
 

A. 研究目的 

救急搬送傷病者数がますます増加すること

が想定される中、救急医療機関の体制強化は

わが国にとって喫緊の課題である。一方で対

応する救急医療機関には、医師の長時間労

働が常態化している現状から、医師の働き方

改革への対応も迫られている。 

救急体制強化にまず求められることは救急

診療の効率化であるが、これには傷病の発症

から消防機関を中心とした救急搬送、救急医

療機関による受入れと診療、その後の地域社

会への復帰までのそれぞれについての対策が

考えられる。 

主に消防機関によって収集される病院前医

療におけるデータと、 病院に到着してから救

急医療機関によって収集されるデータを統合

分析できれば、救急医療の質に関わる検討を

行うことが可能かもしれない(図1)。現状では診

療等にかかわるデータは消防機関(図 1 左)・

各医療機関(図 1右)が別個かつ個別に持って

いるが、これらのデータを収集したとしても、そ

の統合には個人情報などによる限界がある。 

初年度となる本年度は、病院前と病院到着

後のデータ統合により特定の地域や傷病に対

する診療の分析、予後改善への効果を検討し

た例を渉猟することにより現状整理と課題を明

らかにした。 

 

B. 研究方法 

 傷病ごと、あるいは地域において悉皆的に、

病院前と病院到着後のデータ統合を試みた事

例があるか地域事業、レジストリ事業、学術誌、

学術刊行物を渉猟し、対象となる地域、傷病、

地域における救急医療体制の強化の方策の一つとして、主に消防機関によって収集され

る病院前医療におけるデータと、 病院に到着してから救急医療機関によって収集されるデー

タを統合し、さらなる効率化を図ることが期待される。 

先進的に救急医療システム支援を進めている地域においては、病院選定支援システムを

構築しており、病院選定までの時間や手間が短縮・減少している。一方、病院到着後の診療

データベースについては各種の学術団体の主導により運営され、医療機関により病院前情報

が補完登録されている。現時点で全救急患者のデータ統合により予後が改善したというデー

タは示されていないが、これは統合データセットが未だないことも一因であろう。例えば消防機

関のデータに病院到着後のデータを追加すること等により統合データ活用ができ、救急医療

体制の向上に資することが期待される。 
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期待される予後等の改善、病院全と病院到着

後のデータ統合方法について調査を行った。 

 

C. 研究結果 

 

(1) 地域単位での救急医療支援システムの例 

① 99 さがネット 

https://www.qq.pref.saga.jp/ 

事業開始：平成 15年 

背景と目的：①救急現場滞在時間の長期化を

改善すること、②専門外の医療機関への搬送

を回避すること 

効果：搬送先機関選定への効果に関する学会

発表あり 1,2) 

病院到着後データとの統合：各病院ごと 

 

② e-MATCH による奈良県の救急医療体制

改善 

事業開始：平成 24年 

背景と目的：①救急現場滞在時間の長期化を

改善すること、②専門外の医療機関への搬送

を回避すること 

効果：救急搬送状況の現状の把握に関する学

会発表あり 3,4) 

病院到着後データとの統合：各病院ごと 

 

③  Osaka emergency information 

Research Intelligent Operation Network 

system (ORION)：大阪府救急搬送支援・情

報収集・集計分析システム 

事業開始：平成 27年 

背景と目的：①救急搬送支援、②救急搬送情

報の収集・分析 

効果：地域の救急医療の疫学的分析に関して

学術論文での報告 5,6)、長期入院要因や敗血

症診療に関する学会発表あり 

病院到着後データとの統合：医療機関からの

病院後情報(診断、予後)収集によりレジストリと

しての精度を上げている 

 

(2) 病院前データが診療に大きくかかわる傷

病のレジストリ事業の代表例 

① The Japanese Association for Acute 

Medicine out-of-hospital cardiac arrest 

(JAAM-OHCA) registry： JAAM多施設共

同院外心停止レジストリ 

http://www.jaamohca-web.com/ 

日本救急医学会の事業である、院外心停止

症例データベースである。病院到着後データ

を入力に加えて、図 2 に示す病院前データを

合わせて入力する。 

病院前・病院到着後の診療についてのエビ

デンスを多数発信しており予後向上に貢献し

ている。救急搬送先医療機関種別による転帰

の研究も報告している 6)。 

 

②  Survivors after out-of hospital 

cardiac arrest in the Kanto region 

(SOS-KANTO) 

http://jaam-kanto.umin.ne.jp/sos_kanto.

html 

日本救急医学会関東地方会の事業である、

院外心停止症例データベースである。病院到

着後データ入力に加えて、図 3 に示す多数の

病院前データを合わせて入力する。 

病院前でのマネジメント、病院到着後の

intervention についてのエビデンスを多数発

信 し て お り 予 後 向 上 に 貢 献 し て い る

(http://jaam-kanto.umin.ne.jp/sos_kanto/s

os_kant_files/theses_soskanto2012_1904



05.pdf)。 

 

③ Japan Trauma Data Bank (JTDB)：日

本外傷データバンク 

https://www.jtcr-jatec.org/traumabank/i

ndex.htm 

日本外傷診療研究機構の事業である。日本

外傷学会、日本救急医学会が学術的な担保

を行っている。図 4 に示す多数の病院前デー

タを合わせて入力する。 

各種の外傷についてのマネジメント、病院到

着後の医療リソース消費などのエビデンスを多

数発信している 

(https://www.jtcr-jatec.org/traumabank/d

ataroom/data/JTDBBibliography200110.

pdf)。 

 

④ 日本脳卒中データバンク 

http://strokedatabank.ncvc.go.jp/ 

病院での診療内容に加えて救急搬送システ

ムの利用(来院方法)、入院前の生活場所、発

症時刻を登録する。 

 

⑤ The Japanese Circulation Society. © 

2012-2015 The Japanese Registry Of All 

cardiac and vascular Diseases (JROAD)：

循環器疾患診療実態調査 

https://jroadinfo.ncvc.go.jp/ 

一般社団法人日本循環器学会が主導する事

業である。医療機関は施設概要や診療実績を

入力し、DPC データ提出に同意した施設のデ

ータを統合することにより巨大データセットを作

成している。病院前データ収集は行っていな

い。 

 

D. 考察 

 

地域における救急医療体制の強化の方策

の一つとして、主に消防機関によって収集され

る病院前医療におけるデータと、 病院に到着

してから救急医療機関によって収集されるデ

ータを統合し、さらなる効率化を図ることが期

待される。 

先進的に支援を進めている地域においては、

いずれも救急搬送業務の効率化に対する切

実な需要になんとか応えるべく地域における

病院選定支援システムを構築しており、病院

選定までの時間や手間が短縮・減少している。

それがひいては時間が重要な要素となる院外

心停止、脳卒中、急性冠症候群、重症外傷な

どの予後向上に資するであろうと期待されてい

る段階である。 

一方、病院到着後の診療データベースにつ

いては各種の学術団体の主導により行われる

ことからデータベースは傷病ごととなっておりそ

こに病院側で病院前情報を補完登録される仕

組みを取っているが、大規模に病院前データ

ベースと突合させ統合するには至っていない。

結果に示した傷病別レジストリを構築するデー

タベースシステムにはハッシュ値を用いた匿名

的な統合が技術上可能であることから、今後も

倫理的な手続きを丁寧に進めていくことで、統

合的なデータセットを作成することができるよう

になることが期待される。 

海外の状況については、外傷では、

American College of Surgeonsによる The 

National Trauma Data Bank® (NTDB®)

が大規模データベースとして知られ、またドイ

ツ外傷学会 (DGU)では TraumaRegister 

DGU®が運営されている。他にも多数のレ



ジストリ研究が行われているが、病院前デ

ータと病院到着後のデータセットを突合させた

大規模データを確立しそれを救急医療システ

ム改善に用いた例は見当たらなかった。 

 

E. 結論 

現時点では、効率的な搬送先機関選定をな

んとか達成しようとする地域の試みと、傷病別

のデータベース事業は必ずしも統合されてい

ない。統合による救急システムの改善の報告

は院外心停止など傷病別のものまでに限られ

ている。効率的な搬送先機関選定を目的に開

始された事業では、病院前データと病院到着

後のデータ統合は必ずしも事業目的と一致し

ないが、統合によりさらなる発展を目指す場合

には、主に消防機関のデータに病院到着後の

データを追加することにより統合データ活用が

できる状態になる。 

 

 

F. 研究発表 

1．論文発表 

なし 

2．学会発表 
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G. 知的財産権の出願・登録状況 
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 (図 1) 病院前データと病院到着後データは別々に把握されている 

 

 

  



(図 2) 傷病レジストリへの病院前情報の補完項目例(JAAM-OHCAレジストリ) 

 

 

  



(図 3) 傷病レジストリへの病院前情報の補完項目例(SOS-KANTO study) 
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(図 4) 傷病レジストリへの病院前情報の補完項目例(日本外傷データバンク JTDB) 

 

 

 

 

 


