






要約:産科診療所などで重症新生児が発生した場合は専門医による専門施設への治療をし

ながらの搬送が望ましい。しかしながら病床数の不足している NICU では,搬送は可能であ

るものの自施設への入院が不可能な場合も少なくない。そのような場合には救急車で出動

した新生児専門医は他院へ搬送することとなる。これは俗に三角搬送と称されている。 

われわれの施設に於ける三角搬送の実態を調査したところ,1988 年 1 年間で 1 組の双胎を

含む 14 例について三角搬送が行われていた。 

搬送の距離は片道直線距離で 20km 圏内であったが,1 回の搬送には通常 2 名の医師が出動

し,出発から帰院まで約 4時間を要していた。 

分娩立会いで待ち時間のあることや区域外搬送などの理由により救急車の乗り換えを要し

たのは 30.8%もあった。 

これらの三角搬送はもっぱら医師の犠牲的精神をもとに行われており,搬送担当者の事故

に対する保証や報酬などが早急に解決されることが望まれる。また,三角搬送を含む搬送体

制の確立に向かっての今後の検討が待たれる。 


