
【図表資-5-121】出水保健医療圏 救急医療の医療連携体制図
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【図表資-5-120】出水保健医療圏 救急医療の医療機能基準

初 期 救 急 二 次 救 急 三 次 救 急

目標等 傷病者の状態に応じた救急医 ・24時間 365日の救急搬送受入

療の提供 ・傷病者の状態に応じた救急医療の提供

休日又は夜間における日常的 休日又は夜間における入院 24時間診療体制で心筋梗

医 療 機 傷病，けが等の急病患者に対 治療を必要とする重症患者 塞，頭部損傷，脳卒中等

能基準 応できる。 に対応できる。 の重篤救急患者に対応で

きる。

・救急患者に対する外来診療 ・必要な施設・設備の整備 ・重篤な救急患者の常時

(求めら ・近隣医療機関との連携 ・早期のリハビリテーショ 受入

れる機能 ・対応可能時間等の周知 ンの実施 ・高度な治療に必要な施

等) ・外科的治療の実施 設及び設備の充実

・MC体制の充実 等

在宅当番医 出水総合医療センター 鹿児島市立病院

出水郡医師会広域医療セン （救命救急センター）

医療連 休日 ター （総合周産期母子医療

携体制 昼間 小児科当番医 センター)

出水総合医療センター

夜間 出水郡医師会広域医療

センター 鹿児島大学病院

任意応需
（救命救急センター）

※ 当日の在宅当番医につ 鹿児島 CCU ネットワー

いては，出水郡医師会ホー ク

ムページをご覧ください。

http//www.izumigun-med.or.jp/
※診察時間と受付時間は異

なります。

・退院困難者の受入機関との ・傷病者の搬送及び受入れに関する実施基準に基づく

連携等 連携 搬送先医療機関の選定，治療開始までの時間短縮

・退院困難者の受入機関との連携
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相互連携


