
No.

ラオス国

セタティラート病院改善プロジェクト

運営指導調査団報告書

平 成１２年４月

国 際 協 力 事 業 団
医 　療 　協 　力 　部

医　協　一

J R

00 - 32



序　　　文

ラオス国セタティラート病院改善プロジェクトは、1999 年 10 月から５年間の協力期間におい

て、当病院の各診療科の充実を図り、医療水準と卒後研修機能等のレベルアップを実現し、もっ

てラオス国全体の医療水準の底上げを図ることを目的として協力を開始しました。

プロジェクト方式技術協力を開始してから６カ月が経過しようとしているなか、国際協力事業

団は 2000年３月 18日から 26日までの日程で、沖縄県医師会会長　比嘉國郎氏を団長として、運

営指導調査団を派遣しました。本調査団は、これまでの技術移転の進捗状況を正確に把握、問題

点を検討し、今後の協力計画策定の指針を得ること、特に、現在建設中の新病院の完成が本年 11

月に予定されていることもあり、相手国関係者と今後の協力計画について協議し、計画内容の調

整を行うとともに、プロジェクトの実施体制等の改善について先方関係者と協議を行うことを目

的に派遣されました。

本報告書は、上記調査団の調査結果を取りまとめたものです。ここに、本件調査にご協力を賜

りました関係各位に深甚なる謝意を表します。

平成 12年４月

国際協力事業団

理事　阿　部　英　樹
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１．運営指導調査団派遣

１－１　要請内容および背景

セタティラート病院は病床数 200床、医師数 75名を有する、ラオス人民民主共和国（以下、ラ

オス）北部地域における中核的総合医療機関であり、また、医科大学生の臨床教育、医師の卒後教

育を担う養成機関でもある。ラオスは第４次５カ年計画に則った「西暦 2020年への保健衛生シス

テム構築戦略」などの国家計画に基づき、同病院の中核的医療機関、養成機関としての機能を高め

ることとしており、無償資金協力による新病院建設も 1999年に着工され、2000年末には完成予定

である。同国では、感染症などの急性疾患等の頻度がとりわけ高く、またこれらを救命できない

ために高い死亡率を招く結果となっている。セタティラート病院においても、患者の大半は急性

疾患等であり、先進国の技術があれば失われずに済んだ命が数多いのが実状で、救命可能疾患に

関する治療技術の移転が望まれるとともに、数多い患者を効率的に診療する病院運営管理能力の

向上が必要である。

ラオス政府はこのような状況を改善するため、当病院の各診療科の充実を図り、医療水準と卒

後研修機能等のレベルアップを実現し、もってラオス全体の医療水準の底上げを図るべく、わが

国に対し技術協力を要請してきた。

１－２　調査目的

移転前の現病院において、プロジェクト方式技術協力が開始してから６カ月が経過しようとし

ているため、これまでの技術移転の進捗状況を正確に把握、問題点を検討し、今後の協力計画策

定の指針を得るため、今回の運営指導調査団を派遣した。特に、現在建設中の新病院の完成が本

年末に予定されていることもあり、相手国関係者と今後の協力計画について協議し、計画内容の

調整を行うとともに、プロジェクトの実施体制等の改善について先方関係者と協議を行った。

１－３　調査方針

（1）ラオス側カウンターパートおよび専門家チーム等のプロジェクト関係者と意見交換および

活動現場の視察を行った。また、プロジェクトの進捗状況の確認と課題・問題点の把握を

行い、現在までの活動状況をレビューするとともに、目標と活動内容の整合性の検討もあ

わせて行った。

（2）この協議をもとに今後の活動に対する提言を行い、必要に応じ当初計画の見直しと調整を

行った。
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（3）一連の調査・協議を通じて合意に至った事項については、ミニッツに取りまとめ、署名を

交換した。

１－４　調査団の構成

担　当 氏　名 所　属

団長　総　　括　　比嘉　國郎　　（社）沖縄県医師会　会長

団員　臨　　床　　山根　誠久　　琉球大学　医学部　教授

団員　協力計画　　植竹　　肇　　ＪＩＣＡ医療協力部医療協力第一課　職員

１－５　調査日程

日順 月日 曜日 移動および業務

1 3／ 18 土 移動： 那覇→関空→／成田→バンコク

2 3／ 19 日 移動：8：20　バンコク→ 9：30　ヴィエンチャン（TG690）

11：00 日本大使館員との打合せ（於ノボテル）

3 3／ 20 月 9：00 ＪＩＣＡ事務所訪問

10：15 首相府投資協力委員会（ＣＩＣ）表敬

10：50 ヴィエンチャン特別市表敬

11：30 ヴィエンチャン特別市保健局表敬

13：30 保健省表敬

14：15 外務省表敬

15：00 プロジェクト内部協議

4 3／ 21 火 8：30 セタティラート病院表敬

9：00 セタティラート病院視察

10：30 国立マホソット病院視察

14：00 供与機材引き渡し式典参列

15：00 新病院建設にかかる協議、建設工事現場視察

5 3／ 22 水 9：00 セタティラート病院との協議

13：30 セタティラート病院との協議

6 3／ 23 木 9：00 合同委員会

14：00 シーサタナック郡立病院視察

15：00 友好病院視察

19：00 ミニッツ署名式

7 3／ 24 金 9：00 保健省表敬

10：00 ヴィエンチャン特別市保健局表敬

14：30 日本大使館報告

15：00 ＪＩＣＡ事務所報告

16：30 セタティラート病院主催バーシーセレモニー

8 3／ 25 土 移動：10：30　ヴィエンチャン→ 11：35　バンコク（TG691）

9 3／ 26 日 移動：バンコク→成田／→関空→那覇
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１－６　主要面談者

（1）ラオス側

1） 保健省

Dr. Ponmek Dalaloy Minister

Dr. Davone Vongsack Vice Minister

Ms. Chanthanom Manodham Director of Cabinet

Dr. Khemphet Vanthanouvong General Director of Health Care

Dr. Sommone Phounesavath Director, Curetive Department

2） 外務省

Mr. Phoukhong Chommala Director, Foreign Relation Division

3） 首相府投資協力委員会（Committee for Investment and Cooperation：ＣＩＣ）

Mr. Sivixay Saysanavongphet Deputy Director General

4） ヴィエンチャン市役所

Mr. Bounheuang Douangphachanh Mayor

Mr. Thongmy Phomvixay Vice Mayor

Mr. Nhot Nilavong Deputy Chief of Finance

5） ヴィエンチャン市保健局

Dr. Champhomma Vongsamphanh Director

Dr. Khamtanh Bouaphayvanh Deputy Director

6） セタティラート病院

Dr. Bouaphan Phanthavady Director

Dr. Khampe Phongsavath Deputy Director

Dr. Vanphen Pholsena Deputy Director

Dr. Thongdy Luangxay Head, Medical Technology Section

Dr. Sengthong Birakoun Chief, Personnel Department (H12C/P)

Dr. Oukeo Khounthalyvong Internal Medicine Section (H12C/P)

Dr. Vantoula Khaykhamphititone Pediatric Section (H12C/P)

Dr. Keokedthong Phongsavan OBGY Section

7） マホソット病院

Dr. Bounkong Syhavong Deputy Director

Dr. Mayboun Heuanvongsy Deputy Director

8） 友好病院

Dr. Somock Kingsada Vice Director
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Dr. Vanliem Bouaravong Head of Department, Center of Traumatology

and Orthopaedics

（2）日本側

1） 在ラオス日本大使館

宮本　吉範 特命全権大使

長野　誠司 一等書記官

2） ＪＩＣＡラオス事務所

宮田　伸昭 次長

熊谷　信広 所員

3） プロジェクト専門家

野崎　宏幸 チーフアドバイザー

大槻　和弘 業務調整員

畦西　繁夫 病院管理長期専門家

宮城　博子 一般医療長期専門家

上間千代美 看護長期専門家

4） 単発専門家

天野　博行

5） 大林組ヴィエンチャン事務所

佐藤　国広 Administration Manager

岩本　英次 Project Manager

6） 日本設計

内野　　仁 Resident Architect

１－７　ラオス側との協議内容

（1）1999年度活動進捗状況および 2000年度活動計画

プロジェクトの活動は順調に進んでおり、３月末に医療一般の長期専門家が赴任したこと

で、当初予定どおりの専門家が全員そろった。2000年度活動計画については、専門家派遣、機

材供与、カウンターパート研修のほかに、タイへの技術交換が予定されている。さらに、新

病院への移転が、大きな作業になると予想される。そのため、ラオス側の主体性を尊重しつ

つ、現在赴任中の病院管理長期専門家および移転時期にあわせて派遣予定の病院管理短期専

門家が指導にあたる予定である。



- 5 -

（2）新病院移転について

以下の日程で、新病院移転にかかる一連の作業が行われることを確認した。また、移転に

かかる経費は、プロジェクト事務所移転等を除いては、ラオス側が負担することも確認した。

2000年 11月 施設管理病院スタッフの大林組による研修開始

2000年 12月末まで 新病院完工

2001年１月末まで 移転作業完了

2001年２月 開業

2001年４月初旬 開院式

（3）ＰＤＭの訂正について

プロジェクト開始から６カ月しか経っていないため、ＰＤＭ訂正は時期尚早であるという

結論になった。

（4）ＣＴスキャン（Computer Tomography Scanner）導入について

ラオス側は、プロジェクト開始前から、同病院へのＣＴスキャン供与を日本側に強く要望

してきた。今回も、ＣＴスキャンの要望があげられたため、ラオス側の要望を日本へ伝える

ことを約し、ラオス側へ、経費的、技術的な裏づけを求めた。
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２．総　括

ヴィエンチャン到着後、保健大臣を表敬訪問した際、大臣から労いのことばと、セタティラー

ト病院に対する物心両面からの支援に対し感謝している旨が述べられた。また新築を機にＣＴス

キャンをぜひ導入してほしい旨の要請があった。ラオスでは高血圧患者、交通事故が急増してお

り、そのつどＣＴスキャンが必要な患者はタイ国に行かなければならない状況であるとのことで

ある。

また、セタティラート病院との協議会においても、病院側からＣＴスキャンが必要になってき

たのでぜひ協力をしてほしいとのことであった。ラオスでは年間 2000人のＣＴスキャン撮影を要

する患者が発生している。軍病院で 600人はＣＴ撮影が可能であるが、残り 1400人は裕福な国民

はタイ国へ渡っている。唯一の軍病院のＣＴも古く、画像が悪く読影困難な状況である。われわ

れが表敬訪問したマホソット病院、サセナート病院、友好病院においても、セタティラート病院

にＣＴスキャンが導入されることは有意義で、積極的に支援していくとの説明を受けた。導入後

の専門医・技術者・メンテナンス等問題はあるが、機が熟してきているのではないかと思われる。

現セタティラート病院も視察したが、医療器械もまだ乏しく医療環境も劣悪の状況であるところ、

供与機材については今後申請される内容について配慮する必要性があると思われる。
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３．プロジェクトの進捗状況

（1）専門家派遣

長期専門家６名、短期専門家１名が派遣され、それぞれのカウンターパートと協力してプ

ロジェクトの初期立ち上げが進められている。活動拠点としてのプロジェクト事務所も病院

内に確保、整備された。事務機器、臨時職員も適切に整備、配属され、事務所機能が確保さ

れている。また病院管理についても、病院機構における組織系統の確立と病歴管理システム

の導入を指導している。この分野は、新病院への移転をひかえ、最も重要で、急がれる分野

であるが、ラオス側も研修を終えた病院長を中心に活動を強化している。

（2）研修員受入れ

病院管理２名、放射線診療１名を1999年度に受け入れた。いずれも帰国後、研修内容に関

する報告会が開催され、特に病院管理への認識が改善している。

（3）機材供与

当初計画された供与機材についても順調に調達が進み、補正予算に伴う追加機材について

もすでに調達、納入されている。
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４．課題と問題点

現時点でプロジェクトが抱える大きな問題点は特に指摘できない。しかし、現在派遣されてい

る長期専門家とラオス側に、次の２点を課題として指摘した。

（1）プロジェクトデザインマトリックス（ＰＤＭ）および暫定実施計画書（ＴＳＩ）に記載されて

いる各項目のindicatorについて、新病院への移転前における現状把握の目的で、早急に評価

を進めるように指導した。特に中間期の評価を行う際、プロジェクトの初期段階での評価が

重要であることを強調した。

（2）ＰＤＭに記載されている病院食改善へ向けた活動が乏しいことを指導した。予算上の制約

もあると考えられるが、看護部門がこれを担当することになっており、長期専門家を含め、今

後の検討を指導した。
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５．その他

（1）新病院への移転と開院式典

長期専門家を含め、ラオス側と協議を行い、以下のスケジュールで新病院への移転を進め

ることとした。

1） 新病院の設備、機器について、その保守、管理の技術研修を2000年 11月より開始する。

2） 2001年１月には移転作業を開始する。

3） ２月１日を開院日とし、患者への医療サービスの提供を始める。

4） ４月初～中旬に開院式典を催す。

（2）ＣＴスキャン供与の要請

ラオス国内には現在稼働しているＣＴスキャンが皆無の状態にあり、保健大臣を含む多く

の関係者よりＣＴスキャンを新病院へ設置してほしい旨の強い要請があった。交通事故によ

る外傷、脳血管障害が増加しており、その正確な診断にはＣＴスキャンが必要であるとの認

識がある。ヴィエンチャン特別市内のマホソット病院、友好病院、２つの基幹病院を訪問し

たが、いずれの施設も患者を転送して新セタティラート病院で検査したいという希望が表明

された。ＣＴスキャンの必要性、管理、維持に必要な収支計算、技術研修計画などの資料も

提示された。調査団としても早い機会にＣＴスキャンの供与が必要となるという認識をもち、

国内委員会へ報告することとした。





附　属　資　料

①　ミニッツ

②　無償資金協力による新病院建設概略
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