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令和５年（2023年）１２月末現在

令和５年度（2023年度）の取組状況

６　救急医療体制

(初期救急医療体制の充実）
・４町とも現状の初期救急体制を維持。
　　八雲町：八雲地区は２医療機関で日祝日当番制、熊石地区は単独　　　長万部町：単独
　　今金町・せたな町：３医療機関で日祝日当番制

・救急医療機関のかかり方、救急車の適正利用に関するポスターを町、医療機関に配布し啓発協力を依
頼。

(二次･三次救急医療体制の充実）
・５ヵ所の病院が救急告示医療機関として維持。
（八雲総合病院、八雲町熊石国民健康保険病院、長万部町立病院、今金町国保病院、せたな町立国保病
院）

・北渡島檜山保健医療福祉圏域連携推進会議救急医療専門部会で、圏域内外の医療機関との連携を協議・
検討。今年度は「脳卒中が疑われる患者を函館市内等の脳神経外科病院へ直接搬送する案件への対応」と
してドクターヘリが運行していない夜間の搬送について、救急告示病院等の関係者も含め、各施設の現状
から、対応策を検討中。

（救急搬送体制の充実）
・北渡島檜山保健医療福祉圏域連携推進会議 救急医療専門部会でドクターヘリの利用を協議及び検討。
・令和４年度（2022年度）の管内におけるドクターヘリの出動要請は、100件（前年度比 12件減）。

（住民への情報提供や普及啓発）

・「北海道救急医療・広域災害情報システム」をホームページに掲載し、救急医療に関する情報提供。

・ポスター、パンフレットを配布し、普及啓発を実施。
・関係消防機関、保健所等において救急法等講習会開催。

・救急医療週間（令和５年（2023年）９月３日～９月９日）に併せてポスターにより啓発を実施。

令和５年度（2023年度）１２月末における現状（参考）

計画策
定時

中間見
直し時

・数値目標維持（救急自動車による搬送時間が１時間以上の救急件数割合についてはH30年実績）

　　【救急自動車による搬送時間が１時間以上の救急件数割合】

　　　２０２０年（ R2年）数値：２１．９％（３８２÷１，７４１）

　　　２０２１年（ R3年）数値：２５．３％（４８２÷１，９０９）

　　　２０２２年（ R4年）数値：２５．９％（５０９÷１，９６２）

【
北

数値目標等

(初期救急医療体制の充実）

推進方針記載の施策の方向性

６　救急医療体制

○　現状の初期救急医療体制の維持に努めます。

○　当圏域での救急医療体制の維持充実を図るため、救急医療機関の適切な受診に関する啓発を関係機関･団体等と連携
して積極的に実施します。

(二次･三次救急医療体制の充実）
○　北渡島檜山圏域における重症患者に対し、より充足した救急医療体制を２４時間３６５日体制で実施するため、搬
送・受入体制の整備に努めます。

○　二次救急医療機関の役割分担の明確化を図りつつ、三次医療機関も含めた関係機関の連携強化に努めます。また、患
者搬送における迅速化のため、地元医療機関と各消防機関のエリアを越えた医療機関との連携を一層、推進します。

（救急搬送体制の充実）
○  より迅速な救急搬送体制を確保するため、管内の広域性を考慮し、ドクターヘリの活用を推進します。

（住民への情報提供や普及啓発）
○　北海道救急医療・広域災害情報システムの普及、救急医療に関する必要な情報提供等を行います。

○　引き続き、ＡＥＤの整備促進や救急法等講習会を開催するなど普及啓発に努めます。

○　医師会や消防機関などと連携し、救急医療機関や救急車の適切な利用に関する普及啓発に努めます。

北渡島檜山地域推進方針　進捗状況及び評価

現状値

目標値指標名（単位） 現状値の出典
目標値の考
え方

在宅当番医制等初期救急医療の確保町数（町数）

病院群輪番制の実施第二次医療機関数（医療圏）

救急法等講習会の実施（医療圏）

救急自動車による搬送時間が１時間以上の救急件数
割合（％）

4 4 4 現状維持
初期救急医療体制に関する状況調査（北海
道）

1 1 1 現状維持
病院群輪番制に係る実施状況に関する調査
（北海道）

1 1 1 現状維持
「救急の日」及び「救急医療週間」におけ
る普及啓発事業の実施調査（北海道）

心原性でかつ一般市民により心肺機能停止の時点が
目撃された症例の１ヶ月社会復帰率（％） － 4.0

全国平
均以上

全国平均以
上
(H27:8.6)

保健所調査（各消防機関からの報告集計）

20.2 21.9
全国平
均以下

全国平均以
下を維持
（H27:9.8)

保健所調査（各消防機関からの報告集計）

心原性でかつ一般市民により心肺機能停止の時点が
目撃された症例の１ヶ月後生存率（％） － 4.0

全国平
均以上

全国平均以
上
(H27:13.0)

保健所調査（各消防機関からの報告集計）
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令和５年（2023年）１２月末現在

令和５年度（2023年度）の取組状況

７　災害医療体制

・八雲総合病院が地域災害拠点病院、北海道ＤＭＡＴ指定医療機関に認定され、災害拠点病院
として資機材が配備。

・「北海道地域防災計画」の「医療救護計画」に基づき対応することとしている。

・災害拠点病院である八雲総合病院において業務継続計画（BCP）を令和元年（2019年）７月
３１日に策定完了。防災マニュアルは、令和５年（2023年）３月策定完了。

・管内全ての病院について広域災害・救急医療情報システム（ＥＭＩＳ）の登録が完了。
・北海道主催の広域災害・救急医療情報システム（ＥＭＩＳ）研修会に、２病院が出席。研修
会の資料を各病院へ情報提供した。
・他の広域災害・救急医療情報システム（ＥＭＩＳ）研修会に２病院が参加。

令和５年度（2023年度）１２月末における現状（参考）

・災害拠点病院、北海道ＤＭＡＴ指定医療機関：八雲総合病院

・災害拠点病院における耐震化整備：平成２８年度（2016年度）工事終了

・災害拠点病院におけるＢＣＰ整備：令和元年（2019年）７月３１日策定完了

・ＥＭＩＳ入力訓練実施病院数：４病院

【
北

保健所調査（平成29年度・令和2
年度）

全病院

北海道保健福祉部調査（平成30年
2月現在・令和2年4月現在）

北海道保健福祉部調査（平成30年
2月現在・令和2年4月現在）

北海道保健福祉部調査（平成30年
2月現在・令和2年4月現在）

北海道保健福祉部調査(令和2年4
月現在）

北海道保健福祉部調査（平成30年
2月現在・令和2年4月現在）

現状維持

現状維持

現状維持

地域コーディ
ネーターを確
保する

現状維持

21

1

1

1

1

1

6

1

1

1

0

1

ＥＭＩＳ操作を含む研修・訓
練を実施している病院数

1

1

1

－

0

災害拠点病院整備第二次医療
機関数

北海道ＤＭＡＴ指定医療機関
整備第二次医療機関数

災害拠点病院における耐震化
整備機関数

災害医療コーディネーター任
命数

災害拠点病院における業務継
続計画（ＢＣＰ）整備機関数

○　道や町は、被災者に対して感染症のまん延防止、メンタルヘルスケア等のニーズに的確
　に対応するため、保健師、栄養士等による保健指導及び栄養指導を実施するとともに、関
　係機関、関係団体との連携を図ります。

○　災害拠点病院における防災マニュアル及び業務継続計画（BCP）の策定を促進します。

○　災害時におけるＥＭＩＳの円滑な運用が重要であることから、各病院における定期的な
　入力訓練の実施を促進します。

数値目標等

現状値

現状値の出典計画策
定時

中間見
直し時

指標名（単位）
目標値
（R5)

目標値の考え
方

北渡島檜山地域推進方針　進捗状況及び評価

推進方針記載の施策の方向性

７　災害医療体制

○　災害による重篤患者の救命医療等の高度の診療機能を確保し、被災地からの患者の受入
　や広域搬送に係る対応を行い、医薬品・医療材料等を供給するとともに、応急用資材の貸
　出等により地域の医療機関を支援する等の災害拠点病院の機能強化に努めます。
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令和５年（2023年）１２月末現在

令和５年度（2023年度）の取組状況

８　へき地医療体制

・へき地診療所（せたな町立国保病院大成診療所）、過疎地域等特定診療所（せたな町大成歯
科診療所、町立熊石歯科診療所）の運営を維持している。

・へき地医療拠点病院事業（運営費）による補助
・医育大学（北海道大学、札幌医科大学）から医師を確保し、巡回診療を実施（平成３０年度
（2018年度）５４回実施、令和元年度（2019年度）４７回、令和２年度(2020年度)３６回実
施、令和３年度(2021年度)４２回実施、令和４年度（2022年度）４０回実施）

・へき地医療拠点病院事業（運営費）による補助により、圏域内における無医地区等の医療の
確保に努めている。

・医療施設等施設整備費補助金等その他連携に向けた情報を提供。
・北渡島檜山保健医療福祉圏域連携推進会議 救急医療専門部会において協議及び検討を行っ
た。

令和５年度（2023年度）１２月末における現状（参考）

・へき地診療所：せたな町立国保病院大成診療所

・へき地医療拠点病院：八雲総合病院

【
北

へき地医療現況調査（平成２９年１月１
日・平成３１年１月１日）

巡回診療、医師派遣、代診医
派遣のいずれかを実施するへ
き地医療拠点病院数（か所）

1 1 現状維持1

現状値

計画策
定時

中間見
直し時

目標値
（R5)

目標値の
考え方

へき地医療現況調査（平成２９年１月１
日・平成３１年１月１日）

へき医療拠点病院数
（か所） 1 1 1 現状維持

へき地医療現況調査（平成２９年１月１
日・平成３１年１月１日）

北渡島檜山地域推進方針　進捗状況及び評価

○　通院バスなどの確保、充実に努め、また、消防機関との連携を図り円滑な救急搬送体制
　に努めます。

８　へき地医療体制

　数値目標等

へき地診療所数
（か所）

1 1 1 現状維持

推進方針記載の施策の方向性

○　へき地診療所等の継続した運営の確保に努めます。

○　地域の医療機関やへき地医療拠点病院における医師や看護師の確保に努め、往診や訪問
　看護の体制、巡回診療の充実及び看取りの受け入れ体制強化を図ります。

○　適時に適切な医療が提供されるよう、行政機関、地域の医療機関やへき地医療拠点病院
　の連携した対応の充実を図ります。

指標名（単位） 現状値の出典
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令和５年（2023年）１２月末現在

令和５年度（2023年度）の取組状況

10  小児医療体制（小児救急医療を含む）

・八雲総合病院：北海道小児地域医療センター
・初期救急については、小児科を標榜している医療機関において医療を確保し、小児二次救急
医療を担う八雲総合病院との連携に努めている。

・例年、保健所と八雲町子育て支援センターと共催で開催している救急法等講習会（講師：八
雲町消防本部）を「令和５年度子育てサポート研修会」の中で開催し、パンフレットを配布。
・小児救急電話相談や救急医療情報システムの内容を含む小児の救急病院のかかり方に関する
パンフレットを配布し啓発を行った。

・小児医療専門の医師は２名（八雲総合病院２名）いるが、多くの医療機関は内科医師、他医
療機関から派遣された非常勤小児科医師により小児医療体制を維持している。
・小児科標榜医療機関：病院５、診療所（外来実施）４

・小児救急医療支援事業により休日・夜間の小児救急医療体制の整備を図ることで小児診療体
制を確保している。

令和５年度（2023年度）１２月末における現状（参考）

・小児二次救急医療体制：八雲総合病院（小児救急医療支援事業参加病院）

・八雲総合病院：北海道小児地域医療センター

北海道保健福祉部調査(平成３０年
１月現在・令和２年４月現在）

北海道小児地域支援病院の選定
（数）

1 1 1 現状維持
北海道保健福祉部調査(平成３０年
１月現在・令和２年４月現在）

小児二次救急医療体制が確保され
ている第二次医療圏数（医療圏）

1 1 1 現状維持

○　ＡＥＤの使用方法を含む救急蘇生法等講習会の実施、小児救急電話相談や救急医療情報
　システムの活用を促進するとともに、医療機関への適切な受診など、救急医療についての
　啓発に努めます。

○　小児医療は身近なところで提供されることが望ましいことから、現在の一次医療を担う
　病院や診療所の機能維持や小児医療体制の充実に努めます。

○　北海道小児地域支援病院に選定されている八雲総合病院の小児診療体制の充実を図りま
　す。

現場値

計画策
定時

計画見
直し時

指標名（単位）
目標値
（R5)

目標数値
の考え方

現状値の出典（年次）

　数値目標等

北渡島檜山地域推進方針　進捗状況及び評価

推進方針記載の施策の方向性

10  小児医療体制（小児救急医療を含む）

○　圏域の関係機関は、小児二次救急医療を担う北海道小児地域医療センターに選定されている
　八雲総合病院と連携し、地域において安全・安心な小児医療の確保に努めます。
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