
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 

消防救第 109 号 

令和２年４月 27日 

 

各都道府県消防防災主管部（局）長 殿 

 

消防庁救急企画室長 

（ 公 印 省 略 ） 

 

心肺停止の新型コロナウイルス感染症患者及び新型コロナウイルス感

染症が疑われる傷病者に係る消防機関における対応について 

 

消防機関における新型コロナウイルス感染症への対応については、これまで

「新型コロナウイルス感染症に係る消防機関における対応について」（令和２年

２月４日付け消防消第26号消防庁消防・救急課長、消防救第28号消防庁救急企画

室長通知）等により、的確な対応をお願いしているところです。 

こうした中、今般、一般社団法人日本臨床救急医学会より、心肺停止の新型コ

ロナウイルス感染症患者及び新型コロナウイルス感染症が疑われる傷病者（以

下「新型コロナウイルス感染症患者等」という。）に対して救急隊が実施する心

肺蘇生についての注意事項等を最新の学術的知見に基づき取りまとめた「新型

コロナウイルス感染症の拡大に伴う心肺停止傷病者への対応について（消防機

関による対応ガイドライン）」（別添２。以下「ガイドライン」という。）の提

示並びにガイドラインの全国の消防本部への周知及び活用に係る提言（別添１）

が、消防庁に対してありました。 

つきましては、当該提言の緊急性に鑑み、ガイドラインを別添２のとおり情報

提供しますので、貴部（局）におかれましては、下記の内容に御留意の上、貴都

道府県内市町村（消防の事務を処理する一部事務組合等を含む。）に対して、こ

の旨を周知されますようお願いします。 

なお、本通知は、厚生労働省と協議済みであるとともに、消防組織法（昭和22

年法律第226号）第37条の規定に基づく助言として発出するものであることを申

し添えます。 

 

記 

 
１ ガイドラインに記載された主な学術的知見（心肺停止の新型コロナウイル

ス感染症患者等へ救急隊が対応する際に留意すべき事項） 

・ 胸骨圧迫、人工呼吸、気管挿管などの気道確保、気管吸引、異物除去など

は大量のエアロゾルを発生させるため心肺停止傷病者への対応にあたって

 



は感染防止対策を強化して臨む必要がある。（ガイドライン-P1.18行目） 

・ N95マスク、目の保護具も含めた個人防護具の着用が徹底されていれば概

ね従来の対応でも感染リスクを抑えることができるが、新型コロナウイルス

感染症（疑いも含む）の心肺停止傷病者には次の取り組みにより一層のリス

ク軽減が期待できる。（以下、略。）（ガイドライン-P3.14行目） 

 

２ 各地域における救急隊の心肺蘇生プロトコルについて 

  各消防機関におかれては、ガイドラインに記載された内容も参考としなが

ら、今後、救急隊の心肺蘇生プロトコルの改訂について、地域メディカルコン

トロール協議会等において検討されたい。 

  なお、ガイドラインについては、今般、一般社団法人臨床救急医学会より提

言されたものであり、今後予定されている蘇生ガイドライン2020の改訂とは

異なるものであることに留意されたい。 

 

３ 救急隊の感染防止対策の徹底等について（再周知） 

  各消防機関におかれては、かねてから、新型コロナウイルス感染症患者等

（疑われる場合を含む。）への対応に当たる救急隊員の感染防止対策の徹底を

図っていただいているが、今般、これまで参考として示してきた以下の資料を

基本として取りまとめた「新型コロナウイルス感染症に対する救急隊員の感

染防止対策のポイント」（参考資料）を作成したので、これも参考としながら、

改めて感染防止対策の徹底を図るとともに、対応に当たった救急隊員の健康

管理、救急車の消毒等についても、引き続き徹底をお願いする。 

 

（参考） 
①総務省消防庁「救急隊の感染防止対策マニュアル（ver1.0）」（「救急隊の感

染防止対策の推進について（通知）」（平成 31 年３月 28 日付け消防救第 49
号消防庁救急企画室長通知））

（https://www.fdma.go.jp/laws/tutatsu/items/2dc170661c3fee7f3f4c5dd33
7102e95efa0a853.pdf） 

②国立感染症研究所及び国立国際医療研究センター 国際感染症センター

「新型コロナウイルス感染症に対する感染管理（2020 年 4 月 7 日改訂）」

（https://www.niid.go.jp/niid/images/epi/corona/2019nCoV-01-
200407.pdf） 

③日本環境感染学会「医療機関における新型コロナウイルス感染症への対応

ガイド（第 2 版改訂版 (ver.2.1)（2020 年 3 月 10 日改訂）」

（http://www.kankyokansen.org/uploads/uploads/files/jsipc/COVID-
19_taioguide2.1.pdf） 

 



 【問合せ】 

消防庁救急企画室 

小谷専門官、堤係長、増田係長、小渕事務官 

TEL：03-5253-7529 

E-mail：mailto:kyukyusuishin@soumu.go.jp 



 

新型コロナウイルス感染症に対する救急隊員の感染防止対策のポイント 

１．標準予防策の徹底 

○ 標準予防策（手指衛生と個人防護具の装着）を徹底する。【①-P1.20 行目、P4.22 行目】 

○ 基本的に誰もがこのウイルスを保有している可能性があることを考慮し

て、全ての傷病者の観察において、傷病者の状況に応じて必要な個人防護

具を選択して適切に着用する。【③-P4.8 行目】 

○ 個人防護具の着用中または脱衣時に、目・鼻・口に触れないように注意

し、脱衣後も手指衛生の前に目・鼻・口を触らないように注意する。【②-P1.23

行目、P2.23 行目/③-P4.8 行目】 

○ 個人防護具を外す際には、それらにより環境を汚染しないよう留意しな

がら外し、所定の方法で破棄する。【②-P1.22 行目】 

２．個人防護具の選択について 

○ 傷病者の状況に応じて、通常は目・鼻・口を覆う個人防護具（アイシー

ルド付きサージカルマスク、あるいはサージカルマスクとゴーグル/アイシ

ールド/フェイスガードの組み合わせ）、感染防止衣、手袋を装着する。【①-

P7.1 行目/③-P4.18 行目】 

○ 一時的に大量のエアロゾルが発生しやすい状況※においては、N95 マスク

に変更する。N95 マスクを装着するたびにシールチェックを実施する。 
※ エアロゾルが発生しやすい状況：気管挿管、気管内吸引、心肺蘇生、用手換気 

【②-P2.16 行目、P2.21 行目/③-P4.21 行目】 

 

     

○ タイベック®防護服などの全身を覆う着衣の着用は必須ではない。【③-P4.28 行目】 

○ 基本的にシューズカバーを使用する必要はないが、現場の状態に応じて

必要ならば使用する。【③-P5.1 行目】 

３．救急車内の消毒について 

○ 高頻度接触部位（隊員、傷病者が触れる機会が多い部位）、聴診器や体温

計、血圧計等の器材などは、アルコールや 0.05％次亜塩素酸ナトリウムに

よる清拭消毒を行う。【①-P14.12 行目/②-P3.17 行目/③-P6.7 行目】 

参考資料 



令和２年４月 27 日 

消防庁 救急企画室長  

村上 浩世 殿 

一般社団法人 日本臨床救急医学会 

代表理事 坂本哲也 

 

新型コロナウイルス感染症の拡大に伴う心肺停止傷病者への消防機関の対応について 

（提言と依頼） 

 

 

新型コロナウイルス感染症が全国的に拡大する中、貴庁におかれましては我が国の安

心・安全の確保のために消防行政に日夜ご尽力いただきお礼を申し上げます。 

さて、今般、当学会において、「新型コロナウイルス感染症の拡大に伴う心肺停止傷病

者への対応について（消防機関による対応ガイドライン）」を添付のとおり取りまとめま

した。このガイドラインは、医学的知見と救急医療における学会員のこれまでの経験に基

づき、病院前救急医学・医療の専門家集団として新型コロナウイルス感染症の拡大の状況

下におけるあるべき心肺停止傷病者への消防機関の対応について提示するものです。目の

前の心肺停止傷病者の救命を第一としつつも、次の別の傷病者のためにも欠かすことので

きない救急隊員等の安全性の確保にも配慮した具体的な内容をまとめています。 

つきましては、本提言を貴庁での消防行政の推進にご活用いただくとともに、全国の消

防本部へ本ガイドラインについて早急に周知いただきますようお願いいたします。 

また、当ガイドラインに基づいた都道府県・地域メディカルコントロール（MC）協議

会によるプロトコールや消防本部の活動基準の修正などについて、医学的観点から消防機

関や MC 協議会への助言が可能です。MC 協議会にかかわる医師等の時間的余裕がない状

況などの際にご活用いただければ幸いです。なお、本件は、新型コロナウイルス感染症の

流行に伴った提言であり、今後予定されている蘇生ガイドライン 2020 の改訂とは異なる

ものであることを申し添えます。 

 

本件担当：一般社団法人日本臨床救急医学会 
 メディカルコントロール検討委員会 

新型コロナウイルス対応検討 WG 
 森村尚登（担当理事） 
 田邉晴山（WG 長） 
 

連絡先：日本臨床救急医学会事務所 
〒164-0001 東京都中野区中野 2-2-3 

TEL:03-3380-2704 FAX：03-3380-8627 
E-mail：jsem_jimu@herusu-shuppan.co.jp 

015741
テキストボックス
別添１
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令和２年４月 27 日 

新型コロナウイルス感染症の拡大に伴う心肺停止傷病者への対応について 

（消防機関による対応ガイドライン） 

一般社団法人 日本臨床救急医学会 

1. はじめに 

消防機関による院外心肺停止傷病者への対応はこれまで確実に進歩してきた。119 番通

報段階での通信指令員による口頭指導、救急現場での救急隊による心肺蘇生（CPR）など

の一次救命処置、器具を用いた気道確保や薬剤投与などの二次救命処置の質の向上、消防

隊との連携（PA 連携）などがそれにあたる。 

今般の新型コロナウイルス感染症の拡大は、このような消防機関の取り組みにいくつか

の修正を迫っている。その主な理由は、心肺停止に対して行われる CPR などの欠かすこ

とのできない処置が、新型コロナウイルスのエアロゾル発生の要因となり、救急隊員等へ

の感染リスクとなり得るからである。 

このようなことを背景に、本ガイドラインは、目の前の心肺停止傷病者の救命を第一と

しつつも、次の別の傷病者のためにも欠かすことのできない救急隊員等の安全性の確保に

も配慮した対応について提示するものである。 

2. 心肺停止傷病者への対応 

胸骨圧迫、人工呼吸、気管挿管などの気道確保、気管吸引、異物除去などは大量のエアロ

ゾルを発生させるため心肺停止傷病者への対応にあたっては感染防止対策を強化して臨む

必要がある（参考i，参考ii）。 

（１） 通信指令の段階 

感染防止対策は通信指令の段階から始まる。通信指令員は、傷病者に新型コロナウイル

ス感染症の可能性の有無について情報収集に努め、遅滞なく救急隊に伝える。ただし、通

報者に対する CPR の口頭指導は情報収集と同様に重要である。 

① 新型コロナウイルス関連情報の収集 

通信指令員は、傷病者やその家族などに新型コロナウイルス感染（PCR 陽性で自宅

等で待機している場合など）、もしくはその症状（例：発熱、咳、息切れ、倦怠感、嗅

覚・味覚障害）、PCR 陽性者への濃厚接触がないかについての情報を得るように努める

（参考iii）。高齢者施設などでは他の入居者の状況も確認する。 

Ver.1.0：新型コロナウイルス感染症に関する新たな知見や感染
の広がり状況などよって随時更新します。最新版は日本臨床救
急医学会のウェブサイト（https://jsem.me/）をご確認ください。 

https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/guidance-risk-assesment-hcp.html
https://www.ahajournals.org/doi/pdf/10.1161/CIRCULATIONAHA.120.047463
https://jsem.me/
015741
テキストボックス
別添２
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② 通報者への CPR の口頭指導 

新型コロナウイルス感染症が拡大している地域において、通信指令員が CPR の口頭

指導を実施する場合には、成人の心肺停止に対しては胸骨圧迫のみのCPRを指導する。

救助者や環境の汚染を軽減するために、胸骨圧迫のみの CPR であっても、傷病者の口

元を布やタオル、もしくはマスクなどで覆うように指導することも考慮する。（参考iv） 

小児の心肺停止については、人工呼吸の訓練を受けており、それを行う意思がある家

族等の救助者に対しては、胸骨圧迫に加えて人工呼吸を実施するように指導する（参考

v）。一方弁付き感染防護具（シートタイプなど）の活用も考えられる。 

成人、小児とも、通報者に、窓の開放、換気扇等の使用など、室内の換気を依頼する

ことも考慮する。 

③ 救急隊等への情報提供 

通信指令員は、119 番通報の段階で得られた新型コロナウイルス関連情報を救急隊員

に情報提供する。PA 連携で消防隊が出動する場合、ドクターカー（ヘリ）が出動する

場合なども同様である。 

※消防隊員の活動は、可能な業務の範囲の中で救急隊員の活動に準ずる。 

※ドクターヘリは運行要領等で「指定感染症は搬送しない」としている場合がある。 

（２） 現場到着までの段階 

119 番通報の段階で、新型コロナウイルス感染症（PCR 陽性で自宅等で待機している

場合など）もしくはその症状（例：発熱、咳、息切れ、倦怠感、嗅覚・味覚障害）の存在、

PCR 陽性者への濃厚接触などの情報が明らかになった場合には、「新型コロナウイルス感

染症（疑いも含む）」として対応する。感染が多数確認されている地域（感染拡大警戒地

域（参考vi））においては、全ての心肺停止傷病者を「新型コロナウイルス感染症（疑いも

含む）」として対応する。傷病者の容態変化などを考慮し、心肺停止かどうかによらず全

ての傷病者を「新型コロナウイルス感染症（疑いも含む）」として対応することも考慮し

てよい。 

① 個人防護具の着用 

原則として、現場活動前にすべての救急隊員は N95 マスク（これに準ずる高機能マ

スク）、目の保護具（ゴーグル等）も含めた個人防護具を着用する（参考vii）。ただし、

個人防護具の供給不足が全国に広がる中、消防機関や MC 協議会において、現状を随

時確認し、基準を修正するのはやむを得ない。 

個人防護具の装着が適切になされているか、救急隊長を中心に互いに確認し合う。着

用法については「救急隊の感染防止対策マニュアル（消防庁）」viiiを、N95 マスクの再

利用については「N95 マスクの例外的取扱いについて（厚生労働省）」ixを参照された

https://www.resus.org.uk/media/statements/resuscitation-council-uk-statements-on-covid-19-coronavirus-cpr-and-resuscitation/covid-community/
https://www.japanresuscitationcouncil.org/ilcor%e5%9b%bd%e9%9a%9b%e3%82%b3%e3%83%b3%e3%82%bb%e3%83%b3%e3%82%b5%e3%82%b9-covid-19%e9%96%a2%e4%bf%82-%e7%bf%bb%e8%a8%b3%e3%81%a8jrc%e8%a6%8b%e8%a7%a3/
https://www.japanresuscitationcouncil.org/ilcor%e5%9b%bd%e9%9a%9b%e3%82%b3%e3%83%b3%e3%82%bb%e3%83%b3%e3%82%b5%e3%82%b9-covid-19%e9%96%a2%e4%bf%82-%e7%bf%bb%e8%a8%b3%e3%81%a8jrc%e8%a6%8b%e8%a7%a3/
https://www.mhlw.go.jp/content/10900000/000617992.pdf
http://www.kansensho.or.jp/uploads/files/topics/2019ncov/covid19_cpa_200318.pdf
https://www.fdma.go.jp/laws/tutatsu/items/2dc170661c3fee7f3f4c5dd337102e95efa0a853.pdf
https://www.mhlw.go.jp/content/000621007.pdf
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い。 

② 人員の限定 

感染リスクを負う人数を最小限にする必要があり、次のような対応を考慮する。 

 自動式心マッサージ器を積極的に活用する。 

 PA 連携やドクターカー（ヘリ）との協働などが行われる場合には同時に活動す

る人員が多数となるが、傷病者に直接対応する者と、接触を避ける者とを明確

に分けるように積極的に調整する。（例えば、後者は傷病者の居室内には入らず

に外で待機し、必要物品の受け渡しや時間管理を担うなど） 

③ 資器材の準備 

HEPA フィルター（高性能エアフィルター：いわゆる人工鼻）があれば事前にバッ

グ・バルブ・マスク（BVM）に取り付けておく。 

汚染を避けるため現場に持ち込む資器材は最小限にする。 

（３） 現場活動 

N95 マスク、目の保護具も含めた個人防護具の着用が徹底されていれば概ね従来の対

応でも感染リスクを抑えることができるが、新型コロナウイルス感染症（疑いも含む）の

心肺停止傷病者には次の取り組みにより一層のリスク軽減が期待できる。 

① 現場の確認 

現場が室内などの場合には、家族など関係者に窓の開放、換気扇等の使用を依頼す

るなどして換気に努める。感染のリスクを軽減するために可能であれば屋外での活動

を考慮する。隊員のうちまず一名が個人防護具を着用し現場に入り状況を確認し、室

内の換気などを手配し、簡単な傷病者観察をした後に残りの隊員が近づくなどの方法

を考慮してもよい。 

② 心肺停止の確認 

心肺停止を確認する際には、呼吸による胸壁の動きと脈拍の触知に着目する。傷病

者の口元に隊員の顔を近づけて、呼気を「聴いて、感じて」の観察は行わない。個人

防護具をつけている状況での観察は困難であるし、感染のリスクを高める。 

③ 心肺蘇生の開始 

胸骨圧迫は、BVM で傷病者の口、鼻を覆い密着させた後に開始する。BVM の準備

まで一時的に傷病者の口元に布やタオルなどをあててエアロゾルの拡散を防ぎつつ胸

骨圧迫を開始し、途中 BVM に切り替える方法もある。 
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④ 気道と呼吸の管理 

エアロゾルの発生による救急隊員らと周辺空間の汚染を最小限にするために次のよ

うな対応を考慮する（参考x）。 

 BVM 換気は、HEPA フィルターがあれば装着し、マスクを密着させエア漏れ

をできるだけ少なくして行う。 

 傷病者の呼気のエアリークを最小限にするため早期に器具を用いた気道確保を

行うことが望ましい。ただし、迅速、確実に実施できない場合にはむしろ感染

リスクを高める結果となる。実施する場合には、もっとも熟練した救急救命士

が行う。 

 気道確保器具の中では、気管内チューブがもっともエアリークが少ないが、誤

って実施した場合に傷病者に与える影響が大きいため、熟練度に応じて気管内

チューブもしくは声門上デバイスを選択する。 

 気管挿管を行う場合は、可能であればビデオ喉頭鏡の使用を優先するとよい。傷

病者の口元への接近なしに挿管が可能となるからである。 

 気道確保器具を挿入する場合、処置開始のために傷病者の顔面からマスクを外

す前に胸骨圧迫を中断する。胸骨圧迫の再開は、気道確保器具の挿入を確認

し、バッグ・バルブを接続した後に行う。 

 バッグで換気を行う際や人工呼吸器に接続する場合には、BVM 換気の際に使用

した HEPA フィルターを引き続き使用する。 

 人工呼吸器に接続した場合は、以後、回路を外すことを最小限に留める。 

 気管内チューブの吸引などのために、HEPA フィルターより傷病者側の回路を外

す場合には胸骨圧迫をごく短時間中断し実施する。 

⑤ 循環の管理 

胸骨圧迫もエアロゾルを発生させると指摘（参考xi）されており、次のような対応を

考慮する。 

 関係する人員を最小限にするため自動式心マッサージ器を積極的に活用する。 

 傷病者の口をマスクで覆っていない間、もしくは器具を用いた気道確保がなさ

れていない状況での胸骨圧迫はできるだけ短時間にとどめる。 

⑥ 搬送と医療機関への連絡 

救急車内の換気と、運転席との空間の区分（養生）などについて配慮する。医療機

関への搬送依頼の際には、新型コロナウイルス感染症（疑いも含む）がある旨を伝え

る。家族・関係者の同伴の有無についても付加する。 

https://www.ahajournals.org/doi/pdf/10.1161/CIRCULATIONAHA.120.047463
https://costr.ilcor.org/document/covid-19-infection-risk-to-rescuers-from-patients-in-cardiac-arrest
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傷病者に新型コロナウイルス感染症の疑いがある場合、救急車への関係者の同乗は

その者の感染リスクを高める。傷病者と同居しており、すでに感染している可能性が

高かったとしても、その者が医療機関を訪れることで新たな対応が必要となる。した

がって関係者の同乗は原則として控える。傷病者や医療機関の都合によりやむを得ず

同乗する場合は、感染リスクなどを説明した上で、マスクを装着させるなど一定の感

染防止策を施す。状況によっては、関係者を助手席に乗せるなどの対応も考えられ

る。 

（４） 医療機関到着と搬送後 

新型コロナウイルス感染症（疑いも含む）傷病者の医療機関への搬送等については次の

対応を考慮する。 

 初療室や救急外来へ搬入する際の心肺蘇生等の実施は医療機関内の汚染の原因

となるため、搬入ルートや搬入場所について受け入れ側に確認するように努め

る。医療機関内での申し送り場所、救急隊員の待機場所などについても同様で

ある。接触による医療機関内の汚染を防ぐため、搬入後、可及的速やかに手袋

を交換する。 

 救急隊員の汚染リスクの軽減や次の出動への準備の点からは、脱衣や消毒は傷

病者を医療機関に引き継いた後に直ちに実施するのが望ましい。その場合、医

療機関と事前に調整した場所で行う。医療機関では困難な場合は、消防署など

に移動して行う。 

 個人防護具の脱衣の手順も着衣と同様に重要である。手順書や姿見鏡を用意す

るとより確実に実施できる。 

 救急車の除染や使用した BVM などの資器材の再利用は決められた手順に従っ

て行う。複数で確認しながら実施する。 

3. 留意点 

（１） 訓練 

現場で円滑に活動するために次の点などを習得するための訓練を事前に実施しておく。 

 個人防護具の着衣と脱衣が、適切、迅速に実施できるか 

 感染リスクの軽減に配慮した一次・二次救命処置が実施できるか 

 救急車の除染や再利用器具の消毒が実践できるか 

（２） 行政（消防・保健）、MC 協議会、オンライン MC 医、医療機関との協議・調整 
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新型コロナウイルス感染症への対応については、地域（MC 協議会もしくは消防本部の

所管地域）の感染の状況に応じて、統一的に活動する必要がある。次の点などについて調

整が必要となる。新型コロナウイルス感染症が地域で拡大する前に早急な対応が望まし

い。調整の際には、書面会議やテレビ会議など柔軟な方法を考慮する。 

① 地域の活動プロトコルの変更 

地域としての統一的な対応のためにも活動プロトコルの変更については MC 協議会

を通じて、MC 医師との協議が必要である。感染リスクの軽減と医療資源の確保の観

点から PA 連携、ドクターカー（ヘリ）の継続の要否などについても検討する。オー

バーシュート（参考xii）した地域や新型コロナウイルス感染症の影響で搬送先の選定

が困難になった地域では処置の適応についても協議が必要になる状況も考えられる。 

② 搬送先の選定 

オーバーシュートした地域や新型コロナウイルス感染症の影響で搬送先の選定が困

難になった状況では、心肺停止傷病者の搬送については、心肺停止の状況（目撃の有

無、原因、救急隊が現場で確認した初期心電図波形など）、年齢、生活歴、既往歴、

推定される転帰、さらには救急隊による心肺蘇生の状況などによってその傷病者に適

した医療機関に搬送するなどの調整が必要になる。この調整には地域の保健医療担当

行政の関与が欠かせない。 

③ オンライン MC 医との活動方針の共有 

「気道と呼吸の管理」に伴う器具を用いた気道確保はオンライン MC 医からの指示

が必要であり、オンライン MC 医と救急隊の活動方針について共通する。 

④ 医療機関との調整 

次の点について予め医療機関と協議しておくのが望ましい。 

 新型コロナウイルス感染症の疑いがある場合の、家族・関係者の同伴の要否 

 新型コロナウイルス感染症の疑いがある傷病者に対処した救急隊の医療機関内

への入室可否、その範囲、経路、傷病者や情報の引き継ぎの場所、引継ぎ方法

（書面での受け渡しなどによる感染リスクの軽減）、救急隊の脱衣・消毒の場所 

⑤ 記録、検証とプロトコルの見直し 

新型コロナウイルスの状況、資器材の状況、医療機関の状況などは刻一刻と変化す

るためプロトコルは柔軟に修正する必要がある。そのためには様々な業務に追われる

中にあっても活動の記録と検証は不可欠である。 

https://www.mhlw.go.jp/content/10900000/000617992.pdf
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⑥ 救急車の除染と再利用器具の消毒手順の確認 

新型コロナウイルス感染症が疑われる傷病者を搬送した救急車の除染や使用した

BVM やビデオ喉頭鏡などの消毒などの手順を確認し、必要に応じてマニュアルを作成

する。 

  



8 

 

4. 参考文献 

文中の順番に列挙しているため同じ文献が複数回にわたり掲載されている場合がある。 

i 医療機関における新型コロナウイルス感染症への対応ガイド 第 2 版改訂版 (ver.2.1)，一般社団法人 日本環境感染学

会，2020 年 3月10日 

ii Interim U.S. Guidance for Risk Assessment and Public Health Management of Healthcare Personnel with Potential 

Exposure in a Healthcare Setting to Patients with Coronavirus Disease (COVID-19), Centers for Disease Control and 

Prevention, April 15, 2020 

https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/guidance-risk-assesment-hcp.html (Accessed: 2020.4.21) 

iii Edelson DP, Sasson C, Chan PS, et al: Interim Guidance for Basic and Advanced Life Support in Adults, Children, and 

Neonates With Suspected or Confirmed COVID-19: Circulation. 2020 Apr 9. 

iv Resuscitation Council UK Statement on COVID-19 in relation to CPR and resuscitation in first aid and community 

settings, Resuscitation Council (UK) 

https://www.resus.org.uk/media/statements/resuscitation-council-uk-statements-on-covid-19-coronavirus-cpr-and-

resuscitation/covid-community/ (Accessed: 2020.4.21) 

v ILCOR COSTR : 心停止傷病者から救助者への COVID-19 感染リスク，JRC 蘇生協議会, 令和 2 年 4 月 14 日 

https://www.japanresuscitationcouncil.org/ilcor 国際コンセンサス-covid-19 関係/ （最終アクセス：2020.4.21） 

vi 新型コロナウイルス感染症対策専門家会議 「新型コロナウイルス感染症対策の状況分析・提言」（2020 年４月１

日） 

https://www.mhlw.go.jp/content/10900000/000617992.pdf （最終アクセス：2020.4.21） 

vii 心肺停止（CPA）症例（病院前診療を含む）に対する新型コロナウイルス感染症（COVID-19）対策について，救

急外来部門における感染対策検討委員会 （日本救急医学会，日本環境感染学会，日本感染症学会，日本臨床救急医学

会，日本臨床微生物学会 ５学会合同ワーキンググループ）2020 年 3 月 18 日 

viii 救急隊の感染防止対策マニュアル(Ver.1.0)，総務省消防庁，平成 31 年３月 

ix N95 マスクの例外的取扱いについて、厚生労働省新型コロナウイルス感染症対策推進本部、他 事務連絡 令和２

年４月 10 日 

x Edelson DP, Sasson C, Chan PS, et al: Interim Guidance for Basic and Advanced Life Support in Adults, Children, and 

Neonates With Suspected or Confirmed COVID-19: Circulation. 2020 Apr 9. 

xi ILCOR COSTR : 心停止傷病者から救助者への COVID-19 感染リスク，、JRC 蘇生協議会, 令和 2 年 4 月 14 日 

https://www.japanresuscitationcouncil.org/ilcor 国際コンセンサス-covid-19 関係/ （最終アクセス：2020.4.21） 

xii 新型コロナウイルス感染症対策専門家会議 「新型コロナウイルス感染症対策の状況分析・提言」（2020 年４月１

日）https://www.mhlw.go.jp/content/10900000/000617992.pdf  （最終アクセス：2020.4.21） 

 

https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/guidance-risk-assesment-hcp.html
https://www.resus.org.uk/media/statements/resuscitation-council-uk-statements-on-covid-19-coronavirus-cpr-and-resuscitation/covid-community/
https://www.resus.org.uk/media/statements/resuscitation-council-uk-statements-on-covid-19-coronavirus-cpr-and-resuscitation/covid-community/
https://www.japanresuscitationcouncil.org/ilcor国際コンセンサス-covid-19関係/
https://www.mhlw.go.jp/content/10900000/000617992.pdf
https://www.japanresuscitationcouncil.org/ilcor
https://www.mhlw.go.jp/content/10900000/000617992.pdf

	通知文
	参考資料
	臨床救急医学会提言（別添１）
	臨床救急医学会ガイドライン（別添２）



