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第１章 プロジェクトの背景・経緯 
1-1 要請の経緯と背景 

カンボジア王国（以下「カンボジア」）においては、1991 年まで続いた内戦により、

運輸・交通網、電力、通信網、上下水道等の社会基盤の多くが破壊された。和平後、各

国ドナーによる復興援助が開始され、主要都市については緊急的な改修が行われたもの

の、国全体としては基本的な社会基盤が依然として不十分である。保健医療分野におい

ては、内戦による影響で主要な医療指標は劣悪な状況となり、医療サービスの質の改善

が求められている。これに対しカンボジア政府は 2001 年～2005 年の社会経済開発計画

は、より効果的な保健医療サービス提供のため、教育・研修機能強化による保健医療従

事者の技術向上を目指している。また、1996 年～2005 年の保健従事者開発計画において、

臨床検査技師のさらなる育成及び現在正規の研修課程が無い放射線技師の育成を目標と

している。 

プノンペン市内にある国立医療技術学校（以下「TSMC」）は、臨床検査技師、理学療法

士については国内唯一の育成機関である。また、看護師と助産師の育成機関としても活

動をおこなっており、総合的にコメディカルを育成している。しかしながら、教師の不

足及び予算の不足による施設未整備、カリキュラムや教材の不足等により十分な教育水

準を維持しておらず、結果として各医療機関で働くコメディカルの質が低い状態と言え

る。また、放射線技師の研修課程が無いことから、実際の臨床現場においては医師や看

護師が自らの経験によってＸ線検査等を実施していることが問題となっている。 

このような背景のもと、カンボジア政府はコメディカルに対する研修機能強化を目的

として、TSMC における臨床検査技師及び放射線技師等の研修施設建設並びに研修機材の

調達に係る無償資金協力を我が国に要請してきた。また、同時に 2 名の短期専門家派遣

（放射線、臨床検査）及び TSMC におけるコメディカル養成のための技術協力プロジェク

トも併せて要請してきた。 

これを受け、技術指導のため専門家が派遣され、我が国の技術協力の可能性を検討す

るため、2001 年には基礎調査団が派遣され、その後の技術協力を進めるにあたっての協

力対象、協力内容の確認を目的とする事前評価調査団が 2002 年 9 月から 12 月にかけて

派遣された。かかる調査の結果、保健省における人材育成計画策定への指導・助言と共

に、TSMC における基礎教育、継続教育に対する技術協力の必要性が確認されている。 

本予備調査は、上述の技術協力に係る第二次事前評価調査と同時に実施され、技術協

力との連携を念頭におき、TSMC の建設計画に関する無償資金協力の妥当性を検証し、協

力の範囲を策定するために派遣された。 

 

1-2 要請内容の確認 

1-2-1 先方関係省庁 

基本設計調査及び実施段階における関係省庁は以下のとおりである。 

(1)監督省庁 ：カンボジア国保健省医療総局 

(2)実施機関 ：TSMC 
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1-2-2 対象施設 

(1)施設名 ：TSMC 

(2)住所 ：No.271 St. Sangkat Tommup Toek Khan Chamkarmon Phnom Penh 

(3)敷地 ：約 11,667 ㎡（公簿上） 

 

1-2-3 要請内容 

当初要請（2001 年）では、基礎教育部門（教室、図書、視聴覚室、打合せ室、会議室）、

医療技術部門（一般検査、細菌検査、顕微鏡検査、超音波、心電検査）、放射線技術部門

（放射線検査、暗室、CT 室）、理学療法部門（実習室）、事務部門（校長室、教員室、専

門家室、他）を対象とする施設建設、及び放射線教育、医療技術教育、理学療法教育に

必要な機材整備であった。 

本調査において確認された要請内容は、当初要請から変更がみられ、TSMC は現状の施

設を全て見直すことを前提とし、宿泊施設等、新たな施設を追加要請している。また、

機材要請については技術協力により TSMC の教育内容が変更となる可能性もあり、詳細な

機材内容は策定されなかった。討議議事録にて確認された最終要請内容は以下のとおり

である。 

 

1.施設 

(1)事務所棟 

校長室、教頭室、秘書･応接室、事務（職員課、学生課、財務課）、教養学部（課長室、

基礎教育課長補佐室、卒後教育課長補佐室）、研究部、会議室、教授室 

(2)教室 

1)基礎教育室 
内容 看護 理学療法 臨床検査 放射線 
教室 ○ ○ ○ ○ 
実習室 ○ ○ ○ ○ 
倉庫 ○ － ○ ○ 
学部長室 ○ ○ ○ ○ 

2)卒後教育室 
内容 麻酔看護 精神看護 手術看護 助産 看護主任 教員教育 
教室 ○ ○ ○ ○ ○ ○ 
実習室 ○ ○ ○ ○ － － 
倉庫 ○ － ○ ○ － － 
学部長室 ○ ○ ○ ○ ○ － 

3)図書室 

(3)宿泊施設 

寄宿舎、便所、調理室 

(4)その他 

配電施設、給水施設、軽食堂、購買所、排水溝、学生用駐輪場、学校車輌駐車場 

2.機材 
上述施設に必要な機材。 
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第２章 プロジェクトを取り巻く状況 
2-1 当該セクターの現状 

(1)保健医療事情 

2000 年に実施された Cambodian Demographic and Health Survey によると人口約 1,220

万人のカンボジアにおける基礎医療指標は、乳児死亡率 95（出生 1,000 対）、妊産婦死

亡率 437（出生 10 万対）と極めて不良であり、平均寿命は 54.4(男)、58.3(女)も近隣の

タイ国、ヴィエトナム国と比較しても低い。一方で年間人口増加率は 3.0%と高く、粗出

生率 36、粗死亡率 11 と多産多死で、15 歳未満人口が全人口の約半数を占める、典型的

な低開発国の人口構成を示している。主要病院における主要疾患と死亡因は表 2-1 のと

おりである。 

 

表 2-1 主要外来疾患、入院疾患、院内死亡因 
順位 外来患者（新患） % 入院患者 % 院内死亡因 % 
1 急性呼吸器疾患 32.20 急性呼吸器疾患 10.55 髄膜炎 15.32 
2 下痢症 7.47 結核 7.99 マラリア 4.05 
3 マラリア 2.50 マラリア 4.72 急性呼吸器疾患 2.92 
4 咳（21 日以内） 1.91 下痢症 3.83 デング熱 2.89 
5 麻疹 0.05 交通事故 3.15 交通事故 2.58 
6 新生児破傷風 0.00 産婦人科疾患 2.78 地雷被害 2.38 
7 他 55.75 赤痢 1.23 結核 1.30 
8   地雷被害 0.19 下痢症 0.50 
9   デング熱 0.00   
10   他 60.98   

出典：National Health Statistic 2001 

 

保健戦略計画 2003－2007 によると、疾患構成の中でも、特に重要課題として以下があ

げられ、HIV/AIDS を含めた感染症対策が求められており、適切な治療を行うためにも検

査の精度・機能を高める必要性が高いと言える。また、地雷被害や交通事故等も多く、

理学療法の必要性も高い。 

 

・増加する新生児死亡を含め、乳幼児における下痢症、急性呼吸器疾患、ワクチン対

策が可能な疾患、デング及びマラリアの罹患・死亡の増加 

・女性における低栄養、子どもにおける栄養失調 

・高妊産婦死亡率、分娩外傷と敗血性、堕胎による死亡 

・感染症、特に HIV/AIDS、結核、マラリアによる高致死率 

 

(2)保健医療システム 

カンボジアにおける保健医療システムは 3 レベル（中央、州、地区）に分かれている。

行政機関、医療施設、教育機関が図 2-1 のとおり分けられている。 

1)医療行政 

中央レベルとして、保健省が位置付けられ、州レベルには各州の州保健部が置かれ
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る。保健省は以下の活動を通じて地区レベルの医療保健システムを支え、各州の保健

部は保健省と各診療地区とを結ぶ役割を担っている。 

 

・保健医療に関する政策・戦略の策定 

・国家レベルの計画策定および州レベルの計画策定に対する支援 

・政策・計画のモニタリングと評価 

・シニアスタッフの訓練 

・補助的資源の調達と分配 

・保健医療活動と外国援助についての調査、規制及び調整 

 

図 2-1 国家保健医療システム 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

出典：質問書回答 

 

2)医療機関 

 中央レベルには、国立病院、専門機関・研究所が位置付けられる。州レベルにおい

ては州病院、地区レベルにおいては紹介病院とヘルスセンターがある。国立病院、専

門機関は、医療サービスの提供と共に保健医療従事者の訓練や調査研究活動を行って

いる。地区レベルのヘルスセンターと紹介病院においては各医療機関との連携を強め、

プライマリーヘルスケアーを基盤とした医療サービスを提供している。現在医療サー

ビス内容の標準化が進められ、ヘルスセンターにおいては MPA(Minimum Package of 

Activities)に従っている。紹介病院においては CPA(Complementary Package of 

Activities)によって医療サービスの内容が決められている。 

現在、国立病院は 7 カ所、州病院は各州あるいは都市部に１カ所、紹介病院は人口

10 万人に 1 カ所、ヘルスセンターは人口 8,000－10,000 人に 1 カ所となっている（具

体的な数は明らかになっていない）。 

中央レベルにおける医療機関、学校は以下のとおりである。 

中央レベル 

州レベル 

地区レベル 
 

紹介病院 
ヘルスセンター 

・保健省 
・国家計画 
・教育機関 
・国立病院 

・州保健部 
・地方訓練センター 
Kampong Cham, Battambang, 
Stung Treng, Kampot 

2 レベル：紹介病院(CPA) 
-専門サービス 
-1 レベルの統括 

1 レベル:ヘルスセンター(MPA)
-住民との直接対応 
-住民により近い 
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表 2-2 中央レベルの医療機関・学校リスト 
機関名 

プレア･バット･ノロドム･シアヌーク病院 
(Preah Bat Norodom Shihanouk Hospital) 
プレア･コサマク病院 
(Preah Kossamak Hospital) 
プレア･アン･ドン病院 
(Preah Ang Doung Hospital) 
国立小児病院 
(National Paediatric Hospital) 
カルメット病院 
(Calmette Hospital) 
カンタ･ボッパ病院 
(Kantha Bopha Hospital) 
国立輸血センター 
(National Center for Blood Transfusion) 
国立結核・ハンセン病対策センター 
(National Center for TB & Leprosy Control) 
国立母子健康センター 
(National Maternal & Child Health Center) 
国立健康増進センター 
(National Center for Health Promotion) 
国立保健医科大学 
(University of Health Sciences) 
国立医療技術学校（2003 年予算から国立保健医科大学に属している） 
(Technical School for Medical Care) 
国立皮膚、性感染症、エイズ対策センター 
(National Center for Dermatology, STD & HIV/AIDS Control) 
中央薬品庫 
(Central Medical Store) 
国立公衆衛生、研究所 
(National Public Health & Research Institute) 
薬品品質管理検査 
(Laboratory for Quality Control of Drugs) 
国立伝統医学センター 
(National Center for Traditional Medicine) 

 

(3)保健省 

1)組織 

保健省の組織は図 2-2 のとおりである。医療人材育成については医療総局の部局で

ある人材開発部により、計画/管理、訓練、質向上の 3 つの役割を柱として活動を行っ

ている。TSMC は医療総局の下部機関である保健医科大学の付属学校として位置付けら

れ、看護師教育を行っている地方訓練センターは州保健部に属している。 

機材の維持管理については、病院サービス部内の技術維持部、臨床工学ユニット

（Technical Maintenance Section, Biomedical Engineering Unit）が対応している。

このユニットには、日本の技術協力が実施されている母子保健センターの医療機器専

門家が構成員として入っており、活動範囲は限られるが、国立医療機関の機材維持管

理は事実上この専門家によって行われている。維持管理サービスの流れについては別

添-5 を参照。 
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図 2-2 保健省組織図 

州保健部

保健計画・
情報部

感染症
管理部

人材開発部 医薬食品部
病院サービ

ス部
予防医療部 事務部 人材部 予算財務部事務局

紹介病院
ヘルスセン

ター

活動地区
保健

保健大臣

次官

次官補
閣議

監査 医療総局 財務管理総局

国立研究所
/センター

国立病院

ASEAN局

国際関係局

事務局

地方訓練セ
ンター

検査局 管理局

パスツール
研究所

国立薬品工
場

保健医科大学

・医学部
・歯学部
・薬学部
・医療技術学校（TSMC)

 
出典：Health Sector Strategic Plan 2003-2007 及び質問回答 

2)予算（表 2-3） 

保健省の予算は中央レベルと州レベルに大きく分類されており、今回の調査では中

央レベルの予算書しか得ることが出来なかった。なお、対象となる TSMC の予算はこの

中央レベルの予算に含まれている。 

保健省予算は毎年 16%から 20%程度増加している。全体予算の中で薬品・医療材料費

が約半分を占める。薬品・医療材料費の内訳は、毎年平均して、70-75%以上が病院薬

品であり、それ以外の 30%前後が小医療消耗品、医療機材維持費、給食、酸素、清掃、

患者衣、献血、コールドチェーン、死体安置、患者用材料、救急、検査となっている。

人件費の占める割合はとても低く、民間医療機関と公的医療機関の給与差を招き、職

員のモラルを下げている理由の一つと言える。 

表 2-3 保健省予算（中央レベル） (百万リエル) 

番号 項目 2000 2001 対前
年% 2002 対前

年% 2003 対前
年% 

10 総給与 3,600.0 3,800.0 105.6 4,325.0 113.8 6,035.0 139.5 
(10-02) 職員給与 3,465.7 3,202.6 92.4 3,716.0 116.0 5,319.3 143.1 
11 事務・材料 70,500.0 61,630.0 86.4 77,120.0 125.1 87,415.4 113.3 
(11-01-14) 薬品・医療材料 46,359.1 47,390.0 102.2 56,560.0 119.4 68,194.9 120.6 
13 特別プログラム 6,000.0 28,000.0 466.7 31,000.0 110.7 31,950.0 103.1 
31 福利厚生 800.0 800.0 100.0 790.0 98.8 433.0 54.8 
32 国際機関への拠出 100.0 30.0 30.0 25.0 83.3 25.0 100.0 
 計 81,000.0 94.260.0 116.4 113,260.0 120.0 132,100.0 116.6 
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3)人材 

保健省に属する医療従事者数の内、際立って増加しているのが医師である。一方で

看護師は、初級から 2 級へ格上げになった人数よりも、初級の減少数が上回っており

（看護師全体では 3%の減少）、これは保健省から民間へ移るケース等が問題と考えら

れている。また、放射線技師の項目はあるが、カンボジア国内では教育コースが無い

ことから、海外等で研修を受けた技師と思われるが、全国で 29 人という少なさである。

また、医療機関によって労働環境が異なることから、特に地方部への就職率が低いこ

とも問題となっている。 

 

表 2-4 保健省医療従事者数カテゴリー別（1996-2001 年） 
カテゴリー 1996 1998 2000 2001(5 月) 96-01 比較 
医師 1,247 6.8 1,711 9.1 1,878 10.5 2,011 11.2 +764 +61.3 
薬剤師 327 1.8 415 2.2 362 2.0 402 2.2 +75 +22.9 
歯科医 64 0.4 68 0.4 85 0.5 91 0.5 +27 +42.2 
医療補助 1.458 8.0 1,699 9.0 1,608 9.0 1,411 7.9 -47 -3.2 
薬剤補助 169 0.9 201 1.1 187 1.0 203 1.1 +34 +20.1 
歯科補助 125 0.7 143 0.8 122 0.7 107 0.6 -18 -14.4 
2 級看護師 3,979 21.8 4,384 23.2 4,268 23.8 4,225 23.5 +246 +6.2 
2 級助産師 1.706 9.4 1,830 9.7 1,771 9.9 1,784 9.9 +78 +4.5 
2 級検査技師 334 1.8 383 2.0 351 2.0 367 2.0 +33 +9.9 
放射線技師 20 0.1 22 0.1 22 0.1 29 0.2 +9 +45 
理学療法士 53 0.3 58 0.3 49 0.3 45 0.3 -8 -15 
初級看護師 4,430 24.3 3,993 21.2 3,892 21.6 3,792 21.1 -638 -14 
初級助産師 1,515 8.3 1,482 7.9 1,257 7.0 1,349 7.5 -166 -11.0 
初級検査技師 167 0.9 204 1.1 144 0.8 102 0.6 -65 -39.0 
合計 15,594 85.5 16,593 87.9 15,996 89.1 15,918 88.7 +324 +2.1 
その他 2,639 14.5 2,283 12.1 1,964 10.9 2,031 11.3 -608 -23.0 
総合計 18,233 100.0 18,876 100.0 17,960 100.0 17,949 100.0 -284 -1.6 

出典：Second Biennial Review of the Health Workforce Development Plan 

1996-2005 

 

医師、薬剤師、歯科医は専門、博士、修士を取得している者を指し、それ以外

は補助職と数えている。初級の看護師、助産師、検査技師は 1989 年までに実施
されていた初級レベルプログラム（看護師・助産師は 9ヶ月、検査技師は 6ヶ月）
を修了したコメディカルである。初級の資格を有し、現行のプログラムで 2年間
の履修を行ったものは 2級と称されるが、現行のプログラムにおいて新たに資格
を得る学生たちには初級、2級といった分類は無い。 
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2-2 コメディカル育成の現状 

 (1)コメディカル育成機関 

理学療法士と臨床検査技師については TSMC が唯一の教育機関となっている。また、看

護師については TSMC と共に、4 つの地方訓練センター（RTC: Regional Training Center）

がある。TSMC は保健医科大学の付属学校として、保健省中央レベルの管轄下となるが、

地方訓練センターは州保健部の管轄となる。 

高等学校の新卒生であればいずれの学校も入学試験は無く、既卒生に対しては、入学

試験を実施している。看護と助産については TSMC と RTC で学生受入れ州を決めており、

臨床検査技師と理学療法については全国の学生を TSMC が受け入れている。 

 

表 2-5 学校別学生受入れ州 
学校名 学生受入れ州 

TSMC Kandal, Svay Rieng, Kampong Speu, P.P, Kampot 
Kampot RTC Krong Preah Sihanuok, Takeo, Koh Kong 
Kampong Cham RTC Kratie, Kampomg Thom, Prey Veng 
Battambang RTC Pailin, Pursat, Banteay Meanchey, Odder Meanchey, Siemrap  
Stung Treng RTC Preah Vihear, Rattanan Kiri, Mondul Kiri 

 

(2)コメディカル教育カリキュラム 

カンボジア国におけるコメディカルの育成教育と教育プログラムは以下のとおりであ

るが、これらのコースの多くは援助機関あるいは NGO による支援（資金・人材）により

成り立ってきたと言っても過言ではない。教材なども一応は整備されており、援助機関

が英語、仏語版を持込み、現地語（クメール語）へ翻訳されている。しかしながら、支

援が終了した段階でコースを終了するケースが多く、教師への技術移転がうまく進んで

いないと思われる。今後、技術協力において、カンボジア国のコメディカル育成に係わ

るプログラム・カリキュラム等の見直しが行われることから、標準化、技術移転の成果

が期待される。 

 

表 2-6 教育プログラム 
分類 コース 資格レベル 履修期間 注釈 

初等教育 正看護 学位免状 
(正看護師) 3 年 1996 年より開始 

 2 級看護 学位免状 初級看護 +2 年 
初級看護師ﾄﾚｰﾆﾝｸﾞは 1988 年に中止され、
2003 年で完全終了する。 

 2 級助産 学位免状 初級助産師 +2 年 
初級助産師ﾄﾚｰﾆﾝｸﾞは 1988 年に中止され、
2002 年で完全終了する。 

 
2 級臨床検査 学位免状 2 年 

履修期間は 1999 年に 3 年から 2 年に変更
となる。初級臨床検査技師ﾄﾚｰﾆﾝｸﾞは 1989
年に中止。MSF、ｵﾗﾝﾀﾞ/ﾍﾞﾙｷﾞｰによる支援 

 
理学療法 学位免状 3 年 ﾊﾝﾃﾞｨｷｬｯﾌﾟｲﾝﾀｰﾅｼｮﾅﾙによる支援 

卒後教育･ 
卒後基礎教育 麻酔看護 

学位免状 
(ISAR) 2 年 当初支援は MSF。2003 年から ADB と DfID。 

 手術看護 履修証明 3 ヶ月 当初支援は MSF。 
2003 年から ADB と DfID。 

 助産 学位免状 正看護師 +1 年 2002 年より開始。 



 2-7

 精神看護 履修証明 18 年 1999 年初旬より開始。 
IOM による支援 

継続教育 母子医療 履修証明 4 ヶ月 2000 年より開始。2002 年までは UNFPA に
よる支援。2003 年より ADB と DfID 支援。 

 
主任看護 履修証明 9 ヶ月 フランスコーペランの支援。 

 
その他 履修証明 上限 2 週間 必要に応じ MPA と国家計画コース 

略語 MSF(Medicins Sans Frontieres/仏)、ADB(Asia Development Bank)、DfID(Department 
of International Development/英)、IOM(International Organization for Migration)、
MPA(Minimum Package Activities) 

 

2-3 医療政策の概要 

(1)第 2 次社会経済開発計画 2001-2005 (Second Socio-Economic Development Plan 

2001-2005) 

第 2 次社会経済開発計画 2001-2005 では、貧困削減を最大の目標とし、教育や保健サ

ービスの向上による人的基盤の強化や社会的弱者のためのセーフティネットの整備等を

柱としつつ、持続的な経済成長を図っていくことが開発政策の中核をなすと示されてい

る。同開発計画では保健人材育成について「基礎訓練の改善と、現状の医療スタッフに

対する最新教育と再教育により、医療システムの有効性を支援し確実に実行できる人的

資源を向上する」ことを優先項目としている。 

表 2-7 保健医療セクターにおける優先項目 
全ての住民に対し予防/治療サービスの最小限のパッケージでかつ効率的を原則とした地
方医療サービスを拡大し、そして成果となる“地域医療アプローチ”に基づき、有意義な
住民コミュニケーションの促進によって確実なものとする。 
出産調整、高栄養、家族内における衛生習慣や、また、医療システム全体にわたる基本的
な母子医療サービスの提供を通じて、女性と子どもの食物健康を促進する。 
伝染病の発生率、特にカンボジアにおいて際立っているマラリア、結核、性感染症、
HIV/AIDS、下痢症、急性呼吸器感染症、デング熱等による疾病と死亡数を減少する。 
･ プノンペンおよび州病院における病院サービスの質を改善する。 
･ 基礎訓練の改善と、現状の医療スタッフに対する最新教育と再教育により、医療システ
ムの有効性を支援し確実に実行できる人的資源を向上する。 

･ 医療システムの全体にわたり基礎的な薬品の適切で安全な供給を確実にする。 
･ サービス基準を立上げるために適切な基準フレームワークの実施と、医療サービスの提
供において民間と公セクターの両方への全面的な関与を確実にする。 

出典：第 2 次社会経済開発計画 2001-2005 

 

(2)保健戦略計画 2003-2007（Health Sector Strategic Plan, 2003-2007） 

カンボジアの人々特に母子の健康改善を目標として保健医療分野を発展させ、それに

より貧困の軽減と社会経済の成長に寄与することを目指している。その中でも、「基礎教

育を通じて、助産師の増加と継続教育を通じて助産師の能力と技術強化をはかる」、「良

質で、包括的な訓練と教育、持続と基準支援を通じ、全ての保健省職員の能力と専門技

術、運営力を強化する」といった戦略が打ち出されており、カンボジア国においては保

健人材の育成が重要と位置づけられている。 
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表 2-8 優先 6 分野、中心となる 8 戦略 
分野 戦略 

医療サービス提供 ･ 保健医療施設の配置計画を通じ、特に貧困者と社会的弱者への保健
サービスへのアクセスと範囲のさらなる改善。 
･ 保健センターにおいて”Minimum Package Activities”の活動を通
じ、保健医療サービスの質の強化。 
･ 「Complementary Packed of Activities」の基準を通じ、全ての病
院でのサービス、特に産科と小児医療の強化。 

活動転換 ･ 対人関係技能の構築と感性を通じ、受益者、特に弱者へのより良い
対応のために各部門の保健医療提供者の対応をより良くする。 

質の改善 ･ 保健省の品質基準を通じ、公衆衛生における質の訓練、サービスの
提供、管理の開発と導入。 

人材開発 ･ 基礎教育を通じて、助産師の増加と継続教育を通じて助産師の能力
と技術強化をはかる。 

医療財源 ･ 財務管理の強化と人材の増員を通じ、保健分野、特に保健サービス
への定期的および十分な予算を確保する。 

制度開発 ･ 改革に有効な対応を行うために、保健省の構造、システム、手続き
に係わる管理および組織を改正する。 

出典：保健戦略計画 2003-2007 

 

2-4 他のドナーとの関連 

カンボジア国の保健医療分野においては、各国の機関、NGO により援助が行われている。

保健省が所管するプロジェクトは以下のとおりである。 

表 2-9 保健セクターに対する主要援助概要 
援助機関 プロジェクト名 実施期間 予算 

ADB 基礎保健ｻｰﾋﾞｽﾌﾟﾛｼﾞｪｸﾄ 1997-2002 25.0 
 基礎技能ﾌﾟﾛｼﾞｪｸﾄ 1997-2000 5.3 
 JSF 援助 2001-2002 0.6 
 州 HIV/AIDS（JFPR） 2002-2004 2.0 
AusAID（豪州） 健康増進、PHC ﾌﾟﾛｼﾞｪｸﾄ 1997-2001 6.9 
ﾍﾞﾙｷﾞｰ国 新政策(MSF､UNICEF 協調) 1999-2002 0.2 
CIDA（カナダ） ｶｳﾝﾀｰﾊﾟｰﾄ支援ﾌﾟﾛｼﾞｪｸﾄ 2001-2005 2.6 
 HIV 治療、予防 2001-2003 0.3 
DFID（英国） 保健ｾｸﾀｰﾘﾌｫｰﾑﾌﾟﾛｼﾞｪｸﾄ(WHO､UNDP､NORAD 協調) 1992-2002 7.0 
 HIV/AIDS 計画 2002-2007 22.0 
 ｺﾝﾄﾞｰﾑ市場支援 2001-2006 8.4 

 ﾘﾌﾟﾛﾀﾞｸﾃｨﾌﾞﾍﾙｽ（UNFPA 協調） 1998-2001 2.7 
 ﾏﾗﾘｱ対策（WHO 協調） 1990-2000 3.5 

EU 感染症対策 1999-2002 4.5 
 州 YRH 計画（UNFPA 協調） 1996-2001 6.8(州毎) 

 州ﾏﾗﾘｱ対策 1998-2001 4.2 
AIDS､結核､ﾏﾗﾘｱ対策基金 国別調整 2002-2004 16.0 
GTZ（独） 政策支援 2000-2003 3.6 
JICA 母子保健ﾌﾟﾛｼﾞｪｸﾄ 2002-2005 5.0 
 結核対策 1999-2004 7.0 
KfW（独） EPI 支援 1995-2005 17.2 
Packard 基金（米国） ﾘﾌﾟﾛﾀﾞｸﾃｨﾌﾞﾍﾙｽ、小児保健 2001-2006 2.6 
UNFPA ﾘﾌﾟﾛﾀﾞｸﾃｨﾌﾞﾍﾙｽ第二次政策 2001-2005  
UNICEF 運営ﾏｽﾀｰﾌﾟﾗﾝ 2001-2005  
USAID HIV/AIDS/感染症対策、ﾘﾌﾟﾛﾀﾞｸﾃｨﾌﾞﾍﾙｽ

/小児保健、保健ｼｽﾃﾑ改善 
2003-2005 45.0(予定) 

WHO 政策支援 2001-2005 33.5(予定) 
World Bank 感染症対策、保健開発 1997-2002 30.4 
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出典：質問書回答 

なお、TSMC に対する他機関、NGO による援助内容は ADB により実施された講堂、宿泊所

の建設と看護教育機材、事務機材、宿泊備品、教育書籍の調達及び技術協力である。 

 

(1)アジア開発銀行（ADB） 

Basic Skills Project (Health Component)：2001 年に終了 

・TSMC の講堂、宿泊所の建設：US$231,867.00 

・事務機材、看護学科教育機材、宿泊備品の調達：US$108,524.00 

・教育書籍：US$19,622.65 

(2)フランスコーペラン 

Post Basic Training for Chief of Nurse and Midwife：2003 年次より開始 

・看護師長、助産師長に対する再教育コースの実施：費用は不明 

(3)国連ボランティア(UNV) 

・助産師コースにおけるボランティアスタッフの派遣：終了時期は不明だが、調査時に

フィンランド国籍のボランティアが入っていた。 

 

2-5 機材代理店の現状 

機材の修理および日常的な消耗品の調達について、いくつかの代理店が存在することは

確認できたが、その質的内容については未調査である。現地で確認された代理店は以下の

とおりである。 

1)EUROPIA CONTINENTAL 

簡単な修理は行えるとのことである。 

2)DAYNAMICS 

日本のオリンパス、島津、東芝等の機材を取り扱っているが、販売が主である。 

3)MEDICOM 

日本のフクダ電子の機材を取り扱っている。 
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第 3 章 国立医療技術学校（TSMC）の現状および課題 
3-1 TSMC の活動 

(1)歴史 

TSMC はカンボジア国で最初の「看護学校」(Nursing School)として 1950 年に Pha Nga 

Ngam Maternity（現在の National Maternal and Child Health Center）に設立され、

1969 年に現在の場所（Preah Nordom Sihanouk Hospital の西、271 Sangkat Tum Tuk, Khan 

Chamcar Mon, Phnom Penh）に移動した。1970 年に“看護･助産師王立学校”(Royal School 

for Nurses and Midwives of State)として活動していたが、1975 年から Khmer Rouge

で閉鎖を余儀なくされ、1980 年に「中央看護学校」(Central Nursing School)として看

護師、助産師、理学療法士、臨床検査技師、麻酔看護師に対する唯一の人材育成学校と

して活動を再開し、1997 年に現在の名称である 「国立医療技術学校」(Technical School 

for Medical Care) となった。 

 

(2)役割 

TSMC は 1997 年 4 月政府発行の”ROYAL DECREE, DECREE, ORDER, DECISION RELATED TO 

THE ESTABLISHMENT AND CHANGING NAMES OF THE SCHOOL”において、国立保健医科大学

(University of Health Sciences)の下部機関として、医療サービスに求められる臨床検

査技師、理学療法士、看護師、専門看護師（麻酔看護、精神看護、助産師）を教育する

責務を有すると規定されており、任務として以下の 9 項目をあげている。 

・ 看護学、臨床検査技術、理学療法における医療スタッフ、学生への教育。 

・ 臨床検査技師、理学療法士、専門知識の向上が求められている看護師・助産師に対す

る継続教育の改善。 

・ 効果と質を改善すべく全部署におけるカリキュラムの開発と同時に、他国の教育プロ

グラムと同様に看護師と助産師へのカリキュラムを BNS(Bachelor of Nursing 

Science)、MNS(Master of Nursing Science)、Ph.D(Doctor of Philosophy in Nursing 

Science)に格上げ。 

・ 教育/学習手法、教材、卒業試験内容についての研究と、クメール語教材への翻訳、

国の発展とニーズに沿った教育のための学習教材の作成。 

・ 国内の他看護学校と同様に TSMC の教師陣の専門技術と教授法の能力改善。 

・ 学校の発展を確実にするための年間活動計画の策定。 

・ 職員、教授、教師、学生、労務者、学校資産の編成。 

・ TSMC と他看護学校の一般及び専門技術の質向上に関して、国際機関、NGO と協力。 

・ 管理、教育、ガイドラインの実施促進のために保健省と医科大学との連携。 

 

(3)組織 

TSMC は国立保健医科大学の付属教育学校と位置付けられ、その組織は技術研究部

(Technical Research Office)と管理/財務部(Administration/ Finance Office)に大き

く分けられる。 
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図 3-1 国立保健医科大学及び TSMC 組織図 

国立保健医科大学
(University of Health Sciences)

医学部
(Faculty of Medicine)

薬学部
(Faculty of Pharmacy)

歯学部
(Faculty of Stomatology)

国立医療技術学校
(Technical School for Medical Care)

理事会
(Director's Committee)

課長
(Chief)

課長
(Chief)

課長代理
(Deputy)

課長代理
(Deputy)

課長代理
(Deputy)

課長代理
(Deputy)

基礎教育
(Basic Education)

専門教育
(Specialty Education)

継続教育
(Continuing Education)

研究
(Research)

管理
(Administration)

経理
(Accounting)

･看護 ･麻酔看護 短期トレーニング ･研究
･臨床検査 ･精神看護 ･看護 ･書籍
･理学療法 ･卒後基礎助産 ･助産 ･情報

･臨床検査
･理学療法

教育開発評議会
(Education Development

Council)

規律評議会
(Disciplinary Council)

技術研究部
(Technical Research Office)

管理/財務部
(Admi/Finance Office)

 

出典：質問書回答 

 

(4)職員 

常勤の職員数は 65 名で内 52 名が教師として働いている。さらに非常勤教師として 61

名がおり、全体で 113 名の教師で授業を運営している。実習については病院、検査機関

等に所属する 108 名の専門職に依頼している。 

表-3-2 TSMC の職員内容（常勤・非常勤） 
常勤 非常勤

番号職種 責任者 管理職 技術 管理 国内外研修 休職 合計 合計
男性 女性 男性 女性 男性 女性 男性 女性 男性 女性 男性 女性 男性 女性 男性 女性

1
教授
(Professor)

0 0 0 2 0 2

2
医師
(Doctor)

3 1 5 3 1 1 9 5 14 25 3 28

3
薬剤師
(Pharmacist)

2 4 2 4 6 8 4 12

4
医療アシスタント
(Medical Assistant)

2 0 2 2 0

5
学士
(Bachelor)

1 1 0 1 0

6
経理
(Accountant)

1 1 2 0 2 0

7
理学療法士
(Physiotherapy)

2 2 0 2 8 2 10

8
看護師
(Nurse)

1 6 6 1 8 6 14 5 1 6

9
初級看護師
(Primary Nurse)

1 1 1 1 2 0

10
助産師
(Midwife)

9 1 1 0 11 11 0 2 2

11
臨床検査技師
(Laboratory Technician)

1 3 1 1 3 3 6 1 0 1

12
運転手
(Driver)

1 1 0 1 0

13
清掃
(Cleaner)

2 0 2 2 0

14
他専門職
(Other Professional)

1 0 1 1 0

15
その他
(Others)

1 1 0 1 0

小計 3 0 3 1 16 28 6 4 0 1 2 1 30 35 65 49 12 61

合計 合計

 
出典：質問書回答 
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(5)収支 

TSMC の保健省予算は毎年上昇している。しかしながら、運営支出は予算を超えており、

給与・手当、福利厚生といった費用を切りつめ運営費に回し、さらに不足する部分は保

健省からの補填により埋め合わせている。2003 年度より私費学生の受け入れを始めてお

り、看護学科・臨床検査学科では年間 US$650.00、理学療法学科では US$450.00 を授業

料として徴収している。なお、TSMC は 2002 年までは単独で保健省予算を得ていたが、

2003 年より保健医科大学の予算に含まれることとなった。 

 

 表 3-3 TSMC の収支（1999-2001）（単位：百万リエル） 
1999 2000 2001

予算 支出 予算 支出 予算 支出
10 給与・手当 ? 180.5 190.6 264.4 273.5 205.1

常勤職員 36.68 38.22 39.96
非常勤職員・契約職員 1.35 2.27 2.00
残業 142.49 223.87 163.15

11 運営費 171.3 257.89 477.3 646.68 639.5 729.95
小口前払 8.27 22.82 21.58
催し費用 0.31 0.61 0.59
支出返 14.64 45.74 78.02
電気 39.04 55.46 57.07
水道 14.24 14.27 5.11
通信費 0.00 0.00 1.58
車輌税 0.96 1.51 1.51
修理・維持 51.15 91.15 385.54
清掃・滅菌 8.42 14.59 18.25
試験 21.11 21.73 21.66
車輌燃料・オイル 14.70 14.63 23.05
事務備品 25.90 56.42 8.46
車輌費用 17.55 21.79 33.27
家具・材料 23.60 267.63 68.16
制服 7.60 6.43 4.31
消化器 3.14 8.34 0.00
アルコール 2.82 3.55 1.78
書籍 4.44 0.00 0.00

31 福利厚生 7.0 5.20 10.0 16.70 25.5 18.45
奨学金 4.90 14.82 18.06
退職金 0.30 1.88 0.39

内容CHP

 
＊CHP：厚生省予算管理番号           出典：質問書回答 

 

(6)指導手当 

教師への給与は基本給と共に、各コースを受け持った場合、指導手当（Overtime fee

と称している）として以下の額が支給されている（1 時間あたり米ドル換算）。奨学生へ

の指導手当は保健省予算から支払われ、私費学生への指導手当は私費学生の授業料から

まかなわれている。 

表 3-4 指導手当（職種別/学生別） 
 医師 医療補助 ｺﾒﾃﾞｨｶﾙ(*) 実習指導 

奨学生 1.45 0.60 0.50 0.25 
私費学生 4.00 4.00 4.00 4.00 
*看護師･理学療法士･臨床検査技師            出典：聞取り 
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(7)学生数 

今年度より有料学生の受入れを開始し、2003年3月時点の在籍学生数は看護師学科388

人(内有料学生 95 人)、理学療法士学科 42 人(内有料学生 2 人)、臨床検査技師学科 76

人（内有料学生 33 人）、2 級看護師格上コース 50 人、助産師育成コース 19 人、精神看

護師育成コース 9 人である。麻酔看護師コースには在籍学生がおらず、授業は行われて

いない。 

TSMCの看護師学科についてはPhnom Penh市と4つの州(Kandal、Kg. Chhang、Kg. Speu、

Svay Rieng)の学生を受け入れているが、理学療法学科と臨床検査技師学科については、

全国から学生を受け入れている。 

 

表 3-5 TSMC 奨学金学生数（2002-2003 年） 

1学年 2学年 3学年
男性 女性 合計 男性 女性 合計 男性 女性 合計

･資格看護師 44 59 103 26 72 98 29 63 92 293
･理学療法士 8 8 16 9 6 15 4 5 9 40
･臨床検査技師 14 5 19 18 6 24 43

･2級看護師 22 16 38 10 2 12 50

･助産師 19 19 19
･麻酔看護師
･精神看護師 5 4 9 9
･看護/助産師長 17 7 24 24

88 102 190 75 100 175 43 70 113 478
男性 206
女性 272

合計

基礎教育

卒後基礎教育

小計

分類

*格上教育

*専門教育

 

表 3-6 TSMC 私費学生数（2002-2003 年） 

1学年 2学年 3学年
男性 女性 合計 男性 女性 合計 男性 女性 合計

･資格看護師 31 64 95 95
･理学療法士 2 2 2
･臨床検査技師 20 13 33 33

53 77 130 130
男性 53
女性 77

合計

基礎教育

小計

分類

 
出典：質問書回答 

 

(8)活動内容 

看護師、臨床検査、理学療法への基礎教育学科については大きな変更も無く継続され

てきているが、卒後教育コース（専門教育、継続教育）については流動的であり、NGO

等により新たなコースが開催されることもある。AUSAID/オーストラリアによる Health 

Personal Education は 96-97、99-00、01-02 の 3 年間だけ実施され、現在は行われてい

ない。看護／助産師長育成コース（24 人の生徒が在籍）は本年より仏コーペランにより
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開始されたばかりである。2 級看護師格上コースは 2002 年度で正式コースとしては終了

しており、2003 年時点で在籍している 2 学年、3 学年のみが卒業まで継続して授業を受

けている。 

教師に対する学内再教育については、不定期ながら実施しているとのことであるが、

実体はつかめていない。 

 

(9)カリキュラム 

教育カリキュラムはコース毎に一応は整備されている。しかしながらその内容は保健

省が主導して作成された物ではなく、NGO や各国の援助機関によりばらばらに策定され

ている。看護師･助産師に対する内容は看護教育を専門とする 4 つの地方訓練センター

（Regional Training Center）においても同内容を使用しているとのことである。 

基礎教育 

・看護師学科：3 年（Redd Barna Cambodia, RBC） 

・理学療法士学科：3 年（Handicap International） 

・臨床検査技師学科：2 年（現在 3 年コースにすべく保健省に申請中） 

卒後教育 

・精神看護師コース：1.5 年（International Organization for Migration, IOM） 

・助産師コース：1 年（TSMC、地方訓練センター、保健省人材育成局、他ドナー） 

・看護／助産師長育成コース：9 ヶ月（仏コーペラン） 

 

3-2 施設 

(1)敷地 

TSMC の敷地(公簿上 11,667m2)は、プノンペン市内の旧市街地の南西部に位置し、南西

側を幹線舗装道路 271 号、北西側 187 号、北東側 430 号、南東側 183 号の未舗装道に接

している。ただし、西の一角は隣地で 』の形状である。北東側、南東側の道路との間に

は素堀の公共排水溝があり、敷地の南側の一角を占める排水調整池(市管轄)に流れ込む。 

 敷地は標高 EL.7m 前後で市内でも低い地域にある。敷地内は平坦であるが、前面道路

271 号より約 3m 低く、雨期にはしばしば 50cm を越える洪水に悩まされていた。調整池

に設置された市の排水ポンプがADB等の支援により順調に稼働し始めた2001年以降は大

きな洪水被害はないものの、集中豪雨時にはいくつかの建物の１階が 30cm 程度まで浸水

することがある。 

 この主な原因は、これらの建物の建設後に、周囲の排水溝の汚泥堆積および道路の盛

土に応じて敷地内に盛土し地盤を上げたことにある。 

 現在、我が国の無償資金協力案件「プノンペン市洪水防御・排水改善計画」が実施さ

れており、排水調整池が接する 183 号道路に排水樋管(ボックス・カルバート)が 2003

年度末までに敷設される予定である。これにより、市の排水ポンプの内水排除(排水容量

0.25m3/s×2 台)が自然流下方式(設計流量 7m3/s)に変更され、周辺地域を含めた敷地に

洪水の危険性が大幅に軽減されることが期待されている。 



 3-6

(2)施設 

敷地内には鉄筋コンクリート造の管理棟(2 階)、教育棟(3 階)、寄宿舎・講堂棟(3 階)、

実習棟(平屋)と、木造寄宿舎(2 棟)、倉庫、旧教室およびいくつかの付属棟がある。（別

添-1 医療技術学校敷地図、別添-2 主要施設部屋構成参照） 

1) 管理棟（464m2: 1987 年建設） 

この棟には、1 階に管理部事務室、専門職員事務室、会議室、継続教育事務室、経理

事務室、2 階に校長室、秘書・応接室、倉庫、教頭室、卒後教育事務室と、現在は教頭

補佐が使用し将来は教授室に当てる予定の諸室がある。空席の研究部を除けば、要請内

容の管理部門の諸室機能を満たしている。 

雨期の豪雨時には 1 階に浸水することがあるが、1 階の床高が建物沿いに設置された

配水溝の天端より約 20cm 高いことから、上記の「プノンペン市洪水防御・排水改善計

画」の実施によりこの問題の解決が予想できる。 

2) 教育棟（2,004m2: 1967 年建設） 

この棟は、看護教育の 6 教室(2 級看護師 1 教室は来年度に終了する)、臨床検査技師

教育の３教室、理学療法士教育の 3 教室と各教育コース別の教員室と倉庫がそれぞれ 3

室、図書室と学生協会の各室に使用されている。 

建設後 35 年を経ており、給排水設備の不良から各階の便所が使用できないなど老朽

化している。鉄筋コンクリートの躯体も一部にはコンクリートが中性化し鉄筋が腐食し

て爆裂している箇所も見受けられる(別添写真参照)。屋上は過去に漏水があったことか

ら、防水を補完するための木造波形トタン屋根を設置しているが、トタンが剥がれてい

るところもある。ただし、各部屋は電気配線・電灯等も更新され、全て活用されている。

また、浸水対策として１階から臨床検査実習の3室は 2階へ、図書室は3階に移設され、

1 階の教員室では書庫・機材庫などを木製の台の上に乗せて対処している。 

3) 寄宿舎・講堂棟（1,379m2: 1998 年建設） 

この棟は 1998 年に ADB の基金 US$231,868 の当初契約(竣工金額は不明)で、講堂と寄

宿舎(60～80 床)用に建設された。現在は教室が不足していることから、寄宿室が基礎

教育の 2 教室、卒後・専門教育の 3 教室、看護実習 2 室、助産実習 1 室および倉庫 2

室などに使用されている。 

 13 の居室と各階 2 カ所の便所・浴室があるが、このうち 8 室には、建設後にガラス

サッシュと冷房機を設置して教室・実習室等に転用されているが、他の部屋はガラリ戸

と網戸のみでガラスは入っていない。また講堂はそのまま利用されているが、付帯する

厨房は閉鎖され夜間の警備員控として利用されている。 

4) 実習棟（413m2:1985 年建設） 

実習棟として使用されていたこの棟は、たびたび浸水の被害があることから、看護実

習室の機能の一部を 1)の寄宿舎・講堂棟に移転したが、まだ寝台等の機器が残されて

おり、実習用の機材庫として利用されている。また、構内全体の教室数の不足から１室

を看護師教育の教室に利用し、他の１室は空室になっている。付帯する厨房も使用され

ておらず、雨漏りもあり全体に老朽化している。 
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5) 木造寄宿舎（363m2, 262m2: 1982 年建設） 

木造の寄宿舎が 2 棟ある。これらは老朽化しており 3)の寄宿舎棟の完成に伴い閉鎖

されたが、教室の不足により１室が 2003 年 8 月に終了する 2 級看護師教育の教室とし

て仮使用されている。閉鎖されている１棟では、柱の一部が白蟻の被害により欠損して

おり、倒壊の心配もある。 

6) 木造倉庫（1970 年建設) 

最も古い木造倉庫は、倉庫と車庫の用途に使用されているが、雨漏りや鋼製扉が腐食

して穴が空いているなど老朽化が著しい。 

7) その他の棟 

木造の旧教室(1985 年建設)も老朽化しており、一時期 3 室のうち 2 室の床を補修し

て教室として利用していたが、寄宿舎棟の教室等への転用に伴い現在は使われていない。

また、木造寄宿舎に付帯した便所は老朽化しており、使用されていない。 

 

(3)インフラ設備 

1) 電源 

北東側の道路を挟んで隣接するシアヌーク病院の変電室から 1P-220V・3P-380V の低

圧で教室棟北部の分電盤室(受電容量 90KVA) に受電され、講堂・寄宿舎棟の副分電盤

を経由して各棟に配電されている。電圧の変動(+/-5%)はあるものの、分電盤室には

6KVA と 3KVA×2 台の電圧安定器が設置され、停電も少なく安定的に供給されている。

ただし、木製の分電盤には焦跡があり配線容量や結線に不安がある。また、110KVA の

発電機があるが、結線されておらず木造倉庫に保管されている。 

2) 電話 

敷地東角の街路柱から 2 回線が架空で講堂・寄宿舎棟を経由して管理棟に引き込まれ、

主要室間は 16 回線の内線電話で結ばれている。 

3) 給水 

430 号道路の市水道本管から、敷地の東角付近で 40mm の PVC 管で引き込まれ、講堂・

寄宿舎棟の東側に設置された高架塔のステンレス水槽 2 缶(8,000l)と教室棟への枝管

(32mm、21mm)に直圧(1.8～2kg/cm2)で供給され、各棟の水廻りに配水されている。水質

による問題は特に生じていない。なお、教室棟北部の井戸は現在利用されていない。 

4) 汚水処理 

管理棟と講堂・寄宿舎棟の便所および付帯する厨房からの排水が、講堂・寄宿舎棟の

東側と南側の２カ所に設置された単独浄化槽で処理され敷地に隣接する公共排水溝に

放流されている。なお、教室棟、木造寄宿舎の付属便所等は現在使用されていない。 

5) 雨水排水 

主要建物周囲の要所に設けられたコンクリートＵ字溝および雨水桝から排水管で公

共排水溝に放流される。ただし、豪雨時には雨水が捌けきれずに敷地内に溜まる。 
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3-3 機材 

臨床検査部門の機材について、要請書に添付されていた現有機材リストに従って現場

にて機材内容のチェックを行い、別添-3の結果を得た。TSMC の報告によると多くの機材
は異常なく使用されていると思われたが、現場で確認したところ、現在使用可能な機材

は顕微鏡のみであった。顕微鏡以外でも使用可能な機材があったが、いずれも補助的な

ものであり、主な教育機材が使用不能な現状では無意味といえる。医療教育学校として

の機能を有するには、臨床実習は不可欠な科目であり、教室で学んだ事柄を実習先医療

機関で確認し、会得していく過程が必要である。 

看護実習機材、事務・視聴覚機材、車輌の多くは ADB 資金により調達されているが
（別添-4参照）、時間的制限から詳細な現状確認は行えなかった。 

 (1)部門概要 

要請のあった部門の現状について調査結果を以下に述べる。 

1)臨床検査部門（Clinical Laboratory Department） 

TSMC で実施されている実習教育は顕微鏡によるマラリア等、寄生虫の検査のみであ

り、その他の実習はすべて外部の医療機関に依存している。 

検査部門では以下の 5 教科を行っており、カンボジアでの来年度（2003 年 10 月）

から病理学（Pathology）が開設されるとのことであった。 

1. 血液学（Hematology） 

2. 寄生虫学（Parasitology） 

3. 生化学（Biochemistry） 

4. 免疫学（Immunology） 

5. 細菌学（Bacteriology） 

現在及び将来の教科課程に基づいて必要な機材を選定する必要があるが、教員の質

にも依存する問題であり、選択の幅は多岐におよぶ。 

2)理学療法部門(Physiotherapy Department)  

担当教員に確認したところ、現在行われている授業はマッサージが主な科目とのこ

とであった。教室にはマッサージ用ベッドの他に機材はない。今後どの様な教科課程

が設定されるかについては技術協力の内容に依存する。 

3)講堂および視聴覚教育機材 

ADB資金により調達された音響機材と図書が校長室と会計課に保存されている。音
響機材は必要に応じて使用しており、図書は図書室が整備されてから移動するとのこ

とであった。 

4)看護・助産部門 

この部門については ADB 資金により調達された教育機材が活用されており、現状
の教育内容、クラス規模においては、内容、数量共に整備されていると判断される。 

 

(2)技術力 

期末試験の時期で、実習現場を十分に調査することは出来なかったが、機材の状態か
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ら、現有の機材がその使用目的に合致して使用されており、機材操作に関しては特に不

都合は見出せない。しかしながら保守については、日常点検、定期点検等、何も実施し

ておらず、故障した機材についてはそのまま放置されている状態である。 
 

(3)マニュアル 

各装置が長年にわたって使用されており、操作について各教師とも熟知して居る様子

から、現有機材における操作マニュアルについては再整備の必要性は少ない。しかし、

カンボジアにおいてはマニュアルを読んで機材を操作する風潮が無く、口伝で覚えてい

る様である。 
 

(4)電力供給事情 

TSMC の電力は隣接する病院の受電施設から供給され、一応安定して供給されており、

問題は無いとのことであった。受電施設の内容を視察すべく関係者へ依頼したが、官庁

間の事情で時間が掛かるとの事で調査は行えなかった。しかしながら、市内の地域によ

っては瞬断が見られるとのことで、さらなる調査が必要である。かつて電力事情が不安

定な時期に設置されたと思われる定電圧装置や無停電電源装置も見られたが、TSMC の

コンセントの実測電圧は 213V で変動は見出せなかったため、現在は殆ど必要性が無い

と思われる。 

一方で、プノンペン以外の地方における電力事情は悪く、電圧が 170V まで低下し、

機材の稼働が不可能になる事態も見受けられるとのことである。KAMPONG CHAN の病院

での実測電圧は 193V 程度で、主な機材には定電圧装置と無停電装置が使用されていた。 

 

(5)給水・ガス 

給水事情は良好で、目視による限りでは濁りは見られなかったが、水質については更

なる分析が必要である。水温は調査時には 30℃ほどであったが、季節にも依存するもの

である。ガスはすべてボンベで供給されており、問題はないと考える。 

 
3-4 課題 

(1)運営面 

技術協力における調査においても、組織力、教員の質、教材の見直し等、学校運営上

の課題が多くあげられている。特にマネージメントについては、学校長のリーダーシッ

プの欠如が大きな要因となっている。また、私費学生を受け入れた事による資金管理の

透明性を高めることが求められる。TSMC より給与の低さが招いている職員モラルの低さ

を、学校収入の中から職員への給与補填することも一案として説明があった。しかしな

がら、学習教材の更新や施設・機材の維持等、他にも予算を充てるべき費目はある。 

今後、技術協力により学校運営が改善され、TSMC がその教育機能を回復することが求

められる。 
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(2)施設 

1) 教室等の不足 

学生の受入数の増加に伴い、教室・実習室・教員室等の絶対数が不足している。現在

は、寄宿舎の目的で建設した建物を転用して対処しているが、まだ 2 室は老朽化した木

造寄宿舎と旧実習棟を利用している。このため、カンボジア 2002 年度（2002/10-2003/9）

からは寄宿生の受け入れを中止している。 

看護コースでは、大部分のクラスが約 55m2(内法)の教室を 46 人から 52 人で使用し

ているため、0.9～1.0/m2･人の過密状態に置かれている。 

また、2003 年 1 月より実施されている有料学生 3 クラスの受け入れが同等人数で継

続されれば、さらに教室数が不足する。 

放射線技師などのコースが新設される場合には、教室・実習室のみならず教員室等す

べての付帯する施設を増設する必要がある。これらの不足諸室を増設する場合には、付

帯する便所や電気容量の増加に伴う受変電室等の諸施設の設置も検討する必要がある。 

2) 老朽化 

教育棟は、補改修が行われているものの構造躯体の老朽化による破損箇所も見受けら

れ、建物の安全性の確認を求められる状況にある。旧寄宿舎等の木造の建物も、構造軸

組の腐敗や白蟻の被害があり、安全確保のための撤去の検討が必要である。 

3) 維持管理 

現在の TSMC には、2 名の清掃要員が配置されているほか各教室は学生が清掃を行っ

ているが、一部の一般教室・実習室等には窓ガラスがないため、乾期には土埃が室内に

侵入する。 

維持管理要員が配置されていないため、建物や設備の適切な日常の維持管理が行われ

ていない。特に電気配線は不適当な結線箇所なども見受けられる。 

 電灯管などの消耗品は、市内の一般店舗で購入され適宜交換されているが、修繕は管

轄の保健省に申請した後に、省の担当部署の職員が調査した上で規模と予算を計上し、

一般業者に発注されるため、時間がかかり適切かつ迅速な処置がとりにくい。 

4) 構内状況 

構内は、管理棟と講堂・寄宿舎棟廻りのほか一部を除き、未舗装で中央部の花壇も緑

化されていない。このため乾期には土埃が教室内に入り込む。また雨期にはぬかるみや

水溜まり出来やすい状況にあるばかりでなく、旧実習棟・教室棟などの 1 階が集中豪雨

時には浸水する。 

 敷地の 2 辺が接する排水溝と調整池は素堀で、市の排水ポンプの稼働時のみに流れる

ため汚泥が堆積しており悪臭を発している。 

 

(3)機材 

1)機材の内容 

カリキュラムおよび教師のレベルにもよるが、教育機材として使用できるものが限られ

ている。機材の故障や不足のために TSMC で実習が行えない授業は、外部の医療機関で
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行わざるを得ない状況が見られる。 

2)維持管理 

保守についてはほとんど実施しておらず、また、維持管理体制も無い。従って故障し

た機材は放置され、使える機材のみで授業を行っている。機材を長期に渡り使用するた

めには、機材の維持管理を行う部門を明確にし、日常の点検等については卒業後、各医

療機関で操作者となる学生に対し授業の一教科としても取組むべきである。将来的には

TSMC 内に機材保守に必要となる工作室（ワークショップ）を設け、要員を配置するこ

とが最良であるが、まずは保健省内の機器保守部門との連携をはかる体制を整備するこ

とが望まれる。また、カンボジアにおいては、マニュアルを活用した機材の運用はほと

んど行われていない。しかしながら、適切な操作・保守業務を行うためには、マニュア

ルも重要な教科書として整備する必要がある。 
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第 4 章 無償資金協力実施の必要性･妥当性及び適切な協力範囲・規模 
4-1 必要性・妥当性 

カンボジア国では保健人材の質と量が不十分であり、結果として国民が適切な医療サ

ービスを受けられていないという問題を抱えている。 

第 2 次社会経済開発計画 2001-2005 では、貧困削減を最大の目標とし、教育や保健サ

ービスの向上による人的基盤の強化や社会的弱者のためのセーフティネットの整備等を

柱としつつ、持続的な経済成長を図ることが開発政策の中核をなすと示されている。同

開発計画では保健人材育成について「基礎訓練の改善と、現状の医療スタッフに対する

最新の教育と再教育により、医療システムの有効性を支援し確実に実行できる人的資源

を向上する」ことを優先項目としている。また、保健戦略計画 2003-2007 においても「基

礎教育を通じて、助産師の増加と継続教育を通じて助産師の能力と技術強化をはかる」、

「良質で、包括的な訓練と教育、持続と基準支援を通じ、全ての保健省職員の能力と専

門技術、運営力を強化する」といった戦略が打ち出されており、カンボジア国において

は保健人材の育成が重要と位置づけられている。 

TSMC は国立保健医科大学の付属学校として、看護師の分野では 4 つの地方訓練センタ

ー（RTC）と共にカンボジア国の看護師育成において重要な役割を担い、また、臨床検査

技師及び理学療法士の育成においてはカンボジア国唯一の教育機関と位置づけられる。

しかしながら、施設の老朽化、不足する教室、教育機材の不足といった状況におかれ、

十分な教育水準が保たれていない。 

このような状況を踏まえ、カンボジア国はコメディカルの技術水準の低さを改善すべ

く、TSMC の運営機能を改善することを目的とした、施設整備計画を策定し、日本政府に

要請したものである。本計画においては、既存の教育コースである看護師、臨床検査技

師、理学療法士と共に、現在カンボジア国において正式な教育コースを持たない放射線

技師の育成コースを新たに設けるものとなっている。 

現在 TSMC において教育を受けた看護師、臨床検査技師、理学療法士はカンボジア国全

土の医療機関において医療サービスを提供しているが、技術レベルは低い。また、放射

線技師については、医師あるいは看護師が十分な教育を受けずに放射線撮影を行ってい

る状況にある。 

本計画において TSMC の機能を改善し、放射線技師を含めたコメディカルの質が高めら

れることは、全国の医療機関における医療サービスの改善につながり、全国 1,220 万人

の国民に広く裨益するものであり、本計画を我が国の無償資金協力で実施することは妥

当と判断される。 

 

4-2 協力範囲・規模 

協力の範囲は TSMC が有すべき育成機能（職種、人員、教育内容）を明確にする必要があ

る。しかしながら、カンボジア国のコメディカルの育成基準はまさに整備されつつある段

階であり、今後技術協力で進められる活動により具体化されていくことになる。従って、

技術協力により TSMC に求められる機能・規模が明確になった時点で、既存施設の状況と問
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題点を比較し、施設の増改築および機材整備の可能性を検討する必要がある。また、技術

協力で進められる活動がコメディカル全体の育成強化を目的としており、無償資金協力と

して同目的を設定するならば、協力対象施設は TSMC だけでは無く、看護師育成機関である

RTC も可能性が残るものと考えられる。 

 

(1)施設規模 

 協力の範囲を判断する際には、どの職種の人材を年間何人育成する等の必要機能につ

いて、今後技術協力を実施していくことで明確にする必要がある。その結果明確化され

た必要機能と既存の使用可能な施設が持つ機能を比較検討し、施設の増改築の必要性を

見極める必要がある。 

よって以下のようないくつかの協力範囲が想定される。（別添-6 参照） 

現状では、各教育コースで受け入れている学生数に対して、教室・実習室等の絶対数が

不足している。また、資格看護師コースでは教室・実習室の大きさに対して収容人数が

多すぎ、過密状態で教育環境が損なわれている。 

要請内容に従い、現在の各養成コースの収容人数が同様に継続され、これに現在は実

施されていない麻酔看護・手術看護・教員教育を設け、新たに放射線技師のコース(2 年)

を加え、現在は２年間の臨床検査技師コースを 3 年間に延長した場合、「表 4-1」のとお

りクラスが 10 不足する。さらに資格看護師コースを適正規模(30～35 人)にした場合の

増設必要クラス数は 16 となる。 

以上の現状から想定される施設整備の協力範囲は、以下のいずれかの方向での検討と

なる。 

表 4-1 教育コース・クラス数（2002/2003） 
コース区分 期間 １年次 ２年次 ３年次 政府  クラス数 備考 

基礎教育     要請 計(人) 既存 計画 適正  
1.資格看護 3 年 103 98 92 (100) 293   ＊  

(学生数/クラス) 51, 52 49, 49 46, 46   6 6 9 ＊33 人/クラス 
2. 理学療法 3 年 16 15 9 (20) 40 3 3 3  
3. 臨床検査 2 年 19 24 0 (20) 43 2 3 3 3 年に延長 
4. 放射線 2 年 0 0  (20)  0 2 2 新設 
卒後教育           
1. ２級看護 2 年 - 38 12  50 2 - - 2003/4 年終了 
専門教育           
1. 助産 1 年 19   (20) 19 1 1 1  
2. 麻酔看護 2 年 0 0 0 (20)  0 2 2  
3. 精神看護 18 ヶ月 9 0  (10) 9 1 1 1 継続-1：共用 
4.看護/助産師長 9 ヶ月 24   (25) 24 1 1 1  
5. 手術看護 3 ヶ月 0   (20)  - - - 継続-2：共用 
6. 母子保健 4 ヶ月 0   (10) 0 0 1 1  
3. 教師研修 2 週 0   適宜  - - - 継続-1：共用 
有料学生           
1. 資格看護 3 年 95 0 0  95     

(学生数/クラス) 48, 47     2 6 9 ＊33 人/クラス 
2. 理学療法 3 年 2 0 0  2 - - - 基礎-4：共用 
3. 臨床検査 2 年 33 0 0  33 1 3 3 3 年に延長 

合計  320 175 113 (265) 608 19 29 35  
     人/年  不足数 10 16  
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1) 教育機能の一部増設（別添-6 内「最小限の増設・改修」参照） 

 新たな放射線分野の教育機能および既存の教育機能で不足している教室・実習室、教

員室を最小限の範囲で増設し、既存教室棟の便所をする。 

(ア) 教室：8 室（講堂・寄宿舎の空室と倉庫を 3 教室に転用し、旧実習棟は倉庫に

転用する） 

(イ) 放射線実習室（撮影室、操作室、現像室、前室、倉庫） 

(ウ) 理学療法実習室（実習室、倉庫） 

(エ) 教員室（放射線、既存不足分） 

2) 教室棟の増設（別添-6 内「教室棟増設・既存教室棟改修」参照） 

 放射線分野等の新設および既存の不足教育機能を充足する教育棟を新設し、老朽化の

進んだ既存教室棟の便所機能の再生、新設に伴い既存教育棟の室用途の変更と内外装お

よび電気設備を含めた改修を行う。 

 なお、電気・給排水設備および機材の更新・補充が必要となる実習室、空調が必要な

室を優先的に新たな教育棟に含め、既存教育棟は単純な教室を主体として部分的な用途

変更とする。 

 上記により、寄宿舎・講堂棟は当初の機能の寄宿舎に再転用する。 

「既存改修部分」 

(ア) 教室：18 室（臨床検査実習 3 室、図書室、学生教室を増設部に移転更新し、6

教室を追加） 

(イ) 便所（改修・機能更新） 

「増設部分」 

(ウ) 教室：17 室（既存教室棟の改修での不足分） 

(エ) 臨床検査、看護・助産実習室：（既存教室棟から 3 室、寄宿舎棟から 3 室の移転・

拡充） 

(オ) 放射線実習室（撮影室、操作室、現像室、前室、倉庫） 

(カ) 理学療法実習室（実習室、倉庫） 

(キ) 教員室（放射線、既存不足分）、会議室（既存不足分および教員増加への対応） 

(ク) 図書室、学生教室（既存教室棟からの移転・拡充） 

(ケ) 便所、倉庫、電気室等の付帯室 

3) 新教室棟の新築、既存教室棟の撤去（別添-6 内「教室棟新築、既存教室棟撤去」参照） 

 既存教室棟は、建設後 35 年を経過しているため補改修が行われているが、雨漏りや

鉄筋コンクリート躯体の中性化による強度の劣化の形跡もあることから、老朽化の構

造診断等の検査を行った上で、建物の安全性が継続的に得られないと判断された場合

には、前項 2)の教室棟と既存教室棟の機能をあわせて、新たな教室棟を建設する。 

 この場合、既存教室棟での教育は建設中も継続する必要があることから、新たな建

物を建設した後に既存建物を解体撤去する手順となる。 
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4) その他（上記 2） 3）に伴う補改修等） 

 既存実習棟は、豪雨時の浸水防止策として出入口を改修、内外装の補修を行い、倉

庫等へ用途変更することで教室の確保、寄宿舎の再転用が容易になる。 

 構内の電気・電話・給排水排設備の整備、排水処理施設(浄化槽)の設置、車庫およ

び学生用・職員用の簡易な休憩・軽食用の施設整備、学生用の駐輪場、隣接の公共排

水施設の改善に応じた構内舗装および雨水排水設備を整備する必要もある。 

 なお、管理部門は、既存の管理棟がその機能を充足していることから、会議室など

が不足する場合には上記 2) 3)に含めることとし、そのほかは協力範囲の対象外にで

きる。 

 

(2)機材の規模 

TSMC 関係者からの聞き取りにより、カンボジアの医療現状を勘案し、要請機材の中か

ら必要と考えられる機材を選定し、基礎的な機材順に列挙したリストを策定した（別添

-7）。なお、これらの機材には ADB 予算で既に調達されている看護機材は含まれていない。

また、放射線コースについてはカンボジア国で初の教育コースになることから、その内

容については慎重に検討する必要がある。 

1)放射線教育機材 

新たな教育コースであり、機材選定と共に施設整備が必要不可欠である。要請機材を

基に基礎的な機材を中心に想定機材を策定した。リストは技術協力の進捗により選択す

ることが可能な様に重要度順としてある。 

2)臨床検査教育機材 

要請機材リストを基に、カンボジア国内の医療機関で現在実施されている検査項目を

聞き取り、医療水準を判断し策定した。 

3)理学療法教育機材 

現状ではマッサージ程度しか実習教育を行っていないが、外部医療機関で実施してい

る実習教育を TSMC において行うためには必要となる。実習スペースが広く必要となる。 

4)講堂、視聴覚教育機材 

既存の機材が若干あることから、これらを考慮してリストを策定した。 
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5 章 本格調査実施の方向性(基本方針、留意点) 
5-1 基本方針 

(1)日本側で検討されている技術協力プロジェクト「医療従事者人材育成計画」にて実施さ

れる活動内容に基づいた施設・機材整備とする。 

(2)効率的、効果的な援助を目指すために、現地建設事情等の十分な調査を行う。 

(3)カンボジア側の負担事項についての十分な調査・協議を行う。 

 

5-2 留意点 

(1)調査スケジュール 

基本設計調査団を派遣する条件として、技術協力によりコメディカルに対する教育基

準、内容が明確になった時点を見極めて実施する必要がある。具体的には以下内容の確

認が必要と考える。 

・国家的な人材育成計画 

・TSMC の人材育成内容・機能 

・新施設運営に必要となる組織、人員、予算 

 

(2)施設建設 

1) 新築建物の配置および教室棟の改修・改築 

教室棟等を新設する場合、工事中も学校機能は継続されるため、建物配置は工事期間

中に継続使用される既存施設の機能を損なうことの無いよう留意する必要がある。また、

改修あるいは改築の場合も同様に、新たな建物を建設した後に既存建物を改修あるいは

解体撤去する手順となる。 

2) 構内の雨水排水対策 

「プノンペン市洪水防御・排水改善計画」の実施により、183 号道路に排水樋管が設

置されたとしても、その設計流量は 2 年確率降雨の流出計算結果から設定されているこ

とおよび、万一市の外郭堤防が破堤した場合には、排水樋管に設けられる水門が閉鎖さ

れることから、敷地の冠水が全くなくなるとは言えない。従って、新築する建物は 1

階の床高を地盤面から数十 cm 高くすることとし、その高さは、プノンペン市の管轄部

署に排水樋管の排水口の詳細を確認した上で決定する必要がある。また、構内の雨水排

水溝・管の配置・形状も同様である。 

3) 地形、地質・地盤の確認 

上記に関連して敷地の高低測量が必要である。また、建物の建設には許可手続きが必

要であり、敷地内の既存施設の配置を含む現形測量も必要となる。地質は、敷地に隣接

する排水樋管の設置位置でのボーリング調査結果によれば、砂質粘性土で、深度約 5m

でＮ値 10、約 8m でＮ値 20、Ｎ値 40 以上の確実な支持地盤は 14m 以深である。 従っ

て、鉄筋コンクリート造の 2 階建て以上の建物を計画する場合は、改めて敷地内でボー

リング調査を実施し、杭基礎あるいは地盤改良の採用を検討する必要がある。なお、3

階建ての講堂・寄宿舎棟は 20cm 角 9m の鉄筋コンクリート杭を使用している。 
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4) 電源 

施設の増設に伴い受電容量が増すことになる。放射線機材の導入だけでも 100～

150KVA が必要になることから、隣接の病院に設置されている変電所容量を電力公社

(EDC)に確認し、敷地内での受変電所の設置の可否を検討する必要がある。 

 なお、既存の発電機(110KVA)の活用も考慮する必要がある。 

5) 建設許可手続き 

都市部における建物の新築・増改築・撤去等は「建設許可」が義務づけられている。 

手続きは、所定の申請様式に以下の設計図書を添えた申請書をプノンペン市の建設許可

事務所に提出する。申請書には土地所有者と設計者の署名が必要で、設計者は、カンボ

ジア人あるいは政府またはカンボジア建築家協会の認可した者に限られる。許可前の着

工は認められず、検査事務所に許可登録を行ない着工する。同事務所の中間検査が実施

され、竣工時は検査事務所と建設許可事務所により実施され、証明書が発行される。 

 なお、解体も許可が必要であり、建設許可事務所に申請書と必要図書を提出する。 

 また、許可に際して、50％以下の建蔽率、駐車場の設置義務(１台/床面積 250m2)、

壁面後退(公道＞4m、隣地＞2m)、浄化槽の設置基準等の建築規制が適用される。 

「申請添付図書」 

(ア) 敷地図（土地事務所の認可または測量業者の作成及び日付・署名が必要） 

(イ) 申請建物配置図：1/200(1/500) 

隣地境界及び既存建物からの距離、駐車場、浄化槽、基準点からの高さ、等 

(ウ) 各階平面：1/100 各室用途、面積、衛生設備位置及び配管 

(エ) 浄化槽地中平面図、断面図：1/100 

(オ) 立面図：1/100 地盤高(基準/計画)、建物高、各階高、塀囲高、正面仕上げ概要 

(カ) 延べ床面積表、建築面積表、その他、建設許可事務所が指示する図書 

6) 環境アセスメント 

 一定規模以上プロジェクトには環境アセスメントが義務づけられている。また、廃棄

物管理と水質汚染制御に関する規制がある。 

 一般家庭廃棄物は環境省のガイドラインに基づき各自治体が処理し、環境省の指定す

る危険廃棄物の処理は同省の認可した処理者に限られ、報告と検査が義務づけられてい

る。実習室で使用する試薬類、フィルム、注射針などは危険廃棄物に該当することから、

委託処理等の方法を確認する必要がある。 

 水質汚染制御に関しては、環境省の指定に該当するホテルや病院・診療所等の 10m3/

日を越える廃水、実験・研究センター等の廃水処理は BOD:10mg/l 以下等の基準を満た

す必要があり、設置に同省の許可が必要となる。従って同省の指定に計画施設が該当す

るかを確認したうえで、浄化槽の仕様を検討する必要がある。 

7) 建設労務、資機材調達 

 カンボジアにはタイ、韓国等各国の建設会社が進出、日本の現地法人も 2 社あり、労

務の調達に問題はない。現地建設会社も多いが技術力に劣り、特に電気等の設備工事の
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能力に不安感がある。建設機械は外資系建設会社または現地建設会社からのリース、隣

国のタイ・ベトナムからの調達も可能である。 

 セメントはカンボジア南部に工場が 1 カ所あるが、まとまった需要に応えるだけの生

産能力が備わっていない。一方、タイ製は品質も良く、大量注文にも対応できるため主

流となっている。首都圏には外資系の生コン会社が 4 社あり、市内ではミキサー車によ

るコンクリートの打設が一般的である。このほか、現地で生産されている建築材料は、

骨材、材木、合板(非耐水性)、空洞レンガ、素焼瓦、セラミックタイルで、他の建築材

料は輸入品でタイ製品がもっとも多い。 

 輸入ルートは陸路もあるが、主流はカンボジア唯一の国際港 Kampong Som で陸揚げ

し、通関後に 3 号線または 4 号線の約 250km を陸送するルートである。 

 

(3)機材調達 

1)技術協力との整合性 

教育内容、医療機関に配置されている機材内容との整合性に留意するとともに、技術

協力による機材供与も実施されることから、無償資金協力による機材調達との重複が無

いように十分に検討を行う。 

2)維持管理体制 

カンボジアにおいては保健省の病院サービス部・技術維持部・臨床工学ユニットが中

心となり、現地の限られた代理店と共に機材の維持管理を行っている。しかしながら、

代理店の技術力でも高度な保守は行えず、現状では限られた予算において保守部品の調

達も困難な状況と言える。したがって、機材はできるだけ単純な構造とし、現場での技

術的対応が可能なもの、維持費の低減化が計れるものを選定する必要がある。 

また、放射線機材、臨床検査機材については、消耗品・試薬・交換部品等に対する維

持費を確保する必要がある。私費学生の授業料の活用も含め、長期に渡り十分な予算が

確保されるシステム作りが求められる。 

3)気温対策 

カンボジアにおいては高温多湿により、機材のゴム部分（ローラー、パッキン等）の

劣化が激しい。また、機材操作に必要となる薬品類（試薬、フィルム現像･定着液等）

については、TSMC 内で在庫を保管する為の保冷対策（空調、冷蔵庫等）が必要となる。 

4)水温対策 

季節にも影響するが、調査時（3 月末－4 月上旬）において、水道水の水温は一日をと

おして、約 30℃であった。かかる温度は放射線フィルムの現像に影響をもたらすこと

から、冷却水装置の供与も検討する必要がある。 

 

(4)RTC 

技術協力により全国の看護師育成にかかるカリキュラムの整備が実施され、看護教育

の全体的な質的向上のため、実習機材等の整備などの可能性も検討されうる。先方から
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は宿舎の建設が打診されているが、基本設計調査において RTC の現状は把握できていな

いことから、対象に含める場合には本格調査で十分に必要性を検討する必要がある。 
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別添－1 
国立医療技術学校敷地図 

 



別添―２ 
主要施設部屋構成 
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別添－３ 
現有臨床検査機材現状リスト 

No Local 
Code ITEM QTY PRESENT CONDITION INVENTRY

DATE JUDGE 

1 CODT-11 COMP CD-RD  / PRIDE 1 Doesn’t work 04/10/96 Decay 
2 CODT-11 MONITOR   /PRIDE 1     “  Decay 
3 CODT-11 KEY BOARD / MITSUI 1     “   
4 COLT-03 COMP LAP TOP TOSHIBA /T2100CS 1   14/07/95 Out of order
5 COLT-03 KEY BOARD/ Packard Bell 1     
6 SCAN-02 Scanner /HP Scan Jet 4C 1 Not existing 03/02/97  
7 PRINT-16 Printer /HP Desk Jet 870C 1   out 
8 UPSE-04 Universal Power Supply UPS-1500 1 Usable but not using  ok 
9 PRIN-30 Printer HP /Desk Jet 660C 1   Broken 

10 TYPE 06 Typewriter /CANNON/V008 1 Not existing   
11  Binding Machine GBC2000/IM2000 1 Unknown   
12  Freezer (ICE) 1 Unknown    
13 CODT 38 Comp/CD player/speaker Compal 1 Doesn’t work 17/08/96  
14 CODT-38 Monitor /Comlpaq 1   “  Decay 
15 CODT-38 Key Board /KPOEA 42A 1   “   
16 COLT-23 Computer Lap Top Toshiba T2130CS 1   “   
17  Key Board /KFKEA 4XA 1   “   
18 PRIN-52 Printer 6L /Laser Jet 6L 1   “   
19 PHOT-24 Photocopy /CANNON/NP2120 1 Not working stably   
20 PROH-04 Overhead Projector CELITEL 912 1   out 
21  Calculator/ CANNON P40 D11 1 Unknown   
22  Electronic calculator OLYMPIA/CPD 3212 1 Unknown   
23 FRJD-28 Refrigerator/ National NP-660 1 Using  ok 
24 ITOR-04 Incubator /Si-500IC 1 Unstable  ok OLD 
25 STE-01 Electric Stove 1 Unknown   
26  Balance /Model-310 1   out 
27  Centrifuge   LXJ-84-01.44 1   out 
28 SPEC-02 Spectorophotometer Vitalab 10 1   out   
29 DPEC-01 Spectorophotometer Vitalab 10 1   out 
30  Agitator /VM-3 1 Using  ok 
31  Chemical Balance HF-200 W/regulator 1 Using but few  ok  
32  Centrifuge HERMLE Z-230 1 Rotation not stable  out 

33-42 MCOP 01-10 Microscope / Olympus/CHD 10 Using  ok 
42-44 MCOP 21~22 Microscope/Electric Olympus/CHD 2 Using but few  ok 

45 ITOR-01 Incubator /MEMMERT 1 Using  ok 
46 AUTO-01 Autoclave w/regulator CK-111 1 Using  ok 
47  Slide Projector KODAK/S-AV 1050 1 Using  Ok 
48  Overhead Projector/table CABIN 1 Using  ok 
49  Screen 1 Using   
50  Balance/ Model 310 1   out 
51  Table Lamp for Microscope 10 Usable but few  ok 
52  Incubator /BINDER 1   Broken 
53  Electric Stove 1 Unknown   
54 CENT-01 Centrifuge/4223 MKII 1 Using  ok 
55  Autoclave  ( Big)  1 Ring packing   out  
56  TV set 1 Using  ok 
57  Cupboard 2 Using  ok 

58~67 MCOP-11~20 Microscope Olympus /CHD 10 3 among 10 is out of order   
68 FRID-09 Refrigerator/ MITSUBISHI 1 Using  ok 
69 FRID-10 Portable Refrigerator ENGLAND 1 Using  ok 
70 FRIF-25 Freezer/ TOSHIBA/GR R403 1 Using  ok 
71 PROH-05 Overhead Projector/ CELITEL 1 Using  Ok 
72 SENT-01 Electric Centrifuge OHERMLE/Z 230 1 Using  Ok 
73 WATB-02 Electric Water Bath BOEKEL 1 Using  Ok 
74 SHAK-01 Agitator /Type 2 18-0100 1 Using  ok 

75~76 MCOP 23~24 Microscope LABORLUX/FEIT 11 1   Broken 
77  PH Meter 2   Broken 
78 ITOR-03 Balance (Blue incubator) 1 Unknown   
79  Balance (Busch) 1 Not using  No use 
80 DTOR-01 Water Purifier AHTUNG 1 Unknown   
81 WATB-01 Water Bath 1 Using  ok 
82 FRID-12 Refrigerator 1 Using  ok 
83 FRID-13 Refrigerator 1 Using  ok 
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別添－４ 
現有看護実習機材、事務・視聴覚機材、車輌リスト（ADB資金調達） 

看護実習機材 
No. ITEM SECIFICATION QUANTITY  

1 Respiratory System Philips Harris (U.K)         1  
2 Lunge Lobule          1  
3 Lung Model Philips Harris (U.K)         1  
4 Heart Model     “         2  
5 Blood Circulation Model     “         1  
6 Digestive System Model     “         2  
7 Giant Model Villus     “         2  
8 Lower Jaw     “         1  
9 Tooth Model     “             1  

 10 Stomach Model     “             1  
 11 Liver Model     “             1  
 12 Kidney and Adrenal     “             2  
 13 Human Eye     “             2  
 14 Human Larynx     “             1  
 15 Plastic Skeleton     “             1  
 16 Muscular System Chart     “             2  
 17 Emergency Soft Pack with 

Spacer fully Equipped 
    “             2  

 18 Oxygen Regulator      “             1  
 19 Baby Manikin      “             1  
 20 I.V Trainer     “             1  
 21 Intubations Trainer     “             1  

 
事務・視聴覚機材 

No. ITEM SECIFICATION QUANTITY  
1 Computer. Compaq Deskpro 2000 

CDROM .Monitor. Printer 
UPS  A.V.R( 3 KW) 

            2  

2 Photocopy SHARP SF-1016             1  
3 Generator Petbow 110KVA             1  
4 TV set SONY KV-J21PF2              1  
5 Video Cassette Recorder SONY SLV-7000KPS             1  
6 Audio Digital Amplifier 

Speaker(2) 
Microphone(2) 
Microphone Stand  
     Floor Stand. 
     Table Stand 

            1 
            2 
            2 
 
            1 
            1 

 

7 Slide Projector  DP-1000II             1  
8 Overhead Projector 3M9100             3  
9 Screen 1.8m             3  
10 Computer Scanner HP scanjet 5100C             1  
11 Video Camera Panasonic M9000             1  
12 Camera NIKON w/38-105mm             1  
13 Proxima Desktop Projector XV-348 P             1  
14 Communication System PABX Panasonic 680X 

Main Phone KX-T7030 
Extension Phone  
FAX KX-T780BX 
Fax Modem for E: Mail 

 
            1 
           16 
            1 
           1     

 

 
車輌 

No. ITEM SECIFICATION QUANTITY  

 Service Vehicle NISSAN Minibus 
TVP4LEFE24NWA F--L

             
1 

 

 



別添－５ 
維持管理体制 
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施設協力規模 別添－６

既存施設 最小限の増設・改修 教室棟増設・既存教室棟改修 教室棟新築・既存教室棟撤去
72 百万円 * 508 百万円 ** 802 百万円 ***

1987 2階 室数 問題点
管理棟 464 m2 管理棟 管理棟 464 m2 管理棟 464 m2

校長室 92.3 1

会計事務 53.0 1 （同左） （同左） （同左）

事務･会議 35.3 6

事務室・倉庫 17.7 2

便所 17.7 1

1967 3階 内外装補修・便所改修

教室棟 2,004 m2 教室棟 2004 m2 教室棟 2,004 m2

教室 57.6 12 教室 57.6 18

検査実習室-1 57.6 1 　（6室転用）

検査実習室-2 57.6 1 教室不足 2,004 m2

検査実習室-3 57.6 1 撤去

生協室 57.6 1 （同左）

図書室 115.2 1

教員室-1 57.6 2 教員室-1 57.6 2

教員室-2 50.4 1 教員室-2 50.4 1

倉庫 28.8 1 教室　（転用） 28.8 1 倉庫 28.8 1

倉庫 21.6 2 倉庫 21.6 2 新設

便所 21.6 3 設備不良 便所：改修 21.6 3 便所 21.6 3 新築（3階） 5,300 m2

1985 教室 57.6 35
木造教室 170 m2 木造･老朽化 撤去 増設 増設 検査実習室-1 57.6 1

1982 木造 新築（2階） 1,200 m2 新築（3階） 3,300 m2 検査実習室-2 57.6 1

寄宿舎-1 363 m2 木造･老朽化 撤去 教室 57.6 8 教室 57.6 17 検査実習室-3 57.6 1

宿室 不使用 理学実習室 115.2 1 検査実習室-1 57.6 1 理学実習室 155.5 1

1982 木造 Ｘ線実習室 172.8 1 検査実習室-2 57.6 1 Ｘ線実習室 155.5 1

寄宿舎-2 206 m2 木造･老朽化 撤去 教員室 57.6 2 検査実習室-3 57.6 1 看護実習室 57.6 3
*教室 51.6 1 （*仮使用） 便所 21.6 2 理学実習室 155.5 1 教員室 57.6 6

宿室 不使用 X線実習室 155.5 1 図書室 155.5 1

看護実習室 103.7 3 会議室 57.6 2

守衛･休憩 72 m2 老朽化 撤去 教員室 57.6 4 生協室 57.6 1

1970 図書室 155.5 1 倉庫 28.8 6

木造倉庫 627 m2 木造･老朽化 撤去 会議室 51.8 2 便所 21.6 6

生協室 57.6 1
便所-2 22 m2 老朽化 撤去 便所 21.6 3

新設 新設

車庫・喫茶室 156 m2 車庫・喫茶室 156 m2

1998 3階

寄宿舎・講堂棟 1,379 m2 寄宿舎・講堂棟 寄宿舎・講堂棟 1,379 m2 寄宿舎・講堂棟 1,379 m2

教室 57.6 5 教室 57.6 8 宿舎 57.6 11 宿舎 57.6 11

看護実習室 57.6 3 (3室転用）

空室 57.6 1 宿舎を転用 （再転用） （再転用）

倉庫 57.6 2 看護実習室 57.6 3

事務室 28.8 1

警備室 28.8 1 （同左） （同左） （同左）

便所･浴室 28.8 6

講堂 277.2 m2

1998

厨房（守衛） 58 m2 厨房（守衛） 厨房 58 m2 厨房 58 m2

倉庫 59 m2 （同左） 倉庫  　 （同左） 59 m2 倉庫  　 （同左） 59 m2

便所-1 18 m2 （同左） 便所-1　（同左） 18 m2 便所-1　（同左） 18 m2

1985

実習棟 413 m2 老朽化 倉庫棟 倉庫棟 413 m2 倉庫棟 413 m2

*教室 120.0 1 （*仮使用） 倉庫　（転用） 120.0 2 倉庫　（転用） 120.0 2 倉庫　（転用） 120.0 2

(空室) 120.0 1 （不使用） (内外装補修) (内外装補修) (内外装補修)

倉庫 160.0 1 倉庫　（同左） 倉庫　（同左） 倉庫　（同左）

機材庫 24 m2 機材庫　（同左） 機材庫　（同左） 24 m2 機材庫　（同左） 24 m2

*60千円/m2 **147千円/m2 ***147千円/m2
(森林センター×1.2) (母子保健センター×0.9) (母子保健センター×0.9)

A-6
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I   X--Ray Department（放射線） 
Item Equipment MODEL  Example Unit 

1 General X-Ray Unit with Bucky stand 
&.Bucky table 
汎用 X線装置  

SHIMADZU 
 UD150L-30E 
 1

2 Manual Film Processing System 
手現像装置 

適当な市販品はなく、現地にて特別注文で調達 
      2

3 X-Ray Film Dryer 
フィルム乾燥機 

ELK  MFD-24 
      1 

4 Whole Body Phantom (Skull whole, 
Skull Partial, All bone model) 
全身ファントム 

KYOTO  PBU-30 
1

5 Stomach Phantom 
胃ファントム 

KYOTO BMU-1 
    1

6 Chest Phantom 
胸部ファントム 

KYOTO BMU-S-2 
       1

7 Cassette & Screen  
カセッテ 増感紙 
35x43 cm” 
35x35 cm 
30x40 cm 
24x30 cm 
18x24 cm 

( cm size  Green type ) 
 
 
 
 
 
 

 

     10
     10
     10
     10
    10  

8 X-Ray Film Hunger 
フィルムハンガー 
35x43 cm 
35x35 cm 
30x40 cm   
10x12 cm 
18x24 cm  

 
 
 
 
 
 

     30
     30
     30
     30
     30

9 
 

Liquid Thermometer 
液温計 

 
     10

10 Dark Room Timer 
暗室用タイマー 

 
    3

11 Dark Room Lamp 
暗室安全燈 

NIHON MEDICAL 
Sunlamp       2

12 Air Ventilator、Air Intake Window 
暗室換気扇、遮光窓 

遮光換気扇 メルコ８インチ 
金属製換気窓MS型 

      1
      1

13 Cassette Pass Box 
カセッテ交換箱 

FUJI Type MB 
       1

14 Film charge desk 
フィルム装填台 

FUJI Film Charge Desk 
Type SB       1

15 Film Storage Cabinet 
フィルム保存箱 

35x43cm, 20dozen 
       2

16 Patient Name Printer 
プリンター 

FUJI Photo Printer 
S-Photo Printer Type C        2

17 Film Mark Set 
フィルムマーク 

for Radiography 
English and Number       5

18 X-Ray Protective Apron 
防護エプロン 

HAGOROMO DKMA-25L 
             DKMA-35L 

      5
      5

19 Protective Screen Floor Stand Type 
床置 防護衝立 

FUJI  KF 
      2

20 Grid 6:1 60L/P 35x 43cm 
グリッド 

 
      2

21 Grid12:1 60L/P 35x43 cm  
      2

22 Grid 10:1 60L/p 24x30cm   
      2

23 Grid6:1 60L/P 24x30 cm”  
      2

24 Grid 6:1 60L/P 18x24cm  
      2

25 Grid Container 
グリッド収納箱 

 
      2

26 View Box 
シャウカステン 

SF-６４－U4TTA 
      2

27 Mobile cassette holder, floor stand 
床置きカセッテホルダー 

千代田メデイカル 
CW-7       2
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28 Portable cassette holder. 
移動型カセッテホルダー 

“ 
デキビタス S-200       2

29 Penetra meter 
アルミ階段 

 
      2

30 Mobile X-Ray Unit 
移動型 X線装置 

SHIMADZU 
1 MOBILART,  
2 MOBILART ECO 

      1
      1

31 Automatic Film Processor 
自動現像器 

FUJI CEPROS M2 
       1

32 Examination Table 
実験台 

 
      3

32 椅子 背無し、キャスター付き 30
 
II   Clinical Laboratory（臨床検査） 
Item Equipment MODEL  Example Unit 

1 Spectrophotometer 
分光光度計 

SHIMADZU UV mini 1240  or 
HITACHI 7011 Clinical Spectrophotometer     5

2 Refractometer 
屈折計 

手持ち屈折計 
IATC－１    10

3 Differential Leucocyte Counter 
自動血球計数装置 

エルマ PCE－120 
シスメックス F-520    25

4 Binocular Microscope 
双眼顕微鏡 

Olympus CH-40 
    25

5 Teaching Microscope 
デイスカッション顕微鏡 

Olympus BX-40 
 

     1

6 Table top Centrifuge 
卓上型遠心分離 

遠心器スタンダード 
 CW-1040 

     5

7 Water Bath 
恒水温槽 

サーマルロボ TR-1 
 

     3

8 Incubator 
孵卵機 

インキュベーター 
IC－450 

     3

9 Autoclave 
滅菌機 

アイクレブ DTC―26 
 

     3

10 PH Meter 
水素イオン濃度計 

ラコムテスターEchocam EC-PH 5 
or  “         Cyberscam PH 500 

3
     3

11 Water Distiller 
蒸留機 

フジ SE-10 
 

    3

12 Electro Analytical Balance 
電子天秤 

1 SEFI IB 500 
2 SEFI IB 600s 

    1
    1

13 Hematocrite Centrifuge 
ヘマトクリット遠心機 

 320 
 

     2

14 Clean Bench 
クリーンベンチ 

大型 BICB－1200 
卓上 B-900 

    1
   3

15 Digital Micro Pipette 0.5-10ul 
デジタル ピペッタ 

Type 4910 EPPENDORF 
or        NICHIRYO    30

16 Digital Micro Pipette 
10-100ul 

 “ 
    30

17 Digital Micro Pipette 
100-1000ul 

 “ 
    30

18 Disposable Tip 96pcs/rack, 
10 rack/box 

 “ 
   30

19 Disposable Tip 0.5~10ul、 
1000pcs/pack 

TIP for Pipette listed above 
   50

20 Disposable Tip 2~200ul、 
1000pcs/pack 

  “ 
   50

21 Disposable Tip 
100~1000ul、1000pcs/pack 

  “ 
   50

22 Micro Plate 96-well V-type  
50 pcs/box 

  “ 
   20

23 Micro Plate 96-well U-type 
 50 pcs/box 

  “ 
  20

24 Test Tube Mixer パソタナ試験管振盪器 MS80   
3
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25 Magnetic Stirrer 

磁気攪拌器 
Suta-ra-HS３B 
 

 
    3

26 Dry Oven  
乾燥機 

温風循環乾燥機 
HP-200N   1

27 US Cleaner 
超音波洗浄器 

US－5 
 

 
1

 
III  Physiotherapy Department（理学療法） 
Item Equipment MODEL  Example Unit 

1 Rotary Wrist machine w/Fitting 
上肢内外旋運動器 

GH-180  
1

2 Wrist Roll w/fitting 
手首掌背屈運動器 

GH-150  
1

3 Shoulder Wheel w/Fitting 
肩関節輪転運動器 

GH-141  
1

4 Chest Pulley w/Fitting 
フリーモーション チェスト 

DY-311-QS  
1

5 Wall Stall Bars w/Fitting 
壁面用肋木 

DY-6601  
1

6 Shoulder Ladder 
肩腕挙上運動梯子 

GH-350  
1

7 Multi Station with wire net  
マルチステーション・金網 

DY-3421/ 
3422 

 
1

8 Training Bed 
エクササイズベッド 

DY-6222  
1

9 Training Mat 
エクササイズマット 

GH-71A-S  
2

10 Mat Platform 
プラットホームマット 

GH-710  
2

11 Tilt table 
チルトテーブル 

UA-3  
2

12 昇降式 Parallel Bar  
平行棒 

GH-2641  
1

13 Posture training Mirror 
エクササイズミラー 

DY 6000  
1

14 Curb Block 
エクササイズブロック 

UC-20 
UC-21 
UC-22 
UC-23 

  2
    2
    2
    2

15 Quadriceps Table 
大腿四頭筋運動器 

GH-221  
1

16 Electric Traction 
牽引療法方装置 

オルソトラック 
OL-2000-U1/OH-260 

  1

17 Treatment Table DY 5001 1
18 Ultrasound Therapy 

超音波治療器 
ソニケイター 
ST-3017 

 
2

19 Microwave Therapy 
超短波治療器 

マイクロサーミー 
ME-5150 

 
1

20 Low Frequency Therapy  
低周波治療器 

オージオトロン 
FE-315 

 
1

21 Ultraviolet & Infrared Lamp  
赤外線・紫外線 治療器 

セレーラ 
EL-310 

 
1

22 Hot Pack Unit 
温熱パック 

OGパックス 
KT-541 

 
 1

23 Hot Pack 各種 HE-2A 
HE-2C 

   3
 3

24 Pack Wagon 同上用ワゴン CX-ST  
3

25 Paraffin Bath 
パラフィン浴装置 

PE-27NA  
1

26 Whirlpool for Arms & Legs 
渦流浴装置 上下肢用 

エジェクターバス 
HK-52 1
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IV Lecture Room/ Audio Visual Room（講堂、視聴覚） 
Item Equipment MODEL  Example Unit 

1 TV Set 
1) Color TV Monitor 
2) S-VHS VCR 
3) Rack 

 
SONY BVM—20G1J 
SVO-1530 
AURORA PL-105       3

2 Portable Wireless Meeting 
System 

PANASONIC WX-1020 
 Mic WX-1700 

  1
    3

3 LCD Projector        2
4 Screen AURORA       1
5 1) Lecture Table AURORA  ALB-30U       1
 2) Audio Mixer SONY  SRP-X360P      1
 3) Audio power Amp Included above      1
 4) Audio Cassette Recorder SONY SRP-CT3W      1
 5) Wireless Tuner SONY MB 806  

/WRT-804 
     4
     4

 6) CD BGM Player        1
 7) Wireless Mic(Handy Type)  WRT804/       4
 8) Wireless Mic(Lavaliere type) WRT-824       2
 9) Wireless Antenna        2
 10)  Mic Stand (Table top)  A-25/SAD-300F       1
 11)  Rack Sony Model of  

SPC-ESD1800S0 
      1

 12) Speaker System SMS –2P RS       1
 13) Table        1
 14) Chair        2

6 3-CCD Video Camera        2
 1) 3-CCD Video Camera DSR-PD150       1
 2) Tripod DL-5S       1
 3) AC Adapter/Battery charger Adopter 8.4v       1
 4) Battery Pack Battery 7.2v       2
 5) Carrying Case With camera      1
 6) S-HVS Tape        5

7 Editing System   1
 1) S-HVS Editing recorder SONY SVO-1530    2
 2) RS-422 Interface Board DSRM-E1 Set in above    2
 3) Editing Control Unit FXE-120    1
 4) Audio Mixer SRP-V110    1
 5) CD Player CDR-W33     1
 6) Cassette Deck SRT-CT3W    1
 7) Dynamic Microphone F-115    1
 8) Desk Top Mic Stand     1
 9) Audio Amp SRP X360P    1
 10) Speaker w/Wall Bracket SNS-2P RS     2
 11) TV Monitor 14” BVM 20G1J    2
 12) Head Phone MDR-7506    1
 13) Editing Table & Rack Depend on the combination     1
 14) Chair     2
 15) S-HVS Tape     5
 16) Cassette and Connector Depend on the selection of the components    1
 Desk   300
 Chair   300

 
V Others 
Item Equipment MODEL  Example Unit 

1 Copy Machine  3
2 Computer System HDD 20GB 

RAM 128KB 
Key Board 
Display 15” 

10
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別添―８ 
調査団員リスト（敬称略） 

 
(1)無償資金協力 

名前 担当 所属 

建野 正毅 総括・団長 
国立国際医療センター 
国際医療協力局  
派遣協力第一課 課長 

平岡 久和 計画管理 
国際協力事業団無償資金協力部 
業務第二課 

赤木 重仁 保健医療人材育成 アイテック株式会社 

楢原 幹基 施設計画 株式会社全国農協設計 

松本 健 機材計画 株式会社日本開発サービス 

 
(2)技術協力 

名前 担当 所属 

建野 正毅 総括・団長 
国立国際医療センター 
国際医療協力局  
派遣協力第一課 課長 

山崎 裕章 臨床検査 聖マリア病院国際協力部派遣協力第一
課専門官 

本田 五月 看護教育 
国立国際医療センター 
国際医療協力局  
派遣協力第一課 専門官 

杉谷 奈緒子 技術協力 国際協力事業団医療協力部 
医療協力第一課 

野地 恵子 参加型計画 ICネット株式会社 
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別添―９ 
調査日程 

月日 調査内容 

3 月 16 日 日 プノンペン着（赤木、松本団員、楢原団員） 

3 月 17 日 月 

保健省医療総局長表敬 
保健省人材育成局打合せ 
JICA 事務所打合せ 
母子センター訪問 
TSMC 視察（松本団員、楢原団員） 

3 月 18 日 火 
TSMC 調査 
JICA 事務所打合せ 

3 月 19 日 水 TSMC 調査 

3 月 20 日 木 
TSMC 調査 
PCM W/S（赤木） 

3 月 21 日 金 
TSMC 調査 
保健省医療総局協議 
PDM 作成（赤木） 

3 月 22 日 土 
調査結果取りまとめ 
プノンペン着（建野団長、平岡団員） 

3 月 23 日 日 団内ミーティング 

3 月 24 日 月 

保健省人材育成局打合せ 
保健医科大学表敬 
JICA 事務所打合せ 
保健省医療総局長打合せ 

3 月 25 日 火 TSMC 調査 

3 月 26 日 水 
コンポンチャム州訪問（松本団員、楢原団員） 
TSMC 調査（平岡団員、赤木） 

3 月 27 日 木 

保健省人材育成局打合せ 
他ドナー（WHO)、MCH、結核プロジェクト専門家協議（平岡団員、赤木） 
TSMC 調査（松本団員、楢原団員） 
ミニッツ署名 

3 月 28 日 金 
保健省病院局打合せ（赤木、松本団員、楢原団員） 
JICA 事務所報告（建野団長、平岡団員） 
プノンペン発（建野団長、平岡団員） 

3 月 29 日 土 TSMC 調査  

3 月 30 日 日 団内ミーティング 

3 月 31 日 月 
TSMC 調査 
保健省人材育成局打合せ 

4 月 1 日 火 
TSMC 調査 
保健省人材育成局打合せ 
建設関連調査（楢原） 

4 月 2 日 水 
MCH 維持管理調査 
WHO 協議 

4 月 3 日 木 TSMC 調査 

4 月 4 日 金 
JICA 事務所報告 
プノンペン発 
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別添―１０ 
相手国関係者リスト 

 
所属 氏名 

(1)カンボディア側関係者  
1)保健省  

Secretary of State for Health Dr. Mam Bun Heng 
Director General for Health Prof. Eng Hout 
Director of HRD department Ms. Keat Phuong 
Deputy Head of Registration Bureau Dr. Yath Yathy 
Deputy Director of Personnel Department Dr. Mey Sambo 

 2)TSMC  
Director Dr. Huy Sovath 
Deputy Director Dr. Lim Sunly 
Chief of Technical office Dr. Chhim Pccm 
Accounting Mr. Keo Praseth 
Midwife, Coordinator course of Midwifery Training Ms. Bun Ravy 
Chief of Pharmacist Mrs. Buk Kalyau 
Chief of Physiotherapy Dr. Hay Sundy 
Chief of Nurse Section Mr. Lim Vuthy 
Mental Health Nursing teacher, Mental Health Section Mr. Keo Somony 

3)保健医科大学  
Rector University of Health Sciences Prof. VU Kim Por 
Dean of Faculty of Health Sciences Prof. Youk Sophanna 
Vice Dean, Faculty of Medicine Prof. Ka Sunbaunat 

(2)国連機関関係者  
1)WHO  

Programme Management Officer Ms. Pamela Messercy 
(3)日本側関係者  

1)JICAカンボディア事務所  
所長 松田 教男 
次長 原 智佐 
職員 遊佐 敢 

2)母子医療プロジェクト  
Chief Advisor 柿本 和宏 
Clinical Laboratory Advisor 森川 康夫 
Midwifery Advisor 橋本 麻由美 
Project Coordinator 鈴森 泉 

3)結核対策  
Medical Technologist 三浦隆史 

4)JOCV  
診療放射線技師、Battambang Referral Hospital 竹内 満 
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資料リスト（□収集資料/□専門家作成資料） 平成15年4月　日作成

主管部
長

文書所管
理課長

主管課長
技術情報
課長

図書館受入
日

プロジェクトID 　     -      -    - 調査団番号 　     -         -        -

地域 インドシナ
調査団名又は
専門家氏名

赤木重仁
調査の種類又は
指導科目

国立医療技術学校整備計画予備調査担当部課 無償業務第２課

国名 配属機関名 アイテック株式会社
現地調査期間又は
派遣期間

15年3月16日～15年4月5日 担当者氏名 平岡

番号 資料の名称
形態(図書・ビデオ・
地図・写真等）

収集資料
専門家作
成資料

JICA作成
資料

テキ
スト

　　発行機関 取扱区分
図書館記
入欄

1 Health Sector Strategic Plan 2003-2007 図書 ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

2 National Health Statistics Report 2001 コピー ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

3 コピー ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

4 コピー ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

5 コピー ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

6 コピー ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

7 コピー ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

8 コピー ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

9 コピー ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

10 コピー ○ 保健医科大学 JR・CR(   )・ＳＣ

11 コピー ○ 保健医科大学 JR・CR(   )・ＳＣ

12 コピー ○ TSMC JR・CR(   )・ＳＣ

A-14 Health Workforce Development Plan 1996-2005

Second Biennial Review of the Health Workforce
Development Plan 1996-2005
Roles and Responsibility of Department of Human
Resouce Development

カンボジア王
国

情報管理
課長

Guidelines on Standards for Training

Guidelines for the Referral Hospital for 2003-2007

The 5-year Implementation Framework for Health
Sector Strategic Plan 2003-2007
Cambodia 2000 Demographic and health Survey Key
Findings
University of Health Sciences Academic Year 2001-
2002
University of Helath Science Technical School for
Medical Care

Technical School for Medical Care
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形態(図書・ビデオ・
地図・写真等）

収集資料
専門家作
成資料

JICA作成
資料

テキ
スト

　　発行機関 取扱区分
図書館記
入欄

13 コピー ○ 母子保健センターJR・CR(   )・ＳＣ

14 コピー ○ 母子保健センターJR・CR(   )・ＳＣ

15 コピー ○ 母子保健センターJR・CR(   )・ＳＣ

16 コピー ○ 母子保健センターJR・CR(   )・ＳＣ

17 コピー ○ Kampong Cham RJR・CR(   )・ＳＣ

18 コピー ○ TSMC JR・CR(   )・ＳＣ

19 コピー ○ TSMC JR・CR(   )・ＳＣ

20 コピー ○ IOM JR・CR(   )・ＳＣ

21 コピー ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

22 コピー ○ TSMC JR・CR(   )・ＳＣ

23 コピー ○ TSMC JR・CR(   )・ＳＣ

24 コピー ○ フランス JR・CR(   )・ＳＣ

25 コピー ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

26 コピー ○ 環境省 JR・CR(   )・ＳＣ

27 コピー ○ 内閣府 JR・CR(   )・ＳＣ

28 コピー ○ 内閣府 JR・CR(   )・ＳＣ

29 図面 ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

30 図面 ○ 保健省 JR・CR(   )・ＳＣ

JR・CR(   )・ＳＣ

A
-
1
5

Curriculum for Postgraduate Education in
Psychiatric Nursing

Royal Decree, Decree, Order, Decision Related to
the Establishment and Changing Names of the
School（クメール語）

CERTIFICAT D'APTITUDE AUX FONCTIONS DE
CADRE DE SANTE

Construction of Staff Hostel in Nursing School
September 1996（クメール語）

New Diploma Nursing Curriculum

Brief Summary of the Training of Laboratory
Technicians

Presentation Data for Kampong Cham Regional
Training Center

Management Protocols / Seminar on Medical
Engineering Workshop 29th April 2002
Annual Report of Fiscal Year 2002 for Facility
Maintenance Unit
Annual Report of Fiscal Year 2002 for National
Medical Engineering Workshop
Annual Report of Fiscal Year 2002 for Medical
Engineering Unit

Construction of Staff Hostel in Nursing School
September 1996（英語）

Low on Environmental Protection and Atural
Resource Managemnt

Sub-Decree on Water Pollution Control

Midwifery Program

Royal Decree, Decree, Order, Decision Related to
the Establishment and Changing Names of the
School（英訳）

The Current Situation of X-ray Technician in
Cambodia February 2003

Sub-Decree on Construction Permit
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