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序     文 
 

ベトナム社会主義共和国（以下、「ベトナム」と記す）国立衛生疫学研究所（NIHE）能力強

化計画プロジェクトは、ベトナム国内における新興・再興感染症対策のうち、実験室検査能力

の強化を目的に、2006 年３月から３年間を協力期間として開始されました。 

独立行政法人国際協力機構（JICA）は、本プロジェクトが３年間の実施期間の中間地点を迎

えるにあたり、ベトナム側と合同でこれまでの活動・成果の達成度を確認し、後半のプロジェ

クトの方向性及び活動計画を検討・確認するため、2007 年９月３日から同年９月 15 日まで、

中間評価調査団を派遣しました。本報告書は、同調査団が実施した調査及び協議の内容と結果

を取りまとめたものです。 

ここに本調査にご協力を賜りました関係各位に対し謝意を表するとともに、今後のプロジェ

クトの実施・運営に際し、一層のご協力をお願い申し上げます。 

 

 平成 19 年９月 

 

独立行政法人国際協力機構 

人間開発部長 菊地 文夫 
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BSL Bio Safety Level バイオセーフティレベル  

C/P Counterpart personnel カウンターパート  

HEPA filter 
 

High-Efficiency Particulate Air filter 
 

空気中の塵埃を取り除くエアーフィル

ターの一種 
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Japan International Cooperation 
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National Institute of Hygiene and 
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Chain Reaction 

逆転写ポリメラーゼ連鎖反応  
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VND Vietnamese Dong ベトナム・ドン（通貨単位）  
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WPRO Western Pacific Regional Office, WHO WHO 西太平洋地域事務局  
 

 



 

評価調査結果要約表 
 

１．案件の概要 

国名：ベトナム 案件名：国立衛生疫学研究所能力強化計画プロジ

ェクト 

分野：保健医療 援助形態：技術協力プロジェクト 

所轄部署：人間開発部 第４グループ 協力金額（2007 年度見込み）：1.95 億円 

先方関係機関：国立衛生疫学研究所（NIHE） 

日本側協力機関：国立感染症研究所 

 

 

協力期間 

（R/D）：2006 年３月 20 日～ 

2009 年３月 19 日 

(延長)： 

（F/U）： 他の関連協力：無償資金協力「国立衛生疫学研究

所高度安全性実験室整備計画」（E/N：2006 年９月

署名） 

１－１ 協力の背景と概要 

ベトナムでは、2003 年に SARS、2004 年以降には鳥インフルエンザ等新興感染症が発生し、

特に鳥インフルエンザは死者 40 人以上が確認されるなど甚大な被害を出し、今後の感染拡大

が懸念されている。また、鳥インフルエンザ対策として、家畜間及び家畜からヒトへの感染

を未然に防止する観点から大量の鶏が処分されたことで小規模農家に経済的打撃を与えるな

ど、ヒトの健康保持という側面のみならず、ベトナム経済とりわけ貧困層に対する負の影響

が懸念されている。 

しかし、これら新興感染症の脅威に適切に対応し、その蔓延を防止するためのベトナム政

府の実施体制は脆弱で、ベトナム国内、さらには近隣諸国の人々の健康・安全を維持するた

めには、ベトナム国内における課題に対して早急に適切な対策を講じる必要があった。 

こうした状況の下、ベトナムにおける新興・再興感染症を中心とした感染症の現状と同対

策の現状、及び優先的取り組みの対象の一つとして想定される国立衛生疫学研究所（National
Institute of Hygiene and Epidemiology, Viet Nam：NIHE）の検査・分析能力について調査し、

将来可能な協力を具体化することを目的に、JICA は 2005 年６月プロジェクト形成調査を実

施した。同調査において、鳥インフルエンザをはじめとする新興感染症対策の現状分析、先

方政府のニーズの抽出を行い、先方政府と協議を行った結果、ベトナム政府から NIHE ハイ

テクセンター内のバイオセーフティレベル（Bio Safety Level：BSL）３実験室の整備につい

ての無償資金協力及びこれら実験室の安全な運用のための高危険度病原体に関する NIHE の

検査能力向上を主目的とする技術協力プロジェクトの要請が提出されることとなった。 

これを受けて、要請された技術協力プロジェクトについて、2005 年 12 月、事前調査を実

施し、2006 年３月 20 日より３年間を協力期間とする本プロジェクトが開始された。 

 

１－２ 協力内容 

本プロジェクトは、ベトナム国内における新興・再興感染症対策のうち、実験室検査能力

の強化を目的としており、特にベトナムで初めて導入される BSL-３実験室における検査能力

強化とそのための実験室の維持管理、バイオセーフティ実施規程・体制の整備に関する人材

育成を行うものである。 

 

（１）上位目標 

NIHE の BSL-３実験室が完全に機能し、維持管理される。 

 



 

 
（２）プロジェクト目標 

NIHE が国基準に沿った BSL-３実験室における適切な高危険度病原体の取扱能力を持

つ。 

 

（３）成果 

成果１：NIHE におけるバイオセーフティ規則・システムが整備される。 

成果２：NIHE における BSL-３実験室の運用・維持管理体制が構築される。 

成果３：NIHE が BSL-３実験室における高危険度病原体の検査実施能力を持つ。 

 

（４）投入（評価時点） 

 日本側：総投入額 1.95 億円（2007 年度末見込み） 

長期専門家派遣 ３名  

短期専門家派遣 延べ 14 名  

研修員受入 ５名 

機材供与 約 6,589 千円 

ローカルコスト負担 約 11,080 千円 

 相手国側： 

カウンターパート配置     

土地・施設提供 NIHE 内にプロジェクト事務所スペースを提供 

ローカルコスト負担 284,000,000 ベトナム・ドン（約 USD17,600） 

２．評価調査団の概要 

 調査者 （担当分野：氏名  職位） 

団長・総括 ：中川 寛章 JICA ベトナム事務所長 

実験室診断 ：田代 眞人 国立感染症研究所ウイルス第三部長 

バイオセーフティ：杉山 和良 国立感染症研究所バイオセーフティ管理室長 

協力企画 ：衣斐 友美 JICA 人間開発部第４グループ感染症対策チーム職員

評価分析 ：芹澤 明美 グローバルリンクマネージメント株式会社研究員

調査期間  2007 年９月３日〜2007 年９月 15 日 評価種類：中間評価 

３．評価結果の概要 

３－１ 実績の確認 

 ３－１－１ 「成果」と「活動」の達成状況 

（１）成果１ 「NIHE におけるバイオセーフティ規則・システムが整備される。」 

NIHE にバイオセーフティ部が新設され、NIHE バイオセーフティ実施規程が策定さ

れた。今後はバイオセーフティ実施規程の運用・モニタリングを、NIHE 内他部署と協

力しつつ実施していくこと等、バイオセーフティ管理能力の向上を進めていく。 

 

（２）成果２ 「NIHE における BSL-３実験室の運用・維持管理体制が構築される。」 

バイオセーフティ部内に BSL-３実験室維持管理担当としてエンジニア２名が配属さ

れ、可搬式 BSL-３実験室の運用・維持管理業務を通じて訓練を受けている。無償資金

協力で建設中の新 BSL-３実験室の運用・維持管理を実施できるレベルに到達すること

が求められる。また、BSL-３実験室の運用・維持管理に関わる複数の部署の役割を整

理し、必要な人員の手当てを行うことも必要である。 

 



 

 
（３）成果３ 「NIHE が BSL-３実験室における高危険度病原体の検査実施能力を持つ。」

成果３関連の活動の大半はプロジェクト期間後半に実施されることが予定されてい

る。プロジェクト期間前半では、短期専門家が主に NIHE ウイルス部と共に実験室診断

の手順を確認し、改善点を提案した。今後は、BSL-３実験室を規則に従って使用し、

BSL-３病原体検査を実施していく能力を強化する。 

 

 ３－１－２ プロジェクト目標と上位目標の達成見込み 

（１）プロジェクト目標「NIHE が国際基準に沿った BSL-３実験室における適切な高危険

度病原体の取扱能力を持つ。」 

バイオセーフティ部の新設やバイオセーフティ実施規程の作成など、バイオセーフ

ティ管理の最も基礎となる部分が整備されたと同時に、可搬式 BSL-３実験室を使って

運用・維持管理能力をある程度向上させてきた。今後は、バイオセーフティ実施規程

の運用・モニタリング強化及び、ハイテクセンター内に建設中の新 BSL-３実験室も対

象にした運用・維持管理能力向上を目指す。 

 

（２）上位目標「NIHE の BSL-３実験室が完全に機能し、維持管理される。」 

プロジェクト期間内に日越双方が努力することで、NIHE のバイオセーフティ管理能

力及び、ハイテクセンター内のものを含めた BSL-３実験室の運用・維持管理能力が強

化されれば、上位目標はプロジェクト終了後数年以内に達成される見込みが高い。 

 

 ３－１－３ 実施プロセス 

プロジェクト実施に際し、NIHE は組織の整備・予算手配を迅速かつ的確に行った。これ

は、本プロジェクトに対する NIHE のコミットメントが高いことを示している。 

今後改善していくべき点として、１）バイオセーフティ実施規程の策定や運用に関して、

実験室ユーザー部門との意見交換を十分に行う、２）マニュアル・標準手順書等の作成過

程に、ベトナム側カウンターパートが今までにも増して主体的に参加することが挙げられ

る。 

 

３－２ 評価結果の要約 

（１）妥当性 

ベトナムのニーズと開発政策・日本の対ベトナム援助政策に照らし合わせて、本プロ

ジェクトの妥当性は非常に高い。ベトナムの高病原性鳥インフルエンザのヒト感染確定

症例数・死亡例数は、インドネシアに次いで世界で２番目に多い。鳥インフルエンザは、

単に保健分野の問題にとどまらず、経済的社会的にも大きな影響を与えている。また、

新興・再興感染症発生の際には、感染拡大を最小限に抑えるため、ウイルス変異を早急

に発見する体制を整備しておく必要がある。 

ベトナム政府の「社会経済開発戦略 2001-2010」、「社会経済開発５ヵ年計画 2006-2010」

のいずれにおいても、鳥インフルエンザ対策は重要課題として位置づけられている。ま

た、日本の対ベトナム援助政策(国別援助計画、JICA 国別事業実施計画)においても、優

先度を与えられている。 

 

（２）有効性 

現在までの「成果」の達成状況を見ると、プロジェクト目標達成に向けて順調に進捗

しているといえる。プロジェクト期間前半において、NIHE バイオセーフティ部の新設・

バイオセーフティ実施規程の策定といった、バイオセーフティ管理の最も基礎となる部

分ができあがった。今後は、バイオセーフティ実施規程の運用・モニタリング、ハイテ



 

クセンター内実験室を含む BSL-３実験室の運用・維持管理等、バイオセーフティ管理能

力をさらに向上させていくことが求められる。 

 

（３）効率性 

「投入」及び「活動」が適切に実施され、計画通り「成果」の達成につながっている

ことから、効率性は高い。 

特に、ベトナム側が、バイオセーフティ部職員の雇用・配置や、可搬式 BSL-３実験室

の設置に係る費用の支出を、適切かつタイミングを逃さずに行ったことは、本プロジェ

クトの順調な実施のために効果的であった。 

一方、可搬式 BSL-３実験室を日本からベトナムへ譲渡・移送する手続きが非常に複雑

で長い期間を要し、日越双方で最大限の努力はしたものの、NIHE への設置は予定より多

くの時間を要した。また、可搬式 BSL-３実験室の維持管理指導には予想以上の労力を要

し、プロジェクト長期専門家の負担が非常に大きなものになった。無償資金協力で建設

中の BSL-３実験室と合わせて計５室の管理をすることを考えると、施設運営・維持管理

の専門家の新規派遣が必要と考えられる。 

 

（４）インパクト 

上位目標「NIHE の BSL-３実験室が完全に機能し、維持管理される。」の指標は設定さ

れていなかったが、中間評価を機に「BSL-３病原体を扱う研究者の登録数及び実際の取

扱者数、並びに BSL-３病原体の診断・検査・研究の実施数が増加する。」を指標として

追加した。 

プロジェクト期間終了までの間に、NIHE がバイオセーフティ管理能力・BSL-３実験

室の運用・維持管理能力を十分に強化し、日本側もそのために適切な協力を実施してい

けば、上位目標の達成は十分可能である。 

現在までに発現している正のインパクトとしては、１）NIHE 内にバイオセーフティの

概念が紹介され、職員の認識が高まってきたこと、２）NIHE 及びプロジェクトが国内外

で広く知られるようになったこと、３）ベトナム国会に提出予定の「感染症対策法」に

バイオセーフティに関する章が設けられたこと、４）NIHE の高病原性鳥インフルエンザ

診断結果について、WHO の調査の結果精度が高いと判断され、WHO 指定の機関で確認

検査を行う必要はなく診断結果が受け入れらたこと、が挙げられる。 

 

（５）自立発展性 

政策的、組織的・経済的、技術的な観点から、自立発展性は高い。 

バイオセーフティ及び NIHE に対するベトナム政府の政策的支援は、新興・再興感染

症の脅威が現実味を持つなか、今後も継続される見込みが高い。 

組織的・経済的観点からの自立発展性も高い。本プロジェクトの実施にあたってバイ

オセーフティ部の新設、可搬式 BSL-３実験室の設置費用の負担などを NIHE 側が的確に

行ったことは、ベトナム側のコミットメントの強さを示すものである。この方針は今後

も維持されると思われる。 

技術的観点からの自立発展性も期待できる。NIHE 職員が、バイオセーフティ実施規程

の運用・モニタリングや BSL-３実験室の運用・維持管理といった、バイオセーフティ管

理に関する能力を強化していけるよう、プロジェクトが支援していくことが期待される。

 



 

 
３－３ 結 論 

バイオセーフティ部の新設やバイオセーフティ実施規程の作成など、バイオセーフティ管

理の最も基礎となる部分が整備されたと同時に、可搬式 BSL-３実験室を使って運用・維持管

理能力をある程度向上させてきた。今後は、バイオセーフティ実施規程の運用・モニタリン

グ強化、及び、ハイテクセンター内に建設中の新 BSL-３実験室も対象にした運用・維持管理

能力向上を進めていく必要がある。 

 

３－４ 提言（当該プロジェクトに関する具体的な措置、提案、助言） 

【バイオセーフティ管理】 

（１）NIHE においてバイオセーフティ管理システムを整備するために、NIHE バイオセーフ

ティ実施規程の運用・モニタリングや他部署との調整を含め、バイオセーフティ部のリ

ーダーシップと能力をより強化していく必要がある。この点については、プロジェクト

が支援を継続していく。 

 

（２）バイオセーフティ部は、他部署と連携しつつ、NIHE スタッフに対して NIHE バイオセ

ーフティ実施規程を運用していくため、継続的かつ定期的に会議や研修コースを行うべ

きである。これに関し、科学教育・管理部との連携を検討することが考えられる。 

 

（３）NIHE は、実験室の使用に関して、BSL-３実験室の使用目的、ユーザー部門のニーズ、

及び NIHE としての優先順位を考慮に入れた調整システムを整備することが期待される。

 

【運用・維持管理】 

（４）NIHE は、ハイテクセンターの運用・維持管理能力を強化する必要がある。NIHE は、

プロジェクト専門家の助言を得つつ、管理部、資材・医療機器部、バイオセーフティ部

運用・維持管理セクションの機能を強化するため、必要な対応をするべきである。これ

に関し、NIHE は電気設備、機械設備それぞれの追加スタッフのリクルートを予定して

いる。 

 

（５）日本側は、BSL-３実験室を含めてハイテクセンター内に無償資金協力で整備される部

分に関して、運用・維持管理のための技術的支援を行う。日本側は、技術的支援のため

追加的投入を考慮する必要がある。 

 

【実験関連の活動】 

（６）NIHE は、新 BSL-３実験室における検査・研究の実施計画の策定にあたって、実験室

のよりよい管理のため、プロジェクト専門家と計画内容を共有し、相談することが期待

される。 

 

（７）BSL-３病原体のウイルス分離・解析は、少なくとも新 BSL-３実験室の完成までは、可

搬式 BSL-３実験室でのみ実施すべきである。 

 

（８）特に、BSL-３実験室における高危険度病原体の取り扱いに関する研修コースを行うに

は、バイオセーフティ部は、実験部門から専門性を有するスタッフを講師・指導者とし

て巻き込むべきである。 

 

 



プロジェクトの位置図 
 
  



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ミニッツ署名 合同調整委員会 

ハイテクセンター建設現場 

可搬式 BSL-３実験室日常点検の様子 

可搬式 BSL-３実験室の前室内部 

可搬式 BSL-３実験室（外観） 

 



－1－ 

第１章 中間評価調査の概要 
 

１－１ 調査実施の経緯と目的 

ベトナム社会主義共和国（以下、「ベトナム」と記す）では、2003 年に Severe Acute Respiratory 
Syndrome（SARS）、2004 年以降には鳥インフルエンザ等新興感染症が発生し、特に鳥インフル

エンザは死者 40 人以上が確認されるなど甚大な被害を出し、今後の感染拡大が懸念されてい

る。また、鳥インフルエンザ対策として、家畜間及び家畜からヒトへの感染を未然に防止する

観点から大量の鶏が処分されたことで小規模農家に経済的打撃を与えるなど、ヒトの健康保持

という側面のみならず、ベトナム経済とりわけ貧困層に対する負の影響が懸念されている。 

しかし、これら新興感染症の脅威に適切に対応し、その蔓延を防止するためのベトナム政府

の実施体制は脆弱で、ベトナム国内、更には近隣諸国の人々の健康・安全を維持するためには、

ベトナム国内における課題に対して早急に適切な対策を講じる必要があった。 

こうした状況の下、ベトナムにおける新興・再興感染症を中心とした感染症の現状と同対策

の現状、及び優先的取り組みの対象の一つとして想定される国立衛生疫学研究所（National 
Institute of Hygiene and Epidemiology：NIHE）の検査・分析能力について調査し、将来可能な

協力を具体化することを目的に、JICA は 2005 年６月プロジェクト形成調査を実施した。同調

査において、鳥インフルエンザをはじめとする新興感染症対策の現状分析、先方政府のニーズ

の抽出を行い、先方政府と協議を行った結果、ベトナム政府から NIHE ハイテクセンター内の

バイオセーフティレベル（Bio Safety Level：BSL）-３実験室の整備についての無償資金協力、

及びこれら実験室の安全な運用のための高危険度病原体に関する NIHE の検査能力向上を主目

的とする技術協力プロジェクトの要請が提出されることとなった。 

これを受けて、要請された技術協力プロジェクトについて、プロジェクト形成調査時に検討

され、要請書で提示されたプロジェクトデザインの妥当性を検討し、上位目標、プロジェクト

目標、成果、活動、投入の各要素を明確にし、先方政府関係機関（保健省、NIHE）と合意する

ことを目的として、2005 年 12 月、事前評価調査が実施された。 

これら調査の結果を踏まえ、2006 年３月 20 日より３年間を協力期間とする本プロジェクト

が開始された。2006 年 11 月には、本プロジェクトにより訓練用として可搬式 BSL-３実験室が

導入され、据付・運用が行われ、2007 年１月にベトナム側への引渡し式が執り行われた。2007

年９月現在、長期専門家が３名派遣されており、あわせて短期専門家の派遣を行いながら、可

搬式 BSL-３実験室を用いて順次活動が進められている。また、無償資金協力による BSL-３実

験室の整備が 2007 年３月に着工し、2007 年 12 月の完工が予定されている。 

プロジェクト協力期間の中間地点にあたり、これまでの活動のレビューを行い、課題を整理

するとともに、これらを踏まえて後半のプロジェクトの方向性及び活動計画を検討・確認する

ことを目的として、以下のとおり中間評価を実施した。 

（１）プロジェクト・デザイン・マトリックス（Project Design Matrix：PDM）、活動計画（Plan of 
Operation：PO）に基づき、プロジェクトの投入実績、活動実績、計画達成度を調査・確認

し、課題を整理する。 

（２）評価５項目（有効性、インパクト、効率性、妥当性、自立発展性）の観点から、プロジ

ェクトチーム、ベトナム側関係者とともにプロジェクトの中間評価を実施する。 

（３）上記評価結果に基づき、今後の活動内容について協議・確認する。 
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（４）上記評価結果に基づき、今後のプロジェクト活動を進めるにあたっての課題やその対応

策について協議し、評価報告書の「提言」として取りまとめる。 

 

１－２ 調査団構成 

氏 名 担当業務 所 属 期間 

中川 寛章 団長・総括 JICA ベトナム事務所長 2007.9.4-9.14

田代 眞人 実験室診断 国立感染症研究所ウイルス第三部 

部長 

2007.9.9-9.15

杉山 和良 バイオセー

フティ 

国立感染症研究所バイオセーフティ管理室 

室長 

2007.9.9-9.15

衣斐 友美 協力企画 JICA 人間開発部第４グループ 

感染症対策チーム職員 

2007.9.5-9.15

芹澤 明美 評価分析 グローバルリンクマネージメント株式会社 

研究員 

2007.9.3-9.15

 

１－３ 調査日程 

 月日 曜日 時間 日程 

1 9 月 3 日 月 21:50 ハノイ着（芹澤団員）（JL751） 

2 9 月 4 日 火 9:30 JICA ベトナム事務所との打合せ 

   11:00 NIHE C/P・プロジェクト専門家との打合せ（評価方法の説明） 

   PM NIHE C/P・プロジェクト専門家へのインタビュー 

    データ収集 

3 9 月 5 日 水  NIHE C/P・プロジェクト専門家へのインタビュー 

    データ収集 

   21:50 ハノイ着（衣斐団員）（JL751） 

4 9 月 6 日 木 8:30 NIHE 表敬（Dr.Dinh 副所長） 

   9:30 可搬式 BSL-３実験室・ハイテクセンター視察 

   11:00 NIHE C/P へのインタビュー 

   14:00 プロジェクト専門家との打合せ 

   17:00 JICA ベトナム事務所との打合せ 

5 9 月 7 日 金 9:00 評価報告書案・ミニッツ案作成 

   14:00 NIHE C/P へのインタビュー 

6 9 月 8 日 土  調査データ分析、評価報告書案作成 

7 9 月 9 日 日  調査データ分析、評価報告書案作成 

   15:55 ハノイ着（田代団員、杉山団員）（CX） 

   18:00 JICA ベトナム事務所との打合せ 

8 9月10日 月 9:00 保健省表敬（Dr.Huong 国際協力局次長） 
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   10:00 在ベトナム日本国大使館表敬 

   14:00 NIHE 表敬（Dr.Hien 所長） 

   15:00 （芹澤団員）NIHEC/P へのインタビュー（Dr.Hienand, Dr.Thuy） 

   15:00 （杉山団員）可搬式 BSL-３実験室・ハイテクセンター視察 

   16:00 （田代・衣斐団員）WHO 訪問 

   17:30 JICA ベトナム事務所との打合せ 

9 9月11日 火 9:00 （杉山団員）NIHE C/P への技術的インタビュー（Dr.Thuy） 

   AM （他団員）評価報告書案・ミニッツ案作成 

   13:30 JICA ベトナム事務所との打合せ 

   15:00 プロジェクト専門家との打合せ（評価報告書案） 

10 9月12日 水 8:30 評価報告書案・ミニッツ案修正 

   14:00 プロジェクト専門家との打合せ（評価報告書案・ミニッツ案） 

   PM 評価報告書案・ミニッツ案の保健省・NIHE への送付 

11 9月13日 木 9:00 プロジェクト専門家との打合せ 

   PM JICA ベトナム事務所との打合せ 

12 9月14日 金 8:30 NIHE との協議（ミニッツ、評価報告書） 

   13:30 ミニッツ署名（NIHE） 

   16:30 ミニッツ署名（保健省） 

   17:00 在ベトナム日本国大使館報告 

   23:30 ハノイ発（JL752） 

13 9月15日 土 6:45 成田着 

 

１－４ 主要面談者 

＜ベトナム側＞ 

Dr. Tran Thi Giang Huong 保健省国際協力局次長 

Mr. Nguyen Van Quang 保健省計画予算局海外援助課専門官 

 保健省予防局 

Dr. Nguyen Tran Hien NIHE 所長 

Dr. Pham Ngoc Dinh NIHE 副所長 

Dr. Le Thi Quynh Mai NIHE ウイルス部長 

Mr. Nguyen Trong Phu NIHE 資材・医療機器部 

Mr. Nguyen Quang NIHE 計画部長 

Dr. Nguyen Thanh Thuy NIHE バイオセーフティ部長 

Ms. Trinh Quynh Mai NIHE バイオセーフティ部職員 

Mr. Tran Tuan Dung NIHE バイオセーフティ部維持管理担当職員 
Ms. Vu Thi Hang NIHE バイオセーフティ部維持管理担当職員 
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＜日本側＞ 

由谷 倫也  在ベトナム日本国大使館二等書記官 

東城 康裕  JICA ベトナム事務所次長 

佐藤 純子  JICA ベトナム事務所企画調査員 

 

＜国際機関＞ 

Dr. Sean Tobin  WHO ベトナムオフィス疫学専門官 

 

１－５ プロジェクト概要 

＊協力期間：2006 年３月 20 日～2009 年３月 19 日 

＊相手国実施機関：NIHE 
 

＜以下、事前評価表より抜粋＞ 

（１）協力の目標（アウトカム） 

１）協力終了時の達成目標（プロジェクト目標）と指標・目標値 

＜プロジェクト目標＞ 

NIHE が国際基準に沿った BSL-３実験室における適切な高危険度病原体の取扱能力を

持つ。 

＜指標－１＞ 

バイオセーフティ管理システムが設置・実施され、すべての必要な記録（実験内容・

実験実施者の承認、実験室への入室、維持管理記録等）が規則に沿って作成される。 

２）協力終了後に達成が期待される目標（上位目標）と指標・目標値 

＜上位目標＞ 

NIHE の BSL-３実験室が完全に機能し、維持管理される。 

＜指標－１＞ 

BSL-３実験室における検査報告数 

（２）成果（アウトプット）及び活動 

１）成果１：NIHE におけるバイオセーフティ規則・システムが整備される。 

＜成果１に対する活動＞ 

活動１：国家バイオセーフティ規則の修正 

活動２：NIHE バイオセーフティ規則の作成 

活動３：バイオセーフティ規則実施を管理するバイオセーフティ部局の設置と強化 

活動４：バイオセーフティ委員会の強化 

活動５：実験室管理マニュアル及び標準手順書の作成 

活動６：バイオセーフティ研修コースの設置 

＜成果１に対する指標＞ 

指標１：NIHE バイオセーフティ規則が作成される。 

指標２：バイオセーフティ実験室で仕事をするスタッフが、作成されたバイオセーフ

ティ規則の研修を受ける。 
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２）成果２：NIHE における BSL-３実験室の運用・維持管理体制が構築される。 

活動１：バイオセーフティ部局内への維持管理部門の設置 

活動２：維持管理スタッフのための BSL-３実験室維持管理研修の実施 

活動３：BSL-３実験室の維持管理システムの整備 

活動４：BSL-３実験室のスペアパーツ・修理のロジスティクスシステムの整備 

＜成果２に対する指標＞ 

指標１：維持管理部門の設置、同部門及びスタッフの役割を NIHE が規定する。 

３）成果３：NIHE が BSL-３実験室における高危険度病原体の検査実施能力を持つ。 

活動１：BSL-３実験室における高危険度病原体の取扱研修マニュアルの作成 

活動２：研修マニュアルに基づいた技術者向け研修の実施 

活動３：研修マニュアルの定期的な見直し 

活動４：実験室検査実践技術の向上 

活動５：BSL-３実験室における高危険度病原体検査の標準手順書の作成と実施 

活動６：高危険度病原体登録管理システムの強化 

＜成果３に対する指標＞ 

指標１：すべての実験実施に必要な書類が作成・実施される。 

 

（３）投入（インプット） 

１）日本側（総額 2.5 億円） 

・長期専門家（チーフアドバイザー、ウイルス学、調整員）：３名×３年 

・短期専門家（バイオセーフティ実施体制整備、実験室検査能力向上、BSL-３実験室

維持管理能力向上等）：６名×0.5～３ヶ月×３年 

・NIHE 研修員の受入れ（バイオセーフティ、実験室維持管理） 

・機材供与：実験機材、研修用実験室 

本プロジェクトにおいては、無償資金協力による BSL-３実験室の本格整備が行

われるまでに、BSL-３実験室の維持管理体制及び実験室内での検査能力の向上を効

果的に実施する必要があることから、人材育成のための実験室を導入することを計

画している。 

２）ベトナム側 

・関連部局の新設及びカウンターパート人員の配置 

・プロジェクト活動に必要な施設、執務室の提供 

・検査用消耗品 

・施設、生産機材の運転、維持管理に必要な費用の負担 

 

（４）外部要因（満たされるべき外部条件） 

＜成果達成のための外部条件＞ 

・NIHE がプロジェクト活動に必要な部局の新設、人材の雇用、予算配分を行う。 

＜プロジェクト目標達成のための外部条件＞ 

・無償資金協力による BSL-３実験室整備が計画通り実施される。 
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＜上位目標達成のための外部条件＞ 

・本案件に関連する JICA 以外の協力（無償資金協力、文部科学省による協力等）との有

機的連携が図られる。 

 

１－６ 調査結果総括 

これまでのプロジェクト活動はほぼ順調に進捗し、全体として成果をあげてきているとの認

識で、日越双方一致をみた。プロジェクト期間の前半は、バイオセーフティ部の新設、NIHE
バイオセーフティ実施規程の策定、可搬式 BSL-３実験室の設置といった、NIHE にバイオセー

フティ管理システムを構築するにあたり、最も基礎となる部分を順調に整備してきたことが確

認された。今後プロジェクト期間の後半は、バイオセーフティ実施規程の運用・モニタリング、

無償資金協力で整備される BSL-３実験室の運用・維持管理、バイオセーフティ実施規程を遵

守しての効果的な実験室の使用等、NIHE のバイオセーフティ管理能力をさらに強化していく

必要があり、この方向性を日越双方で改めて明確に確認する機会となった。 

今後、2007 年 12 月に完成する新 BSL-３実験室に関する活動に注力し、成果をあげていくた

めには、集中的かつ追加的な投入が必要となることを日越双方で確認した。特に、新 BSL-３
実験室は４室あり、ハイテクセンターの建物全体とも関わる構造となっているため、可搬式

BSL-３実験室に比べ、運用・維持管理が大規模かつ複雑になることが予想される。無償資金協

力の対象となっている新 BSL-３実験室を含むハイテクセンターの施設の全体的な運用・維持

管理に関しては、現時点でのベトナム側の能力はまだ十分とはいえず、ベトナム側の自立的な

対応を促すことを前提としつつ、本プロジェクトで NIHE の能力強化を支援することは必須で

ある。 

また、2007 年５月にベトナムにおいて鳥インフルエンザ患者が発見されるなどいまだ感染拡

大の懸念が消えない状況下、本件に関する妥当性は依然として高く、NIHE のみならず保健省

を含むベトナム側からの期待度も非常に高いことが改めて確認された。 

 

１－７ 調査結果概要 

協議・調査事項 調査結果 

【成果１】 

（１）プロジェクト活動 1-1 に、国家バイオセ

ーフティ規則の修正とあるが、修正自体は

ベトナム政府の責任で行うものであること

から、本活動のあり方について整理する必

要がある。 

 

・国家バイオセーフティ実施規程案には、本プ

ロジェクトでの成果が反映されていくことが

見込まれているため、活動 1-1 は削除せず、

左記の理由により、“Propose a revision on
national biosafety regulation”の表記に改めた。

 

（２）バイオセーフティ（BS）部とユーザー側

の部門（ウイルス部、細菌部、免疫・分子

生物部、HIV・エイズ部）との連携強化が必

要となっている。 

 

 

 

 

・評価報告書の「提言」に、「１．NIHE におい

てバイオセーフティ管理システムを整備する

ために、バイオセーフティ部のリーダーシッ

プと能力について、NIHE バイオセーフティ実

施規程の実施とモニタリングや他部署との調

整を含め、より強化していく必要がある。こ

の点については、プロジェクトが支援を継続

していく。」と記載した。 
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（３）バイオセーフティ規則を NIHE の各部門に

周知・認識させ、規則にのっとって実施さ

れるように促進する必要がある。 

 

 

 

 

・「提言」の１に、「NIHE バイオセーフティ実施

規程の運用とモニタリング」を含め、BS 部の

能力強化が必要である旨記載した。また同じ

く「提言」に、「２．バイオセーフティ部は、

他部署と連携しつつ、NIHE バイオセーフティ

実施規程を NIHE スタッフに対し実施してい

くため、継続的かつ定期的に会議または研修

コースを行うべきである。」と記載した。 

 

（４）バイオセーフティに関する教育体制の構

築のためには、BS 部が中心となりつつ、科

学教育・管理部との連携も必要と考えられ

る。 

・BS 部は、科学教育・管理部と何らかの連携を

はかることを考えていることが確認されたた

め、今後の連携を促すため、「提言」に「３．

バイオセーフティ部は、他部署と連携しつつ、

NIHE バイオセーフティ実施規程を NIHE スタ

ッフに対し実施していくため、継続的かつ定

期的に会議や研修コースを行うべきである。

これに関し、科学教育・管理部との連携を検

討することが考えられる。」と記載した。 

 

【成果２】 

（５）可搬式 BSL-３実験室（可搬式ラボ）は、

無償資金協力による BSL-３実験室の整備に

先立って訓練用として導入したものだが、

無償の実験室完成後の使用方法や日本側の

支援のあり方について、基本的な考え方を

整理し、確認する必要がある。 

 

 

 

・可搬式ラボの使用方法について、「ベトナム側

は、ハイテクセンターに BSL-３実験室が完成

した後も、実験室スタッフへのバイオセーフ

ティ研修、実験室診断、及びハイテクセンタ

ーの BSL-３実験室のバックアップを目的とし

て、可搬式 BSL-３実験室を継続使用する意向

を再確認した。」とベトナム側と確認し、ミニ

ッツに記載した。 

・可搬式ラボの日本側支援のあり方について、

「可搬式 BSL-３実験室を持続的に継続使用す

るため、2008 年１月の定期点検後は、ベトナ

ム側が主導的に運転、維持管理を行う。」とベ

トナム側と確認し、ミニッツに記載した。 

 

（６）基本的な考え方に基づいて、可搬式ラボ

の運用・維持管理に関する短期専門家派遣

などの投入計画を再検討する必要がある。 

 

 

 

 

 

・上述のとおり、可搬式ラボの運用・維持管理

に関する対応については、ベトナム側により

強い主体性を持たせることを確認した。これ

に基づき、可搬式ラボ及び新設 BSL-３ラボを

想定した維持管理体制整備のための 2007 年９

月の短期専門家派遣は２週間となっていた

が、ベトナム側の主体的な対応に向けた技術

移転のために、４週間に期間延長することと

した。 

・2008 年度以降の日本側の支援、ベトナム側の

対応については、「2008 年７月、2009 年１月

の定期点検については、日本人専門家による

支援は最小限とする。可搬式 BSL-３実験室の

運転、維持管理に必要なスペアパーツや資材、
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 機器、現地業者との契約にかかる費用に関し

ては、ベトナム側負担分について、2007 年 10

月までにベトナム側とプロジェクト専門家で

協議し、その結果を踏まえて、日本側の 2008

年度投入計画案を作成する。」ことをベトナム

側と確認し、ミニッツに記載した。 

 

（７）無償資金協力による BSL-３ラボは、2007

年 12 月に完工予定。無償資金協力では、施

工者による説明などにより①試運転調整、

②取り扱い説明を行い、ソフトコンポーネ

ント（12 月に 18 日間）で③BSL-３施設シス

テム説明、④BSL-３施設システム習熟運転

訓練を行う。それ以外の点（⑤BSL-３施設

システムの使い方（SOP 含む）、⑥竣工検査

時以外の検査、⑦BSL-３以外の維持管理指

導及び習熟運転訓練、⑧NIHE 全体の維持管

理計画立案と指導）については、技プロに

よる支援内容を今後具体的につめることが

必要である。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

・無償の実験室が、完工後円滑に運用されるよ

うにするために、９月派遣の短期専門家が新

設 BSL-３実験室の維持管理を想定した助言を

行うこととした。 

・また、円滑な実験室運用のため、12 月の完工

前に、検査データをもとに NIHE 側がデータセ

ットの判断をし、それをもとに最低限必要な

SOP を整備したうえで、専門家による適時・

迅速な確認・指導を行う必要がある。また 2008

年１月の実験室引渡し直後３ヶ月程度は様々

な実験室運用上の問題が生じる可能性が高

い。そのため、完工前 11 月から 2008 年３月

までの 2007 年度専門家派遣計画を以下のとお

りとすることをプロジェクトと確認した。 

- 2007 年 11 月下旬：バイオセーフティ（SOP
作成指導） 

- 2007 年 12 月：実験室診断 

- 2008 年１月：バイオセーフティ（滅菌消毒

指導、BS 講習指導等） 

・新設 BSL-３実験室の運用・維持管理〔左記（５）

～（８）〕については、NIHE の能力をさらに

強化する必要が認められ、そのための技術指

導を日本側が行う必要性について確認し、「提

言」の５に記載した。これを受けて、新設 BSL-
３実験室を含むハイテクセンターの施設管理

を指導するため、2008 年度、施設運用・維持

管理に関する技プロ専門家の派遣を検討する

こととした。 

 

（８）メンテナンス関連部門（管理部、資材・

医療機器部、BS 部運用・維持管理セクショ

ン）の機能強化が必要である。 

・「提言」に「４．NIHE は、ハイテクセンター

を運用・維持管理する能力を強化する必要が

ある。NIHE は、プロジェクト専門家の助言を

得つつ、管理部、資材・医療機器部、バイオ

セーフティ部運用・維持管理セクションの機

能を強化するため、必要な対応をするべきで

ある。これに関し、NIHE は電気設備、機械設

備それぞれの追加スタッフのリクルートを予

定している。」と記載した。 
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【成果３】 

（９）実験実施に必要な書類（研修教材、SOP
など）の作成を、今後進めていく必要があ

る。 

 

・「提言」に「８．特に BSL-３実験室における高

危険度病原体の取り扱いに関する研修コース

を行うには、バイオセーフティ部は、実験部

門から専門性を有するスタッフを講師・指導

者として巻き込むべきである。」及び「９．特

にマニュアルや標準手順書を作成する過程に

おいて、NIHE のカウンターパートとプロジェ

クト専門家の間で、より緊密かつ双方向的な

コミュニケーションをとることが望まれる。」

と記載した。 

 

【PDM の改訂】 

（10）プロジェクト開始時にベトナム側と合意

した現行の PDM（ミニッツ APPENDIX 1）

では、前提条件（Pre-conditions）、外部条件

（Important Assumptions）の部分については

ベトナム側と共有されていない。また、指

標（Objectively Verifiable Indicators）、活動

（Activities）についても必要に応じ見直す必

要がある。 

 

・前提条件、外部条件、スーパーゴール・上位

目標の指標を追記し、上記（１）のとおり、

活動 1-1 を修正した PDM 改訂版（第２版）を

作成し、ベトナム側と合意し、ミニッツ

APPENDIX２として添付した。また、BSL-３
実験室に関する表記に単数形・複数形が混在

し、可搬式 BSL-３か新設 BSL-３実験室どちら

を指すものか不明瞭であったため、複数形で

統一した。 
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第２章 PDM の改訂 
 

付属資料１．ミニッツの APPENDIX２のとおり PDM を改訂し、第２版としてベトナム側と

合意した。改訂内容は、評価報告書第４章のとおり、活動の一部変更及び PDM として不足し

ていた外部条件・前提条件・指標の追加などであり、プロジェクトの枠組みには変更はない。 
また、BSL-３実験室の英文表記に単数形・複数形が混在し、可搬式 BSL-３か新設 BSL-３実

験室のどちらを指すものか不明瞭であったため、複数形で統一した。  
なお、中間評価は PDM 第一版をもとに実施した。  
主な変更内容は以下のとおりである。  
 

（１）活動を以下のとおり変更した。 

 

 

 

＜変更理由＞ 

・国家バイオセーフティ実施規程の修正自体はベトナム政府の責任で行うものでありプロ

ジェクトの協力範囲対象外である。ただし、国家バイオセーフティ実施規程案には、本

プロジェクトの成果が反映されていくことが見込まれているため、活動 1-1 は削除せず、

上記の表現に変更することとした。 

 

（２）指標を以下のとおり追加した。 

 

 

 

 

 

 

 

（３）前提条件・外部条件について、不足部分を補うため、また PDM の論理構成を考慮して

以下のとおり一部変更・追加した。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

＜改訂前＞活動 1-1：国家バイオセーフティ規則を修正する。 

＜改訂後＞活動 1-1：国家バイオセーフティ規則の修正を提案する。 

スーパーゴール達成のための外部条件 

＜改訂前＞BSL-３実験室が NIHE に設置される。 

＜改訂後＞新興再興感染症対策に関するベトナム国の政策が大きく変更されない。 

 

上位目標達成のための外部条件 

＜追加＞BSL-３実験室の運用・維持管理のための予算・人員が適切に手当てされる。 

 

プロジェクト目標達成のための外部条件 

＜追加＞BSL-３実験室が無償資金協力により NIHE に設置される。 

＜スーパーゴールの指標＞ 

ベトナムにおいて、新興再興感染症のヒト症例数が最小限に抑えられる。 

 

＜上位目標の指標＞ 

BSL-３病原体を扱う研究者の登録人数及び実際に使用した人数、BSL-３病原体の診

断・検査・研究の実施数が増加する。 
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成果達成のための外部条件 

＜追加＞技術指導を受けたスタッフが離職しない。 

 

前提条件 

＜追加＞NIHE が、プロジェクトを担当する部局の新設、プロジェクト実施に必要な人

員の配置、予算配分を行う。 
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第３章 プロジェクト実績概要 
 

３－１ 投入実績 

 ３－１－１ ベトナム側の投入 

（１）カウンターパートの配置 

NIHE 所長がプロジェクトダイレクター、副所長がプロジェクトコーディネーターと

なっている。プロジェクトの直接のカウンターパートはバイオセーフティ部である。カ

ウンターパート職員のリストは付属資料１の APPENDIX３の評価報告書 Annex11を参照

のこと。 

 

（２）プロジェクト事務所・機材の提供 

ベトナム側は、NIHE 内にプロジェクト事務所スペースを用意した。ベトナム側から

提供された機材等の詳細は評価報告書 Annex12 を参照のこと。 

 

（３）プロジェクト運営費用 

現在までのところベトナム側から投入されたプロジェクト運営費の合計は、

VND284,000,000（約 US$17,600：１US$=VND16,105）である。その内 VND213,000,000
（約 US$13,200）は、可搬式 BSL-３実験室の設置関連費用である。ベトナム側が支出し

たプロジェクト運営費の詳細は付属資料１の評価報告書 Annex13 を参照のこと。 

 

 ３－１－２ 日本側の投入 

（１）専門家 

３名の長期専門家が配置されている。プロジェクト開始から３ヶ月後の 2006 年６月

20 日に業務調整員が赴任し、その後ウイルス学専門家が８月 10 日に、チーフアドバイ

ザーが９月 11 日に赴任した。短期専門家は 2007 年８月末までに延べ 14 名が派遣され、

延べ日数は 206 日（6.87 人月相当）である。専門家派遣実績の詳細は評価報告書 Annex
４を参照のこと。 

 

（２）カウンターパート研修 

2007 年８月末までに、NIHE 職員５名が日本でのカウンターパート研修に参加した。

詳細は評価報告書 Annex７を参照のこと。 

 

（３）機材供与 

評価報告書 Annex５に示すとおり、2007 年８月末までの日本側からの供与機材総額は

約 US$406,000 である〔内訳は、日本円建て 41,000,000 円（約 US$350,000、１US$=¥118.53）
及び米ドル建て US$56,000〕。それに加え、日本側プロジェクト現地業務費から

VND550,000,000（約 US$34,000、１US$=VND16,105）相当の機材が購入された。したが

って、両者を合計すると日本側が提供した機材は US$440,000 相当となる。 
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（４） 現地業務費 

2007 年６月末までの日本側プロジェクト運営費合計は、約 VND1,480,000,000（約

US$92,000、１US$=VND16,105）である。詳細は評価報告書 Annex６を参照のこと。 

 

３－２ 活動実績・成果達成状況 

PDM に沿って「活動」の進捗状況を確認したところ、現在までのところ計画通りに進捗して

いることが確認された。進捗状況の詳細はプロジェクト作成の「進捗報告書（Progress Report of 
the Project）（評価報告書 Annex２）」を参照のこと。「成果」の達成状況についても確認したと

ころ、全体として順調に進捗していることが確認された。  
プロジェクト期間の前半は、バイオセーフティ部の新設、NIHE バイオセーフティ実施規程

の策定、可搬式 BSL-３実験室の設置といった、NIHE にバイオセーフティ管理システムを構築

するにあたり最も基礎となる部分を順調に整備してきた。今後プロジェクト期間の後半は、バ

イオセーフティ実施規程の運用・モニタリング、ハイテクセンター内 BSL-３実験室の運用・

維持管理、バイオセーフティ規則を遵守しての効果的な実験室の使用等、NIHE のバイオセー

フティ管理能力をさらに強化していく必要がある。  
現在までのところプロジェクトは、主に可搬式 BSL-３実験室に関わる活動を通じて、バイ

オセーフティ管理及び施設の維持管理に係る能力を NIHE 職員が獲得するための活動を実施し

てきた。プロジェクト期間前半の成果と経験を元に、期間後半においては、（2007 年９月）現

在無償資金協力にて建設中の新しい BSL-３実験室を効果的に利用し運用・維持管理していく

レベルまでの能力向上を目指して活動していくことになっている。標準手順書（Standard 
Operational Procedures：SOPs）の作成、実験室の運用・維持管理に係る訓練、実験室を使って

の検査実施訓練等が、プロジェクト期間後半の活動として予定されている。これらの活動は、

プロジェクト期間前半に蓄積された、可搬式 BSL-３実験室からの経験を十分に活かして実施

されることになる。  
 

（１）成果１「NIHE におけるバイオセーフティ規則・システムが整備される」とそれに係る

「活動」の達成状況 

成果１の達成に向けて、関連の「活動」は順調に実施されている。バイオセーフティ部

の新設（2006 年９月）やバイオセーフティ実施規程の作成（2007 年７月発効）等、バイ

オセーフティ管理システムの基礎となる事項は既に整備された。BSL-３実験室のユーザー

部門職員を含め、NIHE 職員は既にバイオセーフティの概念については一通り承知してい

る。しかしながら、NIHE バイオセーフティ実施規程は発効したばかりであり、書面とし

て NIHE 内に配布されたに過ぎないので、今後は NIHE 職員に対してその内容を周知徹底

していく必要がある。プロジェクト期間後半においては、バイオセーフティ実施規程の運

用に注力することが求められる。プロジェクト期間前半の成果に基づいて、バイオセーフ

ティ部はユーザー部門との協力のもと、実施規程の運用・モニタリングを含めたバイオセ

ーフティ管理能力をさらに強化していく必要があり、これに対してプロジェクトの更なる

支援が求められる。バイオセーフティ実施規程の運用強化の第一歩として、バイオセーフ

ティ部は、NIHE 職員を対象に、実施規程についての勉強会を 2007 年下旬に開催すること

を計画している。 
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成果１に係る「活動」の達成状況 

活動 達成状況 

1-1 国家バイオセーフティ規則の修正 ・国家バイオセーフティ実施規程ドラフトに対し

てコメントを作成した。 

・国家バイオセーフティ実施規程は、NIHE のバイ

オセーフティ実施規程を基に作成される見込み

であり、その意味で、プロジェクトが国家バイオ

セーフティ実施規程策定に貢献することになる。

1-2 NIHE バイオセーフティ規則の作成 ・NIHE バイオセーフティ実施規程が策定された（発

効は 2007 年７月）。 

1-3 バイオセーフティ規則実施を管理するバイ

オセーフティ部局の設置と強化 

・バイオセーフティ部が設置され（2006 年９月）、

職員が配置された。 

・現在までに、バイオセーフティ部職員のうち３名

が日本でのカウンターパート研修に参加した。 

1-4 バイオセーフティ委員会の強化 ・バイオセーフティ委員会が設置された（2007 年

１月）。 

・バイオセーフティ委員会は、原則として年２回、

また必要に応じて開催されることになってい

る。中間評価調査時点までの開催実績は２回。

議題は、１）バイオセーフティ戦略について

（2007 年１月）;２）NIHE バイオセーフティ実

施規程の内容について（2007 年５月）。 

1-5 実験室管理マニュアル及び標準手順書の作

成 

・「BSL-３可搬式実験室関連手順書類」ドラフトが

作成され、印刷された。これは SOP９種類を含

む（2007 年２～８月）。 

・別の SOP９種類を作成中（2007 年６月～。10 月

完成予定） 

・（無償資金協力で建設中の新しい BSL-３実験室

用のマニュアル、SOP は今後作成予定。） 

1-6 バイオセーフティ研修コースの設置 ・日本人長期・短期専門家が、NIHE 職員を対象に

バイオセーフティ研修を実施した（評価報告書

Annex８“List of Local Training”参照）。 

 「成果１」に関連するその他の活動 ・可搬式 BSL-３実験室が設置され（2006年 11月）、

実験が開始された（2007 年５月）。 

・NIHE の各部署に１名ずつ、バイオセーフティ担

当者が任命された（2007）。業務内容の詳細は今

後詰められる予定である。 

 

成果１の達成状況 

 指標 達成状況 

1-1 NIHE バイオセーフティ規則が作成される。 ・NIHE バイオセーフティ実施規程が作成され、発

効した（2007 年７月）。 

1-2 バイオセーフティ実験室で仕事をするスタ

ッフが、作成されたバイオセーフティ規則の

研修を受ける。 

・バイオセーフティ部のバイオセーフティ管理課

職員２名が、日本での研修に参加した。 

・バイオセーフティ部職員及び実験室ユーザー部

門（ウイルス部等）職員が、日本人専門家が実

施したバイオセーフティ研修に参加した（評価

報告書 Annex８“List of Local Training”参照）。
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（２）成果２「NIHE における BSL-３実験室の運用・維持管理体制が構築される」とそれに係

る「活動」の達成状況 

成果２についても、その達成に向けて関連の「活動」は順調に実施されている。バイオ

セーフティ部に、BSL-３実験室維持管理担当としてエンジニア２名が採用され（2006 年

11 月）、可搬式 BSL-３実験室の日々の運用・維持管理を通じた OJT を実施中である。無償

資金協力によって建設中の新たな BSL-３実験室にも通用する運用・維持管理能力を身に

つけることが求められる。BSL-３実験室の運用・維持管理に必要な能力・専門性を洗い出

すと、既存の人材では施設及び電気分野を十分カバーすることができないため、NIHE で

はこれら分野の人材を新たに採用する計画を有しており、2007 年９月現在その募集広告案

を作成するため具体的な職務内容・応募資格等を検討中である。 

 

成果２を達成するため今後留意していくべき事項として以下のものがあげられる。 

・BSL-３実験室の維持管理には、バイオセーフティ部の他に資材・医療機器部と管理部も

関わっている。NIHE は、これら部署の役割を整理し、必要に応じて NIHE 内組織の見

直しや人員の追加を検討することが求められる。 

・無償資金協力で建設中の BSL-３実験室を有効に活用するため、NIHE は実験計画を作成

し、日本人専門家にもその情報を提供して技術的助言を求めることが期待される。 

・施設運転・維持管理分野の日本人専門家を新たに派遣する必要がある。この分野の業務

量はプロジェクト計画時点で想定されていたよりもはるかに多いことが現在までに判

明している。当該分野の長期専門家が配置されておらず、ウイルス学の長期専門家が担

当しているため、本来の業務と合わせ負担が非常に多くなっている。 

 

成果２に係る「活動」の達成状況 

 活動 達成状況 

2-1 バイオセーフティ部局内への維持管理部門

の設置 

・バイオセーフティ部内に維持管理課が設立され、

エンジニア２名が採用・配属された（2006 年 11

月）。 

2-2 維持管理スタッフのための BSL-３実験室維

持管理研修の実施 

・バイオセーフティ部維持管理担当職員２名は、

可搬式 BSL-３実験室の日々の運用・維持管理作

業を通じて OJT を受けている。 

・内１名は日本でのカウンターパート研修を受講

済みである（2007 年７～９月）。 

・「BSL-３可搬式ラボ関連手順書類」ドラフトが作

成され、印刷された。これは SOP９種類を含む

（2007 年２～８月）。 

・可搬式 BSL-３実験室の使用方法・運用維持管理

に係る研修が、NIHE 職員（実験室ユーザー部門

含む）を対象として、日本人長期・短期専門家

によって実施された（評価報告書 Annex８
“List of Local Training”参照）。 

・資材・医療機器部長が日本でのカウンターパー

ト研修に参加した（2007 年７～８月）。 

2-3 BSL-３実験室の維持管理システムの整備 ・維持管理のための機材が供与された（2007 年３

月）。 
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・消耗品の調達システムを構築中（2006 年 11 月

～）。 

2-4 

 

BSL-３実験室のスペアパーツ・修理のロジス

ティクスシステムの整備 

・ベトナム国内におけるスペアパーツの供給可能

業者を洗い出し、連絡を取り始めた（2006 年 11

月～）。 

・修理用工具が供給された（2007 年３月）。 

 

成果２の達成状況 

 指標 達成状況 

2-1 維持管理部門の設置、同部門及びスタッフ

の役割を NIHE が規定する。 

・バイオセーフティ部内に維持管理課が設立さ

れた。 

・同課職員としてエンジニア２名が採用され、

日常業務や研修を通じて訓練を受けている。

・維持管理用の機材が供与された。 

・スペアパーツ・消耗品の調達システムが構築

されつつある。 

 

（３）成果３「NIHE が BSL-３実験室における高危険度病原体の検査実施能力を持つ」とそれ

に係る「活動」の達成状況 

プロジェクト期間前半は主に成果１と成果２関連の活動が中心となった。成果３関連の

活動の大半は今後プロジェクト期間後半に実施される計画である。成果３関連で現在まで

に行われた主な活動としては、短期専門家が主にウイルス部と共同して実験室診断の手順

を確認したことがあげられる。現在建設中のハイテクセンター内 BSL-３実験室が完成し

た折には、NIHE はこれら BSL-３実験室をバイオセーフティ実施規程に従って適切に使用

し、BSL-３病原体検査を実施していく能力をつける必要がある。現状では、「BSL-２プラ

ス」と呼ばれている BSL-２実験室１室が、バイオセーフティ部の管理外（ウイルス部が

管理）となっており、BSL-３病原体の検査に一部使用されてきていた。 

 

成果３に係る「活動」の達成状況 

 活動 達成状況 

3-1 BSL-３実験室における高危険度病原体の取

扱研修マニュアルの作成 

（BSL-３実験室における高危険度病原体の取扱研

修マニュアルは今後作成予定。） 

3-2 研修マニュアルに基づいた技術者向け研修

の実施 

・（研修マニュアル作成後に、これを使用した研修

を実施予定。） 

・可搬式 BSL-３実験室の使用方法・運用維持管理

に係る研修が、NIHE 職員（実験室ユーザー部門

含む）を対象として、日本人長期・短期専門家

によって実施された（評価報告書 Annex８“List 
of Local Training”参照）。 

3-3 研修マニュアルの定期的な見直し （研修マニュアルは今後作成予定。） 

3-4 実験室検査実践技術の向上 ・短期専門家が、実験室診断の流れを確認し、改

善点を指摘、技術的指導を行った。 

・可搬式 BSL-３実験室において、稼動開始の 2007

年５月以降８月末までに、実験が 64 回実施され

た。 
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3-5 BSL-３実験室における高危険度病原体検査

の標準手順書の作成と実施 

・（BSL-３実験室における高危険度病原体検査の標

準手順書は作成中。） 

・「BSL-３可搬式ラボ関連手順書類」ドラフトが作

成され、印刷された。これは SOP９種類を含む

（2007 年２～８月）。 

3-6 高危険度病原体登録管理システムの強化 （2007 年 10 月以降に実施予定。） 

 

成果３の達成状況 

 指標 達成状況 

3-1 すべての実験実施に必要な書類が作成・実施

される。 

一般的事項 

・「BSL-３可搬式ラボ関連手順書類」ドラフトが作

成され、印刷された。これは SOP９種類を含む

（2007 年２～８月）。 

・BSL-３実験室の使用法に係る研修が、ユーザー

部門職員対象に行われた。 

 

実験に係る事項 

・ウイルス検査に係る研修が短期専門家により実

施された。 

・（BSL-３実験室における高危険度病原体検査のマ

ニュアル・SOP は、日本人専門家の協力を得つ

つ今後 NIHE が作成予定。） 

・高危険度病原体登録のための書式はバイオセー

フティ実施規程の中に含まれており、ユーザー

部門にも配布済み。 

 

３－３ プロジェクト目標・上位目標達成見込み 

プロジェクト目標「NIHE が国際基準に沿った BSL-３実験室における適切な高危険度病原体

の取扱能力を持つ」の現在までの達成度を見ると、バイオセーフティ部の新設やバイオセーフ

ティ実施規程の策定など、バイオセーフティ管理体制の最も基礎的な部分が構築されたことを

まず評価できる。バイオセーフティ管理や可搬式 BSL-３実験室の運用・維持管理について NIHE
職員の訓練を実施してきた。プロジェクト期間前半の実績に基づいて、今後は、NIHE 内他部

署と密接に連携をとりつつバイオセーフティ実施規程の運用・モニタリングをしていくことを

含め、バイオセーフティ部のバイオセーフティ管理能力をさらに強化していくこと、ハイテク

センター完成に合わせて BSL-３実験室の運用・維持管理能力をさらに強化していくことが求

められる。 
上位目標「NIHE の BSL-３実験室が完全に機能し、維持管理される」の指標については、日

越間で設定されていなかった。今回の中間評価で新しい指標「BSL-３病原体を扱う研究者の登

録人数及び実際に使用した人数、BSL-３病原体の診断・検査・研究の実施数が増加する」を追

加し、上位目標が意図するところを明確にした。プロジェクト期間内に日越双方が努力し、NIHE
のバイオセーフティ管理能力及び、ハイテクセンターを含めた BSL-３実験室の運用・維持管

理能力が強化されれば、上位目標は、プロジェクト終了後数年以内に達成される見込みが高い。 
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プロジェクト目標「NIHE が国際基準に沿った BSL-３実験室における適切な高危険度病原体

の取扱能力を持つ」の達成状況  
指標 達成状況 

１）バイオセーフティ管理システムが設置・実施

され、すべての必要な記録（実験内容。実験実施

者の承認、実験室の入室、維持管理記録等）が規

則に沿って作成される。 

バイオセーフティ部が新設され、バイオセーフテ

ィ実施規程も策定された。各種記録の作成を含め、

バイオセーフティ実施規程の運用・モニタリング

を今後強化する必要がある。 

 

上位目標「NIHE の BSL-３実験室が完全に機能し、維持管理される」の達成状況 

指標 達成状況 

（PDM には指標なし） （新指標：「BSL-３病原体を扱う研究者の登録人数

及び実際に使用した人数、BSL-３病原体の診断・

検査・研究の実施数が増加する」）ミニッツ

Appendix２参照。 

 

３－４ 実施プロセス 

（１）NIHE のコミットメント 

バイオセーフティ部を新設し職員を配置したこと、可搬式 BSL-３実験室の設置費用を

負担したこと等、NIHE はプロジェクト実施にあたり組織の整備及び予算手配を的確に行

った。これらは、当プロジェクトが NIHE にとって優先事項の一つであり、強力にコミッ

トしていることを示すものであり、プロジェクトの順調な進捗に貢献した要因の一つに数

えられる。 

 

（２）無償資金協力との連携 

本件技術協力プロジェクトと、NIHE ハイテクセンター内に BSL-３実験室を設置するこ

とを目的とした無償資金協力は、本件プロジェクト目標として謳われているとおり「NIHE
が国際基準に沿った BSL-３実験室における適切な高危険度病原体の取扱能力を持つ」こ

とを目指して、両者の連携を当初から想定して計画されたものである。本件技術協力プロ

ジェクトによって供与された可搬式 BSL-３実験室の使用や運用・維持管理を通じて、無

償資金協力で設置される新しい BSL-３実験室にも対応できる能力をプロジェクト期間終

了時までに NIHE 職員が身につけるという計画である。調査時点までに、NIHE 職員は基

礎的なバイオセーフティ管理能力を習得した。今後、プロジェクト期間の後半では、ハイ

テクセンター内の新しい BSL-３実験室を効果的に使用及び運用・維持管理していける水

準まで、能力を向上させていくことが求められる。そのためにはプロジェクトの協力が引

き続き必要とされる。 

 

（３）バイオセーフティ部の調整機能 

バイオセーフティ部は 2006 年９月に設置されたので、中間評価時点では１年が経過し

たに過ぎない。NIHE 内におけるバイオセーフティ部の立場は徐々に強化されてきたもの

の、ユーザー部門との調整機能も発展途上といえる。ユーザー部門からは、バイオセーフ

ティ規則の作成過程にユーザー部門ももっと関与すべき、また、実施規程の運用（例えば、
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検査申請が競合した場合どの検査を優先するかの決定等）についてユーザー部門の意見も

十分聴取すべきとの意見が出された。他部との調整機能を強化するための第一歩として、

バイオセーフティ部は、各部のバイオセーフティ担当者を招いてバイオセーフティ実施規

程についての導入会議を 2007 年中に実施することを計画している。また、NIHE 全体とし

て、BSL-３実験室の使用目的、各ユーザー部門のニーズ、NIHE としての優先度をすべて

考慮に入れたうえでの効果的な調整システムを確立することが求められる。 

 

（４）技術移転プロセス 

NIHE バイオセーフティ実施規程の作成にあたっては、NIHE バイオセーフティ部職員も

積極的に関与した。今後新たなマニュアルや SOP を作成するにあたり、技術移転をより効

果的に行うためには、今までにも増して NIHE 職員が作成過程に主体的に参加することが

必要であり、日本人専門家と NIHE 職員との双方向的な協同作業でマニュアル類を作成し

ていくことが求められる。 
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第４章 評価結果 
 

４－１ 評価５項目による評価結果 

 ４－１－１ 妥当性 

ベトナムのニーズと開発政策、日本の対ベトナム援助政策に照らし合わせて、本プロジェ

クトの妥当性は非常に高い。 

 

ベトナムは、インドネシアに次いで、世界で２番目に高病原性鳥インフルエンザの影響を

受けている国である。2007 年８月末までのヒトの感染確定症例数は 100 件（死亡 46 件を含

む）に達している。2006 年にはヒトの感染確定症例は報告されなかったが、2007 年に入っ

て現在までに７件（死亡４件を含む）が報告されている。 

 

表３－１ WHO に報告されたヒトの高病原性鳥インフルエンザ A（H５N１）感染確定症例数 

2003 2004 2005 2006 2007 合計 国 

 
確定

症例

数 

死亡

例数 

確定

症例

数 

死亡

例数

確定

症例

数 

死亡

例数

確定

症例

数 

死亡

例数

確定

症例

数 

死亡

例数 

確定

症例

数 

死亡

例数

アゼルバイジャン 0 0 0 0 0 0 8 5 0 0 8 5

カンボジア 0 0 0 0 4 4 2 2 1 1 7 7

中国 1 1 0 0 8 5 13 8 3 2 25 16

ジブチ 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0

エジプト 0 0 0 0 0 0 18 10 20 5 38 15

インドネシア 0 0 0 0 20 13 55 45 31 27 106 85

イラク 0 0 0 0 0 0 3 2 0 0 3 2

ラオス人民民主共
和国 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2 2 2

ナイジェリア 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1

タイ 0 0 17 12 5 2 3 3 0 0 25 17

トルコ 0 0 0 0 0 0 12 4 0 0 12 4

ベトナム 3 3 29 20 61 19 0 0 7 4 100 46

合計 4 4 46 32 98 43 115 79 65 42 328 200

確定症例総数は死亡例数も含む。 
WHO は検査により確定された確定例だけを報告する。 
2007 年９月 10 日現在 
出所：WHO ホームページ http：//www.who.int 

 

鳥インフルエンザは小規模農家に打撃を与えるなど、単に保健分野にとどまらず経済的・

社会的にも大きな影響を与えている。新興・再興感染症発生の際に感染拡大を最小限に抑え

るために、ウイルス変異を早急に発見する能力を整備しておく必要がある。 

 

ベトナム政府の政策を見ると、「社会経済開発戦略 2001-2010」及び「社会経済開発５カ
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年計画 2006-2010」において、鳥インフルエンザ対策は重要課題の一つとして位置づけられ

ている。日本の対ベトナム国別援助計画では、新興再興感染症対策は、保健分野の中の優先

課題とされている。JICA の対ベトナム国別事業実施計画においても鳥インフルエンザ対策は

同様の優先度を与えられており、技術協力プロジェクトと無償資金協力の連携についても明

記されている。 

 

 ４－１－２ 有効性 

プロジェクトの「成果」がいかに「プロジェクト目標」の達成に貢献してきているかを見

ることで有効性を検証すると、本プロジェクトの有効性は十分高いといえる。NIHE バイオ

セーフティ部の新設及びバイオセーフティ実施規程の策定といった、バイオセーフティ管理

の最も基礎となる部分をプロジェクト期間前半で達成した上に、可搬式 BSL-３実験室の使用

及び運用・維持管理システムを構築しつつある。基礎的な体制は整ったので、プロジェクト

期間後半には、バイオセーフティ実施規程の運用・モニタリング、他部との調整、ハイテク

センター内実験室を含む BSL-３実験室の使用及び運用・維持管理等、バイオセーフティ管理

能力をさらに強化する必要がある。 

 

 ４－１－３ 効率性 

「投入」及び「活動」が適切に行われ、計画通り「成果」の達成に貢献していることから、

本件の効率性は高いといえる。特筆すべき点として、バイオセーフティ部職員の雇用・配置

や、可搬式 BSL-３実験室の設置に係る費用の負担など、ベトナム側の「投入」は効果的かつ

不可欠なものであったことがあげられる。これらは、ベトナム側の本プロジェクトへのコミ

ットメントの強さを示すものといえる。 

 

可搬式 BSL-３実験室が日本の感染症研究所から NIHE に譲渡される手続きは、前例がない

こともあり複雑かつ長い期間を要した。日越双方が、手続きを進めるため最大限の努力をし

たものの、可搬式 BSL-３実験室の輸送・設置は当初の予定よりも多くの時間を要した。可搬

式 BSL-３実験室をいざ動かしてみると、当地の高温多湿な気候条件等のために、計画時には

予想していなかったトラブルが数多く発生したため、当初見込まれていたよりもはるかに大

きな労力・時間を投入せざるを得なかった。 

 

今後さらに効率的にプロジェクトを実施していくため、以下の事項を考慮することが求め

られる。 

・可搬式 BSL-３実験室の維持管理指導には予想以上に手間がかかっており、プロジェクト長

期専門家の負担が非常に大きくなっている。建設中のハイテクセンター内 BSL-３実験室４

室を加え、計５室を運用・維持管理することを考えると、新設 BSL-３実験室を含むハイテ

クセンターの施設管理を指導するため、施設運営・維持管理の専門家を新規で派遣するこ

とが必要と考えられる。 

・無償資金協力にて建設中の新 BSL-３実験室との関連でプロジェクトが果たすべき具体的な

役割については、プロジェクト期間前半の活動を通じて徐々に明確になってきた。中間評

価の機会に、その役割についてプロジェクトと日越関係者の間で確認・合意するに至った。
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今後、必要と判断される活動・投入について詳細に計画する。 

・NIHE バイオセーフティ実施規程が発効したことを受け、今後は実施規程の運用・モニタ

リングが課題となる。他部との調整機能も含め、この分野でバイオセーフティ部の能力を

さらに強化する必要がある。（これは「活動 1-3」に記載されているが、具体的な活動を計

画・実施する必要がある。） 

 

 ４－１－４ インパクト 

プロジェクト期間終了までの間に、NIHE がバイオセーフティ管理能力と BSL-３実験室の

運用・維持管理能力を十分に強化すること、そのために日本側も NIHE に対して、必要と認

められる投入を含め、プロジェクト期間中に適切な協力を実施していくことにより、上位目

標はプロジェクト終了後一定期間内に十分達成される見込みがあるといえる。施設運用維持

管理の人材及びバイオセーフティ実施規程の運用にかかる技術的支援が特に重要である。 

 

現在までのところプロジェクトがもたらした正のインパクトとしては、NIHE 内にバイオ

セーフティの概念が紹介され、日本でのカウンターパート研修参加者が作成したアクション

プランに示されるように、職員の中にはバイオセーフティに関連して自己の業務における短

期的・中期的目標を立てた者もいることが挙げられる。外部へのインパクトとしては、プロ

ジェクトが視察者を多く受け入れていることに象徴されるように、NIHE 及びプロジェクト

についてベトナム国内だけでなく国際的にも広く知られるようになったことがある。NIHE
は、バイオセーフティに関しベトナム国内での中心的機関というだけでなく、地域の近隣国

に対しても指導的役割を担っていくことが期待されている。また、ベトナムの「感染症対策

法」が 2007 年 11 月に国会に提出される予定であるが、その中にバイオセーフティに関する

章が設けられたことも、プロジェクトの正のインパクトとして数えられる。 

 

NIHE が逆転写ポリメラーゼ連鎖反応（Reverse Transcriptase-Polymerase Chain Reaction：
RT-PCR）法を用いて行った高病原性鳥インフルエンザの診断結果を WHO が調査したところ、

米国疾病予防管理センター（CDC）の確認結果と完全に一致していることが確認された。ま

た、WHO が NIHE の精度管理試験を行ったところ、診断結果は 100％の精度を有すると確認

された。したがって、WHO は、NIHE が RT-PCR 法で実施した高病原性鳥インフルエンザの

診断結果を WHO 指定の H５亜型リファレンス研究施設で確認検査をする必要なく受け入れ

る旨、決定した。 

 

 ４－１－５ 自立発展性 

バイオセーフティ及び NIHE に対するベトナム政府の政策的支援は今後も継続される見込

みが高い。新興・再興感染症の脅威がベトナムにおいて現実味を持つなか、その対策の一つ

であるバイオセーフティの重要性をベトナム政府も十分に認識している。 

 

組織的・経済的な観点からの自立発展性も高い。バイオセーフティは NIHE の優先分野で

あり、NIHE 上層部のコミットメントも強い。本プロジェクトの実施にあたって、バイオセ

ーフティ部の新設と職員の雇用・配属、可搬式 BSL-３実験室の設置費用の負担など、必要と
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される組織的手続き・予算執行を的確に行ったことからもコミットメントの強さは明らかで

ある。この方針は今後も維持されると思われる。 

 

技術的観点からの自立発展性も期待できる。NIHE 職員が、バイオセーフティ実施規程の

運用・モニタリングや BSL-３実験室の運用・維持管理といった、バイオセーフティ管理に係

る能力を強化していけるよう、プロジェクトが支援していくことが期待される。 

 

４－２ バイオセーフティ・施設管理の現状 

 バイオセーフティマネージメント、BSL-３施設管理の現状と達成度、今後の対応等に関して

確認するため、バイオセーフティ部の能力及び可搬式 BSL-３実験室の運用状況について、聞

き取り調査を行った。調査結果は以下のとおりである。 

 

 ４－２－１ バイオセーフティに関する全体的な状況 

バイオセーフティ部は発足後、約１年が経過した。この間、バイオセーフティ部長はプロ

ジェクトの支援を受け、バイオセーフティの規則を作成し、本規則は 2007 年７月 24 日の施

行となった。 

施設維持管理運営担当の２名のスタッフがおり、１名は中間評価調査時点で既に日本での

カウンターパート研修を済ませている。可搬式 BSL-３実験室については、その管理能力を高

めてきているが、実験室使用者の教育、実験室の運転についても長期専門家の板垣氏に多く

の支援を受けている状態である。今後、速やかに技術移転を計れるよう、NIHE のバイオセ

ーフティ部の強化が必要である。是非とも病原体を取り扱って研究した経験のある人を部員

とすることで、バイオリスク評価を適切に行い、NIHE 所員からの信頼を高める必要がある。

また、新 BSL-３実験室の基盤的設備である、エネルギー設備と発電機等の電気施設について

それぞれ専門の技術者の配属が必須である。現在のバイオセーフティ部の維持管理運転のス

タッフは、４室の新 BSL-３実験室に直接関わる、空調設備、排水設備、セキュリティ設備（モ

ニター、ゲート管理システム）等の対応で手一杯になることが予想されるので、別途、上記

技術者が必要であり、所属先については NIHE で決めることではあるがバイオセーフティ部

に置くことも考えられる。  
バイオセーフティ委員会は年２回開催されることとなっている。提示された委員リストに

よると、バイオセーフティ委員として管理部は入っていない。バイオセーフティ委員会にて、

新しい BSL-３実験室管理のための組織または運営システムについて十分に討議され、決定さ

れることを期待したい。  
 

 ４－２－２ 可搬式 BSL-３実験室の稼働状況 

本プロジェクトの一環として設置された可搬式 BSL-３実験室について、設置・調整・点検

時の NIHE の対応者は以下のとおりであった。 

 

（１）可搬式 BSL-３実験室設置時の NIHE 対応者（2006 年 11 月） 

実際の現場対応者は管理部、計画部、資材・医療機器部が担当した。バイオセーフテ

ィ部から部長が対応した。 
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（２）可搬式 BSL-３実験室維持管理・調整時の NIHE 対応者（2007 年１月） 

実際の現場対応者は管理部、計画部、資材・医療機器部が担当した。バイオセーフテ

ィ部から維持管理担当者の Ms.Vu Thi Hang、Mr.Tran Tuan Dung が対応した。 

 

（３）可搬式 BSL-３実験室６ヶ月点検時の NIHE 対応者（2007 年１月） 

実際の現場対応者はバイオセーフティ部の Ms.Vu Thi Hang、Mr.Tran Tuan Dung が対応

した。 

 

設置後、プロジェクト関係者の尽力で不具合が生じた際には対応してきた。Ms.Vu Thi Hang、
Mr.Tran Tuan Dung に施設維持管理・運転の能力の向上は十分に認められる。技術移転をさら

にすすめていく。板垣専門家が使用者への施設利用講習を行っていることがあったが、これ

らはバイオセーフティ部長以下、管理監督者が行うようにすべきである。新 BSL-３実験室の

施設維持管理・運転をスムーズに行えるよう、現時点から新 BSL-３施設に関する空調、排水

設備、設置機器についての情報を NIHE の担当者に十分に与える必要がある。本プロジェク

トの本邦研修で、Ms.Vu Thi Hang は、新 BSL-３実験室に設置予定の大型オートクレーブや安

全キャビネット、排水設備の担当技術者から講習を受けている。 

短期専門家による可搬式 BSL-３実験室の施設運転維持管理に関する各種チェック項目の

確認結果によれば、概ね良好な運転・維持管理がなされているが、定期点検等については引

き続き、プロジェクトの支援が必要である。 

 

 ４－２－３ バイオセーフティ部の業務の現状 

以下の項目についてバイオセーフティ部長から聞き取り調査を行った。 

①人員 

②実施規程の NIHE での運用状況 

③NIHE の BSL２実験室の現状 

④バイオセーフティ講習 

⑤健康管理 

⑥可搬式 BSL-３実験室運営（日常管理） 

⑦BSL-３施設定期点検計画 

⑧実施規程・運営見直しの予定 

⑨バイオセキュリティ 

⑩その他 

聞き取りの結果は、以下のチェックリストのとおりである。 

NIHE バイオセーフティ 管理運営（ソフト面） チェックリスト 

対象：バイオセーフティ部 

質 問 項 目 現状 ・ 達 成 度 

１．人員と業務内容  

１）構成員は何名でその業務分担はど

うなっていますか。 

10 名でうち３名が管理監督、２名が施設保守・管理、５

名が滅菌・洗浄。 



－25－ 

 
２）今後の新 BSL-３実験室の運営に十

分な人員か。 

今のところ、十分ではない。管理監督に修士レベルの人

員を１名リクルートしようとしている（副所長まで相談

中）。また、機械管理、電気設備管理として２名をリク

ルートしようとしている。 

２．バイオセーフティ規則の実施状況  

１）実施規程の確認 

２）実施規程を職員に周知させるのに

どのようなことを行いましたか。 

 

 

実施規程は用意され、2007 年７月 24 日から施行された。

所長の挨拶を添えた実施規程をすべての部と室に配付

したのみである。総数約 42 から 45 ヶ所。これでは不十

分と認識している。バイオセーフティ講習会又はトレー

ニングコースを 2007 年のうちに行いたい。 

３）実施規程に基づく、書類様式はど

のくらいありますか。 

約 10 様式 

 

４）その書類の管理はどうなっていま

すか。確認し、ファイルされていま

すか。 

 

 

バイオセーフティ部が確認し、ファイルしている。原本

は申請者等に戻している。コピーをバイオセーフティ部

でもっている。（例えば申請書の下段にバイオセーフテ

ィ委員長のサイン欄があり、承認されたものを提出者へ

戻している。） 

５）可搬式 BSL-３実験室を使用する時

の手続きはどのようなものですか。

実施規程にしたがって行っている。 

 

６）現在、可搬式 BSL-３実験室の使用

承認者はどのくらいですか。 

 

２つの研究グループが使用している。インフルエンザ（H
５N１、AI）が６名。 

狂犬病が３名。 

７）NIHE にある病原体の種類はどれ

くらいですか。各部の保有状況を把

握していますか。 

実施規程を配付済みであるが、まだバイオセーフティ部

に報告されていない。（バイオセーフティ委員会から各

部長宛、文書で通知する必要があると考える。） 

８）病原体をだれが扱っているか把握

していますか。 

７）の理由でまだ行われていない。 

 

９）病原体を廃棄して所持しなくなっ

たことが報告されていますか。 

報告されていない。 

次回の改訂時に盛り込みたい。 

10）NIHE が受入れまたは譲渡した病

原体はどのくらいありますか。その

記録はありますか。 

実施規程にあるが、まだ様式が出てきていないのでわか

らない。 

 

11）実験室の入り口には国際バイオハ

ザードマーク、責任者等が表示され

ていますか。 

実施規程にあるが、まだやっていない。 

（改訂時には病原体の名称は入れないようにすべきで

ある。） 

12）実施規程で規定されたものではな

いが、バイオセーフティ部が管理上

使用している書類様式があります

か。 

 

 

まだ、ない。 

（バイオセーフティ部へは 2007 年３月の日本での研修

時に説明済み。Ms. Hang に、2007 年８月の本邦研修時、

国立感染症研究所が管理上使用している様式等を渡し

た。） 

13）あれば、どのようなものですか。

14）その保管管理はどうなっています

か。 

 

 

３．NIHE の BSL-２実験室の現状  

１）BSL-２実験室はどれくらいありま

すか。また、バイオセーフティ上の

責任者はだれですか。 

27 実験室ある。 

各部が、バイオセーフティ監督者をおいているのみであ

る。 
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２）BSL-２実験室にどれくらい安全キ

ャビネットがありますか。また、そ

の管理責任者はだれですか。 

およそ 30 台。 

 

特に特定していない。 

３）上記、安全キャビネットの保守は

どうなっていますか。 

 

各部の個別対応である。問題がある場合は、資材・医療

機器部（Mr. Phu）とバイオセーフティ部に報告がある。

予算の制限で HEPA フィルター交換は十分にはできな

い。 

４）各部、消毒剤は適正に配備されて

いますか。 

まず、NIHE の研究プロジェクトで供給するが、カバー

できない場合は資材・医療機器部が提供する。 

５）各部、個人防御用具は適正に配備

されていますか。 

４）と同じ。 

４．バイオセーフティ講習  

１）どのような講習会を行っています

か。 

 

JICA の長期専門家及び短期専門家による講習会のみで

ある。科学教育・管理部の協力を得て、2007 年中にトレ

ーニングコースを準備中である。 

２）どのくらいの頻度で行っています

か。 

 

３）教材はありますか。 

 

 

 

NIHE から２名の職員が 2007 年７月にシンガポールで

開催されたWHOのバイオセーフティ TOTコースに参加

した。（彼らと共にトレーニング教材を作成していくべ

きである。） 

４）病原体の輸送・梱包に関する講習

会は行いましたか。 

まだ、行っていない。ウイルス部では、各省の人に対す

る国内輸送の講習会を実施した。 

５）各部が行っているバイオセーフテ

ィにかかわる取り組みがどの程度な

されているか把握していますか。 

４）の輸送以外は、わからない。おそらく、各部特に実

施していない。 

５．健康管理  

１）どのようなプログラムをもってい

ますか。 

 

実施規程ができる前、２年ごとに通常の健康診断を行っ

ていた。実施規程により、病原体を扱う者は年１度実施

すべきと考えている。 

２）健康診断は行っていますか。  

３）血清保存は行っていますか。 まだ、実施されていない。 

４）ワクチンを実施していますか。 個々の研究室単位によっている。 

５）抗ウイルス薬等の常備はあります

か。 

HIV 実験室にはあると思うが、把握していない。 

６．可搬式 BSL-３実験室運営（日常管

理） 
 

１）研究者が可搬式 BSL-３実験室を使

用するときの SOP はありますか。 

ある。 

 

２）可搬式 BSL-３実験室の研究者が記

載する日誌の用紙はありますか。 

ある。 

３）バイオセーフティ部が日誌の点検

を行い、ファイルしていますか。 

している。 

 

４）一次立ち入り者の承認と立ち入り

記録はありますか。 

 

確かではないので、部員か板垣専門家に確認する。 
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５）これまで、実験室内で実験にかか

わることで何か問題点はありました

か。 

オートクレーブバッグが使用後、溶けてしまったケース

があった。理由はわからないが、今は再現されなくなっ

た。扉の施錠で問題があったが新品と交換し改善した。

６）緊急時の対応はどうなっています

か。（曝露、火災、閉じ込め） 

対応できるようになっている。 

７．BSL-３施設定期点検計画  

１）可搬式 BSL-３実験室の定期点検に

ついてどのように計画をたてていま

すか。 

バイオセーフティ部として経験を積んできている。自身

で試みようと思うが、なお、プロジェクトの支援が必要

である。 

２）ハイテクセンターの定期点検につ

いてどのように計画を立てています

か。 

保守の必要性は十分に認識している。予算の問題があ

る。Polyvac 等との協力・支援を考えたい。 

８．規則・運営見直しの予定  

１）７月に施行されたあと、今まで問

題になってきていることがあります

か。 

特になし。 

 

２）実施規程の見直しを行う予定があ

りますか。 

2008 年には改訂を行う。 

感染症法が準備されている。国のバイオセーフティ実施

規程もまた、準備されている。 

９．バイオセキュリティ  

１）実験室の施錠はどうなっています

か。 

 

鍵で施錠している。いくつかの保管庫は廊下に置いてあ

る。実験室に置くスペースがないため。 

（努力して実験室内に設置するようにすべきである。）

２）病原体の保管庫の管理はどうなっ

ていますか。管理者がいますか。 

施錠されている。 

管理者はいる。 

３）身分証を表示携帯するようにして

いますか。 

していない。以前はあったので、また計画したい。 

 

４）人の管理区への立ち入り制限はど

うしていますか。 

特別のことはしていない。訪問者は実験室へ入る前に実

験室にいる者から許可をとる。 

10．その他  

１）BSL-３実験室での動物実験に対応

する運営の準備はできていますか。

まだである。特に、プロジェクトから情報をいただきた

い。 

２）バイオセーフティ部として病原体

に関する知識の習得に努めています

か。 

その必要性はわかっている。 

３）リスク評価に関する知識の習得に

努めていますか。 

その必要性はわかっている。 

４）病原体取扱研究部等との連携はど

のようにしていますか。 

全体的には良好である。ウイルス部がバイオセーフティ

部に対して改善を要望していることは承知している。 

 

 ４－２－４ まとめ 

バイオセーフティ部は発足後１年であるが、プロジェクトの支援、日本での研修、海外で

の関連会議への出席等でバイオセーフティマネージメントについて真摯に対応してきてい

る。NIHE の本プロジェクトへの対応もレベルの高いものである。2007 年１月に可搬式 BSL-
３実験室の開設がなされ、５月には一部運用開始、８月には BSL-３実験室の周辺の整備も
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なされた。７月からは、プロジェクトの支援のもと、バイオセーフティ部が作成した実施規

程も施行された。しかしながら、実施規程の周知については、不十分な状況であるため、実

施規程に対する説明会を実施すべきである。講習会またはトレーニングコースのような形式

での実施を考えているとのことであるが、プロジェクトの支援が必要である。WHO のトレ

ーニングコースに NIHE から２名参加しているので、是非とも彼らと連携し、バイオセーフ

ティ部で講習会の準備をするべきである。また、国立感染症研究所バイオセーフティ室より、

NIHE でのバイオセーフティ講習の実施に関して積極的な協力を得ていく。実施規程の周知

が不十分なために、各部の病原体保有状況把握もこれからである。病原体保有簿はバイオリ

スク管理の基本となる。また、受入れ・分与の病原体を把握し、保有簿への追記等が必要と

なる。 

BSL-２実験室についての把握はなされていた。部として、バイオセーフティ監督者を置い

ているが実験室ごとの責任者は必要であれば今後考えるとのことであった。 

バイオセーフティ管理に必要なノウハウについては、本邦研修時に説明をしてきたが、ま

だ、十分に根付いていない。管理を強化していくために、NIHE として必要なものを取り入

れて実施していく必要がある。 

施設維持管理運営担当者は可搬式 BSL-３実験室の経験を生かし、新 BSL-３実験室の運営

がスムーズにいくよう、尽力することを期待したい。バイオセーフティ室維持管理担当者の

Ms.Hang は本邦研修にて、新 BSL-３実験室に搬入される機器、排水設備及び空調・制御の考

え方等について教育を受けた。各種設備が新 BSL-３実験室に搬入される時期には、できる

だけ多くの時間を立会い、検収等に振り向け、知識の収集と運転技術を身に付けるよう期待

したい。 

発足１年で、NIHE の中での認知度はまだ低いが、可搬式 BSL-３実験室の運転開始、新

BSL-３実験室の運用を控え、NIHE の研究基盤の強化、感染事故の防止等、バイオセーフテ

ィ部の任務はますます重要になる。バイオセーフティ部は BSL-３実験室の適正な運営のた

めの知識、リスク評価の実施、施設維持管理運営法の習得及び使用者との調整能力など広範

な能力が求められる。病原体を取り扱うユーザー部門との連携は全体的には良好であるが、

ウイルス部との間に連絡が不十分であるようである。むしろ、病原体取り扱いの専門家をバ

イオセーフティ部に併任させるような形での強化も一考すべきであろう。 

すべての病原体取扱者はバイオセーフティの実施規程に従わなければならない。今後、バ

イオセーフティ部は本実施規程の徹底を図るように努めなければならない。 

 

４－３ 実験室診断の現状 

可搬式 BSL-３実験施設の稼動が予定より遅れたために、時間的な問題もあって、当該施設

における診断・研究活動は未だ十分には行われてはいない。これらの活動は、バイオセーフテ

ィ管理体制の整備と、BSL-３施設の稼動後に実施されるものであり、したがって、現時点にお

いて評価を行うことは必ずしも適当ではないと判断される。これまでの本プロジェクトの活動

成果によって、NIHE 側においてこれらの諸条件がほぼ整ったことにより、今後は BSL-３レベ

ルの診断・研究が進展するものと期待できる。その際には、ウイルス診断の専門家である長期

専門家の活躍が期待される。 

2007 年５月からは、可動式 BSL-３実験室が本格稼動可能となったことにより、当該施設に
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おいて、病原体（主にウイルス）を含む検体の取扱い作業が頻繁に行われている。しかし、そ

のほとんどが、BLS-２実験室でも実施可能な患者検体（BSL-３病原体である H５N１ HPAI ウ
イルスを含むと考えられる患者検体）の分注作業であり、本来の BSL-３施設で行うべき診断・

研究活動はほとんど行われていない。今後、BSL-３施設での作業が必要な病原体の診断、研究

に活用されることを期待する。 

その一方で、NIHE 本館の BSL-２プラスと称されている実験室（BSL-３の要件を満たさない）

において、従来から H５N１ HPAI ウイルスの分離、研究が行われてきたが、2007 年５月以降

も依然としてこの実験室が使用されている。2007 年７月に所内バイオセーフティ実施規程が施

行されており、これは規則違反となる。したがって、この BSL-２実験室における H５N１ HPAI
ウイルスの分離、研究は直ちに中止して、ハイテクセンターの BSL-３実験室が使用可能とな

るまでの間は、可搬式 BSL-３施設内で行うべきである。この際、患者検体の分注及び RT-PCR
検査作業は BSL-２実験室で行うことが可能である。 

BSL-３実験室における病原体の取扱いに関する SOP 及び研修訓練用マニュアルの整備が求

められる。 

短期専門家による実験技術面での評価も行われて、問題点や改善点が指摘された。それに応

じて NIHE 側において適切な対応が講じられつつある。 

ハイテクセンターの BSL-３施設について、NIHE は、運用、維持管理に関する計画とともに、

その使用目的、研究課題、使用者等に関する短期的及び中長期的な展望・具体的な計画に関し

て、日本側との連絡・情報共有を密接に行い、JICA 専門家による必要な助言と協議に基づいて、

本プロジェクトの目的に沿った有効な使用に努める必要がある。また、本事業終了後も、本施

設が引き続き世界全体の健康安全保障ならびに両国の国益に適った、有効かつ適切な使用が行

われるように、両者間で継続的な協議が行われる体制を構築することが望まれる。 

 



－30－ 

第５章 提 言 
 

プロジェクトの活動・成果の実績に関するレビューをもとに以下の提言を取りまとめ、日越

双方で合意した。 

なお、以下の枠内にはミニッツ及び評価報告書に記載した内容、枠の下には各提言に至る背

景・根拠などに関する補足説明を記載した。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

上記３点は、プロジェクトの成果１に関連するものである。 

１は、バイオセーフティ実施規程が 2007 年７月より施行されたことから、その運用とモニ

タリングに焦点を当てるべきことを強調したものである。これを進めていくためには、バイオ

セーフティ部のリーダーシップがさらに重要となり、他部署との調整についてもこれまでにも

増して取り組む必要があることを記載した。また、２において、バイオセーフティ部が具体的

に取り組むべき活動として、定期的な会議や研修コースを行うべきことを挙げた。これらは、

実験室を使用する者全員に行うバイオセーフティ基礎講習にあたるもので、類似の研修はこれ

まで随時行われてきたが、その定例化が求められる。 

３は、様々な部門から BSL-３実験室使用の要望が出された場合や、緊急の使用要請があっ

た場合などに、その優先度の判断について、NIHE 内で整理の仕方・手順が確立されていない

ことから提言に記載したものである。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

上記２点は、プロジェクトの成果２に関するものである。 

４は、ハイテクセンターが完成するにあたり、NIHE 側が行うべき対応として記した。運用・

＜バイオセーフティ管理＞ 

１．NIHE においてバイオセーフティ管理システムを整備するために、バイオセーフティ部

のリーダーシップと能力について、NIHE バイオセーフティ実施規程の運用とモニタリ

ングや他部署との調整を含め、より強化していく必要がある。この点については、プ

ロジェクトが支援を継続していく。 

２．バイオセーフティ部は、他部署と連携しつつ、NIHE バイオセーフティ実施規程を NIHE
スタッフに対し実施していくため、継続的かつ定期的に会議や研修コースを行うべき

である。これに関し、科学教育・管理部との連携を検討することが考えられる。 

３．NIHE が実験室の使用に関して、BSL-３実験室の使用目的、ユーザー部門のニーズ、及

び NIHE としての優先順位を考慮に入れた調整システムを整備することが期待される。

＜運用・維持管理＞ 

４．NIHE は、ハイテクセンターを運用・維持管理する能力を強化する必要がある。NIHE は、

プロジェクト専門家の助言を得つつ、管理部、資材・医療機器部、バイオセーフティ

部運用・維持管理セクションの機能を強化するため、必要な対応をするべきである。

これに関し、NIHE は電気設備、機械設備それぞれの追加スタッフのリクルートを予定

している。 

５．日本側は、BSL-３実験室を含むハイテクセンター内に無償資金協力で整備される部分

に関して、運用・維持管理のための技術的支援を行う。日本側は、技術的支援のため

追加的投入を考慮する必要がある。 
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維持管理に関わる部署が３つにまたがるため、その役割を明確にし、必要な人員を適切に配置

することを促したものである。中間評価時点で、NIHE が電気設備、機械設備それぞれの追加

スタッフのリクルートを予定しているとの情報が得られたが、それらの人員が配置される部署

や、他の人員との役割分担が決まっておらず、今後早急な対応が期待される。また本件につい

て、プロジェクト専門家による助言や側面支援も引き続き行われる予定である。 

これに対し、日本側が行うべき対応として５を記した。可搬式 BSL-３実験室の維持管理に

は予想以上に手間がかかったが、新 BSL-３実験室は４室あり、ハイテクセンターの建物全体

とも関わる構造となっているため、可搬式 BSL-３実験室に比べ、運用・維持管理が大規模か

つ複雑になることが予想される。無償資金協力の対象となっている新 BSL-３実験室を含むハ

イテクセンターの施設の全体的な運用維持管理に関しては、現時点でのベトナム側の能力はま

だ十分とはいえず、ベトナム側の自立的な対応を促すことを前提としつつ、本プロジェクトで

NIHE の能力強化を支援することは必須である。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

上記３点は、プロジェクトの成果３に関連するものである。 

６は、新 BSL-３実験室をどのように使用するかについては一義的には NIHE 側の決定事項で

あるが、本プロジェクトが NIHE を支援していくためには、その計画を日本側へ共有すること

は不可欠である。調査時点で、計画は策定済みとの情報があったが日本側には提供されていな

かったため、NIHE に計画の共有を促すこととした。 

７については、協議の席において、NIHE 既存の BSL-２実験室において鳥インフルエンザウ

イルスを取り扱ったことについて、専門的見地から危険であり取り扱うべきでないということ

であれば改める旨の発言が Dr. Ngayen Tran Hien 所長よりなされた。これに対し、調査団から

は、BSL-２で扱える実験過程と BSL-３で扱うべき実験過程を説明し、NIHE のバイオセーフテ

ィ実施規程にそって安全な取扱いを行うよう改めて説明し、了解を得た。 

８は、BSL-３実験室における高危険度病原体の取り扱いに関する研修コースは、バイオセー

フティ部が企画するものの、現在のバイオセーフティ部の人員では専門性が不足していること、

また実験部門の人員が講師となることで他の実験部門スタッフの理解を得られやすいことか

ら、記載したものである。 

 

 

 

 

＜実験関連の活動＞ 

６．NIHE は、新 BSL-３実験室における検査・研究の実施計画の策定にあたって、実験室の

よりよい管理のため、プロジェクト専門家と計画内容を共有し、相談することが期待

される。 

７．BSL-３病原体のウイルス分離・解析は、少なくとも新 BSL-３実験室の完成までは、可

搬式 BSL-３実験室でのみ実施すべきである。 

８．特に BSL-３実験室における高危険度病原体の取扱いに関する研修コースを行うには、

バイオセーフティ部は、実験部門から専門性を有するスタッフを講師・指導者として

巻き込むべきである。 

＜共通事項＞ 

９．特にマニュアルや標準手順書を作成する過程において、NIHE のカウンターパートとプ

ロジェクト専門家の間で、より緊密かつ双方向的なコミュニケーションをとることが

望まれる。 



－32－ 

NIHE バイオセーフティ実施規程の作成過程においても、NIHE カウンターパートとプロジェ

クト専門家の間で緊密なコミュニケーションがとられてきた。今後、さらに多くのマニュアル

や標準手順書を作成する必要がある中、より緊密にコミュニケーションをはかり、双方向で試

行錯誤しながら案の作成を行う過程を経ることで、NIHE 側がそれらを自分たちのものとして

認識し、運用するようになると考えられる。 



付 属 資 料 

 

１ 協議議事録（ミニッツ）・PDM・評価報告書  
 

２ 評価グリッド  
 
３ インタビュー用質問票 

















































































































































大項目 小項目

実績の確認

ベトナム側投入の実績１．プロ
ジェクトの
実績

評価項目
評価設問

必要なデータ 調査結果

投入の実績 CP （評価報告書Annex　Counterpart List参照）
直接のCPとしては、Biosafety部が設立され、職員が配置さ
れた。

プロジェクト経費 （評価報告書Annex　ベトナム側が支出したプロジェクト運営
費の内訳書　参照）
2006年度　VND250,938,600　（約JPY1,879,530)　主に
Mobile BSL-3Labo移送・設置にかかる費用
2007年度4月-6月　VND33,000,000　(約JPY249,480)

施設・機材等 （評価報告書Annex　ベトナム提供資機材リスト参照）
プロジェクト事務所及び備品

専門家 （評価報告書Annex　List of Long term and Short term
Experts　参照）
長期専門家　3名
短期専門家　延べ15名　206日＝6.87M/M　5分野）

CP研修 （評価報告書Annex　List of Trainees in Japan 2006-2007
参照）
現在までのところ5名

機材 （評価報告書Annex　Equipment List参照）
１）機材供与としての投入分
2006年実績　医療関係機材　US$46,708 + JPY 41,381,923
                 事務所備品　US$8,884
2007年度以降の分は今後供与予定。
２）在外事業強化費からの購入分
2006年度　VND483,394,500　（約JPY3,620,625)
2007年度　VND65,100,000　(約JPY492,156)

ローカルコスト (評価報告書Annex参照）
2006年度　VND1,262,804,300　（約JPY9,458,404)
2007年度4月から6月　VND214,565,600　（約JPY1,622,116)

ベトナム側投入の実績

日本側投入の実績

１．プロ
ジェクトの
実績

投入の実績

Administrator
２．評価グリッド



大項目 小項目
評価項目

評価設問
必要なデータ 調査結果

活動の進捗状況 活動の進捗状況 （プロジェクト作成の進捗状況資料のとおり）

活動に当たっての問題点 進捗に影響を与えた問題 ＊プロジェクトは2006年3月20日に開始。現地での活動が
実質的に始まったのは調整員が到着した2006年6月20日か
ら。可搬式BSL-3実験室の移送手続きも入れてのプロジェ
クト期間3年。
手続きに時間がかかることを見越して、プロジェクト開始は3
月とした。可搬式BSL-3実験室が設置されたのは2006年11
月で、当初想定していたよりも3ヶ月程度遅れた。

＊可搬式BSL-3実験室の維持管理は予想以上に手間がか
かり、技術習得にも時間がかかる。現在、施設分野の長期
専門家がいない中、（本来専門外にもかかわらず）板垣氏
が日常的に見ており負担が大きい。無償のBSL-3の4室も
加わると、負担はさらに大きくなる。また、BS部の2名のエン
ジニアHang氏Dung氏の能力も伸びてきてはいるが、人数が
足りないと思われる。

＊無償のBSL-3を前提としたプロジェクトではあったが、プ
ロジェクトでそれにどこまで、どのようにかかわるのかという
具体的な計画は当初は明確でなく、プロジェクトが動く中で
具体的になってきた。

＊可搬式BSL-3実験室は実際に動かしてみると、不具合が
様々でてきて、試行錯誤で解決している。温度湿度管理と
停電が大きな問題だった。

＊BS規則は策定されたが、その運用面の能力強化の必要
がある。ユーザ部署(主にウイルス部）とBS部との意思疎通
が十分でない様子。

問題発現時に取られた対応 問題解決の仕組みと有効性 ＊可搬式BSL-3実験室で問題が発生した場足、随時試行
錯誤で解決。やっていく中で、NIHE内のいろいろな仕組み
がわかってきた。Hang氏 Dung氏にも問題点の見方、考え
方を日々指導しているが、まだ根本を十分理解していない
ようにも思われる。

「成果」の達成状況 成果１の達成状況
「NIHEにおけるバイオセーフティ規則・システム（英語版では、
「運営管理を含む」）が整備される」

指標1-1：　NIHEバイオセーフティ規則が作成される。 NIHEバイオセーフティ規則が作成・承認・施行された（2007
年7月）(活動1-2）
→書類としては各部に配布されたが、まだ内容を良く知らな
い職員もおり周知徹底されているとは言いがたい。BS部と
して各部を招いての説明会を開催することを考えている。

規則策定にあたり、ユーザ部からの意見聴取が十分に行
われなかった可能性がある。その後も、BS部とユーザ部と
の意思疎通は十分でない。

活動の実績



大項目 小項目
評価項目

評価設問
必要なデータ 調査結果

指標1-2：　バイオセーフティ実験室で仕事をするスタッフ
が、作成されたバイオセーフティ規則の研修を受ける。

＊バイオセーフティ部の2名が、NIHEでの研修及び、本邦研
修受講（2007年１-3月）（活動1-3）→BS規則が実際に作成
された。

＊BSL-3ユーザ部職員も、短期専門家のBS研修には参加
した。

その他指標に現れない達成度 ＊バイオセーフティ部が設置され、職員が配置された(活動
1-3）。→BSマネージメント2名、エンジニア2名、洗浄。

＊可搬式BSL-3実験室が設置された（活動1-3）。→使用状
況は、実験記録参照。主にウイルス部。

＊バイオセーフティ委員会が設置され（メンバーはリスト参
照）、2007年に2回開催された（活動1-4）。1度目は1月にBS
戦略についての協議、2度目は5月にBS規則の中身につい
ての協議。基本的に年2回プラス必要に応じて開催。

＊実験室管理マニュアル及び標準手順書が作成されつつ
ある。9種作成完了、9種作成中（活動1-5）

＊他部職員に対して、NIHE及び日本でバイオセーフティ研
修が実施された(活動1-6）。

＊規則は策定されたものの、ユーザ部との意思疎通を含
め、BS部は運用面・マネジメント能力の強化が必要。

指標2-1：　維持管理部門の設置、同部門及びスタッフの
役割をNIHEが規定する。

＊バイオセーフティ部内に、維持管理部門が設置され、職
員（エンジニア）2名が配置された（2006年11月）（活動2-1）

＊スペアパーツ・修理のロジスティクスシステムが構築され
つつある（活動2-4）

＊維持管理システムが構築されつつある（メンテナンス機
材の供与、消耗品補充システム）(活動2-3）

その他指標に現れない達成度 ＊維持管理スタッフが、NIHE内及び日本で研修を受けた
(活動2-2）。
→研修及び日々の指導の効果によって、意欲・能力は向上
しているが、無償のBSL-3が設置されること及び維持管理
スタッフの人数不足・経験の浅さを考えると、さらなるレベル
アップが必要。プロジェクト終了までにどのレベルまでもって
いくかという目標の明確化と共有が必要。

成果２ の達成状況
「NIHEにおけるBSL-3実験室の運用・維持管理体制が構築され
る」



大項目 小項目
評価項目

評価設問
必要なデータ 調査結果

指標3-1：　すべての実験実施に必要な書類が作成・実
施される。（英語版には、例として維持管理の仕方に関す
る書類、維持管理の帳簿類、preventive (periodical)
maintenance records）

＊高危険度病原体取り扱い研修マニュアルは、BSL-3ラボ
の使用一般についてのSOPは9種類作成されているが（活
動１）、病原体取り扱いそのものについての研修マニュアル
は未だ作成されていない（活動3-1）

＊BSL-3ラボ使用一般についての研修は行われており、病
原体取り扱いについての研修も短期専門家によって1回実
施されたが、上記のとおり病原体取り扱い研修マニュアル
はないので、研修マニュアルを使っての研修は未だ行われ
ていない。（活動3-2）

＊実験室検査実践技術研修の実施(本邦研修2007年1-3
月）

＊BS規則に基づいて病原体管理のための書類を作成する
ことも各部には伝達されたが、BS規則発効が2007年7月で
間が無いので、未だ行われていない。

その他指標に現れない達成度 ＊実験室用医療機材・検査機材が供与された（2007年3月）

指標１．バイオセーフティ管理システムが設置・実施さ
れ、すべての必要な記録（実験内容・実験実施者の承
認、実験室への入室、維持管理記録等）が規則に沿って
作成される。

BSL-3実験室
＊可搬式の実験室は設置済み。無償によるBSL-3実験室
は建設中。

＊施設の維持管理能力：BS部エンジニア2名は日々学習
中。内1名及び、機材部長Phu氏は日本でCP研修に参加し
知識と意欲が向上。
維持管理職員増員・新規部署設置の計画もある。

書類関係
＊BS規則に基づきフォーマットはできている。BSL-3実験室
の使用申請許可については概ね規則どおりに行われてい
る。病原体管理についてのフォーマットはBS規則の中で各
部に伝えられたが、まだ機能していない。
＊他部署の職員（BSL-3の利用者）にBS規則の中身はまだ
十分浸透していない。

その他指標に現れない達成度 BS部のマネジメント能力強化のための支援が必要。他の部
署との折衝能力や、そのための仕組みづくりを要す。

「プロジェクト目標」の達成状
況

プロジェクト目標の達成状況
「NIHEが国際基準に沿ったBSL-3実験室における適切な高危険
度病原体の取扱能力を持つ」

成果３の達成状況
「NIHEがBSL-3実験室における高危険度病原体の検査実施能
力を持つ」



大項目 小項目
評価項目

評価設問
必要なデータ 調査結果

２．プロ
ジェクトの
実施プロ
セス

ＣＰの配置は適切か 配置されたCPの人数・専門分野・レベル・ポジションなど ＊全体に適切ではあるが、維持管理担当職員が足りない。
BS部と他部署の維持管理担当職員の役割分担を整理する
必要あり。

＊BS部管理職は、優秀でもあり成長してきてもいるが、折
衝力の強化及びそのための仕組みづくり要す。ユーザ部に
一目置かれるほどの実験経験を有していないことも一因。
→BS部で、Bacteriologyの研究者を増員する計画も浮上し
ている（BS部長Thuy氏の話）

意思決定プロセス：　活動の変更、軌道修正および人員の選定
等にかかる決定はどのようなプロセスでなされているか

意思決定のプロセス、それに起因する問題点 ＊意思決定はトップダウンで行われるのが基本。
＊問題が起こった場合（BS部とユーザ部間のコミュニケー
ション）、専門家のとりなしで、Hien所長を入れて話し合いを
もったこともある。

モニタリングの仕組み（実施体制、頻度含む） ＊JICAに対し、半年に1度報告書提出。
＊合同調整委員会（JCC）第1回2007年3月15日。

モニタリング結果の利用状況 結果は日本人専門家、NIHE側で確認。

PDM・POの活用状況 ＊CPがPDMやプロジェクトの全体像をどの程度知っている
か。→管理職は十分承知している。スタッフもプロジェクト目
標は理解している。しかし、スタッフに関しては、プロジェクト
終了時までに、自分がどのレベルにまで到達しなければな
らないかという具体的な目標は彼らの中では未だ十分明ら
かでない模様。日本での研修等を通じて、意識が向上して
はいる。

PDMおよびPOの軌道修正内容 ＊中間評価の前までに、PDMの変更はなかった。
＊英語版と日本語版でPDMの異なる箇所があったり、指標
の無い部分があったりするので、改訂要。
＊無償のBSL-3ラボに関して、当プロジェクトが具体的に何
をどこまでやることが求められているのかについて、書類上
で必ずしも明確でなかった（専門家の意見）。

プロジェクト内のコミュニケーション 日本人専門家間、専門家とCP間のコミュニケーションは
効果的に行われているか（コミュニケーションの頻度、方
法、計画変更時の対応状況、共同で取り組む課題の解
決方法、信頼関係の確立、CPの主体性・参加意識）

＊専門家とCPは、BS部の日々の業務では密接に関与して
いるが、全体方針・運営に対してどの程度情報・ヴィジョン
を共有しているか。→幹部職員はビジョンがあるが、スタッ
フについては成長途上

JICA本部・ベトナム事務所、国立感染症研究所等、日本の関係
機関のサポート体制

プロジェクトに対するサポート状況（コミュニケーションの
頻度、方法、計画変更時の対応状況、協力内容）

特に問題なし。
短期専門家の派遣期間が重なることが多く、長期専門家の
負担が大きい。

プロジェクトとベトナム側関係機関（NIHE、保健省）とのコミュニ
ケーション

コミュニケーションの頻度、方法、計画変更時の対応状
況、信頼関係の確立

＊BS部とユーザ部との意思疎通は十分とはいえない。
＊日本人専門家の仲立ちで、Hien所長も同席し両者が話し
あいをもったこともある。基本的にはNIHE側の自主性を育
てるという観点から、日本人専門家はよほどの時以外は積
極的に関与しない体制とのこと。

マネジメント体制

モニタリングの実施状況



大項目 小項目
評価項目

評価設問
必要なデータ 調査結果

技術移転 技術移転の方法に問題はないか プロジェクトにおける技術移転の内容、方法 ＊SOP作成等、多くの部分を日本の例を持ってきて日本人
専門家が案を作成している模様で、CPが作成作業に十分
に関与していない傾向あり。研修も今は日本人専門家が講
師をしているが、いずれBS部が企画運営・講義(BSについ
ては自分で、その他についてはNIHE内の研究者と連携し
て）を自力で行う必要がある。技術移転の観点からは、CP
が各種作業に深くかかわっていく必要あり。

＊幹部職員には全体的・中長期的ビジョンはある。現場ス
タッフについては、日々の業務の中でこまめに指導してい
る。彼らの中での目標はまだ養成途上。

ベトナム側責任者（プロジェクト責任者、関係機関の責任者）のプ
ロジェクトマネージメントへの参加の度合い

ベトナム側責任者の意識と参加度合い ベトナム側として、プロジェクトを非常に重要視しており、必
要十分な手当ては行っている。
トップダウンで方針決定・問題解決。

ベトナム側から必要な予算・人員・機材等が手当てされているか ベトナム側の予算・人員配置状況 ＊予算・機材は十分に負担している。可搬式BSL-3実験室
の設置費用はベトナム側が負担した。プロジェクト事務所も
よく整備されている。

＊BS部を設置し職員を配置した。維持管理担当はエンジニ
ア2名。他の機材管理担当部署との業務の整理・無償BSL-
3実験室ができることによる業務増に関連し、新規雇用の計
画もある。

CPのプロジェクトへの参加度 CPのプロジェクトへの参加度合い ＊SOP作成等、多くの部分を日本の例を持ってきて日本人
専門家が案を作成している模様で、CPが作成作業に十分
に関与していない傾向あり。研修も今は日本人専門家が講
師をしているが、いずれBS部が企画運営・講義(BSについ
ては自分で、その他についてはNIHE内の研究者と連携し
て）を自力で行う必要がある。技術移転の観点からは、CP
が各種作業に深くかかわっていく必要あり。

プロジェクトで整備された機材の維持管理状況 機材の維持管理状況 ＊可搬式BSL-3実験室の維持管理については、ベトナム側
はプロジェクトを通じて学習中。完全な自立までにはまだ時
間を要する。
＊停電・温度湿気対策を講じている。

その他 その他、プロジェクトの実施過程で生じた問題や、効果発現に影
響を与えている問題はあるか。　その原因。

これまでプロジェクトの実施過程で提示された問題点と原
因、およびその対処の状況

＊　無償BSL-3実験室についてプロジェクトの担当事項の
整理と、人員手当ての必要性
＊　維持管理担当職員の役割整理・人員計画
＊　BS部のマネージメント能力強化の必要性。ユーザ部と
の関係構築。
＊　実験の優先度を誰がどのように判断し、それは関係者
に納得できる基準で行われているのか。NIHEの方針はどう
か。

オーナーシップ



大項目 小項目
評価項目

評価設問
必要なデータ 調査結果

１．妥当性 ベトナム国のニーズに合致しているか ベトナムの鳥インフルエンザ、新興感染症対策の状況。
開発課題

１）鳥インフルエンザ　ヒトへの感染発生状況
2003年から現在までの累積件数はWHOデータ参照。
ベトナムは、世界で2番目に多い。（1位インドネシア）
ベトナムでは2006年感染例・死亡例ともに無し。最新のデー
タでは2007年は8月末までに感染７名、うち死亡4名(累計
で、感染100、死亡46）。

２）影響
健康面だけでなく、鶏の処分により小規模農家への経済的
打撃が大きい。（事前評価表）

３）新型インフルエンザの脅威
鳥インフルエンザが変異した人→人の新型インフルエンザ
発生の懸念。「ウイルス変異の早期発見、抗ウイルス薬の
輸送、発生地域住民への投薬といった封じ込め対策を実施
する必要がある」(事前評価表より）

ターゲットグループのニーズに合致しているか 本件ターゲットグループのニーズ ベトナムには、ウイルスの変異を確認できるBSL-3実験室
がなかった。自国内で迅速に検査することで、封じ込め政策
の迅速な実施が可能になり、感染拡大に資する（事前評価
表）

優先度 ベトナム国の政策との整合性 ベトナム国の国家開発政策、保健政策、新興感染症対策 * "Strategy for socio-economic development 2001-2010"
5. Development of health and protection for people
"To reduce the morbidity and mortality rates due to
contagious diseases."
* "Five-year socio-economic development plan 2006-
2010"
Major tasks and solutions:
"to raise the capacity to oversee, detect and control
epidemics, particularly HIV/AIDS and newly arising
epidemics."

必要性

評価5項目



大項目 小項目
評価項目

評価設問
必要なデータ 調査結果

日本の援助政策・ＪＩＣＡ国別事業実施計画との整合性 日本の援助政策、JICA国別事業実施計画、援助重点分
野

「対ベトナム国別援助計画」(2004年4月）
3重点分野のうち2番目の「生活・社会面の改善」の中の「保
健医療」において、「新興再興感染症への支援を検討する」
とある。

「JICA国別事業実施計画」（2006年3月）
同様に、3重点分野のうち2番目の「生活・社会面での改善」
の中の「保健医療」において「新興再興感染症の抑制」が明
記され、「感染症対策支援プログラム」として無償・技協の有
機的連携により推進していく旨述べられている。

課題に対して、プロジェクト目標･成果の適切性（戦略性） 適切である。
＊無償BSL-3との関係は、プロジェクトの成り立ちから明確
ではあるが、プロジェクトで具体的に何をどこまでやるかと
いうことが十分には明確にされていなかった。

プロジェクトで計画された「活動」→「成果」→「プロジェクト
目標達成」→「上位目標達成」の論理性

BSマネジメント能力強化の部分に関する具体的な活動とし
ては明記されていない。

日本の比較優位性はあるか（ノウハウ・経験） 長期・短期専門家の知見・経験を活かせる。
NIIDの例を参考にできる。

CP機関ならびにターゲットグループの選定プロセス NIHEはベトナムで最高の感染症研究機関。

その他 プロジェクト開始以降、プロジェクトを取り巻く環境（政治、経済、
社会）の変化はあったか

政策、経済、社会などの変化を示す情報 鳥インフルエンザ対策の重要性は変わっていない。2007年
に入って、ヒトの感染・死亡例が再び出てきた。

２．有効性 「NIHEが国際基準に沿ったBSL-3実験室における適切な高危険
度病原体の取扱能力を持つ」見込みはあるか

指標１．バイオセーフティ管理システムが設置・実施さ
れ、すべての必要な記録（実験内容・実験実施者の承
認、実験室への入室、維持管理記録等）が規則に沿って
作成される。

＊BSの理解・BS規則の周知徹底がどこまでされるかによ
る。BS部マネジメント能力強化が必要。

プロジェクト目標の達成を阻害する要因はあるか 阻害要因と対処方法 ＊BS部マネジメント能力強化（NIHE内他部署との調整能力
をつけること含め）が必要。
＊BSL-3実験室維持管理職員を増員し、かつ、役割の整理
と、引き続きの能力強化を図ること。

設定された「成果」はプロジェクト目標達成のために十分か 因果関係と外部条件から確認される、プロジェクトの論理
性

＊BS部マネジメント能力強化（NIHE内他部署との調整能力
をつけること含め）が必要。

（無償によるBSL-3実験室整備の進捗状況？） 無償は計画通り進捗している。維持管理要員が人数的に不
足。職員の引き続き能力強化を要す。

（その他考えられる外部条件）その状況・プロジェクトへの
影響・対処状況

プロジェクト目標達成の見込
み

成果とプロジェクト目標との
因果関係

外部条件は満たされているか。満たされていない場合どう対応し
ているか。その他の外部条件が考えられるか
（英語版には「成果→プロ目」の外部条件は設定されていない
が、日本語の事前評価表には「無償資金協力によるBSL-3実験
室整備が計画通り実施される」とある。これは外部条件といえる
のか？）

手段としての適切性 プロジェクト目標・成果の選択、CP機関やターゲットグループの
選定は適切か



大項目 小項目
評価項目

評価設問
必要なデータ 調査結果

３．効率性 「成果」の達成状況は適切か 「成果」の達成状況の調査結果 ＊成果1に関連して、BS規則は発効したが、その周知徹底
と運用面のモニタリング強化を今後要す。

「成果」の達成を阻害した要因があるか 阻害要因と対処方法 ＊成果1に関連して、BS部のマネジメント能力強化が具体
的には明記されていない。

「成果」を達成するために十分な活動であったか 「活動実績」と「成果実績」より判断 ＊成果1に関連して、BS規則は発効したが、その周知徹底
と運用面のモニタリング強化を今後要す。

「成果」を達成するために十分な投入であったか 「投入実績」と「成果実績」より判断 ＊施設管理の（長期）専門家が必要だった。

（NIHEがプロジェクトのために必要な部局新設、人材雇
用、予算配分を行ったか？）

＊BS部の新設・職員配置を行った。
＊BS部の維持管理職員2名は成長中であるが、無償の
BSL-3実験室4室が加わると足りないのでは。新規雇用の
計画もある。

（その他考えられる外部条件）その状況・プロジェクトへの
影響・対処状況

*新しく外部条件を設定。「技術指導を受けたNIHE職員が離
職しない」

専門家派遣（人数、分野、タイミング） *施設管理の（長期）専門家が必要だった。

CP研修（人数、専門分野、人選、タイミング、研修内容） *CP研修の対象者、分野等は適切。

日本側供与機材（品目、数、価格、質、タイミング） ＊可搬式BSL-3実験室の設置が、予定より遅くなった。イレ
ギュラーな装置の輸入・輸出なので、手続きが複雑かつ予
測できない部分も多々あった。日本側ベトナム側とも、迅速
に進むよう最大限の努力をしたが、それでも予定よりは遅
れた。

プロジェクト運営費（額、タイミング） ＊適切といえよう。

CPの配置（人数、分野、役職、タイミング） ＊直接のCPとしてBS部を設置し職員を配置した。
＊維持管理要員については、BS部及び他の部署との関係
を整理する必要あり。

ベトナム側提供施設・機材等（品目、数、質、タイミング） ＊プロジェクト事務所の環境良好。

ベトナム側プロジェクト経費（額、タイミング） ＊可搬式BSL-3実験室の設置関連費用も含め、十分な額
が負担されている。

４．インパ
クト

上位目標の達成見込み （プロジェクト終了後5年以内に）「NIHEのBSL-3実験室が完全に
機能し、維持管理される」見込みはあるか

（指標なし。日本語事前評価表にのみ、「指標１　BSL-3
実験室における検査報告数」とある）
BSL-3実験室の稼動見込み

＊「完全に機能し、維持管理される」とはどのような状態を
意味するか→今回、新たな指標を設定した。

投入の適切さ 活動を実施するために、投入の量・質・タイミング・活用状況は適
切だったか

「成果」の達成度

因果関係

外部条件が満たされているか。満たされていない場合どう対応し
ているか。その他の外部条件が考えられるか
（英語版には「投入・活動→成果」の外部条件は設定されていな
いが、日本語の事前評価表には「NIHEがプロジェクト活動に必要
な部局の新設、人材の雇用、予算配分を行う」とある。これは外
部条件として適当ではないのでは？）



大項目 小項目
評価項目

評価設問
必要なデータ 調査結果

上位目標の達成を阻害する要因はあるか 実績、外部条件の影響確認、貢献・阻害要因の事例

上位目標とプロジェクト目標は乖離していないか プロジェクトの論理性、外部条件の影響、貢献・阻害要因
の確認

プロジェクトをしっかり実施していけば、上位目標の達成は
可能。

（日本のその他協力と有機的連携が行われているか？） ＊プロジェクトの成り立ちからいって、無償のBSL-3実験室
の維持管理への関わりは必須。プロジェクトでやるべきこと
の具体化・明確化と、人員手当てが必要。
＊長崎大との公式な連携はないが、個人的な情報交換や
仲立ちはある。

その他想定される外部要因はあるか ＊新しい外部条件を設定。「BSL-3実験室の運用・維持管
理に必要な職員・予算が適切に手当てされる」

プロジェクト関係機関内への波及効果の事例 *BSはNIHE内でまだ新しいので、浸透していくにはまだ時間
が必要。

政策・制度面、社会文化面等への影響
・政策、法律、制度等の整備
・技術面の変革
・社会的階層、民族、ジェンダー等による異なる影響　等

*訪問者が多く、プロジェクト及びNIHEについて広報効果
大。
＊国の感染症法（2007年11月に国会に提出予定）の中に
BSについての章が含まれている。これはプロジェクトのイン
パクト。
＊NIHEの診断結果の精度がWHOに評価され、他機関で確
認検査をしなくてもNIHEの診断結果だけで認められるよう
になった。

プロジェクト関係機関内への波及効果の事例 ＊マイナスの影響は特になし。

政策・制度面、社会文化面等への影響
・政策、法律、制度等の整備
・技術面の変革
・社会的階層、民族、ジェンダー等による異なる影響　等

５．自立発
展性

政策・制度面 鳥インフルエンザ、新興感染症対策に関するベトナム政府の政
策支援は協力終了後も継続すると思われるか　（国家政策の中
での位置づけの確認）

ベトナム政府の政策・方針 ＊必要性に鑑み、政策支援は継続する見込み。

組織面 NIHEは協力終了後も、活動を実施していける体制・人員を有す
るか

ベトナム側組織、人員 *BS部のNIHEにおける位置づけ強化とマネジメント・調整能
力の強化（他の部署が規則・手順書を遵守すること）、維持
管理担当職員の能力強化・増員・維持管理関係部署の役
割の整理が必要。

＊BS部に十分な実験経験がある人材がいない。

財政面 ベトナム側の予算の確保は行われているか 予算 *今までのところ予算は十分確保されている。今後無償
BSL-3実験室の維持管理に必要な予算は確保されるか。
ベトナム側もそれは承知している。

技術面 CPは技術・能力は、プロジェクト終了後も自力で活動を継続でき
る水準に向上する見込みがあるか

CPの技術取得・能力向上状況 *能力は高い。幹部職員はプロジェクト終了までにどのレベ
ルまでに向上するかという認識があるが、部員レベルでは
自分の中での明確な目標を形成途上。

波及効果 想定されていなかったプラスの影響はあるか

想定されていなかったマイナスの影響はあるか

因果関係

外部条件は現時点でも正しいか。満たされる可能性が高いか
（英語版には「プロ目→上位目標」の外部条件は設定されていな
いが、日本語の事前評価表には「本案件に関連するJICA以外の
協力（無償資金協力、文部科学省による協力等）との有機的連
携が図られる」とある。これは外部条件として適当ではないので
は？）



大項目 小項目
評価項目

評価設問
必要なデータ 調査結果

CPの定着度 ＊人材流出は（可能性がないとはいえないが）あまりない。

資機材の維持管理・活用状況 *維持管理能力を高めることが必要。

その他 ＊規則・手順等、浸透させていくことが必要。

持続性の発現要因と阻害要因は何か 持続性発現のための必要要因および阻害要因 ＊維持管理体制の確立。
＊BS規則、手順等の周知徹底・実行。そのモニタリングシ
ステム確立。

現在のままでプロジェクト目標の達成は期待できるか 上記項目の評価結果を受けて検討 計画通り活動をしっかり実施していくことで、プロジェクト目
標の達成は十分可能。

投入・活動・成果の内容を修正する必要があるか 上記項目の評価結果を受けて検討 PDM上は修正しないが、活動の具体化・特定の具体的活動
の明確化を要す（例えば、BS規則運用モニタリング能力強
化のための活動）

指標の追加・変更・削除、指標目標値の変更をする必要があるか 上記項目の評価結果を受けて検討 上位目標・スーパーゴールの指標がなかったので、新規に
設定した。

外部条件を追加・修正する必要があるか 上記項目の評価結果を受けて検討 前提条件および各段階の外部条件を追加・修正した。

上記項目の評価結果を受けて検討

軌道修正
の必要性

今後の留意点はあるか

本プロジェクトのアウトプット（実験技術、規則、書類、等）が、プ
ロジェクト終了後も継続して活用されるための手立てをしている
か



ベトナム国　国立衛生疫学研究所能力強化プロジェクト　中間評価
質問票(専門家用）

任期：

大質問 小質問 1 2 3 4 理由・コメント
1.1.1 2006年度における担当のご活動は順調でしたか。

（ご自身の業務期間ではなかった場合は、理由・コメント欄に”業務期間外”と記載して下さい）
全く計画通り
ではなかっ
た

あまり計画
通りではな
かった

ほぼ計画通
り

計画通り

1.1.2 計画通りでなかった場合、計画と乖離した理由をお答えください

1.1.3 2007年度において現在までのところご担当の活動は順調でしたか。
（ご自身の業務期間ではなかった場合は、理由・コメント欄に”業務期間外”と記載して下さい）

全く計画通り
ではなかっ
た

あまり計画
通りではな
かった

ほぼ計画通
り

計画通り

1.1.4 計画通りでなかった場合、計画と乖離した理由をお答えください。

1.2.1 プロジェクトの「成果」の達成度は、計画に比して順調ですか。

成果１：NIHEにおけるバイオセーフティ規則・システムが整備される。 全く計画通り
ではなかっ
た

あまり計画
通りではな
かった

ほぼ計画通
り

計画通り 説明

成果２：NIHEにおけるBSL-3実験室の運用・維持管理体制が構築される。 全く計画通り
ではなかっ
た

あまり計画
通りではな
かった

ほぼ計画通
り

計画通り 説明

成果3：NIHEがBSL-3実験室における高危険度病原体の検査実施能力を持つ。 全く計画通り
ではなかっ
た

あまり計画
通りではな
かった

ほぼ計画通
り

計画通り 説明

1.2.2 ご担当の「成果」の達成に特に貢献したと思われること、また達成を阻害したと思われることがあれ
ば記載してください。

1.2.3 ご自身のCPの技術習得度をどのように評価しますか。 全く不足して
いる

やや不足し
ている

だいたい習
得している

十分習得し
ている

習得が不足している事項・理由

1.3.1 プロジェクト目標「NIHEが国際基準に沿ったBSL-3実験室における適切な高危険度病原体の取り扱
い能力を持つ」の達成に向けて、現在までの進捗状況は順調だと思いますか。

全くそう思わ
ない

あまりそう思
わない

ほぼそう思う 大変そう思う

1.3.2 計画通りでない場合、その理由は何ですか。

1.4 「成果」「プロジェ
クト目標」達成の条
件

1.4.1 本件の「成果」や「プロジェクト目標」を達成するにあたり、特に重要と思われることがあればお書きく
ださい。
例として、
・今後重点的に行っていくべき活動
・「成果」や「プロジェクト目標」の達成に特に影響を与えるであろう条件

1.5　専門家派遣

1.5.1 ご自身の、本プロジェクトにおける専門家としての派遣期間・タイミング・専門分野・担当分野は適切
でしたか。

全く適切で
ない

あまり適切
でない

ほぼ適切 大変適切

1.2 成果の達成度

専門家氏名：

担当業務：

1.　実績（活動・投入）

1.1 活動実施状況

1.3 プロジェクト目標
の達成予測

Administrator
３．インタビュー用質問票
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質問票(専門家用）

1.5.2 プロジェクト全体として、日本人専門家の人数・専門分野・担当分野・派遣期間･タイミングは適切で
したか。

全く適切で
ない

あまり適切
でない

ほぼ適切 大変適切

1.5.3 専門家派遣について、改善すべき点はありますか。

1.6.1 カウンターパート研修の参加者の人選・人数・研修分野・研修コースの内容やレベル・期間・派遣の
タイミングは適切でしたか。

全く適切で
ない

あまり適切
でない

ほぼ適切 大変適切

1.6.2 カウンターパート研修に参加した研修員は、ベトナムに帰国後、研修で習得した知識や技術を職場
で活用していますか。
事例などありましたら記載してください。

全く活用して
いない

あまり活用し
ていない

ある程度活
用している

大変活用し
ている

活用事例

1.6.3 カウンターパート研修に関し、改善すべき点がありますか。

1.7.1 日本側から供与された機材の選定（種類や仕様、台数、価格）は適切でしたか。　適切ではなかった
場合、どのように対処しましたか。

全く適切で
ない

あまり適切
でない

ほぼ適切 大変適切 対処方法

1.7.2 機材の供与のタイミングは適切でしたか。適切ではなかった場合、どのように対処しましたか。 全く適切で
ない

あまり適切
でない

ほぼ適切 大変適切 対処方法

1.7.3 供与された機材のうち、活用されていないものはありますか。その理由は何ですか。

1.8 運営費（日本側）

1.8.1 プロジェクト運営費（日本側）の額や支出のタイミングは適切でしたか。 全く適切で
ない

あまり適切
でない

ほぼ適切 大変適切

1.9.1 ＣＰの人選・配置(人数、専門分野、立場、役割等）は適切でしたか。 全く適切で
ない

あまり適切
でない

ほぼ適切 大変適切

1.9.2 CPの人選、配置等に関して、改善が望ましいことはありますか。

1.10.1 プロジェクト事務所の施設環境はプロジェクト活動実施にとって良好ですか。 全く良好で
ない

あまり良好
でない

ほぼ良好 大変良好

1.10.2 ベトナム側から適切な施設・機材が提供されましたか。 全く良好で
ない

あまり良好
でない

ほぼ良好 大変良好

1.11 ベトナム側のプ
ロジェクト運営費

1.11.1 プロジェクト運営費（ベトナム側）の額や支出のタイミングは適切でしたか。 全く適切で
ない

あまり適切
でない

ほぼ適切 大変適切

大質問 小質問 1 2 3 4 理由・コメント
2.1.1 プロジェクトの現場で、プロジェクトに関する意思決定は、日本側及びベトナム側で、誰が、どのよう

に、どんなタイミングで行っていますか（方針や活動の変更、人員の選定等）

2.1.2 プロジェクト運営管理体制について、改善すべき点があればお書きください。

2.　実施プロセス

1.7 機材供与

1.9 ベトナム側ＣPの
配置

1.10 ベトナム側の施
設・機材の配備

2.1 プロジェクト運営
管理体制

1.6 カウンターパート
研修
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2.2.1 プロジェクトのモニタリングのシステムは適切だと思いますか。 全く適切で
ない

あまり適切
でない

ほぼ適切 大変適切 理由

2.2.2 モニタリングはどのように行っていますか（誰が、どのぐらいの頻度で、どのような方法で（記録・報告
のフォーマット等）、誰に報告しているか）

2.2.3 現行のPDM,POについて、改訂が必要とお考えの点があれば記載してください。

2.3.1 日本人専門家とＣＰとのコミュニケーションは良好ですか。
改善が望ましいと思われる点がありましたら、ご説明ください。

全く良好で
ない

あまり良好
でない

ほぼ良好 大変良好 改善点

2.3.2 日本人専門家間でのコミュニケーションは良好ですか。
改善が望ましいと思われる点がありましたら、ご説明ください。

全く良好で
ない

あまり良好
でない

ほぼ良好 大変良好 改善点

2.4.1 プロジェクト（日越双方）と、JICAベトナム事務所及び本部とのコミュニケーションは良好ですか。
改善が望ましいと思われる点がありましたらお書きください。

全く良好で
ない

あまり良好
でない

ほぼ良好 大変良好 改善点

2.4.2 プロジェクト(日越双方）と、感染症研究所等、日本国内の関係機関とのコミュニケーションは良好で
すか。改善が望ましい点がありましたらお書きください。

全く良好で
ない

あまり良好
でない

ほぼ良好 大変良好 改善点

2.5.1 プロジェクト(日越双方）と、ベトナム側関係機関（NIHEの管理部門等、保健省）とのコミュニケーショ
ンは良好ですか。
どのようなコミュニケーション（頻度、内容など）をとっていますか。

全く良好で
ない

あまり良好
でない

ほぼ良好 大変良好 頻度
内容

2.5.2 ベトナム側関係機関とのコミュニケーションで改善が望ましいと思われる点があったら記載してくださ
い。

2.6.1 ベトナム側責任者（プロジェクト責任者、関係機関の責任者）は、プロジェクト運営にあたりイニシア
ティブをとっていると思いますか。

全くとってい
ない

あまりとって
いない

かなりとって
いる

非常にとっ
ている

説明

2.6.2 CPのプロジェクトへの参加度は高いですか。 大変低い 低い 高い 大変高い 説明

2.7 技術移転

2.7.1 技術移転に関して、どんな問題がありましたか。 それに対してどんな工夫をされましたか。 工夫

2.8　その他

2.8.1 その他、プロジェクトの実施過程で生じている問題がありましたら記載してください。

3.評価5項目

大質問 小質問 1 2 3 4 理由・コメント

3.1.必要性

3.1.1 ベトナム国及びターゲットグループのニーズに応える戦略として本プロジェクトを見た場合、「プロジェ
クト目標及び成果」、「カウンターパート機関や職員の選択」は適切だと思いますか。

全く適切で
ない

あまり適切
でない

ほぼ適切 大変適切 説明

3.2.1 本プロジェクトの「活動」→「成果」→「プロジェクト目標」→「上位目標」の流れは、適切に組み立てら
れていると思いますか。

全く適切で
ない

あまり適切
でない

ほぼ適切 大変適切 説明

3.2.2 本プロジェクト実施にあたって、技術・ノウハウ等、日本の優位性はあると思いますか。 全くそう思わ
ない

あまりそう思
わない

ほぼそう思う 大変そう思う 説明
3.2 手段の適切性

関係機関名：
改善点：

2.5 ベトナム側関係
機関とのコミュニ
ケーションのあり方

問題

2.6　ベトナム側の
オーナーシップ

2.3 プロジェクト内の
コミュニケーションの
あり方

2.4 日本側関係機関
とのコミュニケーショ
ンのあり方

2.2プロジェクトのモ
ニタリング
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3.3　上位目標達成
の見込み

3.3.1 上位目標「NIHEのBSL-3実験室が完全に機能し、維持管理される」は、プロジェクト5年以内に発現
すると思いますか。理由は何ですか。

全くそう思わ
ない

あまりそう思
わない

ほぼそう思う 大変そう思う

3.4 プラスのインパク
ト

3.4.1 プロジェクト実施により、当初想定されていなかったプラスの効果はありましたか。

3.5.1 プロジェクト実施により、当初想定されていなかったマイナスの効果はありましたか。

3.5.2 上記、マイナスの効果を軽減する対策としてどんなことを実施していますか。　または　どんなことが
考えられますか。

3.6.1 本プロジェクトで扱っている課題に対するベトナム政府の政策は、本プロジェクト終了後も継続する
見込みがあると思いますか。そのように考える理由は何ですか。

全くそう思わ
ない

あまりそう思
わない

ほぼそう思う 大変そう思う 理由

3.6.2 NIHEは、組織・人事・予算・施設機材の面から考えて、プロジェクト終了後も活動を実施していける体
制を有すると思いますか。理由についてもお書きください。

全くそう思わ
ない

あまりそう思
わない

ほぼそう思う 大変そう思う

3.6.3 CPの能力(知識、技術、運営管理能力等）は、日本の協力終了後も、CPが業務を自立的に行ってい
けるレベルにあると思いますか。

全くそう思わ
ない

あまりそう思
わない

ほぼそう思う 大変そう思う

3.6.4 日本の協力終了後も、施設・設備・機材を、ベトナム側が自力で使用・維持管理できる技術レベルに
ありますか。
機材維持管理のための予算手当て・体制はどのようになっていますか。

全くそう思わ
ない

あまりそう思
わない

ほぼそう思う 大変そう思う 予算手当て・維持管理体制

3.5 マイナスのインパ
クト

その他、本プロジェクトに関すること、また中間評価調査に関することなど、ご意見・コメントなどありましたら、自由にお書きください。ご協力ありがとうございました。

3.6 自立発展性



Questionnaire for Vietnamese counterparts
Mid-term evaluation of Project for Capacity Development for National Institute of Hygiene and Epidemiology to Control Emerging and Re-emerging Infectious Diseases in the Socialist Republic of Vietnam

Topics Questions 1 2 3 4 Reasons/comments
1.1.1 Please state your roles and responsibilities in this Project.

1.1.2 Do you think that your activities in this Project have been implemented as planned? Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

1.1.3 If any activity was not implemented as planned, what was the reason?

1.2.1 To what extent have the "Outputs" of which your are in charge been achieved vis-a-vis the
plan?

1.2.2 Output 1: "Biosafety regulation/system in NIHE which includes management and operation
of BSL-3 laboratory is established."

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

Reasons

1.2.3 Output 2: "The capacity of NIHE to operate and maintain BSL-3 laboratory is established." Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

Reasons

1.2.4 Output 3: "The capacity of NIHE to conduct laboratory testing of highly hazardous
transmissible pathogens in BSL-3 laboratory is established".

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

Reasons

1.3.1 Do you think that the "Project Purpose" will be achieved by the end of the Project?
(Project purpose: "NIHE has capacity to examine highly hazardous transmissible
pathogens properly in the BSL-3 laboratory that meets international standard".)

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

1.3.2 What actions would you suggest for achievement of the Project Purpose?

1.4.1 Do you think that the selection of the Vietnamese Project members (who are involved in
planning, implementation and monitoring of the Project) was adequate in terms of
expertise, position, assignment, number, etc?

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

1.4.2 Do you have any suggestions for improvement of selection of the Vietnamese Project
members?

1.5.1 Have the financial and in-kind inputs by the Vietnamese side been provided sufficiently and
timely?

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

1.5.2 Do you have any suggestions for improvement of provision of the financial and in-kind
inputs by the Vietnamese side?

1.4 Vietnamese project
members

1.2　Achievement of
"Outputs"

Name:

1. Achievements

Title/Function：

1.1 Activities

1.5 Financial and in-
kind input provided by
the Vietnamese side

1.3 Achievement of
"Project Purpose"
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1.6.1 Do you think that the Japanese experts met the needs of the Project in terms of expertise,
experience, duration of service, timing, etc?
Long-term experts:
1) Chief Advisor
2) Virology
3) Project Coordinator
Short-term experts:
1) Biosafety (Laboratory training)
2) Biosafety management
3) Laboratory maintenance (facilities; air conditioning; safety cabinet)

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

Details:

1.6.2 Do you have any suggestion for improvement of dispatch of Japanese experts?

1.7.1 Did you participate in a counterpart training course in Japan? No Yes

1.7.2 (if you answered YES to 1.7.1), Did the training course meet your needs? (area of training,
level, timing, duration, etc.)

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

1.7.3 (If you answered YES to 1.7.1), Do you apply the skills and knowledge that you learned in
the training course to the Project activities (or your work)?

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

How?

1.7.4 (If you answered NO to 1.7.1), Have you had opportunities to learn new skills/knowledge
from the colleagues who participated in the counterpart training in Japan? What did you
learn?

1.7.5 Do you have any suggestion for improvement of the counterpart training?

1.8.1 Do you think that the equipment provided by Japan was appropriate in terms of selection,
specs, quantity, quality, timing, etc?

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

1.8.2 Is the equipment fully utilized and maintained? No Yes

1.8.3 If there is any item that is not fully utilized or maintained well, what is that item? What is the
reason?

1.9.1 Has the operational budget provided by the Japanese side appropriate in terms of amount
and timing?

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

1.9.2 Do you have any suggestions for improvement of provision of operational budget by the
Japanese side?

1.6　Japanese experts

Details1.8 Provision of
equipment

1.9 Project cost
provided by the
Japanese side

1.7 Counterpart training
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2.1 Project
management

2.1.1 Have you experienced any difficulties in the decision-making process of the project? What
were they?

Very
much

Sometim
es

Only to
some
extent

Not at all Details:

2.2 Monitoring
2.2.1 How do you monitor the progress of the "Activities" that you are in charge?

(How often? In what format? To whom is it reported?)

2.3.1 Have you experienced any difficulties in communicating with the Japanese experts? Very
much

Sometim
es

Only to
some
extent

Not at all Details:

2.3.2 What were the difficulties?

2.4.1 Do you think that the Project works in good relationship with the Vietnamese and
Japanese partner organizations?

Vietnamese partner organizations: NIHE, Ministry of Health
Japanese partner organizations: JICA, National Institute of Infectious Diseases

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

2.4.2 If there were any problems, what were they?

2.5.1 Do you think that the Vietnamese project members take initiative in the Project activities? Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

2.5.2 If you think that the Vietnamese project members do not take initiative enough, what is the
reason?

Topics Questions 1 2 3 4 Reasons/comments
3.1.1 Do you think that this Project is effective as a strategy to control emerging and re-emerging

infectious diseases and mitigate the impacts in terms of:
* Appropriateness of the Project Purpose and Outputs
* Selection of the Vietnamese counterpart organization and staff

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

3.1.2 Why do you think so?

3.1.3 Do you think that the Project benefit from Japanese skills, knowledge and experience in
this field?

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

3.1.4 Why do you think so?

3.1 Relevance

3. Five-criteria Evaluation Questions

2. Implementation process

2.3 Communication
among the Project
members

2.4 Communication
/relationship with
partner organizations

2.5 Ownership
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3.2 Effectiveness
3.3 Efficiency

3.2.1 According to you, what aspects of the Project should be strengthened in order to achieve
the Outputs and Project Purpose?
For example:
* capacity of the Vietnamese project members (in what areas?)
* particular Project Activities
* particular Inputs, etc.

3.4.1 Do you think that the Overall Goal will be achieved within five years after the end of the
Project?
(Overall Goal: "BSL-3 Laboratories are fully functioned and maintained in NIHE.")

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

3.4.2 Why do you think so?
3.4.3 Is there any unforeseen POSITIVE impact of the Project?

3.4.4 Is there any unforeseen NEGATIVE impact of the Project?

3.5.1 Do you think that the activities and outcomes of this Project are sustainable after the
Project ends in terms of the capacity of the implementing parties and the environment?
(support from the government, human resources, budget, technical level, etc.)

Not at all Only to
some
extent

Sufficientl
y

Very
much

3.5.2 Why do you think so?

3.5 Sustainability

3.4 Impacts

Thank you for your cooperation.
If you have comments on this Project and the Final Evaluation, please write here freely.
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