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抄録 
 

本論文では，2008年度のウツタイン統計データを用いて，救急活動の時間短縮が心肺停止傷病者の 1ヵ月以内死

亡確率に与える影響を分析するために，「１ヵ月生存」と「心拍再開」からなる 2方程式プロビット・モデルを推

定し救命曲線の推定を行った。1ヵ月以内死亡確率に心肺停止傷病者の病院収容前の心拍再開の有無の影響が大き

いことを定量的に明らかにした。また，救急活動の際に，除細動が使用されたケースでどの程度リスク削減効果が

あったのかを推定し，市民による除細動の利用によるリスク削減効果が大きいことを示した。市民による除細動の

期待限界効果は，心肺停止時の目撃の有無に関わらず救命士による除細動の約 2倍であることがわかった。 

 
JEL classification: C35, I10 
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図５－1 救命曲線 

 
注：縦軸は死亡確率(%)，横軸は接触から病院収容までの時間(分)，死亡確率は 1 ヵ月以内に死亡する確率を表す。 
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