRASHRR ) | A
GEAFT) DVAD % W R BN R L | T BT
BEREHERF I 7o RS SRR I B 9518
AR N FZHR L2, 2D #HO R R,
M LI R D K ER RN G U Y A
7 DA RIFHAM & | BB E T O [E R b
S T A E BN ORF B E O
VO BLR CEGHES L, A% 0K FE
SEARHFe i D IEREE T2 DL D TH D,

® KRHEEKERICBIIIERITHE
AICEE o5 (Y Mrseo#EE $H
)

S5 PSS 6 AT/ T, AT
I TER T F O EIRICBITS
EHICET2F Y T oElHE2 B HEL TR
REZPRZELCE T, B 5 IR, BB 8 Ik
R DT 53 LT, R R
KERFOERFa T HEHOTER D ER
a T FEATARTA LRI DOEREED
AR TR E JRAL & #7281
U CHREMMREZTRZ T, R, &)1 R
A TH O XIREFEFIBE T, #E SA N
WZEE T ERIA U S LS AT O
BRR% = A £l . =0 HMEEREE M
FELT=,

SOICIAARE, Ry o B ST, FA
HDRR B His COSEREFI A H I, Rk
a7 FE W R SRR A i, %
L, FVFEREEAREREZITV Y, FAHIO &fin
BRI T D ERRZ E L TOR AMEm
fRRtFD 5G FIHG & DI AEEMED E Y
AT LELTO RREME D SHERR ST,



F-RAEEE T, FIAU— LRI —F b
F i T (WRONZEBWT, HIEF — A
IR RO AL T [T DORGERT E LT
&, 5 OBESLNHE) AR —Y DHL
FRPE D @ ORI = — X~ DRSS BEESHL
77

B0 6 FEEICADE, WRICED HITHA
L7ZRER Y- EHIEICBWT, EFEar T
DNEBRICKBE TR S22 b & KL
T, EOEM 7 o AL E WL 7= [H]
BENRIZBbEEa T ERTARTA
VR IELU TR LSBT,
ZDHARTAZIX, ERENL O %, F
K D= — X DR Ll & S o ) 73
TELEHFEOEEND., BT, B2
DAF—LIHAHET, EFEOEHZRITEE
L7= BARH 7 at 25 H N CUNA,

ST J0EREOBW~=2T L LT
AL EHED D EEHIZ, TN AP LEH
TEDHLNMOEKRD EERFRETHD, 2
DOWFITELRI ., L S E RO i 7o =
PEY Y — ARLE OREEIZE KT b DE LT
MrEEns,

B

WFFEOAEI, HitOE #E | 22 A% - 220 BE
. 2 EEE CTH D, THE0 REX ST
{8l 2 D RS | AR TIIx IS A FTRETd
V., Ml B ZIAEOEREIT Lo TH
URTAS N QAV N = = Y A TR V/EN N
PETIIZh =0« h a3 572 D A
K7 ta8t 2~ ZERETHS, 16 D
Sy B GE DS IR — T IO | S
BEHEEDF — T — R & B W T2 T L
7=, g BCP IZBAL T, fapf BRA
HE T =B RO FRHERE | S TER -
SEERFEREA OREEEE | VY — AR
X TERRGED Y — A ) LT R E D
TE L A - X TRIRTE®EY ) 2T &
5 SRR | WO FRIE N EE THHI LN
BTl oTz, ZTRHOFEEZ W T, 2fF
47 FEF R DT — 2 BT SH, R
HE FE A H B9 L L 72 HodE o 5 G
(Community Contingency Planning, CCP) @
REICRBITHEE B NFHMISTZ, 5%
D CCP RED=OD~=aT WEKIZE

BT B2 DRSNS, EMO /AT
WZRIL Tid, AR IS BT D8RI -~ =27
IVEREOFMEM ATV DMAT AHEF
T B R RFASE Hi 72 IRF 2= V6 B I R 2%
DIRFEZEAT T2, FRZTAT7 T4 X P =
SR LE DOBFZE I Z ST, EREIRE O 2
T TSN EETHY , PRI ARk E 3
HECTHHIEIIRSNT, #BE 3 FMD
COVID-19 xthiZ il L T, ARWFFEHED AA
T~ Ch D HUEEHE 0O B M2 L FRICH
Y CREBRL . <D R EGHIENTET,
B B3 2 T — < 2B e Sz
EZ D, Flo, AR HHEIC W
T, PRfE - B - Rk DR & R I F 7T
RND RIS NI EHE 2D, 5k IL UKD
FRFNIE U R FERRS 224357
D, RERFIZBITDER=—XLV—AD
TE B IR 2 2 ERE N B s L, B A
W E TR L FH | FRZHUR BCP O
FIPDOETEI DR E XREATIZENRDE
s,

O HusE#E BCP OEBEIZE 4% T
1%, HkE L COEBEREHERF 2 B LT
[ Community Contingency Planning (CCP) |
DR E ATV, AE TR B OB
T — AR LT B T e Z AT
Bk, EEL LT g Al HE A R Al A
FHAZREEE LT, WA BEILTIE, BB R
AL CHEE s BRAKH] | TV — AR R ) T i
W [EHEE | D 3 1TV —InD72% 6 SDDTE
PR ([ 90 BE I S 0 i HO 4R | R 5t
], [ERRGEY) Y — R RO W IE .
ARG E, B =B SRR 2L, &8
TBIERD S EX NI T iR A LR A T &
PR T D FEA NI LT, 7ol 20X, )
HUERTIE EMIS AP & I i 5 1 A
TWD—F5 T, B EP KRG E &V -
7o Rt SO B A CREBE SR X0 &
7poln, THLTEHrEE L, BIRARIT A H
B OESRBEITIG U7 ) CCP SR E M
AIREE 72D,

AR5 FEICIE, SRR A R
W2, Bk e 7T Vo 7ROt N R A 1R C
~=a T V(B ERE, [abE Bl
TlE EMIS ANMRERZ 5 5E B EE B (A



i, TV —2HefH ) Tld DMAT - JEBG%E 0 A
ME R TR, TR - [ Tl
AR D 2R L E B EBL SRk DO REZE N %
NENEAER SN, ZROITEBIR
DNFEBIZIE FH ATRE/RL ~LCE Tl # LS
. B CoFEE TR L-NR /2T,
AT 6 EFEIIE. ~ =2 T L OHBTRL
SO M2 B 6O DT80, HBIE T IR L
IV DFEEEZ TR A TR T W I i
L., F=yZVANEATT3HBENLRDFH
REER, ET/VHIBKREL T, BB E
i ChDER M AT e LS D7
VINBBE R IR IR TH D ZEIR AL EET, &5
(AL T SR A THO RNk L R s
ERIGICeT VT T — 2N A T,
AT ClII S e A PR ATE L7 B S
REIDOMERR . O ERT ClIBhE R Lo I
T A IEBHARHI DR M T A, B DRI
FEVEZFFS B IR T i o3 4753 Al BE
Ligolz, MA T, WEDA MIZT TRE
DORNCIBATER, B D SR 72 &
FEAL . FEEREO IR M Bl 7= H
FEHA L, fEREL T M E DS
WHIGEROT =y Z7VANRERK LT,
ABFFEIT. 763k D BCP REFIENZ S
TR E D ARSI RENEZLHET
BHFD A ZATD T EWIFREICRT L, FEAE
F— R LR 2@ MR RN A
FRAETHHTEBMERINE V., 2.
CCP [XHETAT EAh o> B Bhg 5t 12 BR A A
bHZ AR, BIRIRM OEHE (H:8))
O EEMEZ ML SRR D BRI A 72
S EHISARH OREEEZ R ITFLTHLOTH
5o BT, N -Ig) Y — 2D RS- H
RIRICES>TIE, W E D ERMERERC M S
MED B F P (FRICK DB K IEE O
TEYEAL MRS CEHETHHIEN, ET IV
HIBENDD T 4 — R\ 718> TEAMT
BT, 7B, B CIIATIEL 2 o0
ET VAR (3 #8TH) XSz E sz
HLOTHY, EERRE A IIXSDR D MEE
DB TIH D, 51T A7 Mt 5 1 % Fr
DHBRICBW AT =y VAR~ =T
NERITL  FEEERED Y MEOTE 2 %
MEET 52T, LM ESEAEDO M LA
X% T E CThHd,

fEame LT, AFSEIL CCP K iEDREHER
B AR L FHEY — L (=T L F
=y ZUAN) ZBFE L, HskBG K T Eizm
=B A EE L= DO ThD, SHRITE:
L b 2 EEHAZ R, W) BIRK
EOBPEL RO TLNG | ERISRES S 2 HHH
AR DB SARE D 5R b Ak 2 42
LT,

© KEEEI—TR—MIBET A
IZBWT, KEEFa—T 11 —F— D
5 SRR A 2 A TG LT,

B4 FREIL, ST i s S E R E
AR O L@ MEE o L7=, COVID-19
X, TR R - BRI HAE B LV o
TRRSE LSBT O EE RO [ Rk 72
KE|LNLE ST O, KEEET—T 1%
— 2 — DI ADPEGIEXS IS IZH AN TH D
ZEER U, E2, TR O SR — v
ELTIEEANIIVRE (N D T AT
Lo — L) | B R LT,

AR5 R, 1 A ORBEEHUEICE N
THREEHRI—T 13—l D EREH
a2 FEhi, A)NRNOT A — s R TI,
T8 KM ThH DR BRI —T ¢
F—H—NREE THo7z, ZHE, TS
TR EARE IS RS E R FH O [R
ANERNEZEZBND, T2, IHBOEH
b, FIFRAS I 57 %5 BE D A . Hh ot S48
HLEOHEEDOREEINHALNERD, Bk
HEGEATE O TR ORR Bk N EE X
77

AN 6 AR, KEEE ACT WMHERTE
fiy L . [ JoBS ( Junction of Breakdown
Situations) | & & B E G — /L ELCTH
HEZL, JoBS B —RIZFEEN T K ERF OB
G R R HSMEe S TR
L. BEANVLRF ORISR THONT 528 T,
B HIH A ORI R 5 1285 I T
EABR3E LT,

I— T R H— [ THE T R IR R
S« TH IXHTAT O ZJ8I2 3 1T DL D IR
Y LU T E ST DI, [EIRO 72D TR
fidt - FE AL E PR B 6D T R K A B S A
NTW5, £7-. DHEAT ({ffaprlik B4 F .0
LT RERRfaR TS T — L) EDOBEIEEDL



PR THY, 5% Ol EERREHIIB W Tl
DOEBE OB B METHD, IHIZ, /8
VT Iy DX T IR RIS T, K E
B — T R —F— LD NI 7 R
RIETIREEE LIENEETHY | JEYE XS
o 1% 2 T2 T A S E RS 2 — T o3
—H— | D AMNRDOHND A HEME N B D,
RER B HUEIC BV T, BEERE I
BLiE 232> 7, BHNEEC LAk 1 E
DAL, TRk OERME AR 72 80N |
DOFEEEL TSN, IHB I MIX Y
68 H. I 92 HTHY, R ELHES
Nz, a—7 43— —LHTERELDE
FEAE L OB OB b B o8 M T
5%, JoBS LEENIIILRF DS Y
%, KERFZIT A O TAL L8
SENEAL O ML E AT REICL , AHMETZIT T
CERERSICHINATRETH D, FRITR
B DI ~DEEZ LY — LU TH
HTHHEEZLND,

fiame U CL BE AT T Co R FERE D
— T A S — D ENR N B B AL
L. BER N B CoH R 0 FRE L1
AN LT, JoBS EEENU LR ETE
L7-FREEmHE T, EE M EICE 35877
7 7a—FELTHETHY, 5% DA
BRCEH R FHIE T ARG DI,

@ EMIS (2B 3 2HF2E Tl [R5 - R
BEEGE R AT L (EMIS) 23 E L 78 E04L
R ZDEMBEREL COREZ Ri24
ELDOSIIENS BTV AT LD ES
DT MMEEBLE LT, B5F0 6 FFRER Y HHh
B CIE, B SR AR B O SR P ot
7ot R R B Ot LT~ 72, EMIS A
U CEHRER B & 03 EOR BIZhH)hbh
TIHHRA QIR T D EN B THDN,
18 25 D S E TIERAT ATNTHR AT T D8 )
MR, m— T —EERIC XD M S B MEEN
FEAEL T, AR HEE T ClE RS
LD EBHIATIROLEN RO, 2
IR R A B U R R OENEE 2
HIvD, — 5 T, BRI 72 it T
RERE L CADRPMERL TEY, FIFHECA
J1EE O 72 a3 RO HND, FT-,
BB B IR CId, DMAT, H R BGEE,

IMAT, DPAT., DHEAT 728 £ k72T — L0
EWIMICOT R ERIGE 2 BB L .
EMIS 213U D24H < SIP4D, SNS 72 #
BOFHRY —VEiEH LT, %%, b
DY — L O AEEATR(EL | EMIS %5
LR R B O @ R L L CH T
SRETHD, BT, TUor—MERID
1. EMIS O#REMEIC 64 2R B Sk
R0 B — =T L R — iR iR
RELEMIRRD BTN,

LIAL7e 5, EMIS SEICB W TR EFED
METHLINU A —av I e+ 7 THE
& ORI HERZ T T, 283N
W EEHE OSSN REM THHERET,
VAT LHEFFICAR DB E TR A RLGAATE
FERED RSN TR o2 SR KF
%o R EMIS ICBWWTIE, m—a—REFfF
DAL D FHk 72 BA% L. J-SPEED <
D24H 72 s AT L& 0D [ 1 72 4 2 T A
T HEEHIT, BT =PI VERE

CEFRGIETEZ DM D,

fame LT, A0 6 FREE R HIEIZ B
T EMIS [ FE PR A kS O Tl A7
LEUTIEHSIV, Z00FE - 2B o2
KR HFEMEIoT, A %ITBAT EMIS D%
RZEHHIEL ., LOBEERI DD FRft rIRE o 1E
AT LELTHESEDLRETHY, Zh
(X TR E LT AR 0 FLIE L 2SR AT K
Thd,

@ REEOBIRT fy7 AT HHE
Tl REE S E T TP RE O MEFF
Wi, B oKEWS T2 TATTA L DRI
BERRAIRTHDHIEN, LI =5t
ZIBRU CE RTINS, KELENCE
WCBEEEHI I A 7 T4 KO H EIC
KREKIFEL . KENR2T UL L L D E R
B 2SS REIE IOl A R 7R END, 2D
T T, HUE o BE R AR I R A A B
% RAE T AIREME N B D, EMIS D A 1K FE
XX BEOESGEELEATHIREERFTH
0. FERE R Db . AJIEN @O R FE
PREHIAA S O N IR b= — 5,
TH RN+ 7o Ml ClI S E -7, F
72. DHCoS D AIZLD ., HENT 6 L EE
S D@ W EREKBEEFFE TX/22L T,



AR B LK ERFIZB W TE X
PN Al & T T,

—J5 T, B B HEOX IS DIT, B
FOBWrKCEEE LW ST DT AT 5
AVINRERRBETHDLZEL LN
7o ZAUFAESEAL R 2B W THRERT
B A% ORI IRE A B HUM T
7o Ml AR DA TR BRIE 2 A F5 a1 K 2.
HRRBRD NS, Fio, EFMLL T3 10E
MM MO AR R Vo T
HIRREY O £z N #Ic L TRY, F
RED DRI MOTEIE, AM B, ~=
2T VB IN AR R CTH D, 5 D F mt
ELTIE, R B 0O B2 A 1k <o S B A
Z EMIS (CEERSD B L. HIBIA-
M E3EE L ORI E 3 L ONE %
BUC, PlE B L O RIS U7 B
1 SRR 22 3~ & Th D, F7o, sk
BICHEIE - HiKGFHEZ R EL BCP 12
THIE, - AEHEOBEIR AT
TEERA PR B AL L TRLZED KDDL
D, SEEOO AT 47 TR LG
WaE Tl ERR ARSI OMERFIZIE RS
T ORI 0 B ChHDHEWH ILBFRFR DS, &
BEDIZEELRD, AT, TAT7T74
FTREOHEY FEIFHBIOE R EEZEL T
RAZIREEL | SR PERERE DHEFRFIZ AR AT R
72T K- IR ORECRDS, BEEEH| KT D8 T
HDHZEEFIBNNILT-, EMIS D A TR S
DHCoS D M RO LIS HEIZ R EL
FHEL, EFERE I R %G OTFE ThoHe
WIHBZ T ORRILEL 7T, 2D DR
X, ERBIOMEAE S B ICB 574774
VXBREHIOEIZE T HEEBIT, A %D
SENRER O L2DLDTHD, [H -
HIRA REZER N EEEL | @B R E
g LN SR 2 A L QeSS
% OEERETHDH,

©® HARYRE . THEERDEREIE~
D B 720 i BE 3 AR R 123 T,
H A - T B s B E R R IR
FDEFRS AT DN T, KEL IS DOUTED
1 RSORE T S D R AT - B b
5 OMIFREA B £ 2 TR E T, B
(2, FES S - BRI R RSN A oD

TR AME LI REDZENR I K DRE
ETHD, BEIECLERE, IS ORI, K
I —~UDOARHE), HlHEIATRE B
LWL FENEELZITH, ZHICK
0, AN D S0 B Wk A R 7
D, SCU @SBRI CIIAREYIES, ER
FEBAN OIREE BN EE LD, ST,
HEFIT S0 E R A B C D Y 2R BR B AR i A3 R
ST R, ARRIEE B OBz Xy
=R D FEEZ &k, E0blT,
B S HIUBCIIHL L = S BE D A D 72 <
1 it 5% OO R RE T 25 7N Hiu ol 4 {4 oD [ e 2 it
\ZIHAE T 5720 FRTOf A0 CEE
ThbD, ZOIH7FEm R OFREIT I
T HIIE, TNk EREA | TER LR i 1 > 3
DREETR D, N—RH T EmCE 7, &
B BAEHE O R, V7 M Tl s it
JEDFFRE A B N 2E Thod, T2, b
Wi - AL R I EER IC X5 T 7 A
IRCNFBEE DD 22 I THE R T~ B B AR BE -~
OAMERLIRZ THY, A R ITHED
TS HPN T B &S ) DSFTTE & 72 D1
ADBMETHD, BARIIZIE, DMAT O
AT B <2 E R B OB AL . B ZE 78 Bk
RPREHE & DR, T EIC LA UG IR
HOFENHERDBID, TF 6 FHER T
HEDHED BTN DR A S A HE
W (B HFARE TARERE) T R7Z—~
DOARHEN AT G By E 2 | L0 E A7 Y
DB THD, DMAT OIFEN T #HTE K E
DTN RBESINTEY, 5% L5 E#
BEBE DO BEATE - (0118 | HlS BRI OO B R R
728 MBI 7= 3l & B i) B e 23 5K 9
DD, BUKRTIZERR L Z 0, SERENLD
fif 2 & MR M 2 I S 2 T Y Lo kD L S %%
D S EEFS IS ST DI BRSNS,

©® DMAT OZhRAERICE T RICE
W, N 7 B E LI KD X578
IR s BRI R BN ES DK ET
1, PERD R FIEOTEBN AR 72 0 Tt
JSIZIRB DR DD, FRIZ, FE %10 4B 78
ZRa IR E T AU RO T e ATIL, X
DEFEH W DR ELNEC DRI M3 &
5o ARHFIETIL, MHENT 7 HIZEIZ BT 5 %D
EFREALO [ 0 XS 2 FRNRE



THIET, IEEZROMER A D | Gl
LEHEISE LI EOANMEEER LT, B L
(LPEE kI, BRIR I 0 SR CAS i « 1A E A3
RS NDRTREMED @<, ek FE LT R
72 RGERDBHILD, 8 KIRFIZ /B O
DMAT DML DVARZEHY, HOEU IR
WE G ]SO #R 70 T B B DB 3 AR ] K
Thb, Elo, FICRILORGE R 53 Fa L SR
o A BRI AT T, BB TEh AL A
Verd OIH72 R0 — N OIER»A H
ThD, 2025 FENHEAZILDHHT EMIS T
1. ER KB L R RE I S< A
BRI RO FEIENEEND, S0 6 AR
B ClL, DMAT 2N E#ICh-h%
BIRIESNTZ0, 2T —20 HENIREET
Y| FrICE R HTERROY 5 HIR N -
AEOEB A OB R RIS o1,
A RBITE B E R - FIEE O NLIZHLE
L= ERRFF DM ETH D, IHIT, FEifER
F7 T aE AHEO LI 10 2L BN E
RXEEBETHY6 . DMAT FEFfa/370 A
DIEAIL, KIEZR ZEAR RN RIAEND, &
DTD | KB B DB Ik, XETEE D)
oAb, T U H VAN ETE U1 AL -
EEREXENPRAIRTHD, FFIZ, #H
EMIS O AZfEW, DX (FUP VT AT
F— A=A IZLD R ER S DL A E
L RO NHE TR Z i KIRIEH CT&
HIRHI SR EHE THD,

S #%OFEEN 7 IESCE LU K)o
Te KRB S B ClE, R BB U7 A Y
XEDOIRITIZRA DD D, —FH T,
DMAT JRiERCBx B Ak fE b R D 11
FELCTHRY., 1ERkD NAPETE Tt his A #
THD, AWFIETIL, FaTFHE -5 5T -
A BRI O RELISMZ ., DX O
NN DTE U kD S E IR
HlERILIZAR A R THLHIEE R LT, 5%
X, [E - BRI - BARBEEE S — R &R0 | il
JE < Ho A« A D =L — 1R T O U % itk
THMERDHD,

@ REREREXICETAHEICENT
. BARNIRIX., MR 7 IR O K
P EA AR EL , HudoEE BCP D@ R
= SRR L R O BLIK LR EEZ B BN L

WEREESTHIEEHMEL,
BTN 4 AEJE TIE, K72 —~ D5 E MR
RE /I CRR AR | AR L oEHE I
X2 A [E W 7 R T B il O 6 BN A HRE S
Too o, EAZEROBE SIS FER
i (fE kS 7S — - B R A ) O EEER A
L, RAEEDR 2~4 [FOMEE A
HIB I ZAFAEL TWDZ L2 ERR, FRIC &M -
BRI P CIER 72—~V TEELT
\HETHLEFERL , SERF R I 72
il BE B D M FEVE R B B LT,

AN 5 FREEIZIX, N 7RI 9 IR
Wt ¥R 123 MRaXIRICTr—M
Fehi, SEEFRFD BIRIKE D b E 6 s B 1X
13%I B FD ., ZL<OFEEHFNHENEEL T
BA 72 05 Bt A BRI WV ERE N E 0 L7
7, BT RERIPH ORI e = E Of
FHEMTLIZIELDERHY, H—W7e A
RIAVREDLEIENRBREI NI, T,
K HFEFOKETEFE O MEIL 17%
\ZEEFD | HRIERHI DO TR A 72 D
SO L iSRS O VLB RSN
77

S0 6 FFEETIE, 2F 780 @ DMAT f57E
LRI I )L . DMAT 2ME#E L T
TELHIORARIB LK ERFOfEH
FAEICBA T DR A 2 S0, (712 289 i ik
. DMAT 7 —Rfi =13 48.3% . #xne
BT HRBEEORA HRIE 58.7% TH,
— EOWEEIRDFIET DTN MRS
7o, SHIT, iM% 6 KETOEMRET —HD0
DWEERNRASHTL. 1 BRIbT-0 O EEI
1.0 AL SRS EN A SR
7o SR OMBEEL T, WERENEATHH
WO T2, DMATL v ardhi=hod
P B N 1) 7 FE 8 20813 IR I D F s
NLETHHZENHLNE R oT2,

RERICBITOHIRTTFE S TIZBTS
BFFEClE, SRERFOMIK R 77 v AT A
DB IFIZTHONT, 3 MEITHIZVRE21T
-7,

WIFEBE I L 72\ s TEARWZ LI L AEE
CHIFEAL, MERER 19 Fickir5 14
40 HE BN T B2 L=, B
X T e - A T IR R B 3 R



FETHEKL TRY, BKEDLDIZFFI®E
HEDN AT REZR S TR, B TR O A TN E
PR DR ENERETHZENH BN/ ST,
LUt SRETIIR EE B DRt
WNZEHHZ IR T, REMRRFTE
i DB INFE RO 70Tz,

2 A BIEE B R Wb E o Bk a5 g
VHE— DTV EFEL, KERSI
BB ORES 7 O EREA R L -,
BB RGO E ISR EZ I 2 TEBY,
SEEREITITTR B DL 2 MEROKRE - & H
RSO R G- T, BEMOEH I RIX
REECTHDLZENHLMNE ST, — T,
HANIAZALTA RN — R~y T %
T REFEE 8 51 5RE e F i fE Rk 72 &
B B - 1B A& BRI KB IRHI RS h
SobD, KEIEZ - FERT RS, KE
B OWERR AW AR DB TND,

3 A BT E IR U B R PR AT C O LR fat Rl A
EZEL ., IETFEEE OFFHEE XIS E
ORI AT T2, TEEN LI SR, B8
TR, BT RBE R P ERIKITE OB
N2 BERBEL, =~ 7R BE2BL T
I8 WRE D 3% b G2 OB JE E 4y i A i A
7o, SERF ALEIRBEL OVT VEA LR
XN HEETH DT LR BIR H [ T xt
SEEREEOE IR 2 3H L Tk
VB SRR SN,

IhbEEL T, il afEr 7 ofickE
KRG RE AL IR AT Z & D T L AT REME A
ARt 72T,

© /NRBESICEETHHE T, NI
JE PE 1 BRI F 1T B S I oD M da e 4
BCP OfEZE, V= U HIFED T, T A
T LD H O RREMEIZ OV TS
ANIRFLT-,

AR 4 FERE L N (Group A) | JE PEHA
(Group B) #NZi T HulE#EHE BCP D%
EAERRL, K E7 o —X (B ai~1 i H)
AN AT — VR — DI TEI A MBI
oo Fio, KERENREELY =
&1 WEB JEXbA 7 < R+EEA FITH
~BATL ., BEEMERFIHME ORITO A E T2,
PEACE OBIATEHFREEL S, fFH o
WU G Es R E ST,

RN 5 AR BERCEREHEOY = EH)
DORFEDS, HsgGEEE BCP #1235 1F 57
TROA M Hi BAfRIE DR fEHRIta~
=2 TV OEEVED RS, JE PE B fE IR
T, REIZLDFRFEEEZ—DIRKY
AT DK 6 ENC R ST EHVHIBAL , BCP 3.
fitf DWRERME SRR ST, 2k - HneHE
FRHEII AR BBl . REOVZY b,
FEmE-CHHERE S DA L . IRHHE A D
T L OFEN S DT, B0 6
LV AR E) 2 SR T ARE DB
PEABER HE D FHHIN SRS, Hil T
DOEHE Ve AR ERH O SE AT REMEDS
FEimSh-, PEACE OMENETL., ik
AFTFRLV = U TaNT OB AR ZVERL L
W K e TR LT, Fo g =~
G SR DM AAEEED R RS AL, R
DO T T TRE R e dike SR L E O
VMRS TR o7,

AU T, BCP OEFI/LVESE, V' v DftE
Fak AEHS AT AT R A BT
D, A %IMEM B OB IR, KESEHO
FEE L BRG], PR DO R L7 EEF
fo¢ AT REZRTE FARHI OREE AR D B,

8 TSI/ J-SPEED 1284 5%
TiX, HFEOIERRERE LIRS
LT, JLERDHBEERIE IR EDK
FC#k/J-SPEED Fi&E M FNEE ) 25 fii L 7=,
HH O EMIS 728 OB iz L, BIRIRIC
FBI1F% J-SPEED OFRFEEITEIZRL, BIfR
A CEI Y THNDEFMB RO DT80,
FIEEIIERICSREINLGmEEEL
T A4 —UTHED DRRFTE LT, TNHDFE
FMEIIARFRMZRTZ N TH DN 6 FERESE -
B M BB CHREZR S, J-SPEED D FEEEHIZ
RESEBR Lo FDREE #ri=72% EMIS
~OBEREFRADIRED, LI OE H i L
WEICTT BN T, £2. -
SPEED T —#fRATIZL0 ., KEDRHIZID
BAAATONDIZEAAH N~V AD=—K
T A —T T ORI HZEN
IO /2o Tz, B FE MR ES LT
2Ry DB A TN ORI H o BAAR 134
BoKEICBNTCHBOZEHZRL, |-
SPEED Z ==&V 7 D B2 5



(T 7=, 2O, PERISCH iR B D FHE M
HliE, EBEO R EOIT I TIEE LB/ R
WX ENAHZ 7| IEMER IS DORESEIZ
DIRT HVBEMEN RSN, ZDXH T
— AN IS HTIE, REE I TOBIFEIL
ROELNANL AR D DIEFEIZH 720, J-
SPEED Ofifz kv EH-S87-, Fi<T —H
fENTCE BT T L O FERE A, LT
EBEIEAERIC L > T, J-SPEED |3 H AR D %
bR OKFERICHEBAL TW5D,
D& IX EMIS ~DfE A Iz, T4 —Tx
N DI E L TH DB AR L TV
LZERHIFFSND,

@ DMAT BB DAL ZN~NRIZHET3
BF22Cld. DMATDPAT [RBE DA H )L~
WA A BN, OWHERECTO AL X)L
ANIVAF o7 OEA [ @EMIS FRAEIZES
BHE B K D4R | @ =R KR B L O
JEFARR AT DA AL~ )L AHELE R TE D
Kz 3 MO BELLCGRELT, 2022 4
BEEIZ1Z DMAT-DPAT DL EFaHE I
BWCHEZERL ., EERIZRIEE2SHZE
INTEIZN, HEGIZH)ND 95 S & el L Cla]
R DMK, B R NZIZ R R 35D &
Hrs iz, — . KR KRFRFBEE SR
RS R T BT OB — A
R—ICEHBL LT F 2 R— 2
XL B DT 7vARHY, 5 %1% EMIS 12X
HIAAL Web _R—2D /LT F =7 DO
DHEHEE ZHID,

EMIS Z{ERHLH 6~8 A T1 0
XRTEDEY ER S, R T FRRAE TR
S 6 LB B ER O ERREE O
AL BV AD BB R 2 DM LT,
B S M DR L 72 IR I TEL 1T L 7 R IR SO
A OXLIL, K2R <2 PTSD JEk
EHEBEICHEELTERY, 5% O KEIRIETE
) CTIIZ DX 72 DEA R ~D B
ECTHHIEN RSN,

Fio, 2022 FEITT, ERBEEE OIRIETC
LR DIRBEDE BEE D ~DA X 2 —% i
CC. YO HBENERLTZ 2 FED A L~
NARERRBEHONREEEL, & & L%
W72 05 82 BB L 7=, 20232024 4R
2, FNHOHELERIEE DMAT KB HE

ICBITDERNFITRSET21E0, BAR
SEELSBETOIFK, EMIS 2@ T
KEJREREOEWMILE, AR EEES
HRKZEDOFR—LLX— ETONE%EE
U, JAHE K &SRB,

MUT, ARV ELTZ 3 DO B
BBOREMIN, FHT, A FL~ LA
HELE IR DA}y LS ~D Bl S E T B
B ORI BOER ST 7e L | Bldh %
IZIEAET DRI EO NI AUTE R,
A% EMIS (X ofkfir) il Al A 74
YEATF oy OIER . HERFEHOIL
BJE - D IR RUR S OREFEIRERIC
BRI DN SN,

@ EHEKEEERT —LOZEBICET
FECIE, KBS ER 23T 2 EBREHE S
PBEOMWERZ T ANE B LT, BN
O F ]« FEE < SEPE R O A L RAEE AT
VY, EERA I AESE RS TIRE (SOP) B3 &
A2 18 U7 AR FE i 2D 7= D TH D,
K E AR AL (US-DMAT) , WHO &
OEEZTRD OO B AR A RFIHAESE
MEL . HARNZREE L CHEDITHEET
27280 DR H &l BE i 12 & 3D H0 AL
137,

R TE CHHON 72 o T- I RS, =
ERFOAREIIEARGI O R L TN a4
ERV COEH-BRTHD, FFlZ, K
HIBL R FE B W THEELDERE EMT 2385k
AENF IR T o T REME A s E 4 . EL
UL T OHEA BIFHIEAE O B VE D FE 4
SNz, Mz T, WHO O Ea%h B
FANDT=D OKRE TG EERBEELT
PER ST,

SOP & il Tl HBE T IR D LR At = AR
HEFREE AR 2 e T DT E SR OB,
BEELE NSO EMT 520 APV BT 5 E L
UL DOFHEEART OREEE FHESHE~DE
BV L OYMEPERFLHEHS N TRY, 5%
DUETIZHB WL, GO FEEMABEHL
127 Ty aT T RO,

ERR) = NN TIL, KEEEB IO
[EIR B AP BNk @ L 7= DMAT <° JDR @
N IAT AR E ZVANT > 7L,
25 US-DMAT % LA RINHE A S 352 &



T, DR ZHBARMEOREE N HEE I
Too Fio. 2 BIBROARBREEZX 5 %
ThH, HllkL ~ LB I AELTDE
PR OELE IR THZ TH D,

A kS B AR AZ @B Tid, EEE EMT &
E N BIFRE E DRI IIT Dl EE - S0l - 3255
HTOX Yy T NEEVE/RD | Scope of
Practice DWIfAL, EHEERO B R, MR
MO EBEE AP, EMTCC RHIMEEE Y %
SOFER LS N T, 2D RS
AL, ARV EZ BT TR
T EE 2 EmO TN EN, BlZmERD
ZRIRHI OREZZ SN DL fE AT T B
77

Fo, A BT TH R EE Ry T —7
IR S AL, U - DERAY 2 B PE D 2
DB BN EI STz, [ERITKTT DA
B R0, Mg 12 0 B AR 2 O 52 4% B AR A2
HEIX, IO M LICER T oEE
HEThHD,

ST BAEIEE OB LT S EE .
JICA, [E L@ A FEOMAETEHEBEL
D5, SOP DB/ 53 m Ea X sllt
2 EMZRZ EM AR AEE T, £
fo¢ A HE C 2 R 7 [ B = 0 s PR AR O e
SE AR, ARFZEIR, B OREHEL RE
IR D KE A EIC O E /R
DFL AR E U CALE T BHL, fFREESND
RN T 7 B RMIEZR S BT D EERER
XD BLEN 22T ANUITE T D) 3
AR A~OE D WIRISND,

@ Fa— B3R5 Cix, REHE K
ERF B TRa—U DN ERSE THEIIC
BERE 9272 ORI EA 2 B 92, SEFEF
AL DR E T IR D S E e SRARER IC 3
DR A R AA Fh, FEERM e
EHA B ATREE /2D I HAMICHED L TE
72, B0 6 FRER Y B HIE TIXZ DOREN
RIS, EBICMEE ARG EL T E
RRAEOFEEM S OLETRE— &
T BT DY MG A 5 F IR
FLEFTHIENTEIEIE, KFFED

RERPRTHD, —I77T, FZEMZBL T,

F R — g U BERE DO F e (B A A M e

RO, AR BT DR R VECE
NG R ZE T 28 7= R EL 7 E 0
Lotz TNOLOMEE R EZ . BF0 6
JEE D R S8 55 R [ TR Eh IR U, B
FrEMETOHEL LI, TR
FH W72 R v — A% B 1A 7= 31 23 I i
S, HHAMEEUGE SO AR T 5l
DTET, Atk KERFICIRE R 3R
BN — N2 LD B IR O Wk A 2 fife
ML, HEMZEAZBEC THIFE A O
HERF 1) B2 XD E, SESS DM
\ZEAET D, T7bb, AKFRIZE-ST, &
6 FEREREEHEICB A Ra—r 03
EHEFEBTHEELIC, ERELBU T
ST REE S E 2 1857 DRl L Mt &
HEHHZENTE, S BILER G RINES
B RER 5 2 TERE DIE H P RES T2 R
7RG A S RO HEE DL VB TH
HZEMHALNEI ST,

7oy a BRI T AR TIL, 7
T 2 EBERE (Crush Syndrome: CS) 2B
L C. &R « 20F - il B D AL — RO S0
DREFER 7 E 21TV, BRI IT 5
Ee7256f i A 1 B ENT T-RREE A R O
FratkE W mlc Uz, £5°. BHARIMET —
N7 (JTDB) I LT=T — #4541
1%, CS OZGHIR-CIRIEN A IR 3513
M RSNTZ— T, CK ECEME B
LTz CS ZIHICAR A RGN FLskS
TR NBR 2B A% OB HL Y
AN DFEZED LBEMED I RIB S LTz, F72.
RS EE ~D T v — NRA TlE, W
RDEAIL 7 OERE O | Brif®E) D%
72 E D FERIRBIIXSS>E B HY, CS #)
HkH i DR HEA L L 0B (R D58 23 B
THHIENHOINI o7z, MIREALHEE
(2B 2R TlE, 258 ORA KDL i
ZZDBY N IS O EREEE RS A 443 T
HDHZENHIBALT-, R/ CS B ITxt
9% CRRT OEMATHIIRERTHY, H
X DR ESCHBIHEDFTREN KDL
N5, £lo, FEARHIECREE B HE DI
HIFHAZEL, CS IIPHICREE Rr S
DHTHDHMN, 72k & BRI AN
HIELOMBNCEE THDLZENFHMER



Nize N7 =B W T T R O #E |
[E S - RO T BRe R 0 3THEICE
HLU, A= —K7T =% THHED
ARSI W FE HE D —Bh & 72 B ATREMEAS
RSN, KSR Cld. HMGB1-RAGE &~
T IR OB 52Ty T LV TIHEREL
P I I 5 2 ) 9 DT 7= 7 NG oD
AIREME A HE R LT, 2L, ZIVETORHE
FIEND—BREATE RIS IEEE
DBEAFIZ D72 RDHLDTHY, A 1% DEGIA I
FA~ORLENT =, £, AIHER 5L 5
ELTIE. FALIAD < FRJEIR M EZ BB L7
CSM  Filfl == = D&% 7t « F2 35 3 7
2025 FELAEEREE BRI 3I 7 v
ZLOEHANBEES N, 2z, ’Bh
Fr R GEIZANU 7= By &I ) % 52
\ZB A TELIEHINEN>OH D, EEER
21, 2023 FER LS YT HIEIZ B W T,
Gaziantep K& 711 CSIEF| DR FERE
ZHREL ., HEERCEE 7 a—F v —ho
e N RIS DL 72 D Z LB BN
ST, RRFRCM VRS O 2B
T, A% CS IZEAT 2EBEL AR O
FROTR IR AR DIEYEL 23 HE O B D LA
HTHY, B AR JEE O G E R
LA DR TIERHEN OB LT EE
RHERTHD, fEFEL LT, CSIZRBITF DRI
FTIDBEACITIL, T2 W - Bk - TR IR D& B
IZR W TEEE L L T ) O b S A AR T
5D, FRIREBRIIZZEEIR-CRER Ol
KDL T, LR AE Z LB NS D
TG o U 72 {3 B DA A oA
T 5, RIFFETHELNZH RIZ, BN D
SEEIRBUIGICRBITS CS %t HAik a4
<HOTHY, 5B ERR - Bl - 2E D438
ZRAET L CH A A2 L S TOSLEE R
Hb, ZHUIBMAZEE T, CSIZXT 5
ERRARHIOE LR D | KERFICK
0 £ Dz RO R rl e 72k A -5<0Iz
HERL7ZV,

O KERIIBITIER=—XL)Y—ZD
B BTl B 32858 Tl RERFDE
= — XG5 AU 320 =7 77
r—ar B L RRICEANE T HIEA TR
ELTRBE S DRV EE A GIS T

AL T D EN R RO CTh -7, SERE
DOIEE | LTHEE | O AR /i b 21T -
72— i E TR, BRSO E
WBORICBWTH IR BB E Y —
JL(DSS) &L T H ATREME DS |\, ASHIF
JECHR LT TR B LB 1%, SEERs
DR ST E B 5y <00 Bt & B O G 1]
FEXBIEHSNAZ LN SN, ]
LSRR OF HTEIXE WS, et
72 th 5y BF T OMFIEE S RIB S D
IOz, A% oER I, KEMNKROZ
ROHIE(E B BIRH D7 4 — R 3w 0 %
TEXLHRMARRF N RDOEND, 5% 1T
[Think-aloud £ |%& MWz —HFEUT (5F
ARk L A FIF I IR E ~D T 872
AL SRR S E R ICIEH TES
IOt GERMSRE DL T & HAR T LB D
Do AINEHEEC KX DR AKEFICEL T, £7°
IS LT, B LAZ@E Rk e
R EMIS Z1E ML . JRBE DR L & i K7
K. B F 3 EREONE BR DR
VA Zd LTz, ZHUZ LD, 327KA3 0.5m
U ERESNDIEBE A —=2 7L, B
Y AT DFRULEATo T, SHIT, BIFE
U 15K B A T 0D R ] o Ao e ] &
Vo T R RO B SR AR TE Bz 7
Hospital Hazard Time Window Map %3 /E
L. BCP (it at ) 3R & D F5h i E
%X o 77, FREFHA T, R T sk o 5
EP R AR T SR BIARE Ee K B
BELOFEREZ MR . B DOITBUE H
VAT T L OFEE AT LT, 1TEUC
FDKAT R TIE T 6 R AT, O g
WL 2 FEERN IR RSNAHAM A B —
T, A EIOFATIE, HA TR D
RS & O 7= T U Z Rl BE R0
I MO 2 B R 3 2Rl 128 AL
72, 7eks HEE BRI LA OV TIE, T
MR NN T NP —R~y 7R ALY
AT T EAT 57208, ZAVC X R B R
DEFENRNEVIRENER T, 2. 5
BOBEEL T, JHBEEEIC 5 2 DL L
T, BRI D 7259 HEK s FAKBERED
1K T 728\ LD MBI ~ DR A 23 24 B
Tbhb,



WimeL T ARy T I r—ard
Ul 2B EFREOHRANIE, FfahicE-o5<
WagstED I LA FEBLL | FHER E XY
— LU TCOFRER R U, 2. BAKE
VAT FIZ B CIL, ERAR M oY RS
E b E AR LAY, HtR o B IR H] s AL SR
OARPLEL CTEETHLIENHALNI /25
Too SRITINODO R Z I, FiEH AT
REZR B 58 « Jal S5 G D 3R B SR IS D721 T
<,

KBERERICBITAER T
FIZBE3 2% Tl S F0 5 A ICARASE
X EE a7 F Ok KERFOTE %
HIEZ - ENRERATARTIA LR 1 %
VERS LT3, ZD LV EEO DI\ TR KL
7oA 6 ARRERC B HURIZR VLT, B
T RNEBICH S CE Sl
ZUF, NEERGEEEL, ERITF 0
BT IR DIER AR T A% LT
REAL LTz, RTARTA L RBOREEBEL
T, BRI T RN EEREOSER S
SCU EL T, F2ERFICITBES TCoOMmZe
ARUNEREOL CHE G FTRETHHZ
ENRENT,
BRCHART AL TIETEYE(L ) 5 RO
st | AR ENE | 2 EHL, EREAE
Wb HFEEE L T2 E R 7B LA
HOFNE N ML BELINTWD, T, a7
FORE G E - E IR, R R
J@EEECHERR R THY, ~ =27 /b
B AMBERROREEL THLE RS
77

S OE B W T, BRI RF EIE
T C OB 2 ERESC, FIA U— /LR ZY —
RPHECTOBGHEZEL T, BEMEOR
B O AR 1 I S OB DS FEAR
Tz, BRI B I Tk, ER A <
DXETFERELTHETHY, 5%ILITK
AR R 2 72 8 COREIENHIFFIND, 5tk
VXL EREE ORI ZAAHE FefRITNZ, R
0L DME IR O ISR =
(-3 3 L Y A INE s X (e DN
NILERET VORMELLEEE 2 DD,

rEow

ISRV TE, AR EEA R T
7o BRI FIED #E A R D= o) %5
AR IEE | A SR DT AL —
KN IENSNRESAHBR LT, £OHFTHE
) Dy N = S 11157 s 9 11 A G e Pl VAL o s
TROHLEDHBGEE N EE THLHEVVHIEF
Tob, COVID-19 %P TH-H HZ .,
N H AR R E R ENEN TR ET
HDHY, B FI6ERER Y o BT S T,
PRfd, Rtk el A U7 Hi s 4 3 52
=B 25, E LR b ARG E O
PREEERICEE T 28 T I2iEV, RBFFEHET
IXZNVETEEMR OA 7 T4k, IR
TS HEIRH | R IR O USR], gEAR
TENZFEDSUe DMAT #hk, [ & R4 1R
YNZELA TG A 2T 4 7 A5 D5
MO TET-, TN FTHERL T REER
A2 JEE L LT anfr o R RS - 5% -
SRR E T T ERE R E i KRR
IZIEH CEDONEIRS T 572012, Hilk
HHE BCP OBV, EEiR DAL 77X
B EREOY — Ll TO EMIS,
JSPEED OB, HUlgGEEEIZH 17 5K FIE
Ba—T 43 —F—DHY 7, Ml LD K
EREROER=— RV —ADE BIE
iz LD HUgOEEE BCP O E R HITD
WA DM T2, 2D DOMFFERRIE
[ RSN L FE ARG o BB LICE T 5L
EZD,

e e [ 15
Rriz7aL
D. e FE %
1. R SCRE R
1. A, RERC., WHEZER,

INRNNEE, RIBH—. BHHRE., N+
He— : #FE AFRO COVID-19 ¥, —fk
AN ST DD, ELTINNHDOHAK
BT REIEEIE,  Japanese Journal of
Disaster Medicine %21 &
Supplement 2022.09.30 157-160

2. N X REEER 3
DMAT KET5 6 il B2 wiES T&



2024.04.01 1224-1460

3. Takafumi Watanabe, Chiaki Katata,
Sachio  Matsushima, Yusuke  Sagara,
Nagamasa Maeda.(2022) Perinatal Care
Preparedness in Kochi
a Nankai Trough Earthquake Occurs: Action
Plans and Disaster Liaisons for Pediatrics
and Perinatal Medicine. Tohoku J. Exp.
Med., 257, 77-84

4. ARZEORAC, B R, BRI, B L5,
ATHZR1E & oSBT D3RI D BT Y
P EF RIS R X e e = T—
T U4V H R R X R SO D FEBRIC
M7 RFORE — [ LES SRS
134 115-118. 2022

5. BRI, BRI, =, AR
B, =B, KPR, MEBFETL, &
vk, e, Bk, #ILFE ERHE
BEAY H #6451 L R Rk TR TR EN AR
=W E LTz 2 SEG] B ELR
AFEF 70(2) 327-333.2022.

6. Wt ok, =8, BB, =5
BT, KL A, BT, (R 1, B
HAE, #9175 COVID-19 4 pE B A 16
BT AT L iPicss” & W= ROE R E O
s/ SEEFE AL COVID-19 447 0D H
EERH ORESE B AR ES A R E TS
MEGE 57(4) 826-828 2022

7. HHEFLE AR EKE A TR
R 763:4-5 2022 45 11 A=

8. B, Friloa )y L R
SEXT R % S FEZ TR ERF ORI IS PR
Brlom ) L ARG AR AR BT
BlaaF o4 VARE e-F— T Hk 5%
g R . B AR REE T S
https://www.jsph.jp/covid/files/838AET7.pd
f

9. R, RERHRFE2 R D7
DN LB 2GR S<V DO E
PIpe— In: FREEDREEERT O BLIR EARREE ). H
IR, 7:28-34. 2022

10. FHHE. [T O0ED BRI
W RETR—HAARARBERZEO) T 0y
IT 4T ~IVA—, In: Fite INRAEA - IR
DF T T PREEDFLF:. 64(3):165-
170 (2022),

Prefecture for When

11. Yumiya Y, Chimed—Ochir O, Taji A,
Kishita E, Akahoshi K, Kondo H, Wakai A,
Chishima K, Toyokuni Y, Koido Y,
Tachikawa H, Takahashi S, Gomei S,
Kawashima Y, Kubo T. Prevalence of Mental
Health Problems among Patients Treated by
Emergency Medical Teams: Findings from J—
SPEED Data Regarding the West Japan
Heavy Rain 2018. Int J Environ Res Public
Health. 2022 Sep 12;19(18):11454. doi:
10.3390/ijerph191811454.

12 AfrEz. EEREEFERT —L0
ZRIZOWT. AL R TTIE— 40 (12)
1191-1195, 2022.

13. Asaoka H, Koido Y, Kawashima Y,
Ikeda M, Miyamoto Y, Nishi D. Association
between clinical decision for patients with
COVID-19
symptoms among healthcare professionals
during the COVID-19 pandemic.
Environmental and Occupational Health
Practice. 2022:4(1): eohp.2022-0018-0A.
doi:10.1539/e0hp.2022-0018-0A

14. Update on Crush Syndrome: a review
Daisuke Usuda, Shintaro Shimozawa, Hiroki
Takami, Taigo Sakamoto, Junya Shimazaki,
Junichi Inoue, Shinichi Nakayama, Yuichi
Koido, Jiro Oba (Under Review)

15. Tomoya Ito, Miho Misaki,
Takayuki Iwaibara, Naoki Shimizu, Yasuhide
Nakamura, Kenzo Takahashi The Disaster
Liaison for  Pediatric and Perinatal
Medicine: A New System in Japan Pediatr
Int 2024 Vol. 66 Issue 1 Pages e15780

16. Honami Yoshida, Masatake Saito.
Evaluation  of
Evacuation Shelter Plans for Pregnant
Women, Mothers and Their Children in
Tokyo 23 Special Wards with Development
of a Novel ICT-Based Website Platform.
Chuo Review. The Institute
ofBusiness Research of Chuo University.
44,2024

17. KA KFLFERER 25
LRI NG~ 4= SN (1 b STRE SRS SN
M 25 6 i (55 22 ¥&) pp425-429 EFERE

and post—traumatic stress

Disaster  Preparedness:

Business



2024/10/15

18, FFHALIA SEFERp/ N JE EERTY =
V' DRRIE S B AT A A

BIE MR 36:27-29,2024

19. T HERT. KERY T fRbE
ITERE DY, A AR AR E =P MERE
36, 1, 35-38, 2024.

20. Nakamura, Y., Fukunaga, A.,
Nagata, T., Chimed—Ochir, O., Yumiya, Y.,
Taji, A., Akahoshi, K., Toyokuni, Y.,
Chishima, K., Mimura, S., Wakai, A., Kondo,
H., Koido, Y., & Kubo, T. (2025). Temporal
trends in treatment interruption among the
victims of heavy rain disasters in Japan:
Findings from emergency medical team data.
Disaster Medicine and Public Health
Preparedness,19,e2.
https://doi.org/10.1017/dmp.2024.332

21. Yoshida, T., Okamoto, W., Chimed—
Ochir, O., Rath, E., Yumiya, Y., Fukunaga,
A., Taji, A., Akahoshi, K., Toyokuni, Y.,
Chishima, K., Mimura, S., Wakai, A., Kondo,
H., Koido, Y., & Kubo, T. (2025). Medical
follow—up requirements during two water—
related disasters in Japan. International
Journal of Disaster Risk Reduction: IJDRR,
118(105220),105220.
https://doi.org/10.1016/].ijdrr.2025.10522
0

22. Shiroma N, Chimed—Ochir O,
Yumiya Y, Cossa M, Ussene I, Toyokuni Y,
Chishima K, Akahoshi K, Mimura S, Wakai
A, et al. Exploring the Gender and Age
Demographics of Patients Treated by
Emergency Medical Teams during Disasters.
International Journal of Environmental
Research and Public Health.2024;21(6):696.
https://doi.org/10.3390/1jerph21060696
23. Taji,A.,Yumiya,Y., Chimed—Ochir,
O., Fukunaga, A., Tsurugi, Y., Kiwaki, K.,
Akahoshi, K., Toyokuni, Y., Chishima, K.,
Mimura, S., Wakai, A., Kondo, H., Koido,
Y., & Kubo, T. (2024). Medical needs during
the Kumamoto heavy rain 2020: analysis from
emergency medical teams’ responses. BMC

emergency medicine,

24(1),94.https://doi.org/10.1186/s12873—
024-01009-7
24. 24. Asaoka H, Watanabe K,
Miyamoto Y, Restrepo—Henao A, van der
Ven E, et.al., Nishi D, HEROES group.
Association of depressive symptoms with
incidence and mortality rates of COVID-19
over 2 years among healthcare workers in 20
multi—country  serial Urban
BMC  Med. 2024 Sep

countries:
upbringing.
12;22(1):386.
25. HIAREZS, N TIE—, ERE, H
HSEM, =AAR, PR, ERIEEEI
BILODEMICERELNT T~ AT 4 —
LRTT . "NTIUST AT ARV A, 2024;
22(1), 39-47.

26. AR —. fREFRER (22K - Bl -
W) O AT v 7 F — LGB (41T
N DMAT FiHEASES (ks BE) | k72—
AU, K2 —~URER) . HIEKRIES
8. 2024; 20(3):203-82)

27, AR K—, AWIEA, FAHREE,
fit,. FAE O KRB K FIZBIT LN 72—
A UVE B & 28 B Rk D 2R B . F
& . J. J. Disast. Med. 2024; 29: 32-38
https://doi.org/10.51028/jjdisatmed.29.1_3
2

28. WMEWIRB, BRI, ORM A —,
fill. RSP EE MR e (2 361 D38 KB %7
BDORYH—~UARE DL bF ~4Fn 6 4
RE B B OB TR B i A ~ . H A 22 = %
AMERE. 2024;1:12

29. AN — . BHRES. AWIEA.
fith. TEROZBFHLBIETHEFNIITDHES
X 157-4MEBE (Preventable Trauma Death)
? 11 4R (2009-2019 4F) DAL Kednie
A —ik . BAMESEE. 37(3)2023.
JE2&. 279-288 doi:10.11382/jjast.37.3_1
30. Okada Y, Fujita K, Motomura T, et
al. Novel and
Systems in Japan. Resuscitation Plus.
Vol.17, March 2024, 100541 doi:
10.1016/j.resplu.2023.100541.
https://doi.org/10.1016/j.resplu.2023.1005
41

31. Otaguro T, Motomura T, Funaki Y,

Innovative Resuscitation



et al. Effectiveness of a doctor dispatch
system activated by an advanced automatic
collision notification after a single—vehicle
accident: A case report. J Nippon Med Sch
2023; 90(6) 465-473. DOI:
10.1272/jnms.JNMS.2023_90-606

32. Usuda D, Kojima Y, Ono R, Kaneoka
Y, Kato M, Sugawara Y, Shimizu R, Inami T,
Nakajima E, Tsuge S, Sakurai R, Kawai K,
Matsubara S, Tanaka R, Suzuki M,
Shimozawa S, Hotchi Y, Osugi I, Katou R, Ito
S, Mishima K, Kondo A, Mizuno K, Takami
H, Komatsu T, Nomura T, Sugita M. Native

valve endocarditis caused by
Corynebacterium striatum without
underlying structural heart disease or

indwelling cardiovascular medical devices: a
case report. BMC Infect Dis. 2024 Sep
9;24(1):939.  doi: 10.1186/s12879-024~
09825-9.

33. Usuda D, Kato M, Sugawara Y,
Shimizu R, Inami T, Tsuge S, Sakurai R,
Kawai K, Matsubara S, Tanaka R, Suzuki M,
Shimozawa S, Hotchi Y, Osugi I, Katou R, Ito
S, Mishima K, Kondo A, Mizuno K, Takami
H, Komatsu T, Oba J, Nomura T, Sugita M.
Secondary pulmonary infection by Fusarium
solani and Aspergillus niger during systemic
steroid treatment for COVID-19: A case
report. World J Clin Cases. 2023; 11(26):
6280-6288. DOI:
10.12998/wijcc.v11.i26.6280.

34. Usuda D, Kaminishi N, Kato M,
Sugawara Y, Shimizu R, Inami T, Tsuge S,
Sakurai R, Kawai K, Matsubara S, Tanaka R,
Suzuki M, Shimozawa S, Hotchi Y, Osugi I,
Katou R, Ito S, Mishima K, Kondo A, Mizuno
K, Takami H, Komatsu T, Oba J, Nomura T,
Sugita M. Penile and scrotal strangulation by
stainless  steel rings in an
immunodeficiency virus positive man: A case
report. World J Clin Cases. 2023 Aug
26;11(24):5811-5816. doi:
10.12998/wijcc.v11.i24.5811.

35. Shimozawa S, Usuda D, Sasaki T,
Tsuge S, Sakurai R, Kawai K, Matsubara S,

human

Tanaka R, Suzuki M, Hotchi Y, Tokunaga S,
Osugi [, Katou R, Ito S, Asako S, Mishima K,
Kondo A, Mizuno K, Takami H, Komatsu T,
Oba J, Nomura T, Sugita M. High doses of
dextromethorphan induced shock and
convulsions in a 19-year—old female: A case
report. World J Clin Cases. 2023 Jun
6;11(16):3870-3876. doi:
10.12998/wijcc.v11.i16.3870.

36. Usuda D, Kaneoka Y, Sugita M. Case
study of rectal foreign body (plastic container
of liquid glue) used as remedy for
constipation. Vis J] Emerg Med. 2023 Jan;30:
101614.
https://doi.org/10.1016/j.visj.2023.101614

37. Oba J, Usuda D, Tsuge S, Sakurai R,
Kawai K, Matsubara S, Tanaka R, Suzuki M,
Takano H, Shimozawa S, Hotchi Y, Usami K,
Tokunaga S, Osugi I, Katou R, Ito S, Mishima
K, Kondo A, Mizuno K, Takami H, Komatsu
T, Nomura T, Sugita M. Hemorrhagic shock
due to submucosal esophageal hematoma
along with mallory—weiss syndrome: A case
report. World J Clin Cases. 2022; 10(27):
9911-9920. doi:
10.12998/wijcc.v10.i27.9911.

38. Usuda D, Tanaka R, Suzuki M,
Takano H, Hotchi Y, Shimozawa S, Tokunaga
S, Osugi [, Katou R, Ito S, Mishima K, Kondo
A, Mizuno K, Takami H, Komatsu T, Oba ],
Nomura T, Sugita M. ST-Elevation Acute
Myocardial Infarction in a Young Man. ] Med
Cases. 2022  Jun;13(6):281-289.  doi:
10.14740/jmc3939. Epub 2022 Jun 2.

39. Mototaka Inaba, Hiromichi Naito,
Masaki Hisamura, Kaoru Harada, Atsunori
Nakao. Multidisciplinary approach to a 93-
year-old survivor with crush syndrome: A
124-h rescue operation after the 2024 Noto
Peninsula earthquake. Acute Med Surg. 2024
May;11(1):e967.

40. Mototaka Inaba, Hiromichi Naito,
Takashi Yorifuji, Chikaaki Nakamichi, Hiroki
Maeyama, Hideki Ishikawa, Nobuaki Shime,
Sadayori Uemori, Satoshi Ishihara, Makoto



Takaoka, Tsuyoshi Ohtsuka,
Harada, Satoshi Nozaki, Keisuke Kohama,
Ryota Sakurai, Shuho Sato, Shun Muramatsu,
Toshihiko
Kaoruko Aita, Atsunori Nakao.

Masahiro

Kazunori Yamashita, Mayumi,
Impact of
frailty on long—term mortality in older
patients receiving intensive care via the
emergency department. Sci Rep. 2023
Apr;13(1):5433.

41. Ogawa K, Komori H, Tajiri T, et al.
Acute Care
With PostSurgery
Complications. Journal of Surgical Research.
2024;301:640-646.

42. Ogawa K, Shiraishi Y, Karashima R,
et al. Prolonged door—to—antibiotics time is
associated with high hospital mortality in
patients with perforated colorectal
peritonitis. Langenbecks Arch Surg.;408 .
Epub ahead of print December 1, 2023. DOI:
10.1007/s00423-023-02966-6.

43. Ogawa K, Miyamoto Y, Harada K, et

al. Evaluation of clinical outcomes with

Association  of Surgeon

Involvement

propensity—score matching for colorectal

cancer presenting as an  oncologic

emergency. Ann  Gastroenterol  Surg.
2022;6:523-530.
44, B AL . KB ORETD
ACP OB DNAR D& 2 5. [ 1L E
DIRATRBEMERE 55 82-84 2024 4F 3 H
45.  FREEHE. ﬁ%i) BAKRIZERT 55K
EEEENFHEOE jtﬁ*%kiiﬁé
BITHHAEHEOEE &E&’% A ARSFE
MEGE 124(1) 137-139 2023 &4 1 H 45. iﬁa
HER . [ORAE EIR - HER O W DE 2
LEER IR 2O I L -]y T
AT DOREFEL 72 N 2 1T%E T2 1 5 382
Rt 65(1) 9-14 2023 4F 1 H
46. PRAKE HAHE TH2a5E0K

ES Y| ll@ IR DERE S I H DR L
B DM BEME TN T

47. %Bﬂ*ﬂ% KEPLRLIR e T O L
SiE A BE R 52 1 AV E R i B RO 1A
FEhaD T REMEIZEI 95 FEREFH A, Japanese
Journal of Disaster Medicine 2024; 29: 61-
69

48. TR FEZ, hE I, IRk E2EF T
1L 22360, WEE 1K1, fl R Az, %‘% ik
Z, B e, =% BEAKECHTDS
BCP D& % Ji %ﬂﬁk@ﬁlgﬁﬁn’?ﬂfﬁﬁko<b
(7)) Japanese Journal of Disaster
Medicine(2189-4035)27 & Suppl.2
Page360(2023.04)

49, SE PR, BED . Eo9hoR
RERKRHICBIIDZATS TR HAT =

7R T O R SEIR 3 D ST
(I ﬁﬁ%ﬁk%&@%‘%. EFNTH7 N
E % 2 M 35 (1345-0581)26 % 3 &
Page288(2023.07)

50. B B Oz, T A,
g IEE, I A, FHRBUER Iz
B ZERNBICIVERERE=FDT —
Ul ERAELTEY. BIKE=4—
(0915-6976)33 4 Suppl. Page121(2022.06)
51, TR FIZ, HE F|(, BEIL B
B £, B0 e, |0 gk, FH R
. REDLFESEINETDILTW ST
ERE=S—OfEE. FRET=4%—(0915-
6976)33 & Suppl. Page120(2022.06)

52. AEnQ ‘ﬂlz FH BHE, IR FA,
B A7, 7 JE MTE B, B0 B A4
{Zlifﬁ%&*’E%&'O)@@J&77~Ar&£§¢:rﬂﬁ
e A (). BIK T =% —(0915-
6976)33 & Suppl. Page120(2022.06

2. PRI
1. AMIEN, KHEZEFR, DR
KIS ARERHFEOFE SS4-2 L=
UREGIEHENTORE 5 29 [\l AN E
E%NW‘?{T@% 2024.2.23 63-194
UTREOAE Frfilao oA L AR Y
DI BAE, ZLTRE 5 28 [AIHA
KEERTPERE FINES 2023$3H 11

WA ST a I A L R kG

JE X B Téi%[%@%ﬂﬁ% HELE
Wk 5 28 [A] EZK&%E sl

2 20234FE 3 A 11

1. UT A A ﬁﬂz%ﬁ%k% R
Bt 5528 | H A E = /ﬁ\Aé\ s
S 202343 A 11 H



5. TR AKE fREREfafg e Bt 2 —
DBV IFIZONT & 28 [l H AR K FE R
s 22ffitEs 202343 A 11 H

6. FEIE Frilan oA g
JENSTZH LT AT B R~ D 2 DMAT
WHE 55 28 [l H AR EEFESRE FT
FE2 202343 A 11 H

7. AR o a0 AR Y
JE~O R ER S EERISEOHEEE 5 28 [F]
HARKEE DRSS FIES 2023 4 3
H10H

8. KA Z2R a3 1 DA
XEE 28 [ H ARKFBEFSSRES
2 202343 H 10 H

9. RlEthi— FRam oAU R A
JEE DWHMSERE ~DFRIREIS 55 28 [\
A AR EEFSRE - FIES 2023 4F 3
H 10 B

O 2Vt SEVAS < it b= duiyply & 9/ P S Al )
MRS BREE N CHAHATE AME
O T I 4 28 [A] 0 AR EE LSRR
eSS 20234E3 H 9 H

11.  {EfErEes COVID-19 OrI AL —
AL X T ISR BRI 31T D T H B DR
B 5 28 Bl H AR EEFESRE - FITE
2 202343 A 10 H

12. VRIS 2 BRI TN R JE pE
HU = & DMAT OEEEIC I 1T 508 4
28 0] A KK FEFEHRE - FINES 2023
F£3H11H

13. TR IEFT DMAT B AF5 4w 7F
— LDHEFEIZHOWT 28 [l A AN EE
R AL 202343 H 10 H

14. KREFEEHE KERFOBEEREOE
b %5 28 [l H AR EEFESRE - FiE
£ 20234E3 A 10 H

15, BEEFE 7 AUDARE SR UE
fiii « X0t 12 B Al R (ASPR) 1245
National Disaster Medical System Summit -~
DEBIMEHRA~DIEIZONTOELE 5
28 ] H R K EEFABHRS HINES 2023
H3 H 10 A

16. TEER T S 4 F5E KR
i I 25 P8 35 Eh )1 8T oD 25 Tk R S R 3K
55 28 [Fl H AR EE TR - FiTES
17. HE ) E DMAT HENTEEI~v==

TADKET 528 B H AR FE T
SEANFEES 2023423 10 H

18. HAYATO YOSHIOKA, YUSUKE
OKAWARA, TOMOFUMI OGOSHI,
TAKAHIRO UEDA, MASATO HOMMA
Establishment of a Medical System for
Emergency Radiation Exposure (One local
city in Japan), WADEM Congress 2023([E B

VPN
=
19. YOKO OKUI, CHIAKI CYUTA,
HAYATO YOSHIOKA, TOMOFUMI

OGOSHI, TAKAHIRO UEDA, MASATO
HOMMA Issues of the nuclear disaster core
facility through nuclear disaster training.
WADEM Congress 2023(E ER=74
20. R #/A Norihisa Suzuki, & B8
&1 Akinori Wakai, ¥T % /AfH Hisayoshi
Kondo M NZATEE N ESLIH Prists A
DMAT 55 5 55 28 [a] H A S 5 2 Pl
R-FRFERERSAEE 28 [
AAREEFRFINEST VRIT L 3-
6: [EIFRBEB ~ DT AT T A RO EENM:
LAk A% OB | Importance, changes,
and future prospects of lifeline support for
medical institutions
21. MR = Tatsuhiko Kubo J&K
FRFPRERB IR ARMEAE -
SPEED O FEAIGHLIZSE =W / HEEE
fo S BLIE B o7 — % (k. Health Data
Collection at Health-Emergency and
Disaster Risk Management wusing the
Emergency Medical Team Minimum Data Set
22. M BK Yuta Tasaka, #5H BZ
Akinori Wakai, #5AK #{/A Norihisa Suzuki
FENLIRFHEEATS DMAT /R 024-4:
EMIS EHFRBE RS H AT MO AT HRBLUZ DU
. Input status of medical institutions in
each prefecture for the Emergency Medical
Information System 2 28 [A] H A3 #E e 4
PR
23.  EEALF,2023;3/9~FHTU AN L
BRI X I Z [T T~ S B RER BT i &
BT EEIR R v ial— Y3y (Damaged
Hospital Continuation Support:DHCoS) @B
&[5 2 ]
24.  BWARHUA,2023;3/10,% 28 A H A



KEEFRFIESEREE~DT(7
TAL RO BB LA, S OREE)
25. FTEg 9B, BRI Y72 COVID-19 %
SR & 8 T IR R & O i~ TR A T4
(BT DIEwR B~ [FrnlEEE ] B AL
FHESESE 16 IR ke 2022.5.15. (B
)

26. Rl rE BB, )1 Bz B 5am
K [RERIEETR ] 25 72 [B] B AJRBL e
2022.7.8. (#A7L)

27. [Pl SR B SR A ER O E A3 R
bivizanFEEEGI [ R A AR
P ERAI AR R T oy 755 52 [FIFT R
£ 2022.8.21. (Fik)

28. FIRE B . COVID-19 O S 34
I LT PR R R R R 28 EE R 5
n—R<y 7 ONLEW[ U RTT LS 81
[ B ARARE AT aRE 2022.10.7. (L
A4)

29. Rl FE S . RERAE L L CO G X
S~ LB D LR CE RN EE DR -
BV AJE SO U~[AT =27 83
J—1%6 50 [o] H ARRAE SRS i
£ 2022.10.19. (HUR)

30. FIFE 9. COVID-19 DRBRIZ H
AROEREGENEZEXHE 0 [FHMFE
B ar 50 M H ARG ESSRES
S 2022.10.21. (B

31. [ ®§ % B . FUTURE CASTING
[FUTURE CASTING)# 50 [5] H ARcAE
PR EMES 2022.10.21. (R
32, PIEEOEEA, Brilan oA L A K Y
JECRAT-HIR A7 v A7 LD S
(45 | E R T L — T — 7 -
VxR HESE 11 BRI ES
2022.11.5.

33, BeEEgeR. Rl Bk D72
WIZEXH L7~ CBRNE K53« ik
IE~IR BT ORI % HR T~ [ #5531 18] 7]
% 28 M HAREFEFPSHRE - FINES
2023.3.10. (HF)

34.  PIEZEEH. COVID-19 SIS ERD>
5 L7 (B fe i B B H I D A SRR DTE
DI RO L)E 28 [B] A AR K EE S
e PINEES 2023.3.9.C5F)

35. PR dEHA. ARFRICISITDH CBRNE $€

FEFIRDF IR )T — V[ R 146]
% 28 M H AR EETFZSRS FINES
2023.3.10. C&F)

36. Bl BB . A Rz 81T B/ R
MY =2 LT COVID-19 APt
FREEARHI OZEN [N E PEMI 22 B & A ]
% 28 Al H ARREEPSRS FINES
2023.3.9. C&F)

37. A THAE ! A XEFIZE[DMAS
T (RS 155 28 A A AR EE LA
L iES 2023.3.11. (& F)

38. Bl g 5B . MCLS-CBRNE =1— 2D
ETIZOWT, MCLS Oz —AD M
Z[MCLS ZESAEE 5 28 [A] H A K E =
SRS AIES 2023.3.10. CHT)
39. KEFVER WK E. BAE
fihh. SEMNEREE TIZRITH SCU [EREREE~
Dl z ALEE OB, 55 28 [\ H A
EEFLFITES, 2023.3.10 (%)

40.  ASFF—1E BETRERMEE 125
[B] B A/ NER e LS 202244 H 16
H f& s AL

41. Y, FELpER, B, I
R, FRER FEREEFRICBITS, A
T ATII e AL 7 (F bl - SEA T - 7 7~
FMSW-Rafom L) D EEMELSS
HIEFROAIREM: RaRf Lo AL E YL KT
7B A B ARTEEREE ST
WL 202249 H 11 H Wt
Z— (IR A7)

42, ROPIEE, PR, =R,
1, KFR2F 1, NS, BRth, &k
BEPLT-, AR, ARARE, PPN, EH
IS, hREL, HILE T HIE R
FERFIX T OB E) 11 0D g 8 5 IR A S A
TLDOBIREEIEREEZEE RS &F
74 (8] R E DU EFER S ARSI E S
W IITL RV AR AR 2022 429 A
17-18 A (& zEn ks A i)

43, ZEEE, BREK, KOPIEE, = B
+, RWZeqi -, MBI, SF0th, fks
PR, FLHAE, ARARE], SEILbERE, EHE
W, R E, HLFE T4 L H R R
FEX COBEIH OEMBE T RS AT A
OB L EIEHECRAFRE ) & 74
] H [ DY E E R AR S I S



YW IR AFR A 2022 49 A
17-18 B (& k& &)

44.  BREEOKR, HILF IHE0EEEIC RS
PERESRAREI DL ) = A0 58 ~ R
R TV AT AZE R R ERFIZIEXS
~ ARXRERS ARSI ES K
EEEZ SR KEICHERPETLR
7R eI NFHER KGRI AT 5 R
UUL fEERESEY 8 A5 HTTH
45, EBE TSCERE O JE pE MR
SR L EE R~ & E R O RFYE N T 7 BRI
~OfFR~ 15 75 [0 B AERm AR
FAfvEEH S KE R -EL B S M
2022 48 H 6 H f&[m i

46. JEBREE TS E RIS~ KE R
PEMR A ST DT DI NS MR Z b~ |
2022 43 Bh pERT I E - DU E KAHE = J
FHAETE 2022 4510 A 8 H WEB #7H

A7, BN TEEIRICRIT DK ER
D/NRERZEZ DT 4 SR/
RORGE P - Mhe BRI 2022 4
8H 4 H @i

48. EIH=F KERICH D OMmE
BB E A ST D720 OIS Y — L
[5RFENA 2 DB PERT D723 DI H RV /L~
A ABhPE P ERC~] 5 63 [ HAREE
fAESTE VRV LTRELEESE
PI2022F9 HO H 7

49.  E)IM=TF BN TORKELRR
DOEFL A /N NICU T S ERFO XTI
R HEOHAILTECHET N ? 15 32 (4]
HA/NEE#E 2 202247 A 10 H &6
50. M EH WO TH, E2TH, EA
72 ETH — JEYE X R 2 TIA AT 2y
& JE PEMI RO E R — BT E iR R
w2 ABINFYE S 2022456 H 22 H WEB
51. a R SEERE N PE Y
VU OBRLIZOWT. 5 28 [B] H AR K
w2022 453 A 11 H

52. Yumiya Y, Chimed—Ochir O, Taji A,
Kishita E, Akahoshi K, Kondo H, Wakai A,
Chishima K, Toyokuni Y, Koido Y,
Tachikawa H, Takahashi S, Gomei S,
Kawashima Y, Kubo T. Prevalence of Mental
Health Problems among Patients Treated by
Emergency Medical Teams: Findings from J—

SPEED Data Regarding the West Japan
Heavy Rain 2018. Int J Environ Res Public
Health. 2022 Sep 12;19(18):11454. doi:
10.3390/ijerph191811454.

53.  AMREEZ J-SPEED OFEEIEAL
T2 S R /R i PR R O 7 — 2 (b
% 28 [l H AR FEESRE AT ES
2023 -3 H 11 H 7A—T Wb TRRIE
WA e 2 —

54.  AMRIEE J-SPEED —H H A KE K
DBFHN LD TR~ NV AT —ZIEHF
74 [BI7H 0 AW IR AR B R Rl EEE
2022 4F 11 A 5 B b E B ES

55.  AMREEZ KEROERITH#ELE
(ZIA)iF 7= J-SPEED FEHERRADER 5 72
[6] H ARBE AR VIR L 2022 4R T H 7
A ERRERSAE

56. Tatsuhiko  Kubo. Health Data
Collection during Emergencies - the
SPEED/J-SPEED/WHO EMT MDS. The
30th Korea Japan China Conference on
Occupational Health. 2022/6/24 Kitakyushu
International Conference Center

57. Yuichi Koido, Tatsuhiko Kubo,
Yoshiki Toyokuni, Akinori Wakai, Tatsuo
Ono, Tsukasa Katsube, Yoshiteru Yano,
Yuki  Matsuzawa.Joe  Lamana, Chris
Crabtree, Erik Vincent, Bonnie Arthur,
Adam Tewell, Silvia Garcia. Investigation of
the receiving United States NDMS/DMAT in
Japan. Development of Standard Operation
Procedures for receiving international EMTs.
WHO EMT Global Meeting. 2022 4E 10 H
(TNA=T)

58. Asaoka H, Koido Y, Kawashima Y,
lkeda M, Miyamoto Y, Nishi D. Association
between clinical decision making for patients
with COVID-19 and post—traumatic stress
symptoms among healthcare professionals
during the COVID-19 pandemic in Japan.
The 25th East Asian Forum of Nursing
Scholars EC-118,
(online), April 2022, Poster Presentation.
59. Asaoka H, Koido Y, Kawashima Y,
lkeda M, Miyamoto Y, Nishi D. Longitudinal
change of psychological distress among

Conference. Taiwan



healthcare professionals with and without
psychological first aid training experience
during the COVID-19 pandemic. The 26th
East Asian Forum of Nursing Scholars
Conference. Tokyo, March 2023, Poster
Presentation.

60. Tomokazu Motomura. Past, present
and future of HEMS system in Japan. Plenary
lecture. The Korean Society of Emergency
Medicine Oct. 2022. Inchon, Korea.

61.  ARMNK—./IHARR, ABIEAL,
fill. KV « =) T IRt S N D FF
fE AT REZR B ORCRE RO, bt
AT HE4 2022 HUR (FBAAK)

62.  AIRIERS, AR A — ILNEE,
filL. Fo— DORE - RFER~DFIELIC
A C. AAHUZE R 2 2022 F5HL web
63.  AIRIERS, AR A — IHNAEE,
fitl. RE - KEEFEA~OR T — 2 FIE T
TOMBELEYE. A MZEERYE. 2021
11 HRE

64.  AMK— FHRES ABIEA,
. RIS IRF D B oD 0D 2 B 05 T HE
EHE) OB, KEERFE. 2022web i
B — i H .

65.  AMIEMRL. AR — IHNIEE,
fth. HERINo— 2 X5 6 E EREY T
P —EROEBIZET - EFE. — & D IE.
A AR 22 R s 202012, A2 web.

66.  RNIIRER: EERBESEKERTF
—AIEENER . 5 28 M A AR EET
& BALE ML= )T HEE (2023 4E 3
H9HB-11 A, A&F)

67. RIGRES - oo Bt iEGw S, [77>
VaSEBRE ISk — R E E SR A
TEEBRNITHTZ->T—] 15 28 FIHAK
KEFRRE - FINES (2023 4 3 A 9-11
H, ~UAR /7 A—F C&FREWT))
68.  KH HEE, AJF EKET, N EY,
ANFE A K H B EEE 48 BRI,
= b SRR A AR A R SR T
e eI R 2, K ELA 5 32 [A] B ARKR
IRTP4s 2022 425 H 14 H(H)-15 H
(H) MBI AHRPEOEFIEEEICHITS
Frfoe i B AU RIE T3 i PTREZR B IR 17
B EOIRHNZ B35 FE B A

69.  KHEPHEE, AH EET, NETED,
T, T EZ, B E A ER
FIRPE ICU THRieEH B AR IE IS AT
BEZRlRIR L LICBT 2 RERE~Y
R A DD Ofe sk~ 5 50 [0 H AL
TRIRES ST ES. 2023 423 H 2 H-4
H

70.  BRAKE:FF 25 [ B ARERRCEE
SR TIRBERTEE R CIX BB R L L7
HELEETHD ]

71, BRASKE 5 28 [al H RS EE S
[T 2B B DA 2 2 8 & 72 5 55 [ e A ol
OHELE ]

72. PRAKRE : GiE{H) B E HE R+
®OEREE 5 110 #1111 W1, Bk
TR Rl e EE RO RL, T2 R HBL A%
REHEE, = EEREhEL AR RIEL FAZ &
BEL)

73. O + Masato Homma * Advances in
disaster medicine in Japan and JADM efforts
over 30 years+15th Asia Pacific Conference
on Disaster Medicine (APCDM) +20241226
Seoul, Korea

74, O« AKRIEN-RERN:BHIE I
Lt R RTEE) O BRI LB G272 o 72
AR 5 64 0] SR ASRAE AR - 2024
75. O-ARMEAN-KFIZBTOHER-
B TN = A8 ol o1
(BCP)IZ 2T B BURFEA Bl 2 58 kR
WHEZ - 2024

76, REVET VEEHE . SRV T 4 A
Ha 8 B OFEE N EFERY =
7. VU EESAE) AR EER
/NREPERY = 0 2023 AR T By
2 DMAT FIfREER . 55 29 [ A A K E
Ry PR .2024 22 A 22 H,
.

78. EHM R KFEROTPRHIALE:
%

79.  PREEXR. Ini KERFOF-EHITK
‘a—

80. % Bio Psycho Social 72H1-EHir8y

a8
[=]

SN

8l. . AFAENENBANERFE
SERIEEE S Web BEIF—. 2024 4 2
H25 B . AvI14»

J



82.  MUREZE. KHIBLKFRHIIHIEDS
i

83. HREBREDTD DEFIE4TEI~
BRSO P mEAIC~. 55 341 [f H AR
NIRRT 2 2024.6.9 ¢ B H, 2
84.  FRHREA. RIRALSS ENS /N -
PE

85. HEWRETFHIZDIC~ITED K
BEREIZ 1T DR E R/ NR R E Y =
DOIEB)~. 55 39 [RIFK H URJE FE - B W =
Mg FERIlGETHE, 2024/11/03.

86. PERPRE RRILTFT ATy gy 8
BUE O /NREPERY = R AR
% 29 MIAARKREETFSRSTFINES
2024 42 H 22 H

87. WA BNET-. B ORGHE : S FERE

=

88.  =THAXRFERMG AR 5529 [H
H AR R E R P e - P 45.2024.2.22:
R, SR A

89.  HEHHME KEFXEZIELIILD~T
90.  A-OLKDEH PEACE ¥ A7 ADTEH
~ ¥L\N PEACE AT LADHEE~Z N F
TORMBEREE BRI SNT=DON~5 76
[B] B ARPERMG ABH P g s SFEXT
WHBFERERS6F 4 H 19 B ~
21 H, i

91.  EHEME SN TEIIRESERD
fn

92. ~KERNREEMR) = L
PEACE A JJFlligi~ &5 81 [RIJLMNE & EFR}
mAFYE, SEEEHE V—vayy
A6 45 H 25 H ~26 H, dLJuMi
93.  EHEME PEMm A EHEIE O KB
KFEXR D6 K5y R m AR 2
Koy R EEIR NBHE SRS, FepllskiEa 6
H£8 A 18 H, K4y

94. A R KRB R EIZSL B D)
7=

95. OIZHT PEACE % U= BUOAE AP
g NFFEZ3F— in WAKAYAMA ~ $5 2= [ €
IZOWTHERDL~, 649 H 11 A, f
I

96.  JH/K EAE NE B A RIC T K

FERIRE T FRNREER) >
OFE 5529 BIAARKFETFS, URY
7, 2024.2

97.  IE/K B S RI6AERE R B R R
KD AARNRB PR REXNRERSD
TEERE . 5 127 [ A AV NER RS AR
ANRBL S B, 2024.4

98.  {HK EM (FER) BH6EREYH
MR~ ER T I3 25 K EFERFO
preparedness &5 x5~ & 127 [A] H A&/~
WRFE ., AN BadE,
2024.4

99.  JHAK BT SFI6ERER IR H AR
/NRBFEEOIRDAA 5 54 [B] B AR B g7
RPN RO, 2024.9

100. AfRiEZ J-SPEED %1% H L7
YUIE Y —_A T AD RN HONWT R
VLRYWE T B seii A ey 2024 4F 4 H 22
A TS B BB YE - IR B Bl 2 —

101.  AfRiEZ J-SPEED ZI§H LK
FRF— AT 55 97 [0 A ARE ¥ A
FRFWEDRBAN VATV T L 2024
5 A 23 H LG EBESES

102.  Tatsuhiko Kubo. J-SPEED Health
Data Collection during Health Emergences
and Disasters. JICA Country Focus
Indonesia Training Program “Knowledge Co—
Creation Program on Developing Early
Detection and Response Cap acity to
Infectious Disease Outbreak” 2024/7/18
Ny N

103.  AfRiEEZ J-SPEED—m{ENT 7 K
RIS ANT 7o B 2 74 [8] A AJRRE
AU — T ay T 202447 A 4 B ZEIR
wa b2 —

104.  Tatsuhiko Kubo. J-SPEED Health
Data Collection during Health Emergences
and Disasters. 2024 48 H 29 H Br
105, AfREZ LERIZBITD J-
SPEED Z{& M L7z bR — A ZF 2D
07 5 83 [l H RARME TR
R L 2024 4E 10 A 4 B KB RERTS
106.  Tatsuhiko Kubo. J-SPEED Health
Data Collection during Health Emergences
and Disasters. 2024 #- 10 H 7 H 77 /3 —
%



107.  AfREE KFERGER 7 —
SN FEOSHEFE R E ML EBR T D J-
SPEED DBRF&#%ME 55 83 [Al H RN
RS IR T A 2024 510 H 29 H O FL
e

108.  Tatsuhiko Kubo. EMT Minimum
Data Set (MDS) JICA Country Focus
Training Program “Knowledge Co—Creation
Program”. 2024 4~ 10 H 28 H KT H
JomE e

109.  AfriEE SF RGUEX IR IR
V2315 J-SPEED Z1{F H L7 il LAYt —
AT ADBOAET AT FN6FFE IR Y SE SR
REHE 2 —iHE 202411 A1 H Y
E—h

110.  AfREE DMAT {EB)OZ B~
fEEREAEOTE Y — L~ % 30 [FIAAR
KEEFRRES -FMESIT ORI T L
2025 -3 H 6 ARtk 2 —

111, RRARETR, N RE—, (TS5,
SR, AR, PR, SR A K
FRF R FROSRE SR A 6 FEEE
B MR 30 1T B R RUE F OB I
B OREER & O IME R AR ZTER B LT
ORISR OBE. 55 30 Bl H ARKFEET
4. 2025.

112, RRARETR, N RE—, TS, fh
H SR, EARAR, WERE. o RPTA R
TUSA LT H—LRTT O AT TE
WOEHFFIZHFD Psychological First Aid
(LERAY IS BALTE) WHE D2 R BRE N T
VAT A= LR TR T HREFE O B .
% 23 ARG ~T 47« ARV A,
2024.

113, Mk Z, 7 RAREL, /N 0
—, ITERE, MM, AR, FEORE.
Professional Fulfillment Index H AGEMDIE
FEVEE U PEORGE. 55 97 [A] H ASPE 34
A2 2024,

114, RFAE—. AW IEAL, EHRES,
fitl. REMEKERFOR 7 Z —~VEFLbL
7 78 I R SR R D5 AR\ B 55 LRI
ORI, 5 29 IR EEYS. ST A
AIrviars. 2024 FHHB

115,  [UNIE &, AR K —. KEFRFDZE
HHEEIC BT oAV, 5 29 [MIREE

FE NPT A AT A, 2024 FER
116, AIRIEAL, AR A — . MR
., KIS ERFICB T AR OR Y
K — V38~ F0 5 AR BE RIS R ke [
PRTE BN WAy R 22 IR R s R 1 2
FORRGE~. KEEFE. SRV T AR
Tar. 2024 HR

117, Mrepbe—. 2k = AKA A —.
. 75 0 SAF B A HFUASE P R IR 12 7 T A )1 7o
\ZBIT DR R 22 Rk i aE . KEE S
2. — W%, 2024 HUHB

118.  ASRIEAL. IHNIEE | KK —
fil. F0 6 FFRER A EHHIE AR L Tz
TR ERICB TN —iEHOME. B
KPR ZEERR A 2024 i, RO A
119.  ARFK—. COVID-19 EHEEYE
MELE THE. A ARy RS,
202409. K, ELFMHTE.

120. AR A—. KFERKEFD—.
JAPAN Drone2024. 74— A, FiEAvt
121. Motomura T.
Helicopter Emergency Medical Services:
Enhancing Disaster Response. APCDM2024,
Korea. Invited Lecture

122, AN —. D ORE - KEEF~
Pkt BB S RALSGH A . Al
. 20240607

123, KRR A — IWWNIEE , AR IEA.
fil. BLSTEEIE EERICHE SRR K E
Feffr e o A7 L DFE S RAES . B ARKE
o 2025 AR, ANFVT A Ay E
Ve

124. KA A —. COVID-19 LHEX
R LE T s, HARKEESS 2025 4
R NIV T A ATy g,

125.  Jiro Oba, Tatsuhiko Kubo, Yoshiki
Toyokuni, Nakamori,  Yukiko
Habano. International EMT-operational
plan— ODESA escalation. The 22nd biennial
World  Association  for

Innovations in

Tomoki

Disaster and

Emergency Medicine (WADEM)
Congress .( 09/05/2023-12/05/2023,
Killarney Convention Centre, Killarney,

Kerry, Ireland)
126.  Yoshiki Toyokuni, Raido Paasma,
Terry Trewin, Tatsuhiko Kubo, Tomoki



Nakamori, Jiro Oba, Yukiko Habano, Kohei
Shiota, Atsushi Ito. Introduction of
Emergency Medical Team Coordination Cell
Assistance Activities in 2022 Moldova
EMTCC Operation and Future Suggestions.
The 22nd biennial World Association for
Disaster and Emergency Medicine (WADEM)
Congress .( 09/05/2023-12/05/2023,
Killarney Convention Centre, Killarney,
Kerry, Ireland)

127.  Tomoki Nakamori, Jiro Oba, Yuki
Takamura, Toshiki Toyokuni, Masashi
Morizane, Katsuya Kasai, Yukiko Habano.
Survey Activities in the Field of Healthcare
in the Republic of Moldova Under the
Ukraine Crisis by Japan International
Cooperation Agency ( JICA) 2nd Team. The
22nd biennial World Association for Disaster
and Emergency Medicine (WADEM)
Congress .( 09/05/2023-12/05/2023,

Killarney Convention Centre, Killarney,
Kerry, Ireland)
128.  Kentaro Mishima, Ippei Osugi,

Akihiko Kondo, Keiko Mizuno, Takayuki
Komatsu, Hiroki Takami, Daisuke Usuda,
Jiro Oba, Tomohisa Nomura, Manabu Sugita.
Discrepancy between ionized and total serum
magnesium in critically ill patients. The 12th
Critical care Conference in Thailand 2023 &
The 4th Joint JSICM-TSCCM conference
(July/6-8/2023. Centara Grand at Central
Piaza Ladprao, Bangkok, THAILAND )

129.  Jiro Obal,2, Prof. Tatsuhiko Kubo2,
Dr. Junichi Tanaka2 , Dr. Tomoki
Nakamori2, Prof. Shoji Yokobori2 , Dr.
Hiroki Takamil,2, Dr. Daisuke Usudal,2,
Prof. Manabu Sugital,2 Juntendo University
Nerima Hospitall , Japan Disaster Relief
(JDR) medical team2, Preparation for
Emergency Response as the Japan Disaster
Relief medical team (EMT Type 2) in
Peacetime, 6th World Trauma Congress
(10th-12th/Aug/2023, Keio plaza hotel
Tokyo)

130.  Jiro Oba, Junichi Inoue, Tomoki
Nakamori, Yoshiki Toyokuni, Yutaka

Igarashi, Tomoaki Natsukawa, Tatsuhiko
Kubo. Disaster Medical Response to the
Earthquake—Affected District in the Republic
of Turkey : A Case Study of the JDR Medical
Team Deployment (2nd ASEAN Academic
Conference on Disaster Health Management
(AAC) 2023.Yogyakarta,18-19  October
2023 )

131.  Yuichi Koido, M.D., PhD. Tatsuhiko
Kubo, M.D. PhD, Akinori Wakai, M.D.,
Satoshi Kotani, M.D., Kouki Akahoshi,
M.D., PhD, Kayako Chishima, RN, MPH,
Yoshiki Toyokuni, PhD, Jiro Oba, M.D.,
PhD. The synergy between JDR and DMAT
—The JDR and DMAT mutual growth and
(2nd  ASEAN  Academic
Conference on Disaster Health Management
(AAC) 2023. Yogyakarta,18-19 October
2023)

132. Soichi Murakami, Takashi Shimoe,
Kenji Fukushima, Shingo Ito, Jiro Ohba,
Toshiaki Shichinohe, Yo Kurashima, Satoshi
Hirano . evelopment of disaster cadaver
surgery training for general surgeons.(26th
Annual International Congress of Korean
Society of Acute Care Surgery 12th Joint
Scientific Congress of KSACS and JSACS,
11-13, April. 2024)

133.  Jiro Oba, Yoshiki Toyokuni, Yuichi
Koido, Yutaka Igarashi, Tomoki Nakamori,
Tatsuhiko Kubo, The Role of Information
Management and Minimum Data Set in
Disaster Response (EMT Global Meeting
2024, Abu Dabi, 4-11,Nov,2024)

134.  Jiro Oba, Report from the Special
Committee on Crush Syndrome of the Japan
Association for Disaster Medicine ( JADM )
(APCDM 2024, Korea,25-26.Nov.2024)
135.  Jiro Oba, Disaster Medical Response
to the Earthquake—Affected District in the
Republic of Turkey : A Case Study of the
JDR Medical Team Deployment(APCDM
2024, Korea,25-26.Nov.2024)

136. PBRARXKZE World Association for
Disaster Emergency Medicine 2023 The JDR
Method. Our 20 vyears’ experience and

reinforcement—



practice in developing human resources for
disaster medicine. ]

137.  Daisuke Usuda, Hiroyuki
Matsukawa, Keiko Mizuno, Hiroki Takami,
Nomura, Manabu Sugita.
Edwardsiella tarda infection that formed

Tomohisa

iliopsoas abscess from acute pyelonephritis.
The 23rd International Conference on
Emergency Medicine ICEM 2024), Taipei,
2024.

138.  Daisuke Usuda, Hiroki Takami, Jiro
Oba, Tomohisa Nomura, Manabu Sugita. A
case of Fusarium infection during treatment
of invasive pneumococcal disease
complicated with COVID-19. The 22nd
International Conference on Emergency
Medicine ICEM 2023), Amsterdam, 2023.
139. Shintaro Shimozawa, Daisuke Usuda,
Jiro Oba, Tomohisa Nomura, Manabu Sugita.
A case of a nineteen—year—old female
experienced shock and convulsions due to
of high doses of
Dextromethorphan. The 22nd International
Conference on Emergency Medicine (ICEM
2023), Amsterdam, 2023.

140. Daisuke Usuda, Shiho Tsuge,
Manabu Sugita, Takeshi Kawauchi, Toru
Hori. Issues that were revealed through
control for COVID-19 at
WADEM Congress

the administration

infection
psychiatric hospitals.
2023, Killarney, 2023.
141. Daisuke Usuda, Risa Tanaka,
Makoto Suzuki, Hayabusa Takano, Shintaro
Shimozawa, Yuta Hotchi, Shungo Tokunaga,
Ippei Osugi Risa Katou, Sakurako Ito,
Kentaro Mishima, Akihiko Kondo, Keiko
Mizuno, Hiroki Takami, Takayuki Komatsu,
Jiro Oba, Tomohisa Nomura, Manabu Sugita.
ST-elevation acute myocardial infarction in a
male  adolescent. THE  EUROPEAN
EMERGENCY  MEDICINE CONGRESS
(EUSEM) 2022, Berlin, 2022.

142. Daisuke Usuda, Kento Takeshima,
Kentaro Mishima, Akihiko Kondo, Keiko
Mizuno, Hiroki Takami, Takayuki Komatsu,
Jiro Oba, Tomohisa Nomura, Manabu Sugita.

Comparison between B-type natriuretic
peptide, procalcitonin, and the A-DROP
scoring system as prognostic values for
patients with pneumonia. 27th WONCA
Europe Conference and RCGP Annual
Conference, London, 2022.

143.  Daisuke Usuda, Toshihide Izumida,
Nao Terada, Ryusho Sangen, Toshihiro
Higashikawa, Sayumi Sekiguchi, Risa Tanaka,
Makoto Suzuki, Yuta Hotchi,
Shimozawa, Shungo Tokunaga, Ippei Osugi,
Risa Katou, Sakurako Ito, Suguru Asako,
Kentaro Mishima, Akihiko Kondo, Keiko
Mizuno, Hiroki Takami, Takayuki Komatsu,
Jiro Oba, Tomohisa Nomura, Manabu Sugita,
Yuji Kasamaki. DIFFUSE LARGE B CELL
LYMPHOMA ORIGINATING FROM THE
MAXILLARY SINUS WITH SKIN
METASTASIS. 20th European Congress of
Internal Medicine (ECIM), Malaga, 2022.
144.  Jiro Oba, Risa Tanaka, Makoto
Suzuki, Hayabusa Takano, Yuta Hotchi,
Shintaro Shimozawa, Shungo Tokunaga, Ippei
Osugi, Risa Katou, Sakurako Ito, Kentaro
Mishima, Akihiko Kondo, Keiko Mizuno,
Hiroki Takami, Takayuki Komatsu, Daisuke
Usuda, Tomohisa Nomura, Manabu Sugita.

Shintaro

ESOPHAGEAL SUBMUCOSAL
HEMATOMA WITH MALLORY-WEISS
SYNDROME THAT CAUSED
HEMORRHAGIC SHOCK AFTER

ENDOVASCULAR SURGERY FOR AN
UNRUPTURED CEREBRAL ANEURYSM.
20th European Congress of Internal Medicine
(ECIM), Malaga, 2022.

145, KIGIREB, = BHERRR, /IMAZEAT,
e SIS, AT, A2 5 25 I H K
MR AE PSR RS, EEE
5 :M30-7 (D) I EPASER LA TR
EAT o7 B R AR AR E D 2 JE B
(2022 = 5 A 25-27 H, KIKEESH
55, Web & 7 A 7 Hiiffk)

146.  KRIGIKES, KA —F 7, = 5
TR, K B B 7, v WLV AT T R 2 22
Kl BF R A2 B /N E— 56 50
] B AR E LSRR 2RSS, 0128



3IDMAT JRiB 31T DA E A Ok
(2022 4£ 10 A 19—21 H, X EFFH%R
TV (F18) ,web & live Hk)

147, /& RIS, SRR, AR, T
R, RIGURER, A2 H 22 JiBe 328 o
AR T AR EBEREBE DL T %)
R B 28 I H AR EE R, SR T A
Hwiar9(2023 43 H 9 A-11 A AF)
148. AT DA, PR AR EHEF], K5
W IW/RESESER - ETE Y NP e ST
DERIEIR SR O — AR A IEFET
DEFRME=— X AL —. 5 28 [AI A A
KEER, R 5 SP5-2 (2023 4 3
A9 H-11 B, &F)

149. B, AREZ, RIS, K
SRER, RS, W& BT, ST,
Terry Trewin, Raido Paasma, /Nt fE—:
2022 #E/LR/N Emergency Medical Team
Coordination Cell (EMTCC) D& = gL
ASBORERE. # 28 [ HARKEESS. K
R4 5 SP5-4(20234E3 H 9 A-11 A
=)

150.  KIGIRES, AREEE, @fTdAr, &
BRI FE i, SPAREE, AREHES], W8 R A
1, WA B, m RIS, W KE, K2
52 B /LR S SEFNE A~ DT 77 A - 5REHE R
FEAENTHRD R RN TE S « PRI 5 55 55 1)
N=— XA~ AT v fak 12k D%
i~ 25 28 [ i ARSSEE T2, RRlAE
5 SP5-3(2023 43 H 9 H-11 A, &TF)
151,  RIGIRER, BB, AREZ [H
BRER BB RIE R T — LD AM B L
WHO DRDBHEFEY—4— AbF. & 28 [F]
HAREESS. VURYT L 2 SY2-3
(202343 H 9 AH-11 A, &F)

152. KEGIRER, B)IFET, mURL, &
K, MEBET, FELS, PHIE
B, B sl AfREE, BEHE—,
Do, BEULRE =] With e 2RI A E
BREX SR B R E R T — LD AB B R LA
{ERTHE. 55 28 [Al A AR EFEERS. FLT 4
ZF1viar 20 PD20-4 (202343 A 9 A-
11 B, &F)

153, KEPRFR, W H R, SR A
DAREEES, KREGGKER, IEFGHE 1 [ERS R
RehFERE 7 —7" (INSARAG) @ 2022 47

T RFEM HE X S#EE (ERE) Z2@U7-
EMT initiative % JtxBE /D[R] E. 25 28 [B] H
ARSEERTE, —EBEE FEREE 16 &
REREE 16-3(2023 -3 A 9 H-11 H. &
=)

154.  KGRER, B)IFET, mURL, &
K, MEBEET, FELE, PHIE
BH, R she, AfREEZ, WHPE—, F
FREZR, RO ] E R B SR BRI T
— LD NMER. 5 28 [0 0 AR EES
2. —EE EEBE 16 B 16-
1(20234E3 A 9 H-11 H, &F)

155.  EEFEM, APREE, KRIBKES -
2022 4 INSARG Asia—Pacific Regional
Earthquake Response (ERE)
Emergency Medical Team Coordination Cell
(EMTCC) i&EBh ORI, 45 28 [l A A S EE
o, BB N7E 50 050-1(2023 4F 3
H9H-11 B, &F)

156.  RIGWRER, ALREE, WAR T, &
FLUEASE, T OKEH, A2 B INSARAG K&
N EMT 7727 KM Hidal i 5= e I 88 12
exercise controller L TEMMUT-#EER. &
28 [ A RS FEEFS, — B HiH 50
050-2(2023 3 A 9 H-11 H, AF)

157, [ARZFENAR T, EARM -, ZHBi
1, PSR, B, FER B,
IR, B, KIGRES, RS,
REEANS =], APREEES  EBR B ABEBIC B
HIERT — LAOBREBLUZOWNTDOE L.
55 28 [Al H AR FEE L, —RHE FAZ
— 2 P2-6(20234£3 A 9 H-11 H., &F)
158.  KRIGUKER: [EFE B AR Bh Bk = ik
— NGB SRS, B 28 B A AR EE S
2 BRALE Lo U7 HIEE (2023 4F 3
A9 H-11 B, &F)

159. KR35 KB 1, FESHTRER 1, #5a1h
K1, ZEEERER 1, KEEEA 1, & RISk
1, BRI L, HE L, B 2, /N
o 2. (1. NER B KRR F b S
bt BUaE IR, 2. DMAT F#H)
% 26 [0 B AR RAESESRES AT E
= 0421 7T 4 F P EITk T 550K
R EERBB RGOS BT (2023 4
7 A 27 B-29 B, RKFEHES v/ 3R)
160.  KIGKRER: 45 51 [0l H AR ESS

Exercise



s RS [LS16] 7Ty afiEflfElc
DUNT~DMAT BEEIEHNIAND T > 77—
N (S FE W & B ) M LGE DIRWR) &8 e~
(2023 4F 11 A 28 H-30 A, LR —L2 T
+)

161. RGBS, T HroKRR,Z8H 14K,
BB VRS K 2 H S AR
+ #M—:5 51 FIAARRAESRSKRES -
2. [JEP-32] TMLvadtfnE Iz ki 5
R EICR T D E R R SR R E T —
LOTEEYHE | (2023 4= 11 A 28 H-30 H,
HRR =LA T )

162. b E—, KI5 RES,H£k %k, /A
5 222, B G, b B, Kak BT R
BEAL, 5B R, A B R A5 51
[\ B ARCRE BB HIE S, SY3-1,
FONEHIO Field Hospital Z D S & [E] B
ZEha e E—JICA [H B AR RE
T — I MLvaiEREERE—) (2023 4F
11 A 28 H-30 H,HER—AT74)

163. KB yEw], & H 7 R 388, K
55 IRER, 25 W PE2, N S0 IR BT, 3K
Fl<F 500, F &5, 2R e 4k H 1E
HI,F B 55 51 [0 B ARAEEZRSHR
2L [026-6] [NA/78—RT Atk
HZIRENR (HD 2E5) O BHS IS L DR E fE Ik
\ZBITDEBIRRE I R A~DHIFF | (2023 4
11 A28 H-30 H, iR —ATT4)

164. AR AE, H B KR A
51 M HAMAE SRS - FINES.
[JEP-33] kL2 U7 HIFE X CHiGES
AT [E BB SR B - T — 2D WHO
EMT Type2 i&EMIZF1T D@ FRE D 1ERL
EEVTENE (2023 45 11 A 28 H-30 H,
HRR =LA T )

165.  RIGWRER; % 1 [BIERENGE B
ElMvadtfE BT EREIC 5
B BX 2 B2 B % (Japan Disaster Relief
Team: JDR) EHRTF — LDIEFE A | (2023
2 A 13 B, HRO%ESY v /3R)

166.  RIGIKER, B8, AREZ F
29 [ A AR EFEE PRS- FPIFES — K
M7, EER /1,12023 425 INSARAG 7
T RPEN Hi I HiEEE kF I B B LT exercise
controller L T&ML7-#B ] 0O15-1

(2024 -2 H 22 H (K)~24 B (), 548)
167.  KRIGWRER, WIAWES], & ik, #
R, SRR, RS, BRI, /)
L — — 0, B 1,Tvr94
TR TR T B IR S E R HE IR
HFIOSTE I 018-5(2024 42 A 22 H
(R)~24 A (+) , 548

168.  KEGGKER, BT, MBI, &
K, HMEBEET, FELE, PHIE
BH, IR ELE, AR, HRARMECH 29
[ AR B EEDRE FMES VR
UU A, BB OREE  EHERAERO S
FR7Z2IEEN [ [E R R AR R E R T — 2D A
MERISY11-3(2024 422 H 22 H~24 A,
HAD)

169.  KIGWKER, @kl Ar, BIFELE, A
gz, WARIE, HEM— 5 29 [BIH
AR EEFDRE FINES. SRV T o
AHiay, Mla kg (JADM EEEE S
A [MradtfEIC BT B EF I
X35 E R AR R E T — A DT B
s —BAMNERRICBITT AT ERE LD
B O EFNE— | PD20-1(2024 4E 2 H 22
H~24 A . &)

170, KIGIRES, FESHTARER, < HETHE,

I EEAs, WHEE)Y, RAKE, B
t, H B, . 258 29 IR AN

EEFPDRE HNES, SRV T A AT
av, [Ty a i BRI B B S O E
D H:] PD21-1(2024 4F 2 A 22 H~24
A, 5ER)

171, PRAKRE, RGIKES, H EiF—, X
ok, wiRREs, Hlfi—, KEPREE, A%
R . 2R 29 R ARKEEESRS
RS, NRNT ARy vay, TERSE
AHE MR TF — LD T vy JEEREC
%I 5HTE ] PD21-5(2024 4E 2 H 22 A~
24 H ., 5UHR)

172, TFEEHTRRR, KIGWRER, B4R,

MW, REIHEE, NS EE, NG,

PRAK &, EREd, H EE—, Pl
—. 5 29 [l ARKFE PSR PITE
2. RPN T Ay vay, [5F—2 e
WENSI TV BT ERT D]
PD21-4 (2024 4F 2 A 22 H~24 H, 5#)

173, EEHEML R, BRI K



rRER AR B 1, . RERLAIERE
IZBI DK EMEROHY T O 5 29
Al B AR EEESRES, O 200714774
v en—R]020-6. (2024 4F 2 A 22 H~24
H. 5#R)

174, H E#—, KRERES, @A A, ik
JFBLZ, RS, FHOAK, AR, B
SR E], BNAEE, SR, AREE.
5 29 FI H AR FE TSRS, SYI-6I5EK
|21 5 Field Hospital - JDR [EEF— Lk
JLa B IRIEN D AT EREa T D A RE
PE— (2024 4E 2 A 22 A~24 A, 5#)
175, H BE—, KREWRES, S &HA,
JRBL.z, RS, AR, SR,
oA, BIRE, T, S 2
DAREEE. 5 29 FIH ARREBEFZSRE.
ML B2 14, D ThREYO
Field Hospital BB DO EFKAEZ 25| SY11-
1(2024 42 A 22 H~24 0, 5EB)

176.  BEIBL.Z, HOAMK, KIGIKRER, F 4
K, H R —. 4 29 B A EERS
e, ThovattfEIC B DB E 2%t
THEBR OB KIER T —20u 2T
7 ATEE)SY11-2(2024 4F 2 H 22 H~24
H. 5#R)

177, /Ny BNV, S 0, e H A1,
AR, RN, IR, SRR T,
KIGIRER, AAREE, /INFfE—, F3EE
BH, RAHER. 55 29 [0l H AR EEZLSR
%>, TARCH2 Project (23T 5 [EFRE S4E
Bh% (JDR) EERTF — LW K [E EMT E0¥)
@ EMT Type2 3 [q]3E I E O]
PD6-3 (2024 4F 2 H 22 H~24 H . 5#B)
178.  EfTDA, RIGIRES, AREE, &
BlFM. 55 29 M ARKEELSRE.
[ The 2023 |INSARAG Asia Pacific
Earthquake Response Exercise (APERE) £
MBD—#%2] 015-2(2024 4F 2 A 22
H~24 H ., 7#R)

179.  EfOA, H B, KGIRER,
JFEL2. 5 29 B HARREEZESRE. Th
VAt FIENC IS T ARG E 235 E B
BAERERT — 2O E —— K
BRICH T L2 EMEST CoEEI—) 031-
1(2024 42 A 22 H~24 A, 5#B)

180. AR, EiftdAy, & PR, 17

AL EE, I AL, B, KGR
A, BEEEA. 2B 29 [l B AR EEFSSR
2. 12023 LBz RS JDR [EET
—AJRIBICB T ERZ OB LR E )
024-4(2024 42 H 22 B~24 A ITH)
181.  Daisuke Usuda, Yuta Hotchi, Ippei
Osugi, Risa Katou, Kentaro Mishima, Keiko
Mizuno, Hiroki Takami, Jiro Oba, Tomohisa
Nomura, Manabu Sugita. A case of infectious
endocarditis caused by Corynebacterium
striatum. 5 51 [A] H AR PR E 52 7l
WEs., B ERR—/L-FLIR, 202443 H 14
H
182,  RHIREL, JRHHE, KHER, B
N, RIZ=EA, BAME. 55 97 [B] 0 A%
TR F AR S 4-Po-1481 L=t fn
ENZ 31T 2 MR o5t 372 [E PR R 2 dE
BhBRIE IR T — L OVEE R ) (2024 4F 5 A
23 H-26 H . &)
183.  JiLH R, R 5. KH BER., X
B IRER. RIE =g/, B @A 5 97 [ A
KRIETEHF P2 AR S 4-Po-14912023
A ML R [ O 0 R K SR OB
b EEREBRAEBRICBITDEIEAEED
BB %5 % %5)(2024 45 A 23 H-26 H,
e [i])
184. JKHER, FHARK, KGKES, KIE
2, BN, 5 97 [ B AT ANVEL S
EEHTHR S 4-Po-14TT[EIBR S & HR IR
T AH AR TTO IR RHE RO RHEE
AR (2024 425 A 23 A-26 A, f&li)
185. K35 WRER. T F KRR, &KH 4
RNy 3515 . W TE TD . BoAR K& Sl
L I B R N
55 27 [l A ARERIR B E P - PP 4R
2 TPD5-01]7 T v v a SEGEREAF JEBED D D
WAt (2024 £ 7 A 18 H-20 B, &)
186. I HTRRS, KRy WKER, BpAf 4
YN Al NN B = N e E N b 2
1675, B KB, Sl {40, i —, F
i fif—25 27 Al B AR R R R E A s
PN EE[PD5-05] 7 — # iR AT L i DY
T 2 JEGERED T L IRAE 2L CORE Ji%
2952024 /£ 7 A 18 H-20 A, IR
=)
187. /Nt HE—. TR Eth1, T O



Sy R AR, /NI il 55 6 BIA AR
EBEREGFERE. VRV LK
AL Z IR B W CTHERERE S
FRNITEDHIEIL ? [ EREERE L
EDNF o7 2 ~HildudE s BCP DB~ |
(2024 -7 H 20 A ()21 A (H) - %A
> (THE))

188.  KEF W, HHE BT ME #E
SRSy RERL P Rk, LR SR
T B B &E BRI RS A4,
EA BT B FH 2
AL HRESE HHL A ERL BA
B M EE.FEIL B PHE B
% 50 [ H ARBMG T AT, &
FEBME TR 5 MR O “revival” (2024
F6 H 13 H-14 A, RIRKRFhZz B2
— KB 2 5 3= AE)

189.  FREEM S, WH K=, HEiT,
Ve m R, sREDEAR, dB)IDEAr, JguiA
B2, MTHA R, AR AUE OfEE: E N K
FxHn T —2o BREOLRSEE NGO 12X
% X B2 15 ) Japanese Journal of Disaster
Medicine 2024 42 A (—fh) HARKFEE
T

190.  FfREELS, LA EAA LD
TARH 25 22 WHMNER T — L OB TR
BAZ T 7= 2 B4 BE A IR AN D SR &
Japanese Journal of Disaster Medicine 2024
2 A () EARREEYS

191, FRHESEm, Bt 7. SEACERF Ok
T2 I21F 5 BHELP OfF A 12 KRR
BB N 97 BRI R R T N2
H EiFf 2175 BHELP D2, Japanese
Journal of Disaster Medicine 2024 42 H
(—f) AARKFETS

192.  ZTEERS, EELR, KEK=, K
H YA, AR)DEAy, BT HEACH, SHACke, #r
BT, ZARE, R TEHRE NGO IZLHM
W AR ST NE o 7 58 IRE 22 1 BR 465 oD iR
FHA~. Japanese Journal of Disaster Medicine
2024 -2 A (—h) AARKFEES

193, BZZFE, PEEBEE, 11HAOF, ke
R, EmE— ML YT R BER A
HRic kD TF — 2T p—< AH) EO ]
BEME. Japanese Journal of Disaster Medicine

2024 £ 2 1 (D A ARFESR

194, MREIEAR, FREEHS, S R=, Hr
w1, AN, Ak, iTHA R,
Abg, BB, KFTEHE. M7
AT BT D K E E R S8R R "Power of
Change(PoC)” @ % F .Japanese Journal of
Disaster Medicine 2024 /=2 H (—fH) A A
195.  A2ARRE, W, EKR=, Hie
#1-, AIEAy, =B, ARHEYE, 26
KA, iTHAE, R FEHE. M L TR
AEWRE G OZ2EFIT-OUN T Japanese
Journal of Disaster Medicine 2024 42 A
(—fh) B ARKEFE TS

196.  IWHKRY, BRE, HRBET, ik
B, FHE— LIS UTHE B Y
MR oD [ I B A R SR I D
R Ui B %F 5 Japanese Journal of
Disaster Medicine 2024 42 A (—fh)HAK
197, ZgACH:, FREERE, K=, #k
HYEAS, BTHE AR, A0 e4 . BRERIR S E
XEZITANEICK T D ERE X EOHRE
EryaiEICBITABIGOER =—X
X DF v~ Japanese Journal of Disaster
Medicine 2024 42 A (—fh) HARKFEE

PN
=

198, dU)IDEAY, fadethm, SR =,
B, RS, AREG, Sk, BT
HA R, AR, K TEHE. A)IREER
Hi1 R T e 90 D i I PR fd 3 4% . Japanese
Journal of Disaster Medicine 2024 42 A
(—th) AARKFETF=

199. 7SR, BEEE S, BHLSEEE, F
BEHE, mSFHET, PRDLH. AR O
R AR S 25 WG [ 00 1 A AN | AT 2 i 2
# D % B Japanese Journal of Disaster
Medicine 2024 4F 2 A (—#h) AARKEE

R A
=

200.  KHEE, SFILIERER, faiEkm, B
EEE], 1Lk, M, BREE, WA
1E, TEM, KEET, BETRR, ki
FRABEDOENANVEROM AR EZ T
PR D KBS ERFIZB I B EFEa T
HEPEY 22— )VAETEH LT S ERF R TE
HEAR I 12 B 5~ A 4F 98 Japanese Journal of
Disaster Medicine 2024 /=2 H (—fH) A A



SRR
201,  FREEXES, WA K=, AW T,
Ve R, sREDEAR, AB)IDGEAr, JguiA
B2, MTHA R, AR AUE OfEE:E N K
FxHLT —2 FHREORSEE NGO 12X
A X ETEE). Japanese Journal of Disaster
Medicine 2024 42 A (—fh) HARKFEE
S

202.  FREME, dLIDEA. ESADBDR
TARH 25 22 WHMNER T — L OB TR
BRI 7= 2 BE & TR IR oD FE e & e 2.
Japanese Journal of Disaster Medicine 2024
2 A () EARREEYS

203, FREEELE, BTt . SR ERrORE
T 22315 BHELP OfF A 12 KRR
BB EEE NS E 97 BRI R R B T N2
H EiIF 28155 BHELP @ 3 Japanese
Journal of Disaster Medicine 2024 42 H
(—f) AARKFETS

204.  HER=, fREEMS, HiaiT, b
NIRRT, PREYEAR, SgAcke, BT HACH, —
HEA. MV RHE 227 SR E
"ARROWS”IZL% 2023 b= U7 HIZEE
s SR O ERE - ) - & SCREE)
IZ > N T .Japanese Journal of Disaster

Medicine 2024 4£2 A (—#h) A ARKEE

R A
=

205.  HRYE, B2, HEEBET, e
HE, ERE— LoD UTHIE Riel
IR T [E BRI B A R SRR D
R Ui B %F 5 Japanese Journal of
Disaster Medicine 2024 4 2 A (—fh)HAK
emE R

206.  FREEHLE, Hreth 12 REfER Ok
R NI ET ! TR AT D B
\Z81F5 BHELP M3 Japanese Journal
of Disaster Medicine (Web) 2024 4

207.  RHKR=, FREERS, Href1, db
NIRRT, PRI, Ak, BTH AR, —
RS 2SR E R M “ARROWS 12 &
% 2023 MLz VT HIETE B A SE
D EFE - KB - E L EIEHNIZONT
“Japanese Journal of Disaster Medicine
(Web) 2024 4F

208.  FREEKm, WA K=, HEWT,
Ve ze RS, ARHEGAR, ABNTDEAy, s

bz, BTHAH, AR B RE2 570 EER
NGO ZX %X 15 8. Japanese Journal of
Disaster Medicine (Web) 2024 4&

209.  RAEERLE, AU)IDEA AN ER T —
LEOELEFRAGIZ AT 7= 2B A TR I D
E L B Y Japanese Journal of Disaster
Medicine (Web) 2024 4

210.  FEYCHE—, REETESL, SHLEEE, fW
BERE, mFHET, A E IR T
AR S 25 P [ 7 1 S A, T 2 i 5
D #%& Bk .Japanese Journal of Disaster
Medicine (Web) 2024 4

211, RS, VERBEE, L, fhEE
g, EHE— Lo U7 R R
BEEC L AT — 2T —~ o Zh) ED
B BE ME .Japanese Journal of Disaster
Medicine (Web) 2024 4

212, FREEEE. KB ERICB TS
ARHEOEFIERE. A AN EH
rEESPDEREE 2022 -4 A (—4h) BASL
Bl

213, BXAKE 928 (Al H AR EESRS
[ -1 B D e A 2 8 2 T S8 R AR oD
AL

214, BRARKE 5529 A H RKEESR
[EBRBR SRR D7 Ty 2 JEERE I3
LHEHE

215, BRAKE 5523 [A A AR RAE
FAFNNOELN TR BSGIZEBTD
Rl - PR O RS

216.  BRAKE 524 A A AR RAE
7Ty afEGERE~XIN T 57D
TBA 2N T~ A RIS LB TS |

217, BRAKE 5551 A H AMAE SR
[ S5 R B T 8 oD e b 2 i) 2 A8 B L 72 oK AH
F IR EE CORGIR DZE BN BT 5% )

218.  BRAKE 552 B A ARAESES
MBI & x B Ot B2 AL L 72 [E B
XA B R BT — A self sufficiency |
219.  BRAKXE ¥ 38 B HASME TS
FRBh B d1T 5 B Rl DI & AR |

220.  BRAKE 5535 [B] B ARG M kg
b2 12016 AEREAMBICBITE7 Ty o
SEWERED FBH TR

221, BRACKE 55 16 B H ARHIE T9%
VARV AR ERIGHIRIC BT DIERES



05 1 DO PR & 18 D B 2T

222.  TEH K, &R B8 M 21T,
K IRER, BPkF B, 2l . EERER
W R LB R MEZ T DN T DB EE~
H e T TN E T B B O R B A I
2 C~. 5 27 Al A R E R PSR I
E£o. JNEERES#ED &Web BAE, 2022
2

223, R RER, A BT, @ 5,
HH K, 2l 7, mUR 1, @ W
i, FHOIER, AR 22 EERERSE
B% (JDR) EIRT — L AM B L EHHE .
5 27 [l H AR EE SRS PITES.
Ji S E R 3555 & Web BRTE, 2022 4F

224. {#HE K. DR. #HIZEAL VT
D72 DETERE . NAK B R [ 5 R
SR P AHME = fh iR 2. Web BRI, 2022
e

225.  TEH Kl & LIRSLRE A
e YL LBHE ) 55 3+4-7-8 1] (2022 4F 10
H27A.12 H20R)

226. JEMH K. BYYEZ I L#E IE DU
B SR . & L B ST AR g5 B P i S 1
fEAHMES. 1L, 2022 4

227.  TEME KEf. EYYEZHE. NEREK
7 7 B R AU O T A R A R e
2023 4F

228. M K. JEYYEBZFE O 1]
R e R 5 P B e A o e A [ A B
2. 2023 4

229.  EHE KEf. MEOSHE, PLEEKD
R AR 5 K o7 I8 7 S oA e 7S s B iF
EEfRS. 2023 4F

230. M Kl EYYEZEORNEE
BEYEICOWT. ST 5 % 55 1R &
(R PE SR AR 2 G HI & 2. 2023
2

231, TEH K, 85K 3Kk, T HTRRE,
SRR, K2 —, g PR, =5
KBR, KEP BE1-, B AL U5, K3 AR, B
A RH SR HIV Bt RE O 4R
Tk PRI O—F]. 2 51 [[H
ARAETERE - FINES. R —2A
74, 2023 4F 11 A 28 H~30 H

232.  TEH K. ERRROIRBKERT
— L 6 3 [RE ANHE IR 1. W7

FAk AT, 2023 4F 12 A 17 H

233, T K. HTEL FFEURYYEEE D
KERSAZDUNT. A F0 5 A 5 B YL IE kbt
A RV FIR . A R At R 2 25 o 30 B i o S s
Bi 2 SR 1-2 g, 2023 4 12 A 22 H

234, M K. EREREBEOEBKERT
— A 6 4 [BREAMHE IR . -
FRFKAYYE, 20247 H 14 A

235,  TEME KEf. BWERFESE#ES
Bl 22 BYYIE X R | . B R P 2R v
LRA 3 FREHE, 2024 4210 H 4 H

236.  CER OSSR, &K Bk, B BV, R
B OHTRER, 8 hK, KE —F, =& i/
KER, A s, K, SR A, B
M 5. BSE IR ToRePBE L 7B T 58
MAERE D 2 B, 45 52 [ H ARAE RS
B HIES. B EEE ¥ —, 2024
#10 A 15 H

237. KM EEE 32 B HARERK T
2 202245 A 14 B (+)-15 H (H) &85!
KR OITERRESEY. KEWARBED
L RIREICB T DR BRI IEI
KIS FTREZR BR R T2 H R HIICEE 35
FREH A

238.  RH HEE # 50 [F]HAREHFIER
Eoy 202343 H 2 H (OK)~4 H () H
SEREREIBR AR, ERLAIREPE ICU Tk
foE F B AR R IE L TR I T REZR R TP
TICBAT EERE~ T B RO
foE i~

239.  RH WH EeRaA) I RERR T
RS 20234E 11 A 12 H(H) /Sy 7 4
SREIET Ry 7 AR — b, JEPRIEE RS %t
9% CRRT (2B 3 54 L DHCoS 764535
I E AR T 20 3 1 IR O BLK S5 RE
240.  RH TEE 8 29 FIHARKEES
22024 24 23 H (&) ARZH-H (R
BTN ERE) SRV T 4 Ay ar . K
PG E R D EPRIE e (7T 2 e )
BT DGR Tt Lo B| L

241, RH TEE 8 29 FIHARKEES
DR RS Ao R TED
W) 2024 FE 2 A 22 H (OR)~24 H (1),
SEERLRIRBED T KRB I B
JEERE D PRIC B T D HENE S IH | [T HEHLL
To AR~ 2 )1 JR) e AR 358 i s oD



M BEDH A A~

242, RH EREE IR EE X B, K
v hT—2 2024 4 2 A 29 BRI EE
e DMAT 2024 AFRER - e MR E Hh
He

243, R EHE 2024 45 34 RIAA
BEIR L2 Je O 2024 AR FEA LS AEE A H
AEGR T AR a. 2024 4E5 H 18 H
(1) ~19 B (H) @R E=RERYE—R
Bt AT LEZ DA AME~MD Linkage @
HARRERID~

244, R EHE 2024 45 34 RIAA
BEIR L2 Je O 2024 AR FEA LS AL A H
AERR T a#.2024 425 A 18 H
(1) ~19 B (F)f@EH R K FEROEMIE
EHE L9 D E R RS IR o0 R A (=
A= T8 B Al B AT 5E)

245.  RH EREE O 27 B A ARBRRRR
i - e 2024 42 7 H 18 H
(1) ~20 B (H) B EE. KRB FICE
SR FEHSE GRS (77> 2 EGERE) 1S3
HERIRIEEZ O E  ~ S ELRRRE
D FEREFAE D~

246.  RH HHEE % 35 [Al A ARSMEMIR
LSRR PR S 2024 4210 A 19 A (1)
~20 A (B) IR FFRR&ART L. K
FHL IR BEC I T D EPRIEERE (VT v =
SEMERE) ST AFUCRE T 2BUIREFRE ~K
PSR = S b ST RAYS L iR RE X ot - ST b
DUNT~

247.  RH HHE ¥ 14 BIHARINEYT
—l Al RETRNES 20264E1 1 25
A () SEERAIRBEZ 31T 2 R E A RE
(T 2 JEWERE) 2T ANUCEE 9 BBk L
AR ~ KBS FERF IC B 1T YT —
Tal REOBEEM A~

248.  RH HHEE % 30 [ A ARKEES
DR HINERTLARE BERTIE. 8Y
KHHEB T IE T B HUE 2 2.5 [P E R
(7T v a i) BE ORI 2R
PRI — = SEERLAIRBT 770 Hix
FEREA—

249.  KeijiNakata.KiyokazuMaebayashi,
Challenges of Mobile Medical Container
Transport in  the Noto  Peninsula
Earthquake .APCDM 2024 Seoul, Korea

Nov.25-26,2024
250.  Kiyokazu Maebayashi, Keiji Nakata,
Ayako Tanaka, Effectiveness and challenges
of different types of Mobile Medical
Containers deployed in the Noto Peninsula
earthquake, APCDM 2024 Seoul, Korea
Nov.25-26,2024

251.  Keiji Nakata. Kiyokazu Maebayashi,
252.  Future Challenges of Mobile Medical
Noto

Containers from the Peninsula

Earthquake Case

253. (MR EF#EFS Nov 2024 )
254. Asuka Maebayashi, Keiji Nakata,
Tokuji Kimura, Hiromi Shinohara,

255.  Challenges of Mobile Medical
Container Transport in Noto Peninsula
Earthquake, APCDM 2024 Seoul, Korea
Nov.25-26,2024

256.  WHEE mERCEEHUEHEICR
FBER T T OIERIZOWTES 16 [H]
fEREERYS A 2024.12 A)
257, W HALFIREE M EHIER O SR
EXIEENT DU T (s - PRI KRS 30

RV L TTRABGEE 2024.12 A
SUTRUAR)
258.  HHAE  EEIRGUIIN T Y

MBI NSER I T T ~DORMAES X
% 5530 Bl H R R BEEFDRE HIES
2025 4R

259.  HHSE] RIMIERD BE RO
KERICBIDERI T TIEAIHART
AL NTHOWT 5 30 [B] H A EE S
LS 2025 4F AR

260. fEHLENR BN RREERE A
BELE =k W BEE hmEks (0F
f#t TR TU s RERICBITHERD
T FOIERIZOWT 30 [Bl 0 ARG E
[Eraiass AR S 2025 4F AR
261.  HREE— NEAAT HEBR = K
BT D TEWE T T | ORFEE R i
FRIE % B 2 DR B MR D 52 B -
FER HHEE] T eI — %
30 8] A AR K EEFESHRS HIES 2025
AR

262.  RUARTEFD TP E&E BT
[RERFICBITDEEa T HIEHAOTD



DIFEHELIZOVWTIE 30 B ARKEFEES
DR NS 2025 4R
263.  RIMRBARAE HHSBE TREEEE
HEICBIIDERa T ERICBIT D
AL ORRE ) F 30 [ B AR EE RS
B RS 2025 4F 4R
E. S B PEHE OD HH R » B BRI
ez 7p L



	令和4～6年度厚生労働行政推進調査事業費補助金（地域医療基盤開発進研究事業）
	総合研究報告書
	大規模災害時における地域連携を踏まえた更なる災害医療提供体制強化に関する研究
	研究代表者　小井土雄一　国立病院機構本部DMAT事務局長
	研究要旨
	【研究目的】
	昨今、国土強靭化基本計画の保健医療に関する骨子に従い、医療施設の耐震・インフラ強化、広域的な連携体制、医療資源の供給体制、被害想定に基づいたDMAT養成、医療資源を適切に配分調整するロジスティクス等が進められているところである。しかしながら、広域的な連携体制、医療資源の供給体制、医療資源の適切な配分調整に関しては、各保健医療施設、各保健医療活動チームの個々の対応だけでは限界があり、被災地域全体としての連携調整が必要となる。今後、発生し得る首都直下地震や南海トラフ大地震等の大規模災害では、圧倒的に医...
	本研究班の目的は、これまで構築してきた災害医療体制を基礎として、如何に多機関・多組織・多職種が連携すれば、地域の医療資源を最大限に活用できるのかを提言することである
	【研究方法】
	本研究の研究方法は以下の通りである。地域連携BCPに関しては、初年度は大災害における医療機関の地域における面的役割の分析を行った。次年度は自治体が作成している受援マニュアルの評価方法の開発、最終年度は地域連携BCP策定マニュアルの作成を行った。また他の課題に関しては、初年度は各課題における戦略・マニュアル案等の策定を行った。次年度はDMAT研修や訓練、政府大規模地震時医療活動訓練等での検証を行う。そして最終年度には、前年度の検証を踏まえ、戦略・マニュアル最終案を提示する。本研究班は、多くの分担研究...
	各分担研究の具体的な研究方法は以下である。
	①　地域連携BCPの構築に関する研究（担当　研究分担者　是枝大輔）
	本研究は、広域災害時に地域全体で医療機能を維持するための「Community Contingency Planning（CCP）」の策定を支援することを目的とした。令和4年度は都道府県データを基に3つのカテゴリー（危機管理体制、リソース、地域連携）を設定し、主成分分析から重点項目を抽出。令和5年度はその結果に基づきマニュアル素案を作成。令和6年度は浜松市、紀宝町、新宮市の協力を得て市町村単位でのデータ収集とヒアリングを行い、実用的なチェックリストを完成させた。
	②　災害医療コーディネートに関する研究（担当　研究分担者　森野一真）
	本研究は、災害時の保健・医療・福祉の供給体制強化を目的に、災害医療コーディネーターの制度・運用・訓練を多角的に検討した。令和4年度は感染症対応との共通課題を整理し、「ヒモバシルトキ」という調整思考の枠組みを提案。令和5年度は能登半島地震における制度運用の実態調査を実施し、配置不足や訓練・連携の課題を明らかにした。令和6年度はJoBSを意思決定訓練ツールとして再構築し、現場判断力の育成に資する活用法を提示した。
	③　EMISに関する研究（担当　研究分担者　中山伸一）
	本研究は、災害時における広域災害・救急医療情報システム（EMIS）の機能と課題を整理し、次期システム改修に向けた提言を行うことを目的とした。令和4年度は過去のユーザー要望を再整理し、未実現項目と実現状況を検証。令和5年度は実災害時（奥能登沖地震等）の入力率をEMISログデータから分析。令和6年度は能登半島地震に出動した6団体へアンケートを実施し、EMISの活用実態や改善要望を把握した。これらにより、実装の課題と現場ニーズの差異が明らかとなり、次期EMISへの具体的示唆を得た。
	④　災害時のロジスティクスに関する研究
	（担当　研究分担者　近藤久禎　研究協力者　鈴木教久）
	本研究は、大規模災害時における被災医療機関の機能維持に必要なライフライン支援、とくに電力（燃料補給・電源車）および水（給水）に焦点を当て、その在り方を明らかにすることを目的とした。ロジスティクス分野の専門家と連携し、訓練や実災害（令和5年福岡・秋田豪雨）の調査を通じて、供給量・供給手段・優先順位付けの検討を実施。DHCoS概念を導入し、災害種別に応じた支援体制の構築を目指した。
	⑤　日本海溝・千島海溝周辺海溝型地震への具体的な対応に関する研究
	（担当　研究分担者　三村誠二）
	本研究は、日本海溝・千島海溝地震に備え、医療対応およびDMAT活動の課題整理と対策を目的とした。令和4年度は、寒冷地特有の課題を抽出・整理し、北海道DMAT訓練を通じた地域特性の分析を実施。令和5年度は、有識者ヒアリングやDHCoSを用いた医療機関の脆弱性評価とDMAT運用の検討を行った。令和6年度は、能登半島地震の経験をもとにDMATへのヒアリングを実施し、具体計画との整合性を確認しつつ、新たな課題への対応策を検討した。
	⑥　DMATの効果的な運用に関する研究（担当　研究分担者　阿南英明）
	本研究は、南海トラフ地震や富士山噴火といった広域災害における医療支援の在り方を検討し、DMATの派遣体制や病院評価法、DX戦略を構築することを目的とした。方法として、1)南海トラフ地震に対しては地域ごとにDMATの対口支援案をシナリオ別に作成、2)富士山噴火時の降灰による活動障害をシミュレーションと訓練で検討、3)能登地震でのDMAT派遣実績と資格更新に関する調査、4)病院行動評価群Ver4の整備、5)情報管理体制（DX）の現状と課題を分析した。
	⑦　医療搬送に関する研究（担当　研究分担者　本間正人）
	本研究は、南海トラフ地震等の大規模災害時における医療搬送体制を「需要（医療ニーズ）」と「供給（搬送手段）」の観点から、地域連携BCPとして評価・提案することを目的とし、3年間にわたり実施した。令和4年度は救急車・ドクターヘリ・患者等搬送事業車両の配備状況を把握、令和5年度は搬送事業所へのアンケートで運用可能性を調査、令和6年度はDMAT指定医療機関の搬送車両保有状況と災害時活用実績を分析し、搬送体制強化に資する知見を得た。
	⑧　災害時おける地域包括ケアに関する研究（担当　研究分担者　小早川義貴）
	本研究は3年間にわたり、災害時の地域包括ケア体制の強化を目的に実施された。初年度は、避難しない・できないことによる死亡の実態を福島県などの災害事例から推計した。2年目は、福島県いわき市の地域包括支援センターへのヒアリングを通じ、災害時に求められる支援体制を明らかにした。3年目は、宮崎県日南保健所での研修を通じて、在宅療養者等の脆弱な人々の事前把握と優先対応策の検討を行い、実践的な支援方策の重要性を確認した。
	⑨　周産期・小児医療提供体制に関する研究（担当　研究分担者　海野信也　研究協力者　岬美穂）
	本研究は、小児・周産期領域における災害時の医療資源の有効活用と地域全体の連携体制強化を目的とし、地域連携BCPの構築や災害時小児周産期リエゾンの育成、情報システムの活用、制度整備について検討した。日本小児科学会など関連4学会と連携し、5つのテーマに分けて研究を進め、リエゾンの養成や支援資材の整備、連携体制の課題抽出と改善策を明らかにした。
	⑩　災害医療分野における災害診療記録/J-SPEED等ICT利活用に関する研究（担当　研究分担者　久保達彦）
	本研究の目的は、災害診療記録（J-SPEED）をすべての医療救護班が統一的に利活用できる体制を整備し、保健医療福祉調整本部等において、被災傷病者データに基づいた調整・対応を可能とする災害医療情報基盤の構築である。医療救護班向け教育資材やマニュアル「J-SPEED利活用手順書」を開発し、全国での運用統一を図った。また、収集済みのJ-SPEEDデータを解析し、リアルワールドデータに基づく災害医療のエビデンスを構築した。解析はビッグデータやAIの導入も意識して行い、研究は広島大学倫理審査委員会の承認を受...
	⑪　DMAT・DPAT隊員のメンタルヘルスチェックシステムに関する研究（担当　研究分担者　西大輔　研究協力者　浅岡紘季）
	本研究では、DMAT・DPAT隊員のメンタルヘルス向上を目的に、①新規・更新研修時のメンタルヘルスチェック導入、②メンタルヘルス関連要因の調査、③個人・所属組織への推奨事項の策定と普及を行った。令和4年度は研修時調査を実施し、関係者へのインタビューを通じて推奨事項を検討した。令和5・6年度は能登半島地震を含む隊員調査や推奨事項の実装を進め、研修・現場での活用方策を議論・実施した。
	⑫　国際災害医療チームの受援に関する研究（担当　研究分担者　久保達彦）
	本研究は、大規模災害時の国際医療チーム受援において、自治体の負担を最小化しつつ効果的な受援を可能にする具体策の検討を目的とした。初年度は国内外の関連計画・標準の調査とSOP案作成を行い、2年度は日米合同訓練設計とSOPへの反映を実施、最終年度には日米豪台合同訓練を実施し、AARを通じてSOPの改善を図った。受援体制強化に向けた実践的知見を得たことは本研究の成果である。
	⑬　ドローンによる災害時情報収集、医薬品・医療資器材等搬送に関する研究
	（担当　研究分担者　本村友一）
	本研究は、大規模災害時にドローンを活用し、①被災地の情報収集と活用、②医療資機材・薬剤の搬送を行う体制の構築を目的とした。大規模地震時医療活動訓練においてドローンを実際に使用し、実運用上の課題をDMAT事務局や自治体と連携して整理・検討した。取得情報に個人情報が含まれる可能性を考慮し、事前確認と限定的な共有により、情報管理を徹底した。
	⑭　クラッシュ症候群（以下：CS）に関する研究（担当　研究分担者　大場次郎）
	本研究は、将来想定される首都直下地震や南海トラフ地震に備え、クラッシュ症候群（CS）患者の救命体制構築を目的に2022～2024年度に実施された。JTDB解析や災害拠点病院の血液浄化療法対応調査、消防等へのアンケート、熊本・能登・トルコ地震のCS実態調査を行い、多職種連携や診療基準の課題を抽出した。CSM訓練環境整備や国際連携、文献レビュー、基礎研究も進め、CS対応体制構築への多角的な知見を得た。
	⑮　災害時における医療ニーズとリソースの定量的評価に関する研究
	（担当　研究分担者　森村尚登）
	本研究は、地域ごとの災害医療体制の脆弱性を可視化し、都道府県の国土強靱化計画策定を支援することを目的とした。令和5年度は、地震想定に基づく医療需給比（RRR）と支援優先度を可視化するウェブサイトの改良を行い、災害拠点病院のリスクを5分類で表示した。また、河川氾濫による浸水害を対象に、荒川下流域での現地調査と既存ハザードマップを活用し、病院単位での浸水到達時間や深度等を用いたリスク評価手法を構築した。
	⑯　大規模災害時における医療コンテナ活用に関する研究
	（担当　研究分担者　中田　敬司）
	本研究は、災害時および平時における医療コンテナの有効活用を目的に、都道府県向け「医療コンテナ活用ガイドライン（案）」の策定を進めた。令和5年度には、高松市での災害訓練、長崎県上五島町での住民検診、愛知県でのスポーツイベント等で活用事例を検証し、平時の運用可能性と課題を整理した。さらに令和6年能登半島地震での実運用結果を反映し、実効性ある指針の構築を図った。
	【研究結果・考察】
	①　地域連携BCPの構築に関する研究においては、地域としての医療機能維持を目的とした連携計画「Community Contingency Planning（CCP）」の策定支援を行った。令和4年度は都道府県データの主成分分析により6指標群を抽出し、令和5年度に3カテゴリー別マニュアル素案を作成。令和6年度は市町村向けチェックリストを作成し、浜松市・紀宝町・新宮市で実地調査を実施した。項目の再構成により、実用性と汎用性を高めた実践的なツールを提示した。
	②　災害医療コーディネートに関する研究においては、災害医療コーディネーターの制度運用と現場課題を検討した。令和4年度はパンデミックとの共通課題を整理し、「ヒモバシルトキ」の調整思考枠組みを提案。令和5年度は能登半島地震における配置実態を調査し、制度設計や訓練不足、地元との連携課題を明らかにした。令和6年度はJoBSを意思決定訓練ツールとして再構築し、ヒモバシルトキと組み合わせた研修を開発。実災害や教育での活用が期待される。
	③　EMISに関する研究では、EMISの機能改善と実災害における活用実態を検証した。令和4年度は、2014年～2022年の未達成要望181項目を分類・分析し、優先すべき25項目を抽出した。令和5年度は、奥能登沖地震での医療機関状況入力率を分析し、自施設入力の割合が低い課題を明らかにした。令和6年度の能登半島地震等では自施設入力率の改善が確認された。また、6団体によるEMIS活用実態と他情報ツールとの併用状況を明らかにし、操作性改善と現場教育の必要性を提言した。
	④　災害時のロジスティックスに関する研究では、令和4〜6年度にかけて大規模地震時医療活動訓練を通じ、医療機関のライフライン脆弱性と支援ニーズを可視化した。令和4年度（中部圏）ではEMIS入力率86％、避難病院913施設、患者数16万人超。令和5年度（四国・九州東部）は入力率87％、避難病院457施設。令和6年度（首都圏）は入力率76％で地域差が大きく、燃料補給調整が可能だったのは18％に留まった。実災害対応として福岡・秋田の豪雨事例も検証した。
	⑤　日本海溝・千島海溝周辺海溝型地震への具体的な対応に関する研究においては、令和4～6年度にかけて寒冷地対応とDMAT活動の課題整理を行った。令和4年度は寒冷地特有の課題を抽出し、北海道訓練での支援困難性を分析。令和5年度は有識者の知見やDHCoSによる脆弱性評価を通じ、岩手・青森・北海道の医療体制を定量的に把握。令和6年度は能登地震の教訓から装備や環境整備の重要性を再確認し、活動方針と具体計画の整合性も検討した。
	⑥　DMATの効果的運用に関する研究では、南海トラフ地震に備えた都道府県ごとの対口支援案をプランA～Cに分けて策定し、富士山噴火においては降灰による交通・通信障害を想定した訓練を通じ、事前退避やBCPの重要性を確認した。能登半島地震ではDMAT派遣実態と資格更新状況を分析し、勤務調整や費用建て替えが課題であることが判明した。病院行動評価群Ver4を整備し、新EMIS対応の情報管理体制強化も提言した。
	⑦　医療搬送に関する研究では、南海トラフ地震等の大規模災害を想定し、医療搬送体制を3年間にわたり検討した。令和4年度は搬送需要とドクターヘリ・搬送車両の能力を分析、令和5年度は福祉タクシー等123事業所への調査を実施し、搬送可能性と課題を可視化した。令和6年度は全国DMAT指定医療機関に調査を行い、搬送車両の保有状況や災害時の出動実績、搬送効率を検証した。搬送体制維持には平時からの備えと連携強化が必要である。
	⑧　災害時おける地域包括ケアに関する研究では、初年度に災害死者数から「避難しない・できないことによる死亡」の推計を試み、福島県台風19号における14名を特定した。2年目には、福島県いわき市の地域包括支援センターへのヒアリングにより、災害時対応や情報共有の課題を明らかにした。3年目は宮崎県での保健師研修を通じ、在宅療養者36名の情報を基に優先度評価と演習を行い、多職種連携の必要性と事前準備の有効性が示された。
	⑨　周産期・小児医療提供体制に関する研究においては、令和4～6年度にわたり、小児・周産期領域における災害時地域連携BCP構築とリエゾン体制の整備を進めた。小児・周産期各領域でBCPの行動リストを整理し、リエゾンの養成・技能維持研修の体制を検討した。令和6年能登半島地震では、外部支援リエゾンやDMATとの連携活動も行われ、現行制度外の柔軟な支援の必要性が示された。情報システムPEACEの改修と運用支援教材も整備され、実用化が進んだ。
	⑩　災害診療記録/J-SPEEDに関する研究では、令和4～6年度にかけて、J-SPEEDの全国的活用を目的とした標準教育資料（訓練用スライド、手順書等）を8種類整備し、J-SPEED公式サイトで公開した。令和6年能登半島地震でも実際に活用され、有効性が確認された。J-SPEEDデータの解析では、被災傷病者のメンタルケアや医療フォローアップのニーズ、治療中断の推移、高齢者や女性の支援傾向などを明らかにし、災害医療における課題の可視化と対策の方向性を提示した。
	⑪　DMAT隊員のメンタルヘルスケアに関する研究では、2022年度にはDMAT・DPAT研修時にメンタルヘルス調査を実施し、計196名から回答を得ました。翌年度以降はEMISによるオンライン調査に一本化し、東京大学研究班HPにセルフチェック機能を公開しました。第6～8回調査では延べ約3,600名が回答し、能登半島地震後の分析から精神的苦痛とPTSDの関連因子が明らかとなりました。また、医療救援者・所属組織向けメンタルヘルス推奨事項を作成・修正し、研修や学会、HP等を通じて広く普及しました。
	⑫　国際災害医療チームの受援に関する研究では、大規模災害時に地方自治体の負担を最小限に抑えつつ、効果的に国際医療支援を受け入れる方策を明らかにすることを目的とした。初年度は国内外の関連計画や国際標準を調査し、米国US-DMATと連携して受援SOP案を作成。2年目はSOP案をもとに日米合同訓練の検討と改訂を行い、最終年度には日米豪台合同訓練とAARを実施し、受援体制の課題と改善点を明確化した。SOPは今後の国際連携に資する内容となった。
	⑬　ドローンによる災害時情報収集、医薬品、医療資器材等搬送に関する研究では、令和5年9月30日に実施された大規模地震時医療活動訓練において、宮崎県・大分県庁内の航空運用調整班で、ドローンの飛行情報の共有や運用調整に関する実践的な訓練を行った。飛行、画像送信、物資搬送、AIによる画像解析、3D地図作成などの技術に加え、実災害時に医療ドローンを指揮命令系統に位置づける運用訓練を通じて、有効性を確認し、今後の課題も整理することができた。
	⑭　クラッシュ症候群に関する研究では、令和4～6年度にわたり、クラッシュ症候群（CS）の実態把握、治療体制の強化、搬送基準の再検討、国際連携、基礎研究、訓練環境整備などを多面的に実施した。JTDB分析や全国アンケート、熊本・能登地震での実地調査から現場課題を抽出し、診療指針や搬送基準の再構築を進めた。さらに国際誌への発表、訓練プログラムの構築、小児対応や基礎研究の展開により、CS対策の標準化と実効性向上に寄与した。
	⑮　災害時における医療ニーズとリソースの定量的評価に関する研究においては、令和5年度の本研究では、「大規模地震災害を想定した医療需要可視化サイト」の視認性・操作性を向上させるため、UI改善や文言修正を行い、ユーザーの利便性を高めた。また、河川氾濫による浸水害に関しては荒川下流域を対象に現地視察を実施し、国の「浸水ナビ」や東京都の浸水リスク検索サービスと医療機関情報を組み合わせて、電源喪失リスクを含む評価手順を確立した。さらに、浸水到達時間や最大深などのデータを用いた動的リスク評価を行い、実効的な病...
	⑯　大規模災害時における医療コンテナ活用に関する研究では、令和5～6年度にかけて、本研究班は「医療コンテナの都道府県における運用ガイドライン案」を策定・最終化した。平時活用や訓練、災害時運用を踏まえた内容であり、特に令和6年能登半島地震での実災害での活用事例を反映している。香川での参集拠点訓練、離島での検診実証、スポーツイベントでの運用も評価し、設置・運用・撤収の実務的課題と改善策を明確化した。
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	A. 研究目的
	昨今、国土強靭化基本計画の保健医療に関する骨子に従い、医療施設の耐震・インフラ強化、広域的な連携体制、医療資源の供給体制、被害想定に基づいたDMAT養成や、医療資源を適切に配分調整するロジスティクス等が進められているところである。しかしながら、広域的な連携体制、医療資源の供給体制、医療資源の適切な配分調整に関しては、各保健医療施設、各保健医療活動チームの個々の対応だけでは限界があり、被災地域全体としての連携調整が必要となる。今後、発生し得る首都直下地震や南海トラフ大地震等の大規模災害では、圧倒的に...
	本研究班の目的は、これまで構築してきた災害医療体制を基礎として、如何に多機関・多組織・多職種が連携すれば、地域の医療資源を最大限に活用できるのかを提言することである。本研究班の具体的な主なテーマは、地域連携調整について自治体等が整備すべき事項の策定、連携調整のツールとしてのEMIS、JSPEEDの改良、地域連携BCPのあり方、地域連携における災害医療コーディネーターのあり方、地域ごとの災害種別（感染症を含む）の医療ニーズとリソースの定量的評価による都道府県の地域連携BCPの策定支援等である。
	B. 研究方法
	本研究の研究方法は以下の通りである。
	地域連携BCPに関しては、初年度は過去の大災害における医療機関の地域における面的役割の分析、次年度は自治体が作成している受援マニュアルの評価方法の開発、最終年度は地域連携BCP策定マニュアルの作成である。また他の課題に関しては、初年度は各課題における戦略・マニュアル案等の策定を行う。次年度はDMAT研修や訓練、政府大規模地震時医療活動訓練等での検証を行う。そして最終年度には、前年度の検証を踏まえ、戦略・マニュアル最終案を提示する。当該研究は、平成31年度～令和3年度「国土強靭化計画をふまえ、地域の...
	①　地域連携BCPに関する研究
	本研究は、災害時における地域全体の医療機能の維持を目的に、医療機関単体での対応に限界がある広域災害に備え、地域全体での連携計画「Community Contingency Planning（CCP）」の策定を支援するチェックリストおよびマニュアルの作成を目的として実施された。
	令和4年度には、CCP策定において重点が置かれるべき要素を整理した。まず都道府県別の防災関連指標データを収集し、専門家の協力を得て、指標を「危機管理体制」「リソース確保」「地域内・間連携」の3カテゴリーに分類した。各カテゴリーについて主成分分析を行い、第1主成分および第2主成分を抽出。その寄与率や構成指標をもとに、地域医療維持にとって重要な要素を抽出した。これにより、地域レベルでの医療連携において、特に注目すべき視点を明確にした。
	令和5年度は、これらの分析結果をもとに、マニュアルの素案を作成した。前年度に抽出された3カテゴリーの主成分に基づいて研究班および有識者とのディスカッションを実施し、地域が災害時にも継続的に医療機能を維持できるような連携体制を構築するためのガイドラインを整理。マニュアルには、各自治体が自らの現状を評価し、改善すべき課題を把握するための視点が盛り込まれた。
	令和6年度には、これらの要素を市町村単位でも活用可能なように再編し、チェックリストを作成した。都道府県レベルで抽出された項目を市町村でも扱いやすい形に変換し、「危機管理体制」「リソース」「地域内・間連携」の3カテゴリーをさらに6つの指標群（EMIS基本情報、避難計画、医療救護リソース、民間機関との協定、訓練活動、自主防災組織）に再分類。 次に、異なる条件を持つ自治体として、静岡県浜松市（三次医療圏を持つ政令指定都市）と、三重県紀宝町および和歌山県新宮市（医療資源の乏しい地方都市）をモデル自治体に選...
	②災害医療コーディネートに関する研究本研究は、災害時における保健・医療・福祉の供給体制を強靱化するため、災害医療の調整業務に求められる制度設計・現場運用・訓練体制について多角的に検討することを目的とした。災害医療コーディネーターの役割は単なるリソース配分にとどまらず、情報の可視化、関係機関連携、現場判断を支えるフレームと思考力が求められる。令和4年度は、パンデミック対応と自然災害の共通性を分析し、COVID-19が「特殊な災害」として資源調整・情報管理などの共通課題を有することを明らかにした。災害...
	令和5年度は、能登半島地震を対象に災害医療コーディネーター制度の実地調査を実施。石川県内での配置実態をアンケートで把握し、特に被害の大きかった奥能登圏域に配置がなかったことが判明。その背景として、更新されていない被害想定に基づく制度設計の限界が示唆された。活動の長期化、労務管理の不備、訓練不足、地元支援者との連携困難なども課題として抽出され、コーディネーター養成と訓練体制の強化の必要性が浮き彫りとなった。
	令和6年度は、災害医療ACT研究所と連携し、従来の情報整理ツールであったJoBS（Junction of Breakdown Situations）を、意思決定訓練ツールとして再構築した。JoBSカードを用いた演習では、受講者が自ら優先順位を考え、「ヒモバシルトキ」のフレームと組み合わせることで、災害現場での調整判断力を養う訓練が可能となった。
	③EMISに関する研究
	本研究は、広域災害・救急医療情報システム（EMIS）の現行機能とその課題を明らかにし、次期EMIS導入に向けた具体的な提言を行うことを目的として実施された。EMISは、阪神・淡路大震災を契機に導入されて以来、災害時における保健医療福祉の調整に不可欠な情報共有ツールとして発展してきたが、災害の広域化・長期化に伴い、求められる機能はより複雑かつ多様化している。そのため、機能拡張の実現プロセスにおいて内容面や実装スピードに課題が顕在化しており、実際の災害対応での運用状況を踏まえた現状分析と改修方向の提示...
	令和４年度には、研究班内にワーキンググループ（WG）を立ち上げ、2014年2月から2022年9月までに寄せられた行政・DMAT関係者等のEMISユーザーからの改善要望を再整理し、未実現項目を洗い出した上で、改善優先順位を明示するとともに、これらの要望がその後どのように実現されてきたかについて追跡・検証を行った。これにより、現行システムの改修の実態と限界が明らかになった。
	令和５年度には、実災害対応におけるEMISの活用状況を定量的に把握するため、令和５年奥能登沖地震および令和６年能登半島地震・豪雨災害を対象に、医療機関からのEMIS入力ログデータを収集・分析し、災害時の入力率を検証した。特に時間経過とともに入力率が変化する傾向や、地理的条件による差異を把握し、現場での入力促進のためのシステム設計の改善点が示唆された。
	令和６年度には、能登半島地震に実際に出動した災害時保健医療福祉チーム（DMAT、日赤救護班、DPAT、JMAT、AMAT、DHEATの６団体）を対象にアンケート調査を実施し、各チームの活動場所や情報収集・共有に用いたツールの種類、EMIS活用状況を明らかにした。加えて、活動中に実際に感じたEMISの利便性や限界、今後の機能改善に対する要望を聴取したことで、ユーザーの視点に立ったシステム改修に向けた具体的示唆が得られた。
	これら一連の年度別調査・分析を通じて、EMISの現行課題を明確にし、次期システム開発における優先的課題と現場ニーズのギャップを埋める方策が整理された。本研究は、EMISを軸とした災害時情報システムの実効性を高めるための基盤整備に資するものである。
	④災害時のロジスティクスに関する研究本研究は、大規模災害時において医療機関の診療機能を継続させるために必要なライフライン支援の在り方を明らかにすることを目的として実施された。特に、医療活動に不可欠な電力（燃料補給・電源車の派遣）および水（給水）に着目し、災害発生時における円滑な供給体制を構築するための情報整理、供給資源との整合性の検討、さらには支援対象となる医療機関に対する優先順位付けの仕組みなど、総合的な支援体制の整備に向けた方策を検討した。研究の方法としては、ロジスティクス分野の専門家を含む研...
	⑤日本海溝・千島海溝周辺海溝型地震への具体的な対応に関する研究
	本研究は、南海トラフ地震や首都直下地震と並ぶ大規模災害である日本海溝・千島海溝周辺海溝型地震への対応強化を目的に、令和4年5月の特別措置法改正および同年9月の基本計画改訂を踏まえ、特に医療分野における課題の整理と対策の検討を行うものである。今後の具体計画の改正に資するべく、積雪寒冷地特有の課題や北海道・東北地方の沿岸地域の特性を考慮し、DMATの活動方針との整合性を明らかにすることを目指した。
	令和4年度は、積雪寒冷地対応に関して、巨大地震対策検討ワーキンググループ報告書から課題を抽出し、「病院の機能復旧を阻害する要素」と「低体温症等による医療負担増加の要素」に分類して検討を行った。また、北海道ブロックDMAT訓練の結果をもとに、被災地への参集、病院支援、SCU設置など、北海道特有の地理的・気象的課題を整理し、効果的な対応の方向性を探った。
	令和5年度には、寒冷地対応に関する課題解決のため、有識者や寒冷地物品の卸業者へのヒアリングを実施し、令和4年度に整理した課題の具体的対策を検討した。加えて、広域災害救急医療情報システム（EMIS）に登録された医療機関情報を基に、日本海溝沿いの被害想定と照らし合わせ、病院籠城支援シミュレーション（DHCoS）を活用した分析を実施。北海道、青森県、岩手県の医療機関における脆弱性評価と、災害時の患者受入可能数の推計を通じて、効率的なDMATの配置や活動戦略を検討した。
	令和6年度は、実災害である能登半島地震の経験を基に、派遣されたDMATへのヒアリングを実施。これまで想定されていなかった寒冷地特有の課題を抽出するとともに、支援者や避難所を管轄する自治体に対し、必要な知識・資機材・環境整備の観点から検討を行った。また、EMISとDHCoSを活用した医療機関分析を継続し、北海道などの被災リスク地域における医療資源配置の最適化を図った。さらに、現行の具体計画とDMATの活動方針との整合性を精査し、今後の計画改正に向けた課題を明らかにした。
	これらの成果を通じて、日本海溝・千島海溝地震における医療対応力の強化に向けた基盤整備が進みつつあるが、今後も平時からの準備と実地訓練を重ね、計画と実践を接続する取り組みが不可欠である。
	⑥DMATの効果的な運用に関する研究本研究は、極めて広域かつ深刻な被害が想定される南海トラフ地震および首都機能に甚大な影響を及ぼす富士山大規模噴火に対応するための、医療支援と受援の在り方を検討するものである。令和6年能登半島地震での1か月に及ぶDMAT派遣において明らかとなった課題も踏まえ、以下の5つを研究目的とした。(1)南海トラフ地震における被災県とDMATの対口支援案の事前策定、(2)富士山噴火時に想定されるDMAT活動の障壁の抽出と対応策の検討、(3)DMAT派遣や隊員資格更新の実態と課題...
	⑥DMATの効果的な運用に関する研究本研究は、極めて広域かつ深刻な被害が想定される南海トラフ地震および首都機能に甚大な影響を及ぼす富士山大規模噴火に対応するための、医療支援と受援の在り方を検討するものである。令和6年能登半島地震での1か月に及ぶDMAT派遣において明らかとなった課題も踏まえ、以下の5つを研究目的とした。(1)南海トラフ地震における被災県とDMATの対口支援案の事前策定、(2)富士山噴火時に想定されるDMAT活動の障壁の抽出と対応策の検討、(3)DMAT派遣や隊員資格更新の実態と課題...
	(1)南海トラフ地震については、内閣府想定に準じて全国を3地域に分類し、DMATの支援体制と対口支援案を被災パターン別に複数シナリオで作成した。(2)富士山噴火については降灰シミュレーションに基づき、インフラ影響を整理したうえで、関東ブロック実動訓練を通じて活動障壁と対応策を検討した。(3)DMAT派遣と資格更新に関しては、能登半島地震でのEMISデータとアンケート調査を用いて派遣状況と障壁を分析し、隊員更新の傾向も併せて解析した。(4)病院行動評価群は既存Ver3を簡素化・実用化し、Ver4と...
	⑦医療搬送に関する研究
	本研究は、大規模災害時における医療搬送体制を「需要（医療ニーズ）」と「供給（搬送手段）」の両面から地域連携BCPの視点で評価・提案することを目的とし、3年間にわたり段階的に実施した。
	令和4年度は、南海トラフ地震の重点受援県を対象に、医療搬送に必要な救急車数および患者等搬送事業車両（福祉タクシー・民間救急車）の配備状況を調査し、さらに大規模災害時のドクターヘリ活動に関する出動数・搬送可能数と課題を分析した。搬送必要数の推計には既存研究データを用い、救急車・事業車両の充足率を各県で試算した。
	令和5年度は、搬送の自助的資源である患者等搬送事業車両の実運用に焦点を当て、対象県内の123事業所にアンケート調査を実施。保有車両数、災害時協定の有無、県外派遣の可否、同乗スタッフの職種や行動計画の有無などを調査し、運用可能性と課題を把握した。
	令和6年度は、DMAT指定医療機関を対象に、保有する搬送関連車両（DMATカー、ドクターカー等）の保有状況・災害派遣実績・搬送能力を調査し、能登半島地震など過去災害における活用実態を把握した。また、車両更新の見込みや将来的な搬送体制の課題についても評価した。
	これらの成果を通じ、災害時の医療搬送体制を構築するためには、既存資源の可視化と平時からの連携整備が不可欠であることが明らかとなった。
	⑧災害時における地域包括ケアに関する研究
	本研究は、災害時の死亡を防ぐために地域包括ケアシステムが果たすべき役割を検討することを目的とし、3年間にわたり段階的にアプローチを行った。
	初年度、2019年の台風19号や2016年以降の主要な自然災害を対象に、「避難しない・できないことによる災害時死亡数」の推計を試みた。公式統計が存在しないため、福島県の公表資料などをもとに、自宅内または敷地内で発見された死者を対象とし、特に高齢者の被害の多さに注目した。死者の発見場所から、水平避難を行わなかった可能性のあるケースを抽出したが、個別の状況は多様であり、限定的な推計にとどまることに留意した。また、牛山らの研究に基づき、避難行動を伴わなかったと推定される多数の「屋内遭難者」が、避難できな...
	2年目、福島県いわき市平地区の地域包括支援センターを対象にヒアリングを実施し、平時および災害時の支援体制を整理した。その結果、災害時に地域包括ケアシステムが機能するためには、①地域住民の把握、②医療・福祉資源の連携体制、③災害時の連絡体制と情報共有方法の整備が重要であることが確認された。過去の災害時には、担当職員の中にも被災者が含まれたことが業務継続に影響を与えたとの意見もあり、人的体制の強化とマニュアル整備の必要性が明らかとなった。
	3年目、宮崎県日南保健所において、地域包括ケアおよび保健医療部門の視点から、在宅療養者など脆弱性の高い人々の事前把握に焦点を当てた保健師等向け研修を実施した。脆弱性の定義は、①人工呼吸器使用者、②在宅酸素療法使用者、③人工透析（腹膜・血液）実施者とし、訪問看護ステーションや透析クリニックから匿名情報を収集した。研修では、災害発生時の優先度判断や安否確認、72時間を乗り切るための支援方策についてグループ演習を通じて実践的な検討を行い、地域の実情に即した支援体制の構築を目指した。
	これら3年間の成果から、災害時における地域包括ケアの整備には、災害による被害を受けやすい層の正確な把握、平時からの関係機関の連携体制の確立、実践的訓練による対応力向上が不可欠であることが示された。特に、在宅療養者への対応は地域ごとに個別性が高く、保健医療部門と防災部門が連携して計画的に準備しておく必要性が強調された。
	⑨周産期・小児医療提供体制に関する研究
	本研究は、大規模災害時において小児・周産期医療の連携を強化するため、地域連携BCPの構築と、それを支える人材・制度・情報システムの整備を目的としたものである。災害医療における医療資源の適切な配分調整は、単独の医療機関では限界があり、地域全体での面的な連携体制が不可欠である。特に小児や妊産婦のような脆弱な患者層に対しては、専門的知識を持つ人材の育成と情報の集約・共有体制の整備が求められる。
	令和4年度には、まず小児・周産期領域における地域連携BCPの課題を抽出し、現行体制の限界と必要な対応について検討した。小児科および産科・周産期の医療提供体制の現状、災害時に想定される課題（たとえばNICUの搬送や妊婦の受け入れ体制の限界）を把握し、地域内外での医療資源の再配置が求められることを明らかにした。あわせて、リエゾン（災害時小児周産期リエゾン）制度の導入に向けた基本的な役割と必要要件について初期検討を行った。
	令和5年度には、リエゾン人材の養成・技能維持に焦点を当て、支援ツールや研修体制の整備に取り組んだ。小児・周産期の災害医療に特化したリエゾン活動支援マニュアルや教育資材を作成し、実践的研修の設計とともに全国的な展開に向けた課題を整理した。また、災害時における小児・周産期医療の情報共有システムとして、既存のEMISとの連携や専用入力項目の標準化に向けた検討を開始し、母子情報の即時可視化と連携先の明確化が重要であることを示した。
	令和6年度には、これまでの成果を基に災害時小児周産期リエゾン活動要領の制度化に向けた整理を行い、全国レベルでの標準運用モデル案を提示した。また、過去に作成されたリエゾン関連資材を体系的に整理し、「災害時小児・周産期リエゾン支援資材集」としてまとめ、今後の研修や災害時活用に備えた情報基盤を整備した。リエゾン制度の定着と持続的な人材育成を視野に入れ、各学会や行政機関との協議を進めるとともに、全国での導入・活用に向けた方策を検討した。
	以上より、3年間の研究を通じて、小児・周産期医療における災害対応体制の強化に向けた実務的・制度的基盤の構築が進展しつつあることが示された。今後は、本研究で構築されたリエゾン体制とBCPモデルを全国の医療圏に展開し、地域ごとの特性に応じた柔軟な運用体制を確立することが求められる。
	⑩災害医療分野における災害診療記録/J-SPEED等ICT利活用に関する研究本研究の目的は、災害診療記録（J-SPEED）を全国の医療救護班が統一的に利活用できる体制を構築し、災害時における地域連携と調整の中核を担う保健医療福祉調整本部等において、被災傷病者データに基づく効果的な調整・意思決定を可能とする災害医療情報基盤の確立である。従来、各機関ごとに異なる方式で情報収集が行われていたが、本研究では「オールジャパン」での統一的な運用を目指した。研究方法としては、まずJ-SPEEDの活用を標準化する...
	⑪DMAT隊員のメンタルヘルスチェックシステムに関する研究
	本研究では、医療救援活動に従事するDMAT（災害派遣医療チーム）・DPAT（災害派遣精神医療チーム）隊員のメンタルヘルスに焦点を当て、①新規・更新研修時へのメンタルヘルスチェックの組込み、②メンタルヘルス関連要因の明確化、③医療救援者および所属組織に対するメンタルヘルス推奨事項の完成と普及を目的として、3年間にわたり調査・実装研究を行った。
	令和4年度（2022年度）には、まずDMAT・DPATの新規・更新研修に参加する全受講者および講師を対象に、オンラインでのメンタルヘルス調査を導入可能かを検討した。2022年11月15日から2023年3月31日までに実施された全研修において、参加者にWeb上の同意と調査票へのアクセスを促し、調査への回答を得た。併せて、DMAT・DPATの管理者を対象としたインタビューも実施し、個人および組織の視点からのメンタルヘルス推奨事項を作成するための基礎情報を収集した。
	令和5年度（2023年度）には、前年度の研修時調査の回答率や実施方法に関する情報を研究関係者間で共有し、今後の調査の進め方について検討を行った。また、EMISおよびメーリングリストを用いた第8回のオンライン調査を2023年11月〜12月に実施し、隊員の活動経験に基づくメンタルヘルスの実態把握に努めた。同時に、令和4年度に作成した推奨事項の実装や普及を目指し、DMAT事務局、研修担当者、現場の医療救援者との議論を継続的に行い、実用的な展開方法を検討した。
	令和6年度（2024年度）には、令和6年能登半島地震の派遣活動終了後に、第7回調査を3月に実施し、当該災害時のメンタルヘルス関連要因を特に重視して分析した。この調査により、急性期および活動終盤における精神的負荷の違いや回復状況を明らかにし、災害対応後のメンタルケアのあり方に新たな示唆を加えた。また、推奨事項のさらなる普及を目指し、関係者と連携して研修への組込みや情報提供の形態を模索した。これら一連の調査と検討を通じて、災害医療の現場における医療救援者の精神的負担軽減と持続可能な支援体制構築の必要性...
	⑫国際災害医療チームの受援に関する研究
	本研究は、大規模災害時における国際医療チームの受け入れ（以下、受援）に際し、地方自治体の負担を最小化しつつ、効率的かつ効果的な受援体制を構築するための具体的方策を明らかにすることを目的として、令和4年度から令和6年度にかけて実施された。
	初年度（令和4年度）には、まず国内の関係政策や計画に関する調査を行い、特に「国土強靭化計画」等、受援に関連する政策文書の体系的整理を進めた。同時に、WHOなどの国際機関が定める災害医療・国際受援に関する国際標準の調査を実施した。また、米国保健福祉省のUS-DMATと連携し、中央防災会議が策定した「大規模地震・津波災害応急対策対処方針」に基づく、国際医療受援における標準業務手順書（SOP）の検討とブラッシュアップを開始した。この過程で得られた知見は、JICAが推進するASEAN10か国との「災害医療...
	2年目（令和5年度）には、受援に係るSOPの実効性を高めるため、日米合同での訓練計画を具体化するとともに、訓練設計に基づいて得られた成果や改善点を、US-DMAT/EMT標準業務手順書（SOP案）へと反映した。この年度においても、引き続き国際標準の情報収集や米国との課題別検討を継続しつつ、実際の運用可能性を意識した実務面でのブラッシュアップが進められた。
	最終年度（令和6年度）には、これまでの研究成果を活用し、SOPに基づく実働検証として、日米豪台の4か国による国際合同訓練を静岡県で実施した。本訓練では、受援自治体を想定した机上演習（TTX）と実働訓練の双方を実施し、災害時における国際医療チームの受け入れ調整、現場での導線整理、言語・文化対応、情報共有などを重点的に検証した。訓練後には、AAR（After Action Review）を行い、自治体側の視点に立って成果と課題を整理し、SOPへの改善点を反映させるとともに、将来的な多国間受援体制のある...
	3年間を通じて、災害時に国際医療支援を受け入れる体制の整備に向けて、国内外の計画と標準の整合性を整理し、実際の訓練を通じて実務的な運用検証を行った点に意義がある。特に、SOPの策定と合同訓練を通じて得られた知見は、受援の負担を担う地方自治体の視点に立った実効的な対策として、今後の制度設計や教育訓練に活用されることが期待される。なお、本研究では個人情報を一切取り扱っておらず、倫理的配慮にも十分に留意して実施された。
	⑬ドローン（空、陸上、水上・水中）による災害時情報収集、医薬品・医療資器材の搬送に関する研究
	本研究は、大規模災害時におけるドローン活用の体制構築を目的とし、具体的には①被災地の情報収集とその活用、②医療資機材・薬剤の搬送の実現を目指した。大規模地震時医療活動訓練等の現場において、実際にドローンを用いた空撮による情報収集および物資搬送の模擬訓練を実施し、DMAT事務局や被災都道府県等の自治体と連携しながら、現時点での実運用上の課題を抽出・整理した。主な検討事項としては、飛行許可・空域制限などの制度面、通信・安全確保といった技術面、搬送物の固定方法や輸送の信頼性などの実務面に焦点を当て、課題...
	⑭クラッシュ症候群に関する研究
	本研究は、将来発生が懸念される首都直下地震や南海トラフ巨大地震に備え、より多くのクラッシュ症候群（Crush Syndrome: CS）患者を救命するための実践的な体制を構築することを目的とし、2022年度から2024年度にかけて多角的なアプローチで実施された。2022年度には、研究の出発点としてCSに関する重要課題を分担研究者で抽出し、日本外傷データバンク（JTDB）を活用した現状分析や、関係機関（消防・警察など）へのアンケートを通じて、救助・初期治療の実態を把握した。血液浄化療法に関しては、災...
	2023年度には、前年度の調査結果を基に、熊本地震における警察・消防の要救助者への対応や搬送事例の詳細調査を進め、CSの早期発見と搬送判断基準に関する考察を深めた。あわせて、トルコ・シリア地震への国際緊急援助活動を通じてCSに関する現地情報を収集し、トルコ保健省との国際的な連携も開始された。さらに、CSに関する文献レビューを進めるとともに、日本災害学会のクラッシュ症候群特別委員会活動として研究成果を学会員に広く共有し、認知向上を図った。
	2024年度には、能登半島地震におけるCS対応実態調査を行い、医療機関・搬送体制の連携の課題を抽出した。また、引き続きCSM訓練環境整備や基礎研究を継続し、全国の災害拠点病院の血液浄化対応力を含む医療資源の分布とその活用可能性を明らかにした。これらの成果は、多機関による統一されたCS対応体制の構築、ならびに科学的根拠に基づいた災害医療計画の策定に貢献するものである。今後は、得られた知見を基に、CS診療ガイドラインの更新や、多職種・多機関連携のための教育・訓練体制の強化を目指す。
	⑮災害時における医療ニーズとリソースの定量的評価に関する研究
	本研究は、都道府県単位での災害医療提供体制の脆弱性を可視化し、地域に即した国土強靱化計画策定を支援することを目的として、災害種別に応じた医療リスク評価と医療リソースの定量的把握に取り組んだものである。令和4年度までは首都直下地震（東京湾北部地震）を想定した東京都内の医療需給バランス（リスクリソース比：RRR）の評価を中心に、予測される傷病者数や重症者数と、医療供給指標としての病床数、医師・看護師数、さらに輸送インフラの制約を反映する道路リンク閉塞因子を組み合わせたモデル化とウェブ上での可視化を行っ...
	令和5年度は、この成果をもとに「大規模地震災害を想定した医療需要可視化サイト」のユーザビリティ向上を図った。具体的には、災害拠点病院を中心に半径2kmを診療担当エリアと想定し、各病院における需給均衡比（RRR）と災害時必要支援量（a-Tスコア）を再算出した。Base RRRから2倍の負荷を許容し、Tスコアとa-Tスコアの組合せで災害支援優先度を5段階で分類、視覚的にマッピングした。また、実利用を想定し、災害医療関係者10名によるウェブアプリの探索的評価を実施し、UI/UX改善点の抽出を行った。評価...
	加えて、令和5年度後半より新たな災害リスクとして、河川氾濫による浸水害の医療リスク評価に着手した。荒川下流域を対象とし、国土交通省荒川下流河川事務所の協力を得て、現地調査船による視察を実施。浸水想定エリア、重要水防個所、越流の可能性が高い地点を確認し、それらと医療機関の立地・属性との関連を分析した。このリスク評価は、(1) 非動的評価として既存の内閣府の大規模水害シミュレーションと医療機関のインフラ情報（特に電源）を地図に落とし込み、浸水による被災度を時間経過とともに評価する手法を整理、(2) 動...
	⑯大規模災害時における医療コンテナ活用に関する研究
	関本研究は、大規模災害時における医療コンテナの活用に加え、平時も含めた有効活用の可能性を多面的に検証し、都道府県に向けた具体的なガイドラインの策定を目的としている。特に、令和5年度から令和6年度にかけては、災害対策基本法や第8次医療計画の流れを踏まえ、医療コンテナの恒常的な配置や活用方法の明確化が求められており、本研究はその社会的要請に応える形で進められた。
	まず、令和5年度には「医療コンテナ活用における都道府県へのガイドライン（案）」の暫定版を作成するため、複数の実証的取り組みが行われた。1つ目は、令和5年度に実施された大規模地震時医療訓練において、香川県高松市の豊浜サービスエリア（SA）を拠点に、医療コンテナを用いた参集拠点本部を開設・運営し、その効果と課題を検証したものである。訓練では、コンテナの可搬性や迅速な展開能力、電源・水の確保などのインフラ整備の観点から現場対応力が評価される一方、気象条件や通信環境の整備、スタッフの動線設計といった課題も...
	C. 研究結果
	○令和４－６年度政府総合防災訓練における大規模地震時医療活動訓練について
	令和4年度訓練は、南海トラフ地震による甚大な被害を想定し、令和4年9月30日・10月1日に静岡、愛知、三重、和歌山の各県で実施された。国および地方公共団体が連携し、医療体制の機能と実効性を検証するとともに、防災機関間の協力体制を強化することを目的とした。訓練では本部運営、参集拠点設置、SCU運営、DMATの活動、広域搬送などを実施。関係省庁や日本赤十字社等が参加した。
	令和5年度訓練では、南海トラフ地震を想定し、徳島・香川・愛媛・高知・大分・宮崎の6県を被災地とした実動訓練が実施された。これは全国規模で行われる唯一のDMAT訓練であり、32府県から約1,600名のDMAT隊員が参加し、各県の災害拠点病院を支援した。被災地ごとに孤立地域や津波被害への対応が重視され、高知県では室戸・足摺半島の孤立対策、愛媛県では愛南町の支援体制強化、宮崎県では津波と地震被害を想定した4拠点の本部設置が行われた。訓練を通じて、地域別の指揮系統整備やロジスティックチームの拡充、搬送基準...
	令和6年度訓練では、首都直下地震による甚大な被害を想定し、埼玉・千葉・東京・神奈川を対象に、9月27日・28日に実施されます。国や自治体、関係機関が連携し、医療活動や負傷者搬送体制の検証、円滑な協力体制の構築を目的とした。内閣府、厚労省、警察庁、自衛隊、日本赤十字社などが参加し、SCU運営やDMATの参集・広域搬送訓練など総合的な実動訓練が行われた。
	○分担研究者の結果概要
	①地域連携BCPの構築に関する研究（担当　研究分担者　是枝大輔）
	本研究は、広域災害時に地域としての医療機能を維持するための連携計画「Community Contingency Planning（CCP）」策定を支援することを目的とし、年度ごとに段階的に取り組みを進めた。
	令和4年度は、都道府県別指標データの主成分分析により、CCP策定時に重点を置くべき要素を整理した。具体的には、「危機管理体制」「リソース確保」「地域内・間連携」の3カテゴリーに分類された指標群の中から、各々に関連する指標を因子分析し、「医療機関情報の事前把握」「避難計画」「医療救護リソース」「民間機関との協定」「訓練活動」「自主防災組織」の6つの指標群へ集約。Zスコア化することで、都道府県間の比較が可能となった。
	令和5年度は、前年度に抽出した要素をもとに、CCP策定を支援するマニュアル（素案）を作成。第Ⅰカテゴリー「危機管理体制」では、EMIS（災害医療情報システム）の情報入力率や要配慮者の避難計画の実効性強化が挙げられ、入力支援チームの設置や定期訓練、多言語対応などの具体策が提示された。第Ⅱ「リソース確保」では、DMATや消防リソースの充実、民間機関との協定促進が中心であり、インセンティブ付与や教育機関との連携などが検討された。第Ⅲ「地域内・間連携」では訓練の多様化・頻度向上や、自主防災組織の構築・活性...
	令和6年度は、策定内容を市町村でも活用できるよう、チェックリストの作成を行った。前年度の主成分分析で得られた要素をもとに、実用性を高めた構成に再編。チェックリストは、「Ⅰ.危機管理体制（EMIS入力30項目、避難計画5項目）」「Ⅱ.リソース確保（医療救護リソース9項目、民間機関との協定6項目）」「Ⅲ.地域内・間連携（訓練活動6項目、自主防災組織8項目）」の全73項目で構成された。
	また、モデル自治体として、防災意識の高い政令指定都市である静岡県浜松市（人口約78万人、災害拠点病院5施設）と、リソースが限られ連携が不可欠な三重県紀宝町（人口約1万人、災害拠点病院なし）を選定。加えて、紀宝町と医療連携のある和歌山県新宮市（人口約2.5万人）からもデータとヒアリングを得た。これにより、大都市と中小規模自治体における医療連携体制の差異を明確化し、チェックリストへの反映を図った。ヒアリングにより得られた知見を踏まえ、一部項目の表現や分類も再構成された。たとえば、避難計画においては法律...
	②災害医療コーディネートに関する研究（担当　研究分担者　森野一真）
	本研究では、災害医療コーディネーターの制度運用と現場課題を多角的に検討した。令和4年度は、新型コロナ対応を通じてパンデミックと自然災害に共通する調整課題（需給不均衡、資源・情報管理）を整理し、「ヒモバシルトキ（人・もの・場所・システム・ルール・時）」という調整思考の枠組みを提案した。令和5年度は能登半島地震を対象に、石川県内のコーディネーター配置と活動実態を調査。被害が集中した奥能登圏域に配置がなく、古い被害想定に基づく制度設計の限界が示唆された。活動の長期化、訓練不足、地元支援者との連携困難など...
	③EMISに関する研究（担当　研究分担者　中山伸一）
	本研究では、広域災害・救急医療情報システム（EMIS）の機能改善と活用実態に関して多角的に検証を行い、次期システムの改善に資する知見を蓄積した。
	令和4年度は、2014年2月から2022年9月にかけてEMISユーザー（行政、DMAT関係者など）から寄せられた機能改善要望のうち、未実現の181項目を抽出し、内容別に分類した。そのうち都道府県や災害拠点病院で必要とされる本部機能関連が41項目、DMAT関連が33項目、医療機関状況関連が28項目と、全体の過半を占めた。これらの要望を優先度と実現性の観点から精査し、改修を特に優先すべき25項目を選定。その中から最優先7項目と次点の18項目に分類した。しかし、翌年度までにこれらの要望が反映・実現された...
	令和5年度には、奥能登沖地震におけるEMISの実利用状況を分析。発災6時間後の医療機関状況入力率は94％と高かったが、そのうち自施設による直接入力はわずか4％（代行入力96％）にとどまり、6時間後でも44％にとどまった。これは、現場の多忙さや情報入力に関する操作性の課題が影響していると考えられる。
	令和6年度には、能登半島地震および能登半島豪雨災害を対象に同様の分析を行い、一定の改善傾向が確認された。能登半島地震では6時間後の入力率は89％であり、そのうち58％が自施設による入力であった。さらに豪雨災害では最終的に入力率86％のうち、自施設入力が60％に達した。この傾向は、EMISの活用に対する現場の理解と運用能力の向上を示唆している。
	また、能登半島地震では、DMAT、日赤救護班、DPAT、JMAT、AMAT、DHEATの6団体が県庁・市町村の保健医療調整本部（100％）や医療機関、避難所（83％）などを活動拠点とし、EMISを活用していた。主に医療機関等状況モニターや掲示板閲覧機能を利用しており、J-SPEEDをはじめD24H、SIP4D、さらにはLINEやLINE WORKSといったSNSも補完的に活用されていた。
	これらの分析結果から、EMISのさらなる操作性向上、現場ニーズに即した機能追加、災害対応職員への教育強化が、次期システム設計において重要な視点であることが明らかとなった。
	④災害時のロジスティックスに関する研究（担当　研究分担者　近藤久禎　研究協力者　鈴木教久）
	本研究では、南海トラフ巨大地震や首都直下地震を想定した令和4年度から6年度にかけた大規模地震時医療活動訓練を通じて、医療機関のライフライン脆弱性とその支援ニーズの可視化を行った。各年度の結果は以下の通りである。令和4年度（中部圏：静岡・愛知・三重・和歌山）では、EMIS（広域災害救急医療情報システム）の入力率は平均86％を記録。災害時に避難を要する病院は913施設、搬送対象患者数は162,178人と推計された。これは初年度であるにもかかわらず、地域内での情報収集・共有の実践が一定の成果を上げたこと...

	⑤日本海溝・千島海溝周辺海溝型地震への具体的な対応に関する研究（担当　研究分担者　三村誠二）
	本研究は、日本海溝・千島海溝周辺海溝型地震における医療対応の強化を目的に、令和4年度から令和6年度にかけて、寒冷地対応やDMAT活動、災害医療計画との整合性を中心に検討を進めてきた。
	令和4年度は、巨大地震対策検討WG報告書をもとに、寒冷地での災害時に予想される課題を抽出。積雪・凍結によるインフラ被害や救助・物資輸送の困難、低体温症リスク、本州からの支援の制約などを洗い出し、医療・支援活動への影響を整理した。また、北海道DMATブロック訓練で得られた津波浸水によるアクセス障害や広域移動の困難、病院の集中負荷、地理的特性に起因する課題も抽出した。
	令和5年度は、寒冷地対応の実務に精通した医師や研究者から講義・資料提供を受け、訓練と装備の必要性、自治体による避難所整備の重要性を確認した。加えて、病院籠城支援シミュレーション（DHCoS）を用い、岩手・青森・北海道のEMISデータに基づく医療機関の脆弱性分析を実施。津波浸水や停電影響を踏まえ、被災想定に基づいた病院評価群の設定と必要DMAT数の試算を行い、各県での避難患者数や支援対象の優先順位を定量的に評価した。
	令和6年度は、能登半島地震の実体験を活かし、派遣DMATへの詳細なヒアリングにより、タイヤ装備不足や雪道運転未経験による派遣制約、個人装備や除雪資機材の不足、暖房・寝具の準備不足といった寒冷地特有の実務上の問題点を明確化した。旭デュポン社のタイベック素材の寝袋など新たな防寒対策の可能性も提示され、備蓄品選定への示唆を得た。さらに、北海道（十勝・釧路・根室医療圏）での最新DHCoSを行い、被害想定に応じた受入能力やDMAT配置計画を具体化した。
	また、具体計画とDMATの活動方針との整合性についても検討を進め、支援の重点が診療のみならず、医療機関の機能継続・回復、ライフライン支援、搬送計画の再構築にあることを再確認した。搬送は「重症患者」「緊急避難」「需給調整」の3分類に整理され、現実的な運用へと展開されつつある。これらを踏まえ、平時からのDHCoS活用と訓練の積み重ねが、実災害時の即応性と合理的判断に資することが本研究の大きな成果となった。
	⑥DMATの効果的な運用に関する研究（担当　研究分担者　阿南英明）
	本研究では、南海トラフ地震や富士山噴火といった大規模災害を想定し、DMAT活動の強化に向けた調査・分析・訓練を段階的に進めた。
	令和4年度は、南海トラフ地震に備え、被災3分類（重点受援地域、被災想定地域、非被災地域）に基づき、プランA（全域被災）、B（東部中心）、C（西部中心）の3つのシナリオを作成し、都道府県別に対口支援案を整理した。災害拠点病院数と入院患者数を用いて、医療支援需要を半定量的に評価した。
	令和5年度は、富士山噴火に伴う広域降灰を想定し、関東ブロック訓練を通じて、降灰による交通・通信障害がDMAT活動に及ぼす影響を検証。特に東京・神奈川・千葉での医療機関の機能維持が困難になること、事前の退避判断や物資備蓄、BCPの見直しの重要性が明らかとなった。
	令和6年度は、能登半島地震でのDMAT派遣実態と資格更新の状況を分析。派遣実績はDMAT指定医療機関の約7割にとどまり、派遣困難の理由として勤務調整や派遣資金の建て替え負担が大きく影響していた。また、資格更新辞退者の主な理由は異動・退職に加え、研修参加の困難や家庭事情であった。加えて、病院の稼働判断を支援する「病院行動評価群Ver4」を整備し、実運用を見据えたマニュアルも作成。DXの観点からは、2025年度稼働予定の新EMISへの対応として、指揮統制機能のデジタル化、マスタ管理、専門人材の育成とい...
	⑦医療搬送に関する研究（担当　研究分担者　本間正人）
	本研究では、南海トラフ地震などの大規模災害における医療搬送体制の実効性を、地域連携BCPの観点から3年間にわたって検討した。
	令和4年度は、被災地における医療搬送需要と既存の搬送手段の対応可能性を評価した。特にドクターヘリの出動数と1日あたりの搬送能力を分析し、災害時に効率的な運用を行うためには、出動調整、共通運航要領の整備、受援体制の構築が不可欠であると示した。また、重点受援県における救急車・患者等搬送事業車両の台数と医療搬送必要数を比較し、既存資源の限界を明らかにした。
	令和5年度は、患者等搬送事業車両（福祉タクシー・民間救急車）の実態を把握するために、重点受援県の123事業所を対象にアンケート調査を実施した。寝台車保有数は平均1.9台で、災害時の県外出動に前向きな回答が多かった一方、協定未締結や行動計画未策定の施設も多数存在した。自由記載では「家族の安否確認を優先」「行政要請に応じる」「BCP策定中」といった回答があり、現場対応力のばらつきと支援の前提条件の多様性が浮き彫りとなった。令和6年度は、全国のDMAT指定医療機関に対し搬送車両の実態調査を実施し、289...
	これらの結果から、医療搬送体制の強化には、災害発生前からの計画策定・車両整備・関係機関との協定が不可欠であり、特に搬送力を補完する福祉・民間事業者やDMAT関連車両の活用を前提とした運用モデルの構築が必要であると結論づけられた。
	⑧災害時における地域包括ケアに関する研究（担当　研究分担者　小早川義貴）
	本研究の3年間の研究成果は以下の通りである。
	初年度は、2016年熊本地震以降の12の主要な自然災害（豪雨7、地震4、台風1）について、死者総数580名のうち388名が豪雨によるものであったことを明らかにした。死者の中で「避難しない・できないことによる死亡」について、福島県の台風19号に関する公式資料から、自宅内もしくは敷地内で死亡した高齢者14名が該当する可能性が高いと推計されたが、他の災害では公的資料からの詳細情報の入手が困難であり、全国的な実態把握の限界も明らかとなった。
	2年目は、福島県いわき市の平地域包括支援センターにヒアリングを実施し、地域包括ケアシステムの災害対応の実態を詳細に把握した。支援センターは市役所内にあり、市との連携体制は物理的にも人員的にも整っていた。一方で、災害時の高齢者対応は通常の関係者が把握しているケースに限られ、特に要援護者でもサービスと繋がっていない高リスク者への対応に課題があった。また、情報共有のためのICT（MCS）の活用が進まず、避難行動要支援者名簿は紙ベースで更新が追いつかない実態も示された。災害時は事前に地図へのマッピングを行...
	3年目には、宮崎県日南保健所管内において、保健師等を対象とした研修を通じて、地域での在宅療養者に関する脆弱性評価と事前把握の実践を試みた。研修準備では、在宅で人工呼吸器、在宅酸素療法、透析治療を受けている人々を対象に情報を収集し、串間市で9名、日南市で27名の患者情報を匿名で把握した。研修当日は6班に分かれて演習を行い、災害時の対応優先順位や72時間生存のための対応策について多職種で議論された。アンケート結果では、講義と演習により多くの気づきが得られたと評価された。特に事前リストの重要性、マッピン...
	3年間の研究を通じて、避難行動が困難な人々の把握と支援体制整備の重要性が再確認され、地域包括ケアシステムの災害時活用における課題と改善点が具体的に示された。今後は、情報の精緻化と保健・防災部門の連携強化が求められる。
	⑨周産期・小児医療提供体制に関する研究（担当　研究分担者　海野信也）
	本研究では、令和4年度から6年度にかけて、小児・周産期領域における災害時地域連携BCPの構築および災害時リエゾン体制の強化を主軸に、多機関・多職種連携の在り方について検討を重ねた。
	令和4年度小児（Group A）・周産期（Group B）領域それぞれで地域連携BCP構築の諸課題を抽出した。特に小児領域では、①リエゾンの養成と委嘱、②地域の実情に応じた小児医療圏の設定、③小児医療機関の災害時役割付与の重要性を提言。周産期領域では、高知県を対象に先行研究を活用し、連携BCP策定マニュアル案を作成した。また、災害時小児周産期リエゾン技能維持研修のモデル評価（Group C）を行い、今後の訓練強化や研修拡充に向けた基礎資料を収集。情報システム（Group D）では、PEACEの現状...
	令和5年度、能登半島地震のリエゾン活動を踏まえ、小児周産期リエゾンの育成と地域連携の実行力向上のための要因を整理。BCP策定時の情報共有体制や文書雛形整備、平時からの関係構築の重要性を明らかにした。周産期領域では全国の周産期母子医療センターの被災リスクを網羅的に分析し、約5〜6割が浸水の可能性を有する実態が判明。リエゾン技能維持研修は統括DMAT訓練への参加形式で実施され、実動訓練の有効性と課題を明らかにした（Group C）。PEACE改修に向けた委員会活動（Group D）も支援。制度面では外...
	令和6年度、各Groupでこれまでの成果をもとに、実用的な行動リスト（小児：別紙A、周産期：別紙B）を時系列に整理した。リエゾン技能維持研修は地域での訓練企画とモデレーター養成に焦点を当て、受講者数の拡大と地域展開の可能性を検証（Group C）。リエゾン連絡協議会を対象としたニーズ調査では、体制整備・支援マニュアル・アクションカードなど多様な支援の必要性が示された。また、令和6年能登半島地震では、外部リエゾン支援やDMATロジ支援による柔軟な連携活動が実施され、現行制度にはない新たな活動様式とし...
	以上のように、本研究では小児・周産期領域における災害時の地域連携BCP構築、リエゾン体制の制度的・実務的整備、情報基盤の充実を多面的に進めた。今後は、リエゾン制度の法的位置付けや訓練体系の標準化など、さらなる制度化に向けた取り組みが期待される。
	⑩災害診療記録/J-SPEEDの活用に関する研究（担当者　研究分担者　久保達彦）
	令和4年度から令和6年度にかけて、災害診療記録（J-SPEED）の標準教育資料の整備と、過去の災害データの解析を通じて、オールジャパンでの災害医療情報体制構築を目指す取り組みが行われた。令和4年度は、医療救護班向け訓練資材として、訓練準備ガイド、スライド資料、操作ガイド、スマートフォンアプリ手順書など、全てをA4一枚で収める形で整備し、実災害でも参照可能な内容とした。令和5年度には、保健医療福祉調整本部や救護班向けの標準業務手順書、支援者健康管理版J-SPEEDなどを開発。令和6年度には、自治体職...
	J-SPEEDデータの分析では、西日本豪雨や熊本豪雨等の実データを用いて、メンタルヘルス支援ニーズや医療フォローアップの必要性、治療中断の推移、年齢・性別分布などを詳細に検討。例えば、メンタルケアニーズは発災直後に高く、亜急性期に再び増加するV字型推移を示し、継続支援の重要性を示唆した。また、医療フォローアップは高齢者やストレス症状、高血圧、軽傷外傷と関連しており、避難者の脆弱性の理解にも寄与した。令和6年能登半島地震では、診療件数予測モデルを適用し、本部縮小時期の予測に資するなど、リアルタイムの...
	⑪DMAT隊員のメンタルヘルスチェックシステムに関する研究（担当者　研究分担者　西大輔、浅岡紘季）
	2022年度には、DMAT・DPAT隊員のメンタルヘルスに関する取り組みの一環として、DMAT新規・技能維持研修のうち養成研修11回、技能維持研修10回でアンケート調査を実施し、173名（回答率6.2%）から回答を得た。DPATでは先遣隊技能維持研修・統括者研修にて168名に調査を依頼し、23名（13.7%）の回答を得た。この結果から、翌2023年度以降は研修時の調査を中止し、令和2年より継続しているEMISによるオンライン調査へ一本化する方針となった。また、東京大学の研究班ホームページにて、医療...
	⑫国際災害医療チームの受援に関する研究（担当者　研究分担者　久保達彦　研究協力者　若井聡智、豊國義樹）
	本研究では、大規模災害時に国際医療支援を受け入れる際、特に地方自治体の負担を最小限に抑えつつ、効率的かつ効果的な受援体制を構築するための具体的方策を明らかにすることを目的として実施された。研究は3か年計画で進められ、初年度から最終年度まで段階的に調査・連携・訓練を重ねる中で、国際標準との整合性を図りながら、現実的かつ実践的な枠組みの構築を目指した。
	初年度は、国際医療チームの受援に関連する我が国の計画や方針（国土強靭化計画、中央防災会議の応急対策指針等）を対象に、国内計画等の文献調査を行った。同時に、WHOが定める「Emergency Medical Teams（EMT）最低基準」や国際災害医療調整メカニズムに関する標準等を収集し、国際標準とのギャップ分析を実施した。加えて、米国保健福祉省（HHS）傘下のUS-DMATと連携し、国際的な受援手順書（SOP）策定に向けた協議・知見共有を開始した。このSOPは、中央防災会議の「大規模地震・津波災害...
	第2年度は、日米合同での受援訓練実施に向けた準備を進め、想定シナリオの設計、関係機関との調整、訓練目標の設定を行った。こうした検討結果は、初年度に策定したSOP案にフィードバックされ、より具体的かつ実務に即した内容へと改訂された。また、JICAが主導するASEAN災害医療連携強化プロジェクト（ARCHプロジェクト）を通じ、ASEAN各国との知見共有を行い、国際的な受援標準の普及・理解促進にも貢献した。特に、受援の受け皿となる自治体の視点を重視し、SOPの整備には地方行政関係者からのヒアリング結果も...
	最終年度には、策定したSOPに基づき、日本・米国・オーストラリア・台湾の国際医療チームによる合同訓練を静岡県で実施した。訓練は、Tabletop Exercise（TTX）とField Exercise（実働訓練）を組み合わせて行われ、被災自治体に国際チームが到着する場面から受援調整、現場展開までの一連のプロセスを総合的に検証した。訓練終了後にはAAR（After Action Review）を実施し、受援側自治体の実感を反映させた課題整理を行い、その結果をSOPに再度反映させて改訂を行った。この...
	本研究では、国内外の標準の整合性を重視しつつ、現場の実務と乖離しない内容とするため、実際に国際チームを受け入れる自治体・関係機関と緊密に連携しながら検討を進めた。また、研究成果は日本国内のみにとどまらず、ASEAN10か国やJICA関係者との間でも積極的に共有され、今後のアジア太平洋地域における国際災害医療連携の発展に資するものとなった。なお、本研究において個人情報の取り扱いはなく、倫理的配慮は十分に講じられている。今後は、本研究で整備されたSOPと訓練成果を活用し、より実践的で汎用性の高い受援体...
	⑬ドローンによる災害時情報収集、医薬品、医療資器材等搬送に関する研究
	(担当　研究分担者　本村友一)
	本研究では、令和5年（2023年）9月30日に実施された令和5年度大規模地震時医療活動訓練において、宮崎県および大分県庁内の航空運用調整班を中心に、回転翼ドローンを活用した医療支援に関する実践的な訓練を実施した。訓練では、自衛隊・消防・警察などの各種航空機の運用情報に加え、ドローンの飛行情報や運用調整に関する情報を統合的に管理・共有する体制の構築に取り組んだ。ドローンの運用においては、飛行・画像送信・物資搬送・AIを用いた画像解析・3D地図作成などの技術的な検証を行うとともに、医療ドローンが災害対...
	⑭クラッシュ症候群に関する研究（研究者　研究分担者　大場次郎）
	本研究班は、災害時におけるクラッシュ症候群（CS）の対応力強化を目的として、令和4年度から6年度にかけて多角的な取り組みを進めてきた。令和4年度には、分担者間でCSに関する現場課題の抽出を行い、JTDB（日本外傷データバンク）を用いた臨床実態の分析、消防・警察等へのアンケート調査、災害拠点病院の血液浄化療法対応能力の実態調査に着手した。さらに、熊本地震における警察・消防による要救助者への対応状況を再評価し、現場での早期診断と搬送判断基準（長時間の圧迫、麻痺、黒褐色尿など）の再検討を行った。
	令和5年度には、CS重症度分類、広域搬送基準、初期輸液・止血帯の適応、減張切開・切断の有用性、RRT導入時期の議論を深めるとともに、前年度に抽出された課題をもとに調査を拡充。特に、血液浄化療法については、成人に加えて小児CS患者への対応可能性を検討し、地域間の体制格差や機器・人材の課題を明らかにした。また、トルコ・シリア地震の現地調査では、高い医療水準とSNSを用いた情報共有体制、小児CS対応フローチャートの活用が確認され、これらの知見を第28回日本災害学会で共有した。さらに、国際誌に英語総説（J...
	このように、本研究班は文献調査から実災害・基礎研究・教育訓練まで、CS対応における包括的かつ実践的な知見を蓄積してきた。3年間の成果は、国内外の学術・実務界との連携を深めるとともに、今後の大規模災害時におけるCS対応の標準化と実効性の高い医療体制の構築に資するものである。
	⑮災害時における医療ニーズとリソースの定量的評価に関する研究（担当　研究分担者　森村尚登）
	令和5年度における本研究の成果は、災害時の医療ニーズとリソースを可視化するツールとしての「医療需要可視化サイト」の改善と、河川氾濫による浸水害に対する医療リスク評価手法の確立に集約される。まず、視認性・操作性向上を目的としたウェブサイトの改善では、協力研究者による評価を基に、文言修正やUIの改良を実施した。具体的には、サイト内文言やグラフ表記、UIボタンの表現統一、地図とグラフ切替操作の明確化、自治体選択の表示制御、病院検索や負傷者表示の利便性向上を図った。これにより、ユーザーである医療提供者や行...
	また、河川氾濫による医療リスク評価については、荒川下流域を対象に、2023年12月8日に協力研究者と共に災害対策支援船で現地視察を実施し、堤防構造やモニタリング体制、重要水防個所などに関する詳細な情報収集を行った。非動的評価では、国土交通省「浸水ナビ」と東京都の「浸水リスク検索サービス」を活用し、各医療機関の立地条件と想定浸水深（0.5m以上）との関係を可視化。自家発電装置の設置有無やその位置の確認も含め、EMISデータと併用したリスク評価フローを作成した。マッピングされた結果は、スクリーニングと...
	⑯　大規模災害時における医療コンテナ活用に関する研究（担当　研究分担者　中田　敬司）
	令和5年度から令和6年度にかけて、本研究班は「医療コンテナの都道府県における活用に関する手当て」の整備を目指して課題を探究してきた。令和5年度には、第8次医療計画の断行を53として、平時や大規模災害時の医療コンテナ活用の元となる「医療コンテナ運用ガイドライン案」の書稿を進め、細かい利用手順や資源配置、費用などに関して実践的解説を添えた。同時に、香川県高松市での区域医療訓練では、軌道SA内に医療コンテナを利用した参集拠点本部の開設・運営を実施、その有用性と課題を検証した。
	さらに同年度、長崎県新上五島町では、私地の隔離地域での平時利用を目的に、医療コンテナを用いた検診実証を実施。年間を通し、プレ実証と本実証を行い、私地の高齢者に対する近住型検診としての有用性や遠隔読幕の5G利用も含めた構築性の高いシステムとしての可能性が確認された。
	また同年度には、FIAワールドラリーチャンピオンシップ(WRC)において、出場チームメンバーや運営スタッフ向けの救護所として使用され、通常の暮らしから違うスポーツの専門性の高い利用ニーズへの対応も検証された。
	令和6年度に入ると、背景に背の日に発生した能発半島地震において、医療コンテナが実際に大規模で利用されたことを反映して、その運用プロセスや課題を吸収した「都道府県における医療コンテナ運用ガイドライン案」として最終的に成立させた。
	このガイドライン案は、平時からの備え、発災後のニーズの把握と配置先の細切な選定、運用方法の定義から、撤収方法、経費のスキームに致るまで、実際の運用を前提とした具体的プロセスを描いている。
	今後は、より実用性の高いマニュアルとして製本化を進めるとともに、それを理解し運用できる人材の養成も重要な課題である。これらの研究成果は、平時と災害時の最適な医療リソース配置の構築に貢献するものとして期待される。
	考察
	研究の柱は、地域連携、多組織・多機関連携、多職種連携である。そもそも災害対応は個々の医療機関、組織では対応不可能であり、地域、多機関、多職種の連携によって成り立っていることは言を俟たないが、本研究班では効率的・効果的に連携するための具体的な指針を示すことが目的である。16の分担研究のバックボーンに地域連携、多機関連携のキーワードを置いて研究を実施した。地域連携BCPに関しては、危機管理体制は「医療機関情報の事前把握」と「住民・災害時要配慮者の避難計画」、リソース確保は「医療救護リソース」と「民間機...
	①　地域連携BCPの構築に関する研究では、地域としての医療機能維持を目的とした「Community Contingency Planning（CCP）」の策定支援を行い、都道府県別の公開指標データを活用した主成分分析とZスコア変換により、全国レベルで比較可能な評価枠組みを構築した。初年度には、都道府県単位で「危機管理体制」「リソース確保」「地域内・間連携」の3カテゴリーからなる6つの指標群（医療機関情報の事前把握、避難計画、医療救護リソース、民間機関との協定、訓練活動、自主防災組織）を抽出し、各自...
	令和5年度には、抽出された指標群を基に、有識者ヒアリングや研究班内議論を経てマニュアル（素案）を策定。「危機管理体制」ではEMIS入力促進や多言語避難支援体制、「リソース確保」ではDMAT・消防等の人材育成と協定強化、「地域内・間連携」では訓練の多様化と自主防災組織の構築がそれぞれ重点項目とされた。これらは自治体が実際に活用可能なレベルにまで簡素化され、現場での実装を意識した内容となった。
	令和6年度には、マニュアルの市町村レベルへの適用性を高めるため、都道府県レベルの指標を市町村で扱いやすい形に再編成し、チェックリスト形式で73項目からなる素案を作成。モデル自治体として、政令指定都市である静岡県浜松市と、医療拠点のない小規模自治体である三重県紀宝町、さらに紀宝町と医療連携を行う和歌山県新宮市を対象にヒアリングとデータ収集を実施。浜松市では多様な医療資源を活用した自立的体制の確認、紀宝町では隣接市との連携による共助体制の把握が行われ、異なる規模・特性を持つ自治体間での比較分析が可能と...
	本研究は、従来のBCP策定手法が抱える「成果測定の不明確さ」「災害が起こるまで効果が見えにくい」という課題に対し、指標データと定量分析を通じて明確な評価手法を提供する点で実務的意義が高い。また、CCPは市町村単独の自助的対応に限界があることを前提に、自治体間の連携（共助）の重要性を明確にし、広域的かつ戦略的な災害対応体制の構築を後押しするものである。特に、人的・物的リソースの限られた自治体にとっては、協定の実効性確認や消防団との日常的連携、住民による防災活動の活性化が極めて重要であることが、モデル...
	結論として、本研究はCCP策定の指針となる評価枠組みと実装ツール（マニュアル・チェックリスト）を開発し、地域防災力向上に向けた基盤を整備したものである。今後は更なる精緻化と全国展開を視野に、協力自治体との連携を深めながら、医療機能を支える地域全体の防災体制の強化を継続的に支援していく。
	②　災害医療コーディネートに関する研究において、災害医療コーディネーターの制度運用と課題を多角的に検討した。
	令和4年度は、パンデミック対応と災害時医療調整の共通性を分析した。COVID-19は、需給不均衡・資源調整・情報管理といった自然災害と共通する構造を持つ「特殊な災害」と位置づけられ、災害医療コーディネーターの介入が感染症対応にも有効であることを示した。また、調整判断の支援ツールとして「ヒモバシルトキ（人・もの・場所・システム・ルール・時）」を提案した。
	令和5年度は、1月の能登半島地震において災害医療コーディネーター制度の実態調査を実施。石川県内のアンケート結果では、主たる被災地である奥能登圏域にコーディネーターが未配置であった。これは、更新されていない被害想定に基づく制度設計の限界が要因と考えられる。また、活動の長期化、訓練不足、労務管理の不備、地元支援者との連携の困難さが明らかとなり、育成・継続研修の強化や経験継承が重要とされた。
	令和6年度は、災害医療ACT研究所と協働し、「JoBS（Junction of Breakdown Situations）」を意思決定訓練ツールとして再構築。JoBSカードに記された災害時の複数事象を、緊急度・影響度・即応性などで整理し、ヒモバシルトキの視点で分析することで、優先事項を的確に判断する力を養う訓練手法を開発した。
	コーディネーターは都道府県・二次保健医療圏・市区町村の三層における調整の実務担当として位置づけられ、医療のみならず保健・福祉資源も含めた横断的調整が期待されている。また、DHEAT（保健所職員を中心とした健康危機対応チーム）との役割重複も課題であり、今後の制度設計において両者の機能分担の検討が必要である。さらに、パンデミックのような全域同時被災では、災害医療コーディネーターによる広域的な調整や在宅療養者支援が重要であり、感染症対応力を備えた「複合災害対応型コーディネーター」の導入が求められる可能性...
	結論として、感染症流行下での災害医療コーディネーターの役割や必要性を明確化し、能登半島地震での制度運用の実態と課題を分析した。JoBSとヒモバシルトキを活用した調整研修は、実践力向上に資する新たなアプローチとして有望であり、今後の人材育成と制度設計に資する成果が得られた。
	③　EMISに関する研究では、広域災害・救急医療情報システム（EMIS）が国土強靭化を支える情報基盤としての役割を果たすべきとの立場から、現行システムの課題と今後の方向性を考察した。令和6年能登半島地震では、被災医療機関の被災状況の迅速な把握が支援展開の鍵となった。EMISを通じて医療機関自身が被害の有無にかかわらず情報を即時発信することが理想であるが、過去の災害では代行入力に依存する傾向が強く、ローラー作戦による聞き取り作業が発生していた。今回は能登地方で医療機関による自発的入力率の改善が見られ...
	しかしながら、EMIS改修においては長年の懸案であるベンダーロックインと十分な予算措置の欠如が進展を妨げてきた。提案された改善項目の多くが未実施である実態は、システム維持に係る費用と手間を見込んだ予算編成がなされてこなかったことに起因する。次期EMISにおいては、ローコード技術の導入による柔軟な開発と、J-SPEEDやD24Hなど他システムとの円滑な連携を確保するとともに、全ユーザーが使いやすい設計と運用体制を整える必要がある。
	結論として、令和6年能登半島地震においてEMISは災害保健医療対応の主軸システムとして活用され、多職種・多機関の連携を支える基盤となった。今後は現行EMISの課題を教訓とし、より機能的かつ持続可能な情報システムとして進化させるべきであり、これには予算措置と運用体制の見直しが不可欠である。
	④　災害時のロジスティックスに関する研究では、大規模災害下での病院機能の維持には、電力・水といったライフラインの早期支援が不可欠であることが、訓練と実災害対応を通じて定量的に示された。災害初動において避難判断はライフライン支援の有無に大きく依存し、支援がなければ多くの医療機関が機能停止や避難を余儀なくされる。このことは、地域の医療提供体制に深刻な影響を及ぼす可能性がある。EMISの入力精度は支援の実効性を左右する重要因子であり、訓練結果からも、入力率が高い地域ほど燃料補給等の調整が円滑に行われた一...
	一方で、能登半島地震の対応からは、電力よりも断水や暖房停止といった他のライフラインが大きな課題であることも明らかとなった。これは社会福祉施設においても同様であり、今後の支援体制は医療機関単独ではなく、地域全体の生活環境を包括的に支える視点が求められる。また、老朽化した設備や複雑な構造、専門職の不足といった構造的課題も支援の実施を困難にしており、平時からの設備情報の整理、人材育成、マニュアル整備が不可欠である。今後の方向性としては、医療機関の設備構成や支援希望をEMISに平時から登録・更新し、自治体...
	⑤　日本海溝・千島海溝周辺海溝型地震への具体的な対応に関する研究においては、日本海溝・千島海溝周辺海溝型地震における医療対応について、災害対応の近年の知見や積雪寒冷地の特性、北海道・東北地方の地域課題を踏まえて検討を行った。特に、積雪・風雪・凍結により、被災地内外のアクセスが著しく制限されることが最大の障害である。道路や空港、港湾の機能喪失、ドクターヘリの不出動、車両事故リスクなど、あらゆる交通手段が影響を受ける。これにより、外部からの支援や患者搬送が困難となり、SCU設置も屋外では不適切とされ、...
	⑥　DMATの効果的運用に関する研究において、南海トラフ地震や富士山噴火のような広域・長期的な影響が想定される災害では、従来の支援手法や活動体制だけでは対応に限界がある。特に、発災後に支援方針を検討・決定する従来のプロセスでは、支援の遅延や判断の混乱が生じるリスクが高まる。本研究では、南海トラフ地震における都道府県単位の「対口支援案」を事前に策定することで、支援と受援の準備を進め、訓練と連動させることの有効性を確認した。富士山噴火では、降灰により広域で交通・通信が遮断される可能性が高く、従来災害と...
	今後の南海トラフ地震や富士山噴火といった大規模災害では、被災規模に応じた人的支援の拡大には限界がある。一方で、DMAT派遣や隊員資格継続にも課題が山積しており、従来の人的拡充では対応困難である。本研究では、事前計画・病院評価・情報共有・資格制度の見直しに加え、DXの導入による運用改革が、将来の災害医療体制強化に不可欠であることを示した。今後は、国・自治体・関係機関が一体となり、制度・技術・人材の三位一体での改革を推進する必要がある。
	⑦　広域医療搬送に関する研究においては、自本研究は、南海トラフ地震等の大規模災害を想定し、地域連携BCPの観点から医療搬送体制の現状と課題を明らかにし、改善策を提言することを目的とした。 令和4年度では、ドクターヘリの災害時搬送能力と課題を整理し、関係学会との連携による全国的な体制整備の必要性を提言した。また、重点受援県の患者等搬送事業車両（福祉タクシー・民間救急車）の実態調査を通じ、救急車の約2〜4倍の搬送車両が地域に存在していることを確認。特に夜間・悪天候下ではドクターヘリの代替手段として重要...
	令和5年度には、南海トラフ受援県9県の搬送事業者123施設を対象にアンケートを実施。災害時の自治体との協定締結率は13％に留まり、多くの事業者が出動に関して明確な方針を持たない実態が浮き彫りとなった。出動可能範囲や同乗医療者の有無も事業所ごとにばらつきがあり、統一的なガイドライン策定の必要性が示唆された。また、各事業所の災害行動計画の整備率は17％にとどまり、搬送体制の強化に向けた平時からの連携と協議会設立の必要性が指摘された。
	令和6年度では、全国780のDMAT指定医療機関に対し、DMATが任務として使用できる車両の保有状況および災害時の使用実績に関する調査を実施。回答289施設中、DMATカー配備率は48.3％、搬送能力を有する病院車の保有率は58.7％であり、一定の搬送資源が存在することが確認された。さらに、過去6災害での実搬送データから搬送効率を分析し、1隊あたりの搬送数は平均1.0人、搬送率には地域差がみられた。今後の課題として、搬送能力を有する車両の整備支援や、DMAT1ミッションあたりの搬送数増加に向けた指...
	⑧　災害時における地域包括ケアに関する研究では、災害時の地域包括ケアシステムのあり方について、3か年にわたり検討を行った。
	初年度は「避難しない・できないことによる死亡」に注目し、福島県台風19号における14名の自宅・敷地内死亡例を抽出した。特に平地区では高齢・歩行困難な単身者が平屋住宅で被災しており、風水害のように事前避難が可能な災害では、避難行動の有無が直接死の発生に直結することが明らかとなった。しかし他災害では発表資料から詳細な死亡状況を得ることは困難で、全国的な統計整備の必要性が浮き彫りとなった。
	2年目は福島県いわき市の地域包括支援センターへのヒアリングを実施し、災害対応における地域包括ケアの実態を把握した。平時から住民情報の管理に課題を抱えており、災害時には職員の安全確保や休日・夜間対応の限界もあって、緊急期の直接支援は困難であることが明らかとなった。一方で、事前にマイタイムラインやハザードマップを用いた住民指導、個別避難計画作成など、自助・共助を重視した支援体制が構築されつつある。災害に備えた事前準備と、災害後の冷静な支援判断が求められている。
	3年目は宮崎県日南保健所での保健師研修を通じ、在宅療養者の事前把握と対応優先度の検討を行った。在宅人工呼吸器、酸素療法、透析患者など医療依存度の高い人々を対象とし、マッピングや演習を通じて災害時の支援対象者の優先度分類を試みた。災害時、在宅療養者のリアルタイム把握は困難であるため、平時から関係者間で対象者情報と支援の優先順位を共有しておく必要性が再認識された。
	これらを通じて、地域包括ケアの中に災害対策機能を組み込むことの意義と可能性が明確になった。
	⑨　小児周産期に関する研究では、小児・周産期領域における災害時の地域連携BCPの構築、リエゾン制度の充実、情報システムの活用、制度整備の可能性について多角的に検討した。
	令和4年度、小児（Group A）、周産期（Group B）それぞれで地域連携BCPの試案を作成し、災害フェーズ（発災前～1か月）別にステークホルダーの行動指針を整理した。また、災害時小児周産期リエゾン養成研修はWEB形式からオンデマンド+集合訓練へ移行し、技能維持研修の試行も始まった。PEACEの現行運用課題も抽出され、情報の適切な共有方法が課題とされた。
	令和5年度、能登半島地震のリエゾン活動の総括から、地域連携BCP整備における訓練の有無、地域関係性の把握、情報共有マニュアルの重要性が示された。周産期領域では、災害による母子医療センターの浸水リスクが最大6割に及ぶことが判明し、BCP整備の喫緊性が再確認された。養成・技能維持研修は本格始動し、全国のリエゾンから、任命数や研修機会の不足、体制整備の必要性などの課題が多数寄せられた。令和6年度、リエゾン活動を支援する体制の必要性が能登地震の事例から示され、制度面での改革、リエゾン活動要領の改正可能性が...
	総じて、BCPのモデル整備、リエゾンの社会実装、情報システムの整備は進展を見せたが、今後は任命数の適正化、災害急性期の実動支援体制、平時からの連携強化など持続可能な運用体制の構築が求められる。
	⑩　災害診療記録/J-SPEEDに関する研究では、　毎年度の研究成果を総合した結果として，元となる教育資料を基に「災害診療記録/J-SPEED利活用手順書」を整備した。通常のEMISなどの機関と比較し、自治体におけるJ-SPEEDの認知度はまだ低く、関係訓練で割り当てられる時間も限られるため、手順書は実際に参照される場面を想定して、A4一枚に縮める設計とした。これらの実用性は代表的な実災である令和6年能発半島地震で確認され、J-SPEEDの実際運用に大きく貢献した。その結果、新たなるEMISへの機...
	⑪　DMAT隊員のメンタルヘルスに関する研究では、DMAT・DPAT隊員のメンタルヘルス支援を目的に、①研修時でのメンタルヘルスチェックの導入、②EMIS調査による関連要因の把握、③医療救援者および所属組織向けのメンタルヘルス推奨事項の普及を3年間の目標として設定した。2022年度にはDMAT・DPATの新規・更新研修において調査を実施し、実際に回答を得ることができたが、準備にかかる労力と比較して回答率が低く、継続的実施には限界があると判断された。一方、東京大学大学院医学系研究科精神保健学／看護学...
	EMISを活用した第6～8回オンライン調査は計画通り実施され、特に第7回調査では令和6年能登半島地震後の医療救援者のメンタルヘルスの関連要因を明らかにした。被災地の深刻な状況に直面した経験や救援者間の対立は、精神的苦痛やPTSD症状と有意に関連しており、今後の災害派遣活動ではこのような心理的負荷への支援が必要であることが示された。
	また、2022年度には、医療救援者の派遣元となる病院の管理者らへのインタビューを通じて、当分担班が作成した2種のメンタルヘルス推奨事項の内容を修正し、普及と実装に向けた方針を整理した。2023・2024年度には、それらの推奨事項をDMAT隊員研修における講義内容に反映させたほか、日本災害医学会総会での発表、EMISを通じた災害派遣時の情報共有、日本災害医学会と東京大学のホームページ上での公開を通じ、広く普及を実現した。
	総じて、本研究により設定した3つの目的はおおむね達成された。特に、メンタルヘルス推奨事項の普及と研修への反映、災害活動後の精神的影響の要因分析など、現場支援に直結する成果が得られた点は意義深い。今後もEMISによる継続的な調査とオンラインセルフチェックの活用、推奨事項のさらなる周知・実装が、医療救援者の健康保持に貢献することが期待される。
	⑫　国際災害医療チームの受援に関する研究では、大規模災害時における国際医療支援の円滑な受け入れを目的として、国内外の計画・標準・連携体制の調査と検証を行い、実践的な標準業務手順書（SOP）開発と訓練を通じた体制整備を進めたものである。特に米国保健福祉省（US-DMAT）、WHOとの連携を深めつつ、日米豪台合同訓練を実施し、日本が受援国として実効的に機能するための課題抽出と制度整備に資する知見を得た。
	本研究で明らかとなった最重要課題は、受援時の本部調整体制の構築と、それを担う医療リエゾンの任用・育成である。特に、大規模災害において複数の国際EMTが複数都道府県に展開する可能性を踏まえ、国レベルでの統合的調整本部の必要性が指摘された。加えて、WHOの支援を効果的に受け入れるための役割整理も重要課題として認識された。
	SOP暫定版では、都道府県の保健医療福祉調整本部を軸とする調整会議の構成や、複数国からのEMT受け入れ時における国レベルの調整体制の構築、調整会議への医療リエゾンの必要性が記載されており、今後の改訂においては、現場の実践性を重視したブラッシュアップが求められる。
	医療リエゾンについては、災害医療および国際緊急援助に精通したDMATやJDRの人材から任用候補者をリストアップし、平時からUS-DMAT等と合同研修を実施することで、顔の見える関係性の構築が推奨された。また、受援自治体の負担軽減を図るうえでも、地域レベルにおける調整役としての医療リエゾンの配置は極めて有効である。
	日米豪台合同訓練を通じては、国際EMTと国内関係者との間における制度・文化・実務面でのギャップが浮き彫りとなり、Scope of Practiceの明確化、医療通訳の育成、帳票類の国際整合性、EMTCC体制構築など多くの課題が可視化された。これらを平時から共有・整備し、繰り返し訓練を通じて調整力・実践力を高めていくことが、真に命を救う受援体制の構築につながると結論付けられた。
	また、訓練を通じて新たな国際ネットワークが形成され、文化的・心理的受容性の涵養の必要性も明らかとなった。住民に対する広報啓発や、地域医療関係者の受援理解促進は、受援活動の円滑化に直結する重要な要素である。
	今後は、厚生労働省のみならず、外務省、JICA、国土交通省等の他省庁とも連携しながら、SOPのさらなる実効性向上を図るとともに、定期的な多国間合同訓練を通じて、持続可能で実践的な国際医療受援体制の確立を目指す。本研究は、日米健康安全保障連携に関する大臣間合意に基づく重要な取り組みとして位置付けられ、将来想定される南海トラフ巨大地震などにおける国際医療支援の現実的な受け入れに資する体制基盤構築への貢献が期待される。
	⑬　ドローンに関する研究では、大規模災害時においてドローンが医療分野で有効に機能するための体制整備を目的に、災害発生直後から都道府県の災害対策本部における指揮命令系統に組み込まれ、実践的な運用が可能となるよう重点的に進められてきた。令和6年能登半島地震ではその成果が発揮され、実際に知事を本部長とする災害対策本部の指揮命令のもとでドローンを飛行させ、最新の被災地情報を災害医療従事者と共有することができたことは、本研究の大きな成果である。一方で、実運用を通じて、オペレーション機能の持続に関する人材確保...
	⑭　クラッシュ症候群に関する研究では、クラッシュ症候群（Crush Syndrome: CS）に関して、臨床・教育・制度の三位一体の視点から網羅的な検討を行い、災害時における実践的な対応力の向上に向けた課題と今後の方向性を明確にした。まず、日本外傷データバンク（JTDB）を活用したデータ分析では、CSの受傷機転や治療内容に関する傾向が示された一方で、CK値や電解質異常といったCS診断に不可欠な情報が記録されていない現状が判明し、今後の専用レジストリの構築の必要性が示唆された。また、救助機関へのアン...
	⑮　災害時における医療ニーズとリソースの定量的評価に関する研究では、災害時の医療ニーズと供給力を可視化するウェブアプリケーションを開発し、特に首都直下地震を想定した病院ごとの支援必要度をGIS上で視覚化する点が最大の特徴であった。災害時の「需要」と「供給」の統合的な可視化を行ったツールはこれまで少なく、都市計画や医療政策において有効な意思決定支援ツール（DSS）としての応用可能性が高い。本研究で開発した「医療支援必要度」は、災害時の限られた資源配分や病院管理者の計画策定支援に活用されることが期待さ...
	結論として、今回のウェブアプリケーションのUI改良と指標の視覚化は、需給比に基づく脆弱性の可視化を実現し、計画策定支援ツールとしての有効性を示した。また、浸水害リスク評価においては、医療供給側のリスク定量化と可視化が、地域の医療体制強化策の根拠として重要であることが明らかになった。今後はこれらの成果を基に、実運用可能な防災・減災計画の策定支援につなげていく。
	⑯　大規模災害時における医療コンテナ活用に関する研究では、令和5年度に本研究班は医療コンテナの平時・災害時の活用を見据えた暫定的な「運用ガイドライン案」を作成したが、そのとりまとめの過程で発災した令和6年能登半島地震において、医療コンテナが実際に被災地で運用されたことを受け、内容を検証・修正し、「医療コンテナの都道府県における運用ガイドライン案」として最終化した。本ガイドライン案の策定を通じて、医療コンテナが災害時の参集拠点やSCUとして、また平時には離島での検診やイベント医療の場でも有効活用可能...
	特にガイドラインでは「標準化」「運用体制の確立」「訓練の実施」を重視し、医療空白を埋める手段としての全国的な配備と連携体制の整備が必要とされている。また、コンテナの移動・設置・運用には、複数機関や階層をまたぐ連携が不可欠であり、マニュアル整備や人材育成も課題として明らかとなった。
	平時の活用においては、長崎県新上五島町での離島検診実証や、FIAワールドラリー選手権での現場設置を通じて、移動性や設営の柔軟性、遠隔医療との親和性が評価された。特に過疎地域では、医療が出向く形の支援手段として有望であり、今後さらに巡回型検診などでの実証が期待される。今後は、医療者の継続的な研修・確保に加え、ドローンによる搬送経路の調査、通信機器・遠隔診療環境の強化など、技術進展を取り入れた運用モデルの構築も必要と考えられる。
	結論
	コロナ禍においては、本研究班が培ってきた災害対応手法が、都道府県のコロナ対策本部運営、医療福祉介護施設のクラスター対応に活かされ大きく貢献した。その中で実感したことは、地域は地域で守るというコンセプトのもとの地域連携が重要であるという事である。COVID-19対応で得た知見を、如何に自然災害対応にどう活かすかが肝要であるが、令和６年能登半島地震対応では、保健、医療、福祉を包含した地域連携が実践されたと考える。国土強靭化基本計画の保健医療に関する骨子に従い、本研究班ではこれまで医療施設のインフラ強...
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