
⽇本⼩児科学会の定める利益相反に関する開⽰事項はありません緒⾔

平成25年度施⾏の「⼩児救急蘇⽣教育教程の必要性にかかるアンケート調査結果」によると、⼩児救急蘇⽣
教育は現場だけでは不⼗分であり、1-2⽇で完了する国内ガイドラインに即した研修コースが求められていた。

平成26年度より⼩児救急委員会では⼩児蘇⽣担当委員が⼩児科専⾨医取得を⽬指す知識と技術を持った 医師
を対象として事前学習後の1⽇完結コース（約7時間）の開発を開始した。

本コースの⽬的は、重篤な⼩児を認識し、安定化させて搬送し、防ぎうる⼼停⽌をなくすことである。

コース概要

2016年度： 東京・⼤阪で4回、全国地域の講師を養成。 講師は⼩児救急委員会。

4~5年後： 全国地域で開催。 講師は⼩児科専⾨医研修基幹施設。

1. 事前学習： テキスト購読と、ホームページ上の講義動画視聴

2. 当⽇学習： 座学を最⼩限とし、1⽇コースで⼩児評価・⼿技・シミュレーションの訓練

コース構成
原則、3スーテーション
受講⽣： 12⼈(4⼈*3グループ)
正規講師： 4⼈(指導者＋ディレクター)
⾒習講師： 3~6⼈

アジェンダ

3. 事後学習： ポストテスト、定期的な復習

2月21日　大阪医大コース

下記7つの資料を用いて、事前学習を終了しページ下段にあるリンクからプレテストを受講してください。

1．評価トレーニング（前半）（約6分）

2．評価トレーニング（後半）（約8分）

2月21日　大阪医大コース

下記7つの資料を用いて、事前学習を終了しページ下段にあるリンクからプレテストを受講してください。

1．評価トレーニング（前半）（約6分）

2．評価トレーニング（後半）（約8分）

3．重篤小児患者の安定化と搬送（約11分）

4． 小児BLSの要点2015（PDF）

5． 参 1）ポケットカード（PDF）

6． 参 2）小児搬送チェックシート（PDF）

7． 事前学習用テキスト（PDF）

※動画・PDFともに閲覧は可能ですが、コピーや印刷は出来ない仕様となっておりますのでご了承下さい。PDF
のダウンロードは可能ですが、再配布はご遠慮下さい。

上記資料を確認できましたら、受講当日までに下記リンクからプレテストの受講をお願いします。
プレテスト受講の際には、事前に配布しました受講生リストの受講者番号をご記入下さい。

＜プレテスト＞
https://jp.surveymonkey.com/r/KFH8G7K
パスワード：JPS2016

ご不明な点がある場合は、事務係　西山までお問い合わせ下さい。

＞トップへ戻る

日本小児科学会 小児診療初期対応コース 
2016 年 〇〇月 〇〇日（日） 

 
 
 8:30 -   9:00  受講受付 
 9:00 -   9:10   コースコンセプト説明、自己紹介   〇〇 
 9:10 - 10:00  小児評価トレーニング（50 分） 
 
 
 
 
 
 
10:00 - 10:10  休憩・移動（10 分） 
 
10:10 - 12:20  スキルトレーニング（40 分 x 3 ステーション） 

 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 

 
12:20 - 13:00  昼食（40 分） 
 
13:00 - 14:15  シナリオ第 1クール（25 分 x 3 シナリオ） 
 

 
 
 
 
 
14:15 - 14:25  休憩・移動（10 分） 
 
14:25 - 16:15  シナリオ第 2クール（35 分 x 3 シナリオ、5分休憩） 
 
 
 
 
 
 
16:20 - 16:40  コースのまとめ、アンケート記入   〇〇 

 

ステーション 1 
〇〇 

ステーション 2 
〇〇 

ステーション 3 
〇〇 

���	�� ���	�� ���	�� 

 
ステーション 1 
呼吸障害 
〇〇 

ステーション 2 
循環障害 
〇〇 

ステーション 3 
徐脈/心停止 
〇〇 

(10:10 - 10:50) ���	�� ���	�� ���	�� 
休憩・移動 �

(10:55 - 11:35) ���	�� ���	�� ���	�� 
休憩・移動 �

(11:40 - 12:20) ���	�� ���	�� ���	�� 

ステーション 1 
〇〇 

ステーション 2 
〇〇 

ステーション 3 
〇〇 

���	�� ���	�� ���	�� 

ステーション 1 
〇〇 

ステーション 2 
〇〇 

ステーション 3 
〇〇 

���	�� ���	�� ���	�� 

〇 評価トレーニング

・ 診断的評価に先⽴って⾏う、⽣理学的異常徴候の評価を学ぶ
・ 実際の診療でも⽤いられる「評価介⼊カード」を持って学ぶ

〇 スキルトレーニング
呼吸障害 - 気道確保、⽤⼿換気

- 窒息解除術

循環障害 - ⾻髄路確保
- 輸液ボーラス投与

徐脈/⼼停⽌ - アルゴリズムの理解
- ⼀次救命処置実習

〇 シナリオシミュレーション

・ 第1クール：「評価→介⼊」実践の練習
第2クール：「評価→介⼊」＋トピック学習

・ テーマ学習： 熱中症シナリオ → 事故予防
⼼筋炎シナリオ → 患者搬送
頭部外傷シナリオ → 虐待
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蘇生コースβ版受講お疲れさまでした。
受講後の知識を確認するために下記のポストテストを終了して下さい。
回答終了後に各設問の解答を送付させていただきます。

蘇生コースβ版ポストテスト

蘇生コースβ版ポストテスト

1. 受講番号を記載してください*

2. 正しいのはどれか*

呼吸不全は呼吸窮迫よりも重症度が高い.

5歳の最低収縮期血圧は85mmHgである.

CRTの測定は心臓よりも低い高さで行う.

ショックは出血性ショックと敗血症性ショックに分類される.

3. 誤っているのはどれか*

胸骨圧迫は100-120回/分で行う.

死戦期呼吸は呼吸なしと同義である.

乳児の脈は頸動脈か大腿動脈で確認する.

脈拍チェックのための胸骨圧迫中断はROSCを疑うときのみ許容される.

4. 正しいのはどれか*

第一印象では重症度を判断する.

15秒以上の無呼吸は呼吸停止と判断する.

適切な介入を行った後は, 次の項目の評価へ移る.

呼吸努力があるが、気流音・呼吸音がない場合は気道の完全閉塞を疑う.

5. 正しいのはどれか*

展開上の⼯夫

まとめ

重篤な⼩児を認識し、安定化させて搬送し、防ぎうる⼼停⽌をなくすことを⽬的としたコースを作成した。

事前と事後学習の更なる充実、テキストを含めた教育素材を完成させ、2016年12⽉より正式コースを開始する。

引き続き、学会員の皆様のフィードバックを頂きつつ、改善を重ねていく。

（2016年3⽉時点）


