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Figure 1. BLS Healthcare Provider Adult Cardiac Arrest Algorithm.2015
Update を参考に作成

30回の胸骨圧迫と2回の人工呼吸の
サイクルで開始する

AEDが手に入り次第、ただちに使用する

CPR

AED到着

心リズムをチェック
ショック（除細動）適応か？

ショック適応 ショック非適応

ショックを1回行う
ただちにCPRを再開し、約2分間続ける
（AEDがリズム解析を行う指示をするまで）

ALSプロバイダーに引き継ぐまで、
または傷病者が動き出すまで続行する

ただちにCPRを再開し、約2分間続ける
（AEDがリズム解析を行う指示をするまで）

ALSプロバイダーに引き継ぐまで、
または傷病者が動き出すまで続行する

 

 

  

周囲の安全確認

反応の確認

呼吸と脈拍の確認
（同時に行える）

呼吸を見て確認する。呼吸をしていない、
または死戦期呼吸のみか？
10秒以内に確実に
脈拍を触知できるか？

呼吸は正常、
脈拍あり

呼吸をしていない、
または死戦期呼吸のみ、
脈拍なし

正常な呼吸なし、
脈拍あり救急対応要員が

到着するまで
観察を続ける

  人工呼吸を行う：5～6秒に1回
　　　　　　　   （約10～12回/分）

・2分後に救急対応システムに通報
　する（通報が完了していなければ）
・人工呼吸を続け、2分毎に脈拍を
　確認する。脈がなければCPRを
　開始する（CPRのボックスに進む）
・オピオイド過量摂取の可能性が
　ある場合は、入手可能ならプロト
　コルに従いナロキソンを投与する

すべての状況において、この時点までに救急対応
システムへの出動要請と、AED/救急資器材の入手
もしくは手配が済んでいる

救助者がすべきこと してはならないこと
100～120回/分で胸骨圧迫をする 100回/分より遅く、または120回/分より

速い速度で圧迫する
少なくとも5cm(2インチ) の深さで圧迫
する

5cm(2インチ) 未満の深さ、または6cm
(2.4インチ) を超える深さで胸骨を圧迫を
する

胸骨圧迫ごとに胸壁を完全に元に戻す 胸骨圧迫と圧迫の間で胸部によりかかる
胸骨圧迫の中断を最小限にする 胸骨圧迫を10秒以上中断する
適切に換気する(胸骨圧迫30回行ってから、
1回に1秒をかけて、胸の上がる人工呼吸
を2回行う)

過剰な換気を行う (回数が多すぎるまたは
力を入れすぎる人工呼吸)

成人BLSの質の高いCPRですべきことと、してはならないこと

・大声で周囲に助けを求める
・携帯端末で救急対応システムに出動要請
　する（それが適切であれば）
・AEDと救急資器材を入手する（もしくは
　誰かに依頼する）

反応がなければ
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（ヘルスケアプロバイダー向け）

ガイドライン2010からのBLSの主要な変更点

1．手順： ① 反応がなければ、まず大声で人を呼ぶ
 ② 呼吸と脈拍を同時に確認する（10秒以内）
2．胸骨圧迫のテンポ： 100 ～ 120回 / 分（成人・小児・乳児）
3．高度な気道確保時のCPR換気頻度： 6 秒に 1回
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※ガイドライン 2015では、成人傷病者への胸骨圧迫の深さは「少なくとも 5cm、
　ただし 6cmを越えないこと」とされたが、BLSプロバイダーコース 2015の
　指導・評価内容としては、上限の 6cmには直接は言及されていないため、ここ
　では変更には含めなかった。



BLS-HCP/PEARS /PALS

G2015 Interim【暫定】コース
補助資料 （AHA非公式：BLS横浜オリジナル） BLS横浜   http://bls.yokohama

ショック非適応ショック適応

正常な呼吸なし、
脈拍あり 

いいえ

約2分後、救助者が依然一人の場合は、
救急対応システムに通報し、AEDを取りに行く

（まだ取りに行っていない場合）

突然倒れたところを
目撃したか？

AEDによるリズム解析
ショック適応のリズム？

ショックを1回行う
ただちにCPRを再開し、約2分間続ける。
（AEDがリズム解析を行う指示をするまで）

人工呼吸を行う：3～5秒に1回
　　　　　　（約12～20回/分）

・脈拍が 60回/分を依然下回り、
　循環不良の兆候が続く場合は、
　胸骨圧迫を追加して行う
・2分後、救急対応システムに
　通報する（まだ出動要請が完了
　していない場合）
・人工呼吸を続ける：約2分ごと
　に脈拍をチェックする。脈拍が
　ない場合、CPRを開始する
　（[CPR]のボックスに進む）

ただちにCPRを再開し、約2分間続ける
（AEDがリズム解析を行う指示をするまで）

ALSプロバイダーに引き継ぐまで、
または傷病者が動き出すまで続行する

CPR
救助者が一人の場合：圧迫30回と
換気2回のサイクルを開始する
（二人目の救助者が到着した場合は、
15：2の圧迫・換気比で行う）
AEDの入手後は、ただちに使用する

周囲の状況の安全確認

反応の確認
反応がなければ、大声で助けを求める

携帯端末で救急対応システムに出動要請する
（それが適切な場合は）

呼吸と脈拍の確認
（同時に行う）

呼吸は正常、
脈拍あり

呼吸をしていない、
または死戦期呼吸のみ、
脈拍なし

はい ・救急対応システムに通報する
（出動要請が済んでいない場合）
・AED/除細動器を取りに行く

救急対応システムに
通報する（出動要請
が済んでいない場合）

傷病者の元に戻り、
救急対応要員が到着
するまで観察を行う

ALSプロバイダーに引き継ぐまで、
または傷病者が動き出すまで続行する

呼吸は見て確認する。呼吸をしていない、
または死戦期呼吸のみか？
10秒以内に確実に
脈拍を触知できるか？

小児心停止のBLSアルゴリズム
（救助者 一人 の場合）

胸骨圧迫 強く 小児：胸壁が少なくとも1/3沈む強さ
（約 5cm)  
乳児：胸壁が少なくとも 1/3沈む強さ
（約 4cm） 

速く 100～120 回/分 
しっかり戻す 圧迫後は胸壁を完全に元の位置に戻す。

もたれかからない。 
絶え間なく 圧迫の中断は最小限に(10秒未満） 

人工呼吸 入れ過ぎない 1 回 1 秒かけて、胸の挙上が見える程
度の量を吹き込む。過換気を避ける。 

小児・乳児の質の高いCPR (High Quality CPR)
American Heart Association: Circulation November 3 2015, S521 ,
Figure 1. BLS Healthcare Provider Pediatric Cardiac Arrest Algorithm
For Single Rescuer 2015 Update を参考に作成
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ガイドライン2010からのBLSの主要な変更点

1．手順： ① 反応がなければ、まず大声で人を呼ぶ
 ② 呼吸と脈拍を同時に確認する（10秒以内）
2．胸骨圧迫のテンポ： 100 ～ 120回 / 分（成人・小児・乳児）
3．高度な気道確保時のCPR換気頻度： 6 秒に 1回

　
※ガイドライン 2015では、成人傷病者への胸骨圧迫の深さは「少なくとも 5cm、
　ただし 6cmを越えないこと」とされたが、BLSプロバイダーコース 2015の
　指導・評価内容としては、上限の 6cmには直接は言及されていないため、ここ
　では変更には含めなかった。



BLS横浜   http://bls.yokohama

初期対応プロバイダー コードチーム ICU心カ
テ室

G2015での新しい概念、院内心停止における救命の連鎖

状態変化の
モニタリングと
心停止の予防

心停止の認識と
救急対応システム
への出動要請

質の高いCPRを
ただちに開始する

迅速な除細動 二次救命処置と
心拍再開後の治療

PEARSプロバイダー　　　　　BLSプロバイダー　      　　　ACLSプロバイダー
PALSプロバイダー

周囲の状況の安全確認

人工呼吸を行う：3～5秒に1回
　　　　　　（約12～20回/分）

・脈拍が 60回/分を依然下回り、
　循環不良の兆候が続く場合は、
　胸骨圧迫を追加して行う
・2分後、救急対応システムに
　通報する（まだ出動要請が完了
　していない場合）
・人工呼吸を続ける：約2分ごと
　に脈拍をチェックする。脈拍が
　ない場合、CPRを開始する
　（[CPR]のボックスに進む）

呼吸と脈拍の確認
（同時に行う）

呼吸は見て確認する。呼吸をしていない、
または死戦期呼吸のみか？
10秒以内に確実に
脈拍を触知できるか？

救急対応要員が
到着するまで
観察を続ける

CPR
第一救助者は、30：2の圧迫・換気比で

CPRを開始する
第二救助者が戻ってきた時点で、
15：2の圧迫・換気比に切り替える
AEDの入手後は、ただちに使用する

反応の確認
・反応がなければ大声で助けを求める
・第一救助者は傷病者のもとに留まる
・第二救助者は救急対応システムに出動
　要請し、AED/救急資器材を取りに行
　く

ショック非適応ショック適応

AEDによるリズム解析
ショック適応のリズム？

ショックを1回行う
ただちにCPRを再開し、約2分間続ける。
（AEDがリズム解析を行う指示をするまで）

ただちにCPRを再開し、約2分間続ける
（AEDがリズム解析を行う指示をするまで）

ALSプロバイダーに引き継ぐまで、
または傷病者が動き出すまで続行するALSプロバイダーに引き継ぐまで、

または傷病者が動き出すまで続行する

正常な呼吸なし、
脈拍あり 

呼吸は正常、
脈拍あり

呼吸をしていない、
または死戦期呼吸のみ、
脈拍なし

American Heart Association: Circulation November 3 2015, S522 ,
Figure 2. BLS Healthcare Provider Pediatric Cardiac Arrest Algorithm
For 2 or more Rescuers 2015 Update を参考に作成

小児心停止のBLSアルゴリズム
（救助者 二人以上 の場合）
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 IHCA: in hospital cardiac arrest

Hightlights of the 2015 American Heart Association Guideline update for CPR and ECC
p.4 Figure4 IHCA and OHCA Chains of Survival を参考に作成
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