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ウツタインの由来 

 

Utstein の発音が問題になったことがあ

る。 

「救急隊員から、Utstein とは、いったい

どうやって発音するのが正しいのかといわ

れて困っている。いったい、どの発音が正し

いのか?」 

という発言であった。ウッスタインとか

ウツシュタインとか、呼ばれることもあっ

たが、その時以来、Utstein は、我が国では

もっぱらウツタインと呼ばれるようになっ

た。 

ウッタインとは、フィヨルドで有名なノ

ルウェーの都市、スタバンガー郊外にある

修道院の史跡である。1990 年に心肺蘇生に

関する各国の学会の代表が、ここに集まっ

て国際会議を開き、病院外心停止に関する

記録集計のフォーマットを決めたことにち

なんでこの場所の名前がつけられた。 

 

 

ウツタイン統計とは 

 

病院の中で突然の心停止が発生した時は、 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

病院内の医療従事者が当然のことながら職

務として蘇生を試みることになる。すなわ

ち、医療行為として診療の範疇に入るので

ある。しかし、病院外での突然の心停止には、

大きな問題がある。まず、人が倒れた時に、

病院内のように医療従事者がそばにいるこ

とは、ほとんどの場合、期待できない。その

うえ、蘇生のために必要な医療機器がない。

そもそも、病院内のような記録の仕組みが

ない。従って人が倒れても、それは、不幸な、

消滅するひとつの出来事で終わってしまう。 

ところが虚血性心疾患や不整脈疾患など

の多くは、病院外で心停止となる。本人の訴

えにより受診して診療を受けられるのは、

限られた幸運な方々である。先進国におい

ては、病院外心停止の救命率をあげること

は、社会的関心事となっている。 

ウツタイン統計は、国際的に標準化され

たフォーマットで記録集計された病院外心

停止の患者の統計である。現在では、電気シ

ョックを加える医療機器である AED が街の

あちこちに設置されるようになった。 

その前提として、病院外心停止患者の記

録集計のシステムが求められるようになっ

てきているのである。 
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ウツタイン日本語版 

 

病院外心停止の記録集計をおこなうため

の フ ォ ー マ ッ ト を ウ ツ タ イ ン 様 式

(Utsteinstyle)と呼んでいる。ウッタイン

様式に沿ってとられた統計がウッタイン統

計である。このウツタイン統計の取り方に

ついて、会議でまとめられた内容は、

Circulation や Resuscitation をはじめと

する蘇生のトップジャーナルに掲載された

1)。 

蘇生に関わる用語の解説からはじまり、

概念を統一し、標準化を推し進めたものと

なっている。これを日本語に翻訳したもの

が、ウツタイン日本語版である(図)。 

 

 

 

 

 

 

 

 

もともとウツタイン様式を提唱したのは、

蘇生研究の専門家、研究者である。しかし、

我が国では、こうした研究者だけでなく、地

域の救急を担う消防本部や医療機関が連携

して、ウツタイン統計を扱っている。日本語

版は、単なる翻訳だけでなくわかりやすい

注釈を 36 ヵ所に加え、統計を取る担い手で

ある救急隊員や医療関係者に広く理解して

いただくことをねらって作成された。我が

国のウツタイン統計の普及に役割をはたし

ていると考えている。 

 

 

大阪ウツタインプロジェクトから 

 

大阪では、1996 年頃から、救急医療機関

や消防本部が互いにリンクして、継続的に

ウッタイン統計をとろうという機運がたか 
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まり、地域網羅的に記録集計するプロジェ

クトがはじまった。パイロットスタディを

経て、1998 年からは大阪府全域で運用が始

まっている。 

この規模は、人口が 880 万人におよぶも

のであり、世界的にみてもまれである。年間

5,000 例を越える病院外心停止が記録され

ている。このうち心原性は、大阪でのデータ

ではおよそ 5-6 割である。心原性とは、ウ

ッタイン統計では、外傷とか、急性中毒とか、

あるいは気管支喘息とか、非心原性を除い

たすべてを含めている。心原性のうち、倒れ

たところを目撃されたいわゆる目撃された

心原性心停止例は、4割程度である。この目

撃された心原性心停止は、蘇生の主なター

ゲットになる。 

西内らは、倒れてから 1 か月間生存した

患者に関して、どのような因子が大きく関

与しているかを検討した。これにより、心停

止になった症例について、この方が 1 か月

生存する確率を計算できる予測式を作成し

た 2)。こうした知見は、今後、救急の資源の

活用の点からも極めて重要な情報を与えて

くれることになる。 

ウツタイン統計は、蘇生処置をどのよう

に行ったかよいかという点でも有用な情報

を与えてくれる。誰かが倒れたところを見

たり、音を聞いた人が、蘇生行為を行った頻

度は、大阪では 1998 年には、20%に達して

いなかったが、蘇生に対する社会的関心の

高まりを反映して次第にその割合は上昇し、

最近では、30%を越えている。ただし、その

40%程度は、いわゆる口対口人工呼吸をおこ

なわない、胸骨圧迫のみの蘇生行為である。

石見らは、胸骨圧迫のみの蘇生行為の効果

を検証したところ、意外なことに、胸骨圧迫

のみの蘇生でも、口対口人工呼吸をまじえ

た標準的な蘇生行為と比較して、大阪のデ

ータから見る限り効果は劣らないことが明

らかになった 3)。救急蘇生の実際を考えて

みると、見知らぬ人が倒れたからといって、

なかなか口対口人工呼吸を実施することに

は、抵抗がある。多くの場合、倒れた方は、

嘔吐していたり、激しく冷や汗をかいてい

たりして、口を近づけることすらはばかれ

るものである。この分析結果は、今後の、蘇

生の方法を考慮する上で極めて有用な情報

を与えてくれる。 

 

 

消防行政からみたウツタイン統計の効果 

 

こうしたウッタイン統計による記録集計

と分析を推し進めることにより、消防行政

の点からも以下のように効果が期待できる。 

1.記録集計のフォーマットや用語の統一

により共通の尺度がえられる。 

2.このフォーマットを用いることにより、

エビデンスに基づいた検討を推進で

きる。 

3.これにより、当該の地域の救急医療の

問題点や欠陥を見いだすことができ、

消防行政に大きな力となる。また、胸

骨圧迫の効果の検証のように、蘇生法

そのものについても、より効果的なや

り方を提示できる。 

4.国民が病院外心停止の患者のケアの重

要性や、時間因子の問題などを知るこ

とにより、救急システムの適正利用に

関する理解が深まる。 
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ウツタイン統計の展望 

 

欧米のウツタイン統計が、主として蘇生

や疫学の専門家によるものであるのに対し

て、我が国のウツタイン統計は、消防、行政、

医療機関の共有ツールとして、生きている。

その背景には、我が国の救急システムが、比

較的、均一であるという特徴があることが

あげられる。たとえば、ニューヨークで、実

施されたウツタインプロジェクトでは、4種

類の救急車が稼働しているために、専門の

プロジェクトチームをたちあげて、これら

の不均一な救急車のスタッフに教育をする

などのことをしなければならなかった。こ

れに対して、我が国では、消防の管轄の救急

車を網羅すれば、病院外心停止のウツタイ

ン統計を網羅することは可能であり、我が

国のシステムのメリットである。平成 17 年

1月からは、消防庁により全国レベルでウツ

タイン統計に基づく、記録集計が継続的に 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

行われている。これは、世界的にも前例がな

いプロジェクトである。今後、我が国の他国

にはないこうしたメリットを生かして、ウ

ツタイン統計を定着させ、消防行政に生か

していくことが求められる。 
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