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厚労科研 １



厚労科研 ２

Ｘ県の５つの地域ＭＣを分析対象とした。

ＭＣ名称 人口(%) 面積(%) 消防本部数

Ａ 41 18 1

Ｂ 22 51 14

Ｃ 16 6 1

Ｄ 13 16 4

Ｅ 8 9 5

（合計） 100% 100% 25

一定期間の連続した搬送例：１２１５６を分析対象
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【域内】
【域外へ】

地域ＭＣ他の
地域ＭＣ

【域外より】

「域外/域内・率」 =
【域内】

【域外へ】 ＋ 【域外より】
Ｘ １００
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「域外／域内・率」が
高い地域ＭＣは,
近隣地域ＭＣ
との情報交換・連携が
より重要と思われる。
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県の全人口に対する人口割合（％）
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県の全人口に対する人口割合（％）

119番通報（覚知）から
病院到着までの時間
全体平均 2350秒（N=12156)
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変動係数
（ SD／平均 ） ０．３８ ０．４７ ０．６４

厚労科研８

覚知から現場まで 現場での活動 現場から病院まで

受入病院単位での時間経過の分析（X県230病院）
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現場での活動時間
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MC-C & D

現場での活動時間

MC-BMC-A MC-E
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厚労科研１２

A B C D E 合計
1 1952 1677 683 527 557 5396

44% 62% 42% 39% 48% 48%
2 632 593 289 393 312 2219

14% 22% 18% 29% 27% 20%
3 1320 344 410 255 197 2526

30% 13% 25% 19% 17% 23%
4 488 99 228 178 84 1077

11% 4% 14% 13% 7% 10%
合計

4392 2713 1610 1353 1150 11218

100% 100% 100% 100% 100% 100%
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