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ＤＭＡＴ本部（22ヶ所）の活動報告からロジに関わる課題を抽出。

• 人員配置（10本部）：本部業務を行う統括者、本部要員の不足。

• 通信手段（13本部）：通信手段の不足、脆弱な通信環境など。

• 情報管理（8本部）：必要な情報の不足、過多、錯綜など。

• 燃料確保（4本部）：ＤＭＡＴ車両、ドクターヘリの燃料確保の困難

• 移動手段（4本部）：空路投入されたＤＭＡＴの被災地域内での移動手
段の不足など。

• 活動環境（5本部）：隊員の宿舎、傷病者受入にあたってＳＣＵテント内
の寒さなど。

• 資機材（6本部）：食料・飲料水、ＤＭＡＴ車両のスタッドレスタイヤ、地
図、ＳＣＵ資機材、酸素ボンベ、ＯＡ機器、放射能検知器などの不足

• 資機材管理（1本部）：花巻空港ＳＣＵでの資機材管理の困難。

東日本大震災における
ＤＭＡＴ本部でのロジスティクス課題
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東日本大震災では
衛星電話が使えなかった？

• ＤＭＡＴによる衛星電話使用不可の報告あり

• 通信事業者によれば衛星回線の輻そうはな
かった

• 考えられる不通の状況

–使用者の問題：セットアップや使用方法の誤り

–端末の問題：設定のトラブル

–相手側の問題：インフラ障害による不通・停波、
常に通話中



取り組みを行っている対応策

1. ＤＭＡＴ隊員の対応能力の向上（ソフト面）

2. 通信環境の確保（ハード面）



１．ＤＭＡＴ隊員の対応能力の向上（ソフト面）

• 研修・訓練での能力向上（基礎編）
– 目標:各チームの主に業務調整員が、携行する無線

機や衛星携帯電話の取り扱いを習熟する
– 隊員の養成時（ＤＭＡＴ隊員養成研修）

• 無線の取り扱い
• 衛星携帯電話の取り扱い（音声通話・データ通信）

– 隊員資格取得後の技能維持研修・訓練
• 各地方ブロック１回/年の統括ＤＭＡＴ登録者技能維持・ロジ

スティック研修における衛星電話の通信実習（業務調整員
対象）

• 政府総合防災訓練及び各地方ブロック１回以上/年のブ
ロック訓練における実動訓練での各チーム・各本部におけ
る衛星電話・無線の活用

• 各都道府県・各ブロックの自主的な開催による衛星電話の
通信訓練



１．ＤＭＡＴ隊員の対応能力の向上（ソフト面）

• 研修・訓練での能力向上（応用編）

–目標:ＤＭＡＴロジスティックチームの主たる構成

員となるＤＭＡＴインストラクターが、より高度な衛
星通信機器の取り扱いに習熟する

– ＪＡＸＡの協力による小型地球局設置・運用訓練
（年数回、不定期開催）

• DMAT隊員のみでＪＡＸＡ小型地球局の設置・運用を可
能とする

– ＤＭＡＴロジスティックチーム隊員養成研修におけ
る通信確保に関する机上演習・実習



２．通信環境の確保（ハード面）

• ＪＡＸＡの協力による衛星回線の確保
– 災害医療センターのＪＡＸＡ間の災害時応援協定

– 小型地球局のＤＭＡＴ事務局（災害医療センター及び
大阪医療センター）への配置

– 政府総合防災訓練、地方ブロック訓練におけるＪＡＸ
Ａ地球局の活用・検証

• 日本赤十字社の協力による無線網確立の検証
– 政府総合防災訓練、地方ブロック訓練におけるＤＭＡ

Ｔの通信を補完する手段として訓練を実施

• 民間通信事業者の協力による通信確保の検証
– 政府総合防災訓練、地方ブロック訓練におけるＤＭＡ

Ｔ本部（調整本部・活動拠点本部・ＳＣＵ本部等）の通
信手段として民間通信事業者による衛星回線の活
用・検証



平成24年度DMAT関東ブロック訓練での
JAXAとの連携

SCU勝田駐屯地

災害医療センター

日立仮想病院

災害現場（日立）

JAXA 筑波宇宙センター

災害医療センターからトラック
で筑波宇宙センターへ

筑波宇宙センターにて
機材受け取り。トラック
に詰め込み日立仮想病
院及びSCU勝田駐屯地
へ運搬。

日立仮想病院には可搬式
VSATを設置

SCU勝田駐屯地には可搬式
USATを設置

双方の設置はともに
JAXA技術員3名ずつ
で設置・運用した。



平成26年度広域医療搬送訓練（鹿児島）での
通信確保

（民間事業者の協力）



一昨年の広域搬送訓練
護衛艦いせからの

衛星通信の確保実験
（民間事業者による協力）

•BGAN車載機の持ち込み

•車載アンテナでの活用

•甲板からの配線

•電源の確保

•インターネット環境

•TV会議システムの活用



熊本空港ＳＣＵ

スポ公ＳＣＵ
大分県災対本部

宮崎県災対本部

中継

県境越え日赤無線通信訓練（案）

県立延岡病院

新田原SCU

都城郡市医師会

鹿児島空港SCU

中継

大分空港ＳＣＵ

日赤大分県支部

コスモス病院

県南前線本部

平成26年度広域医療搬送訓練事例



派遣時と自施設での対応時の
双方を考える

衛星通信（固定）

衛星電話（可搬）

防災無線

その他

東京都防災行政無線

中央防災無線

立川市地域
防災行政無線

IPSTAR

インマルサットBGAN

ワイドスターⅡ

イリジウム

※災害医療センターの通信機器（一部）

インマルサットBGAN

災害時優先電話

スラヤIP+

VHF無線

MCA無線



ＤＭＡＴ本部（22ヶ所）の活動報告からロジに関わる課題を抽出。

• 人員配置（10本部）：本部業務を行う統括者、本部要員の不足。

• 通信手段（13本部）：通信手段の不足、脆弱な通信環境など。

• 情報管理（8本部）：必要な情報の不足、過多、錯綜など。

• 燃料確保（4本部）：ＤＭＡＴ車両、ドクターヘリの燃料確保の困難

• 移動手段（4本部）：空路投入されたＤＭＡＴの被災地域内での移動手
段の不足など。

• 活動環境（5本部）：隊員の宿舎、傷病者受入にあたってＳＣＵテント内
の寒さなど。

• 資機材（6本部）：食料・飲料水、ＤＭＡＴ車両のスタッドレスタイヤ、地
図、ＳＣＵ資機材、酸素ボンベ、ＯＡ機器、放射能検知器などの不足

• 資機材管理（1本部）：花巻空港ＳＣＵでの資機材管理の困難。

東日本大震災における
ＤＭＡＴ本部でのロジスティクス課題



EMIS: 課題と対応策
• EMISの全都道府県導入
– 宮城県がEMIS未導入のため、病院被害情報の情報収集すら困

難、その結果、孤立した病院への支援が遅れた。
– 現状、7県は未導入。
– 全都道府県の導入が必須である。

• EMISの全病院導入
– 全ての病院のデータが登録されていなかったため、安否の確認

できない病院があった。
– 病院避難活動時に有効に使えなかった。
– 各都道府県へ全病院導入を強く勧めることが必要。

• DMATの通信機能強化
– 沿岸部では、通常のインターネット環境の確保が困難であった。
– DMATが通信機能も含め、支援することが想定されていたが、す

べてのDMATがインターネット接続可能な衛星通信機能を保持し
ていなかったため、うまく機能しなかった。

– インターネット接続可能な衛星通信はDMAT活動に必須であり、
すべてのチームが保持することが必要。 15



EMIS改訂の方向性

旧EMIS
病院の被災状況の把握

DMAT活動のためのシステム

リニューアル
EMIS

災害医療コーディネート
のためのシステム

時間的•空間的に拡張

2014年8月25日



平成２６年度EMIS改定

① 病院被害状況入力の改定

– 緊急入力・詳細入力の項目拡大

② 医療ニーズ情報の拡大

– 全病院＋診療所、現場、避難所、救護所等

③ 医療支援情報の拡大

– DMAT＋救護班

④ 医療の指揮系統の明示

⑤ 医療ニーズと医療支援情報の一元化

– 地図・一覧表
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① 医療機関の被災情報 ．．． 緊急時入力

被災医療機関への支援要否を確実に判断するために、定義の明確化、二択方式
の採用などを行います。

定義の明確化 二択方式

本画面イメージは開発中のものであるため、実際に提供するものとデザインが異なる可能性が有ります。

患者受診状況
医薬品・衛⽣資器材の不⾜



① 医療機関の被災情報 ．．． 詳細入力（１／２）

被災した医療機関に必要な支援を詳細に把握するために、入力項目の追加、
詳細化を行います。

本画面イメージは開発中のものであるため、実際に提供するものとデザインが異なる可能性が有ります。

実働病床数

備蓄残量
明示

病院籠城支援



① 医療機関の被災情報 ．．． 詳細入力（２／２）

本画面イメージは開発中のものであるため、実際に提供するものとデザインが異なる可能性が有ります。

受け入れ可能
患者数入力

地域災害対応

職員数入力

病院マネージ
メント機能
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DMAT指揮情報活動の優先順位

災
害
拠
点
病
院

一
般
病
院

孤
立
集
落
・

現
場
・
施
設

避
難
所

病院支援
搬送支援
広域医療搬送
病院避難活動

現場活動
搬送支援

搬送支援
救護所活動

リスト作成→情報収集

繰り返し確認する

情報の拡大



避難所状況入力
ＤＭＡＴが急性期に避難所の状況調査（アセスメント）を実施することを想定して、
調査観点をEMISに登録できる様、機能追加をします。

避難所コード EMIS000001

名称 ○○××避難所１

所在地 ○○県○○市○○1-1

最終更新機関名 ○○××医師会

最終更新日時 2013/01/01 10:10:00

当てはまる項目にチェック、または入力してください。

避難所設営情報

年 月 日 時 分

※　(*)印つきの項目は、緊急時に入力していただく項目です。
※　下記目的のために状況がわかり次第情報の追加入力、情報の更新を行ってください。
　　　・公衆衛生的立場から避難所での住民の生活を把握し、予測される問題と当面の解決方法、今後の課題と対策を検討する。
　　　・個人や家族が被災による健康レベルの低下をできるだけ防ぐための生活行動がとれるように援助する。
※　正確な数値、判断ができない場合おおよその入力としてください。

避難所の概況

避難者数

昼 夜

男性 人 人

女性 人 人

施設の広さ/スペース密度

施設の広さ

交通機関（避難所と外との交通手段）

避難所と外との交通手段の有無

施設の概要図

削除 ○○○○○○○○○○○○○○.png

設営日時

　　　孤立 　　　車 　　　公共交通機関

　　　過密 　　　適度 　　　余裕

縦　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　m 横　　　　　　　　　　　　　　　　　　　m

スペース密度
「適度」の目安は１人あたり3.5㎡（２畳）

医療派遣ステータス 手配未

---- -- ------ -- -- -- --

全項目緊急時の入力項目

(*)

(*)

(*)

(*)

暦 現在⽇時反映

C:¥Documents and Settings¥sample¥My Documents¥My Pictures¥shogaibutsu.jpg 参照...

入力情報は災害

医療コーディネータ
による活用を想定

本画面イメージは開発中のものであるため、実際に提供するものとデザインが異なる可能性が有ります。



避難所の緊急入力項目

• 避難所の概況
– 避難所名、所在地
– 避難者数
– スペース密度 ‐

• 組織や活動
– 管理統括・代表者情報
– 医療の提供状況：救護所、巡回診療、地域の医師との連携、保健士の活動

• 環境的側面
– ライフライン：電気、ガス、水道、電話
– 設備状況と衛生面：冷暖房、照明、調理設備、トイレ
– 生活環境の衛生面：屋内土足禁止、寝具、ペット対策

• 食事の供給
– 食事配給、飲料水

• 配慮を要する人
– 高齢者、妊婦、産婦、乳児、幼児・児童
– 障害者、難病患者、在宅酸素療養者、人口透析者、アレルギー症患児・者 ‐

• 防疫的側面
– 胃腸炎様症状（下痢、嘔吐など）、風邪様症状（咳・発熱など）、その他（麻疹など）

全国保健師長会が提示した避難所チェックリストから抜粋



救護所状況入力
災害発生時に、発災現場、避難所、病院付近等に設置される救護所の患者人数
等を、EMISを使って情報共有できます。

入力情報は災害

医療コーディネータ
による活用を想定

本画面イメージは開発中のものであるため、実際に提供するものとデザインが異なる可能性が有ります。



平成２６年度EMIS改定

① 病院被害状況入力の改定

– 緊急入力・詳細入力の項目拡大

② 医療ニーズ情報の拡大

– 全病院＋診療所、現場、避難所、救護所等

③ 医療支援情報の拡大

– DMAT＋救護班

④ 医療の指揮系統の明示

⑤ 医療ニーズと医療支援情報の一元化

– 地図・一覧表



① ＤＭＡＴ関連機能 ．．． 出動ＤＭＡＴ登録／ＤＭＡＴ活動状況入力

省 略

本画面イメージは開発中のものであるため、実際に提供するものとデザインが異なる可能性が有ります。

＜出動DMAT登録＞ ＜活動状況入力＞



① その他の主な新機能 ．．． 救護班活動状況入力

急性期以降、亜急性期から慢性期かけて活動する救護班の活動計画、活動状況を、
ＥＭＩＳを使って情報共有できます。

入力情報は災害

医療コーディネータ
による活用を想定

本画面イメージは開発中のものであるため、実際に提供するものとデザインが異なる可能性が有ります。



① DMAT・救護班の入力情報 -DMAT・救護班活動状況モニター

活動状況詳細（全て）



平成２６年度EMIS改定

① 病院被害状況入力の改定

– 緊急入力・詳細入力の項目拡大

② 医療ニーズ情報の拡大

– 全病院＋診療所、現場、避難所、救護所等

③ 医療支援情報の拡大

– DMAT＋救護班

④ 医療の指揮系統の明示

⑤ 医療ニーズと医療支援情報の一元化

– 地図・一覧表



県全体の組織図

調整本部

活動拠点本部

指揮所・活動場所



本部内組織図

本部長

副本部長
（担当別）

各係



平成２６年度EMIS改定

① 病院被害状況入力の改定

– 緊急入力・詳細入力の項目拡大

② 医療ニーズ情報の拡大

– 全病院＋診療所、現場、避難所、救護所等

③ 医療支援情報の拡大

– DMAT＋救護班

④ 医療の指揮系統の明示

⑤ 医療ニーズと医療支援情報の一元化

– 一覧表・地図



医療機関等・支援状況モニター

医療機関の被災状況だけでなく、ＤＭＡＴ等による支援状況についても、モニター
から一覧確認することができます。

[医療派遣ステータス凡例]

チーム表示切替 要手配／未入力のみ表示する

北海道

2013/07/05 00:00以降の入力情報です。

宗谷 要支援：０　未入力：０

南渡島 要支援：３　未入力：１８

北海道　○△□病院　DMAT1（○○△△）

活動中　07/17 15:40更新

北海道　○△□病院　××救護班（○○△△）

（活動予定）　07/17 15:40更新

北海道　○△□病院　DMAT1（○○△△）

（活動予定）　07/17 15:40更新

要手配 手配済

要 支援中
80% ◆ ◆ ◆ ◆

名称

緊急時入力

3 3

未入力

3 3 3 3 3 3 3

0 0

支援
要否

－

◆

支援
チーム

◆ ◆ ◆ ◆
07/17
15:40

07/17
15:40

要 要手配
20% ◆ ◆ ◆

チーム数：０

その
他

情報
取得
日時
▼▲

更新
日時
▼▲

07/17
15:40

医師
出勤
状況
▼▲

医療
派遣

ステー
タス

入院病棟
倒壊・

倒壊の恐れ

ライフライン・サプライ状況

多数
患者
受診

職員
状況

電気
使用
不可

水
使用
不可

医療
ガス
使用
不可

医薬品
衛生資器材
使用不可

50%

－
20%

3

20% 0 0 0 0 0 0

07/17
15:40

◆ ◆ ◆ ◆
07/17
15:40

3 360% 3 3 3 3

07/17
15:40

◆ ◆ ◆ ◆ ◆ ◆

○×病院２

チーム数：２

要 手配済 ○×病院３
80%

○×病院１

チーム数：０

○×病院１

チーム数：１
◆ ◆

07/17
15:40

07/17
15:40

支援
チーム

更新
日時
▼▲

07/17
15:40

07/17
15:40

07/17
15:40

07/17
15:40

支援中 －

EXCEL出⼒

CSV出⼒

⽀援詳緊

解除活

解除活

解除活

⽀援詳緊

⽀援詳緊

⽀援詳緊

支援中の
チームを表示

本画面イメージは開発中のものであるため、実際に提供するものとデザインが異なる可能性が有ります。



地図ベースの統合ビューアー
ＥＭＩＳで取得した情報は、直観的に把握できる様に地図上に重ねて表示する。

その時、必要な情
報を

選択して表示させ
る

（タブ等で情報切
替）

選択した情報を
地図上に重ねて

表示

位置情報はＧＰＳ
等から自動的に

取得

・災害医療センター チーム１
・災害医療センター チーム４

・竜巻
・2013/4/9発生
・赤 数名 貴 数10名

Ｈ
Ｈ

【Ａ病院】
受入不可

【Ｂ病院】
受入可能

９：30 DMAT第一陣到着
９：49 活動拠点本部立上
10：00 DMAT第二陣到着

地図
情報

DMAT
活動情報

発災内容
詳細

災害時
医療機関

情報

コメント
自由入力

地図表示のイメージと表示情報の例

ベースとなる地図
情報を表示

DMATの活動位置
を表示

災害の概要、発生
日時、被災状況等
を表示

医療機関の位置、
受入状況を表示

地図上の任意の位
置にコメントを入力



統合地図ビューアー

医療機関の被災状況や、支援に向かうＤＭＡＴの位置等を、地図に重ねた情報と
して確認できます。

本部管轄エリア表⽰ 複数吹き出し表⽰ 単⼀
発災情報

医療機関（有床）

災害拠点病院 救命救急センター

DMAT指定

機関
指定 その他医療機関

本部・参集拠点・医療搬送拠点

救護所

その他活動場所

DMAT

救護班

診療所（無床）

検索

近い順表⽰順 カテゴリ別

避難所

発災情報 災害拠点病院 医療機関（有床）

本部・参集拠点 本部・参集拠点 医療搬送拠点 避難所

救護所

診療所（無床）

ＤＭＡＴ 救護班その他活動場所

・医療搬送拠点

マークの説明

本画面イメージは開発中のものであるため、実際に提供するものとデザインが異なる可能性が有ります。



今後の要望

• ＤＭＡＴ専用の無線周波数帯の確保

• 病院がコスト的に導入しやすい衛星回線提
供など、災害時用の通信確保サービスの民
間事業者による開発

• 民間の通信事業者等の各種ＤＭＡＴ訓練・研
修への支援・協力によるＤＭＡＴ隊員の能力
向上、通信確保の検証


