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講師；清水三郎医院 院長 清水三郎

子 ど も の 救 急



①長生郡市の救急医療体制

今日は、

②急な病気の時に医療機関を受診

すべきか迷った場合の対処方法

③生活習慣・感染症等について

の３つのお話をします。



急なケガや病気をした時に対応するところです。

１次 ⇒ ２次 ⇒ ３次 救急医療機関という流れ

でケガや病気の程度により『それぞれの役割』

があります。

救急医療機関ってなあに？



外来の処置・投薬によ
り治療ができる比較的
軽症な救急患者の方が
対象です。

○夜間急病診療所（受付時間）
午後7：45～午後10：45
※平成30年4月1日から変更

長生郡市の救急医療体制

１ 次
（内科・小児科）



１次救急医療機関の
後方病院として、
入院又は緊急手術等
を要する救急患者
の方が対象です。

① 公立長生病院
② 菅原病院
③ 宍倉病院
④ 山之内病院
⑤ 塩田記念病院
⑥ 茂原中央病院

２次待機輪番病院
午後８:00～翌 6:00

２ 次
（内科・外科）



空白日＝１４日／月

崩壊→空白日＝
９日／月

● 平成１８年４月 → 参加病院が、医師及び看護師の減少に
より参加回数を激減させた。

⚫ 平成１９年３月 → １病院が、輪番病院から撤退。

⚫ 平成２０年７月 → 広域に救急医療体制検討委員会を設置

委員長 ： 宍倉先生
構成 ） 医師会、保健所、広域（病院、消防、事務局）

２次待機輪番制の崩壊と再構築



⚫ 平成２１年５月 → 空白日の解消

救急医療体制検討委員会は、空白日が解消されたため解散

救急医療を再崩壊させないため、長生郡市全体の医療整備
を担当する部署を新たに設置

⚫平成２２年４月
長生広域に医療民生課(現在)を設置



２次救急医療機関の
後方病院として、
専門的・高度な治療
を必要とする重篤救
急患者の方が対象
です。

東千葉メディカルセンター
千葉県救急医療センター
千葉県こども病院 外

３ 次



長生郡市は、８台の救急車を配置！

本納分署
北消防署

長生分署

南消防署

西消防署

味庄分署

佐貫分署

中央消防
消防本部

平成２９年９月１５日
運用開始



１６年 ２３年 ２４年 ２５年 ２６年 ２７年 ２８年 ２９年 ３０年 R1年 R2年 R3年
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年別救急搬送人員数の推移
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（単位：人）
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一刻を争う人が到着を待っています！



生命の危険がある方を待たせるかもしれません!



都 道 府 県 別 医 師 数 グ ラ フ
（人口１０万人対・医療施設従事医師）

⚫ 全国平均 256.6人 ⚫ 千葉県平均 205.8人

全国４３
番目
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千葉県における二次医療圏単位の人口１０万人あたりの医師数
（令和２年１２月３１日現在）
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都 道 府 県 別 小 児 科 医 数
（人口１０万人対・医療施設従事医師）



千葉県における二次医療圏単位の人口１０万人あたりの小児科医師数
（令和２年１２月３１日現在）
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一次救急（夜間急病診療所）出動医数

• 内科系（２４名）

• 外科系（ ７名）

• 小児科（ １名）

• 耳鼻咽喉科（２名）

計３４名

＋

・長生管外の応援医（９名）

小児科医や長生管内の
開業医のみでは
成り立ちません。

R４.１２．１現在



年 齢 別 表

• ６０歳～ ： １２名

• ５５歳～５９歳 ： ９名

• ５０歳～５４歳 ： ４名

• ４５歳～４９歳 ： ６名

• ４０歳～４４歳 ： ２名

• ３０歳～３９歳 ： １名

計 ３４名

５５歳以上

２１名

５４歳以下

１３名

※長生管外を除く

R４.１２.１現在



夜間急病診療所の受診者数推移
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内科 小児 その他

（合計 4,106人） （合計 3,480人） （合計 460人）（合計 1,815人） （合計 496人）（合計 2,389人）

21年度比
－８８％

【日平均 6.5人】 【日平均 1.4人】【日平均 1.3人】【日平均 5.0人】【日平均 9.5人】【日平均11.2人】



休日(日曜・祝日・年末年始)の日中における急病

患者に対応する医療機関のことです。

長生管内では、

茂原地区〈内科系〉、茂原地区〈外科系〉、一宮地区

午前９：００～午後５：００

の３か所で長生郡市内の医療機関が交代で診療してい

ます。

休日在宅当番医について



令和５年４月から
休日在宅当番医体制が変更になります

現 在
長生郡市全体で

内 科 系：１医療機関

外 科 系：１医療機関

一宮地区：１医療機関

計３医療機関体制

令和５年４月以降
長生郡市全体で原則

内科系：１医療機関

外科系：１医療機関

計２医療機関体制

医療資源の少ない長生郡市において、休日在宅当番医体制を継続していくために
体制を変更させていただきます。

お問い合わせ先：長生郡市広域市町村圏組合 医療民生課 ☎0475-20-2899



•休日・夜間の救急診療は、地域の医療機関の協力で実施しています。

•休日・夜間に勤務される医療従事者は「地域医療を守ろう。」という熱意
に溢れています。

•「暴言」や「暴力」は、医療従事者の熱意を奪うこととなります。

•診察時は「お互いを尊重する気持ち」を大切にしましょう！

•最近では、休日在宅当番医の負担が増加しているため、医療従事者が
疲弊し、当番医を続けられない医療機関が増えています。

☆ 休日・夜間の救急診療のご利用にあたって



休日や夜間など、病院や診療所が休みの時
に、急にお子さんの具合が悪くなった時



長生郡市消防本部資料提供

令和３年
小児の救急搬送数の内訳（０～６歳対象）

重 症
０．７％

中等症
２９．０％

軽 症
７０．３％



このことを解決する１つの方法として、
①子どもの急病ガイドブックをご覧下さい。







＃８０００ 又は０４３ー２４２ー９９３９

毎日・午後７時～午前６時

子どもの急な病気で心配な時に、小児

科医や看護師が電話で、病院にかかった

方がいいかアドバイスしてくれます。

② こども急病 電話相談





http://kodomo-qq.jp/

子どもの急な病気で心配な時に、病院

にかかった方がいいか、Ｑ＆Ａで判断の

目安を提供しています。

③ こどもの救急ホームページ（日本小児科学会）



こどもの救急





☑

☑







☑

☑







夜間にお子さんの具合が悪くなったら！

保護者の皆様へ

必要であれば、救急医療機関を受診しましょう！

ただし、明日まで待てるようなら翌日に「かかりつけ医」

を受診しましょう！



誤飲 子どもに多く、危険な事故です

どうして誤飲が起きてしまうの？
「あかちゃんは、口に入れられる大きさ
のものが全て食べ物ではないということ
が理解できません。」

⚫ 誤って飲み込んでしまった場合、「い
つ」「何を」「どのくらい」飲んでしま
ったのかを、正確に医師に伝える。

⚫ 子どもが誤って飲み込んでしまうよ
うな小さな物は、子どもの手の届く
場所には置かない



主な誤飲時の状況

テーブルの上に置いてあったたばこの箱から、たばこを取り出して食べた。

少量の缶ジュースの中に、吸い殻が数本入っていた。それを知らずに飲んで
しまった。

内服直前に水を取りに行った隙に、薬を飲んでしまった。

おもちゃのボタン電池が外れ、それを口の中に入れてしまった。





主な誤飲時の状況

テーブルの上に置いてあったたばこの箱から、たばこを取り出して食べた。

少量の缶ジュースの中に、吸い殻が数本入っていた。それを知らずに飲んで
しまった。

内服直前に水を取りに行った隙に、薬を飲んでしまった。

おもちゃのボタン電池が外れ、それを口の中に入れてしまった。

洗濯用パック型洗剤を飲み込んでしまった。又眼にも入った。
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主な誤飲時の状況

テーブルの上に置いてあったたばこの箱から、たばこを取り出して食べた。

少量の缶ジュースの中に、吸い殻が数本入っていた。それを知らずに飲んで
しまった。

内服直前に水を取りに行った隙に、薬を飲んでしまった。

おもちゃのボタン電池が外れ、それを口の中に入れてしまった。

洗濯用パック型洗剤を飲み込んでしまった。又眼にも入った。

水で膨らむビーズを飲んだ。（高吸水性ポリマーの事故）

カフェイン飲料水の誤飲や眠気防止薬を飲んだ。

ワンプッシュ殺虫剤が皮膚についたり、眼に入ったり、そして食べた。

ギンナンを８個食べた。

灯油ポンプをいたずらして飲んだ。



平成３０年度
家庭用品等の小児の誤飲事故割合
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年齢別誤飲事故報告件数



こどもが煙にさらされる時期 こどもの病気や障害 危険度の増加（倍）

生まれてから

気管支炎・肺炎 1.5～2

中耳炎 1.5

学童の咳・痰・ぜいぜい 1.5

生まれる前～生まれてから
乳幼児突然死症候群 2～5

小児白血病・リンパ腫・脳腫瘍 2～5

生まれる前（母が吸う）
注意欠陥多動障害（ADHD） 2～5

知能低下 （約10ポイント）

妊娠初期（母が吸う）
学童期の肥満 2～3

成人期の糖尿病・心臓病 2～4

●その他の影響

母乳保育率低下 ニコチンが母乳分泌をうながすホルモンを減らす

母乳のメリットを消す 母乳の肥満予防・知的能力増加・感染防御効果が消失

禁煙学 改定２版 日本禁煙学会編 ｐ７７．米国公衆衛生長官報告（２００６年版）にその後の知見を追加

妊娠期の受動喫煙にもリスクあり



その１ 睡眠

その２ 栄養

その３ 運動

３大要素＋α 愛情



睡 眠

理想的な睡眠時間はどのくらいでしょうか？

3歳まで 未就学児 小学生 中学生



「寝る子は育つ」は本当ですか

成長するために必要なホルモンがた
くさんあります。

本当です



睡眠が足りないと、「セロトニン」というホルモ
ンも不足します。

セロトニンが不足すると、知能の
発達が遅れ、ちょっとしたストレ
スにも耐えることが出来ず、つま
らないことでくよくよ悩んだり、
ちょっとしたことで切れやすい子
どもになります。

実はこのホルモン、うつ病の治療にも使うのです。

その他にも大切なホルモンがたくさんあります。

このホルモンは「知能の成長」に不可欠で、
「ストレスに耐える」ためにも必要なのです。

成長とストレスですか！



※星野先生へ



夜
行
性
ベ
ビ
ー
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？



昼寝からなかなか起きれない保育園児

夜の睡眠時間が短い（夜行性）

指さし ができない

なん語（赤ちゃん語）

が少ない

→ 発達に問題！

夜行性ベビーの発達



三角形を描くのは
意外に難しいのです。
５歳でようやく

描けるようになります。

とつぜんですが、三角形を描いてみよう！



三角形を描いてみよう！



夜行性ベビーは
三角形が 描けないよ！！

あれ？！
三角形が
描けない！



日本人全体の睡眠時間

ＮＨＫ調べ：10歳以上





国・地域別の睡眠時間

時間



あなたのお子さんは大丈夫？
「子どもの睡眠負債チェックリスト」

就寝時間が毎日夜9時を過ぎている。

夜の合計の睡眠時間は毎日9時間以下。

寝ている途中で目が覚め、その後30分～1時間起きていることがある。

寝る時間と起きる時間が毎日バラバラ。

休日は平日よりも起きる時間が遅い or 寝だめをする習慣がある。

朝、目覚めが悪く、自分から起きてこない。

目覚めた後もしばらくグズグズしている。

朝食を取らない日がある。

朝食や夕食の時間が日によってバラバラ。

1つでもチェックが付いたら、睡眠負債の
可能性があります！



早寝のコツ

☆1日のスケジュールを決める

☆寝る時間を決める

☆早く宿題をする

☆早くテレビ・ゲームをやめる

☆早く電気を消して布団に入る

一番大事なことは

「早く寝ようと思うこと」
（みんなは一人で寝てるよね、自分の意志が大切です）



新型コロナウイルス感染症
ＣＯＶＩＤ－19



新型コロナウイルス感染症は、
どうやって移るの？

マスクの正しい付け方



空気感染やエアロゾル感染もあります。



マスクの正しい使い方

装着する時
・ゴムひもで固定し、鼻、口、顎を覆う。特に鼻と
口の両方を確実に覆うことがポイント。
・鼻の部分を押さえてフィットするよう調節する。
・隙間がないように調整する。

使用中
・使用中はマスクになるべく触らないようにする。
・特に、口周りを覆うフィルター部分には触らない
よう注意し、触った時はすぐに手を洗う。

外す時
・ゴムの部分を持ち、上の方に移動させる。
・フィルター部分の表面に触らないよう注意して、
顔から外し、廃棄する。
・すぐに手を洗う。



接触感染



外出から帰ったら「手洗い･うがい」



うがいの手順



何で「うがい」をするのが効果的か？



• 朝起きたら「のどが痛い」。こんな経験ありませんか？

お家の「室温･湿度管理」はしっかりと

冬の風邪は「乾燥」が原因

快眠には温度だけで無く湿度も大切

上手に使えば「エアコンのつけっぱなし」でも大丈夫?

「扇風機だから安心」は間違い。扇風機の風を長時間、
直接体に当てないように！



健 康 観 察

子どもの病気は、年齢によってかか
りやすい病気が異なり、種類が多い。

子どもの病気や異常を早期に発見
して、早めに対処するためには、健
康観察が大切です。



特に「うんち」。トイレは我慢しないこと。

快便は毎日の排便習慣から

排便は「反射」でおきる。朝の反射を大事にしよう!

便意を我慢すると便秘になる。

学校では「うんち」が出来ない子どもの事情がある！

小学生以下の腹痛の原因、第一位は「便秘」

便秘は万病のもと！



子どもたちの排便状況

n=4,777



自分の子どもの便秘認識

n=793







病 気 が う つ る 期 間

インフルエンザの場合

◎ 発熱後5日、解熱後４日

また、解熱後、最長6日間ウィルスが出ていたという報告があります。

感染性胃腸炎の場合

◎ 14日間程度は、便の中にウィルスが出ています。

学校保健安全法では出席停止期間の基準では、発熱後5日かつ解熱後２日とし

ていますが、抗インフルエンザ薬を服用した場合、解熱後４日は感染率が高いと

されています。

なお、登校にあたっては、医師の「登校許可書」が必要です。



感染症が疑われる場合の登校について

別紙の「感染症の登園基準」 「出席停止
となる学校感染症」 をご覧ください！

学校感染症第２種の登校に際しては、
医師の「登校許可書」が必要です！

※ただし、厚生労働省から今冬に向けて、外来医療がひっ迫する可能性
を踏まえ、生徒等が新型コロナウイルス又は季節性インフルエンザに感
染した際、医療機関等が発行する検査結果や治癒証明書を求めること
のないようにとの周知があったことから、管内の医療機関でも統一して
発行しないこととなっております。



感染症を拡大させないためには、

毎朝お子さんの容態をよく観察

し、無理な登校（園）を控えるよ

うお願いします！

幼稚園・保育所・学校などは、感染症が

拡大しやすい場所です！



ご清聴ありがとう
ございました。

(事務局)
長生郡市広域市町村圏組合
医療民生課
電話 ２０－２８９９
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