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序     文 
 

2008 年度より開始された地球規模課題対応国際科学技術協力事業（SATREPS）では、文部科学省、

独立行政法人科学技術振興機構（JST）、外務省、JICA の 4 機関が連携して、感染症をはじめとする

地球規模課題に対し、わが国の科学技術力を活用し開発途上国と共同で技術の開発・応用や新しい

知見の獲得を通じて、わが国の科学技術力向上とともに、途上国側の研究能力を向上することを目

的としています。 

2010 年にケニア中央医学研究所（KEMRI）からケニア国政府を通じて、SATREPS を活用してア

ルボウイルス対策、なかでも黄熱ウイルスとリフトバレー熱ウイルスの侵入を可能な限り迅速に検

知しワクチン接種や媒介蚊対策で対処するためのプロジェクトが要請されました。そして、この要

請と並行して KEMRI との間で学術交流協定および研究交流覚書を締結していた長崎大学より JST

に対して研究申請が行われ、上記 4 機関による審査の結果、本プロジェクトは 2011 年度案件（感染

症分野）として採択されました。 

採択結果を受け、JICA は本プロジェクトの事前評価を行うために必要な情報を収集、分析するこ

とを目的に、2011 年 8 月 23 日から 9 月 3 日まで詳細計画策定調査団を派遣しました。その後、調査

結果に基づく関係機関との調整を経て 2011 年 12 月 14 日に改めて関係機関との討議議事録（R/D）

の署名が終了し、2012 年 1 月から本プロジェクトを開始する予定です。 

本報告書は、上記の調査および討議議事録の署名に関する協議の結果を取りまとめたものです。

つきましては、ここに JST、長崎大学をはじめ、本プロジェクトの調査および開始にあたりご協力

を賜りました関係各位に深く感謝申し上げます。 

 

平成 24 年 1 月 

 

独立行政法人国際協力機構 
人間開発部長 萱島 信子 
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Control Research 

（ケニア中央医学研究所アルペ支所） 

感染症寄生虫病管理研究センター 

CDC Centers for Disease Control and Prevention 米国疾病管理予防センター 
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（ケニア中央医学研究所本部）ウイルス

研究センター 
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Division of Disease Surveillance and 

Response 

（公衆衛生省）疾病サーベイランス・対

応課 

HIV Human Immunodeficiency Virus ヒト免疫不全ウイルス 
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JCC Joint Coordinating Committee 合同調整委員会 

JICA Japan International Cooperation Agency 独立行政法人国際協力機構 
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事業事前評価表 
 

１．案件名：黄熱病およびリフトバレー熱に対する迅速診断法の開発とそのアウトブレイク警戒

システムの構築プロジェクト 

２．事業の背景と必要性 

（１）当該国における保健セクターの現状と課題 

ケニア共和国（以下、「ケニア」）および近隣の東アフリカ諸国においては、アルボウイル

ス（多種の節足動物媒介性ウイルス）が頻繁に流行を繰り返し、ヒトおよび家畜に多大な被

害をもたらしている。特に黄熱病およびリフトバレー熱による被害は深刻で、2005 年にはケ

ニア北西部およびスーダン国南部において黄熱病患者 555 名（そのうち死者 142 名-致死率

25.6％）、リフトバレー熱においては 2006-2007 年にはケニア、ソマリア国およびタンザニア

国で患者 1,062 名（そのうち死者 315 名-致死率 29.7％）の他、ケニア内だけでも牛（1,250

万頭）、羊（1,100 万頭）、ラクダ（85 万頭）の感染を記録している。このように、黄熱病や

リフトバレー熱は開発途上国においては社会的に重要な問題として認識されているが、WHO

が定める顧みられない熱帯病（Neglected Tropical Diseases：NTDs）と比較しても、診断法開

発のみならず、早期警戒等の対策が大きく遅れている感染症と考えられている。 

 

多くのアルボウイルスはジャングル等の自然環境内に生息しており突如としてヒト社会に

侵入、感染を拡大させることから、その対策としては通常の予防接種よりも、ウイルスとヒ

トとの接触が頻繁な地域においてウイルスの侵入を可能な限り迅速に検知し緊急ワクチン接

種や媒介蚊対策で対処する方法（早期封じ込め）が、費用対効果が高いと考えられている。

しかしながら、本プロジェクトで対象とする黄熱病やリフトバレー熱については、サーベイ

ランス、診断、治療の全ての面で大きく遅れている。世界的に流行している、或いは先進国

で関心の高い感染症等の診断法については商業レベルで迅速診断法が開発され開発途上国で

も入手可能である一方、黄熱病やリフトバレー熱などは商業レベルで供給される安価な迅速

診断法はなく、先進国の企業は開発途上国での利用を主眼として開発の見込みがないのが現

実である。ケニア政府を始め当該感染症が流行している開発途上国は、自助努力により安価

な診断技術を開発する必要に迫られている。 

 

また、早期警戒等対策についても、ケニアでは先進国の社会経済インフラを前提とした、

地域の医療機関からのサーベイランス情報が県レベルのサーベイランス・コーディネーター

を通じて中央レベルに報告されるシステムが存在しているものの、黄熱病およびリフトバレ

ー熱に関してはサーベイランスが機能しておらず、開発途上国の社会経済インフラに沿った

持続可能な警戒システムモデルの構築が望まれている。 

 

かかる状況の下、黄熱病やリフトバレー熱などのアルボウイルス感染症アウトブレイクへ

の対応のため、費用対効果の高い早期封じ込めに向けたポイント・オブ・ケア（Point-of-Care：

POC）検査を含む迅速診断法の開発と病原体確定診断を行うレファレンス機能の強化、そし

て黄熱病とリフトバレー熱のアウトブレイク早期警戒システムの構築に関する研究の実施が

求められている。 

アルボウイルス感染症の対策は東アフリカ諸国共通の感染症課題であり、この事業を通し

て開発される診断技術と警戒システムモデルは、ケニアのみならず、東アフリカ諸国の社会

経済インフラ状況にも即したものであり、各国の感染症対策に貢献することが期待される。
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（２）当該国における保健セクターの開発政策と本事業の位置付け 

ケニアの「第二次国家保健セクター戦略計画（2005-2010）」（the Second National Health Sector 

Strategic Plan：NHSSP II）や「公衆衛生省戦略計画（2008-2012）」においては、HIV/エイズ、

マラリア、結核だけでなく、黄熱病やリフトバレー熱を含む感染症、その他疾病に対するサ

ーベイランス調査および研究能力の強化が明記されており、このことは公衆衛生省次官代理

との協議時においても確認されている。また、公衆衛生省とは、国民の健康を守ることに加

え、人畜共通感染症（リフトバレー熱）や観光業への影響（黄熱病）の観点からも、両疾病

対策の推進を重要視していることも確認している。さらに、上述の戦略計画では保健サービ

スへのアクセス向上や保健施設の機能強化が謳われており、アウトブレイク警戒システム強

化を実施する本プロジェクトはそれら計画の実施に間接的に貢献するものと考えられる。 

 

（３）保健セクターに対するわが国および JICA の援助方針と実績 

第 4 回アフリカ開発会議（the Fourth Tokyo International Conference on African Development：

TICAD Ⅳ）（2008 年）で採択された横浜行動計画では、感染症対策は保健分野の重点項目の

1 つに挙げられている。また、アフリカにおける感染症と闘うための医療研究の奨励が謳わ

れており、日本政府は特に感染症共同研究のための日本人研究者の派遣を具体的なコミット

メントとして挙げている。同年の G8 洞爺湖サミットにおいても、感染症対策、母子保健、

保健医療従事者の育成を含む保健システム強化に取り組むことが合意されている。2010 年 9

月のミレニアム開発目標（Millennium Development Goals：MDGs）サミットで発表されたわが

国の「国際保健政策 2011-2015」においても、「人間の安全保障」の実現を通じた MDGs 達成

のため、その課題（ボトルネック）解決に焦点を当てた効果的・効率的な支援を実践する。」

とのビジョンが示されている。 

 

また、ケニアはわが国の東アフリカ外交上の拠点として重要な役割を担っていることから、

わが国の ODA 重点国の一つに位置付けられており、対ケニア事業展開計画においても保健・

医療は重点分野に挙げられている。また、2010 年 9 月に発表した「JICA の保健分野の協力−

現在と未来−」においても、感染症対策は国境を越える問題として世界全体が協力して取り組

む課題であるとの認識を示し、保健協力の重点領域として位置付けられている。 

 

（４）他の援助機関の対応 

東アフリカにおけるケニアの重要性に鑑み、多くの援助機関の支援が継続されており、特

に保健分野も多くの援助機関の重点分野とされている。本プロジェクトに関係する他の援助

機関としては米国疾病管理予防センター（Center for Disease Control and Prevention：CDC）や

世界保健機関（World Health Organization：WHO）が挙げられるが、活動の重複はなく、相補

的協力関係が期待される。 

３．事業概要 

（１）事業目的 

本プロジェクトは、ケニアのアルボウイルス感染リスクのある地域において、ケニア中央

医学研究所（Kenya Medical Research Institute：KEMRI）での POC 検査導入を含む迅速診断法

の開発とレファレンス機能強化、さらにこれらの研究成果に基づく、地域の医療施設、

KEMRI、ケニア公衆衛生省を結んだ黄熱病とリフトバレー熱のアウトブレイク早期警戒・即

時対応メカニズムが構築されることにより、両疾患の早期封じ込めシステムを強化すること

を目的とする。 
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（２）協力期間 

2012 年 01 月から 2016 年 12 月を予定（計 60 カ月） 

 

（３）本事業の受益者（ターゲットグループ） 

ケニアにおけるアルボウイルス感染リスクのある地域の住民：中央州：約 3.9 百万人、コ

ースト州：約 3.0 百万人、ナイロビ州：約 2.8 百万人、北東部州：約 1.3 百万人、西部州：約

4.0 百万人 

 

（４）総事業費（日本側） 

3.6 億円（JICA 負担分） 

 

（５）相手国側実施機関 

＜KEMRI＞ 

本部（製造部門、ウイルス研究センター）（ナイロビ） 

アルペ支所（感染症寄生虫病管理研究センター）（西部州ブシア県） 

＜公衆衛生省＞ 

疾病予防・対策部（疾病サーベイランス・対応課および公衆衛生ラボサービス） 

 

（６）国内協力機関 

長崎大学熱帯医学研究所 

 

（７）投入（インプット） 

①日本側 

＜専門家派遣＞ 

１）チーフ・アドバイザー兼迅速診断法および警戒システム開発 

２）研究マネジメント 

３）業務調整 

４）遺伝子工学 

５）ウイルス実験、等 

 

＜研修員受け入れ＞ 

(i)  ウイルス学（遺伝子組み換えウイルス蛋白発現） 

(ii) モノクロナール抗体の開発 

(iii) ラボ診断 

(iv) 製品の品質マネジメントシステム 

(v) 分子疫学、等 

 

＜供与機材＞ 

(i)  研究開発活動に必要な機器、等 

(ii) 双方向性の早期警戒・即時対応メカニズム構築に必要な機材、デバイス、等 

 

＜在外事業強化費＞ 

プロジェクト活動実施に必要な運営経費 
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②ケニア側 

＜カウンターパート＞ 

(i)  KEMRI のウイルス学、免疫学、感染性疾患サーベイランス分野の研究者 

(ii) 公衆衛生省のアウトブレイク早期警戒・即時対応に従事する保健人材 

 

＜土地、施設および資機材＞ 

(i)  KEMRI 本部およびアルペ支所内事務スペース 

(ii) KEMRI 本部製造部門内ラボスペース 

(iii) KEMRI 本部内ラボ（バイオセーフティレベル（BSL）-3） 

(iv) KEMRI アルペ支所ラボ（バイオセーフティレベル（BSL）-2） 

(v) 黄熱病およびリフトバレー熱疑い症例の臨床検体 

 

＜ローカルコスト＞ 

研究者人件費、旅費・消耗品などを含む研究活動費、水道料金・電気料金・通信費な

どの光熱費など、プロジェクト活動実施に必要な運営経費 

 

（８）環境社会配慮・貧困削減・社会開発 

本プロジェクトで実施する研究活動を通じて、KEMRI 本部、アルペ支所共に実験で出され

た廃棄物について適正に処理される必要がある。KEMRI 本部では施設内の焼却炉で固形廃棄

物の焼却処分がなされているが、アルペ支所などは隣接する医療施設の焼却炉を使用してお

り、必要に応じてアルペ支所内の焼却炉設置も検討する必要がある。また、液体廃棄物につ

いて、両施設の排水処理施設は一般排水系とは独立して設置されており、一般環境への影響

がないように配慮されている。KEMRI 本部では特殊な液体廃棄物は基準に沿って回収、処理

がなされているが、アルペ支所においても、KEMRI の廃棄物処理基準に沿って適切に実施さ

れる必要がある。 

 

（９）関連する援助活動 

①わが国の援助活動 

科学技術研究員（2009 年 10 月から 2011 年 10 月）「アルボウイルス感染症のための新

たな診断法の開発」を KEMRI 製造部門に派遣し、本プロジェクトの事業基盤を整備し

ている。 

②他ドナー等の援助活動 

CDC は KEMRI に拠点を設置しており、KEMRI ウイルス研究センターに対する黄熱病

およびリフトバレー熱に関する疑い症例の確定診断（本プロジェクトで参照するウイル

ス抗体検出法（ELISA 法）、遺伝子検出法（PCR 法））、KEMRI 製造部門による WHO の

認証評価（Accreditation）を取得促進、等の支援を行っている。 

４．協力の枠組み 

（１）協力概要 

①プロジェクト目標 

＜プロジェクト目標＞ 

迅速診断法の開発および持続性のあるアウトブレイク警戒対応体制の構築を通し

て、ケニアにおける黄熱病およびリフトバレー熱のアウトブレイクの封じ込めシステ

ムが強化される。 
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＜指標＞ 

１．黄熱病およびリフトバレー熱診断のための迅速診断キットがプロジェクト対象地

域で安定的に利用可能となっている。 

２．プロジェクト期間終了までに、運用マニュアルが国家サーベイランス対応システ

ムに統合される。 

３．対象医療施設における最初の重症臨床疑い例の報告から確定診断までの期間が一

週間以下となる。 

 

②成果および活動 

＜成果１＞ 

ケニア側および日本側研究者の協力のもとで、黄熱病およびリフトバレー熱に対す

る迅速診断法（検査キット）が開発される。 

 

＜成果１に対する指標＞ 

１．2013 年までに、KEMRI において感度および特異性 90％以上1であるウイルス抗原

を用いた迅速診断キットおよび ELISA キットが製造される。 

２．2014 年までに、KEMRI において感度および特異性 90％以上である遺伝子組み換

え抗原を用いた迅速診断キットが製造される。 

３．2014 年までに、KEMRI 製造部門が ISO 134852：2003 の認定を取得する。 

 

＜活動１＞ 

1-1．大量培養細胞系による黄熱病およびリフトバレー熱レファレンス抗原の作製 

1-1-1．KEMRI 製造部門において、真核細胞を用いたウイルス抗原大量作製システム

を構築する。 

1-1-2．大量作製系から得られるウイルス粒子を精製しウイルス抗原を作製する。 

1-2． 抗体検出キット作成のための黄熱ウイルスおよびリフトバレー熱ウイルスの遺

伝子組み換え抗原の作製 

1-2-1．KEMRI 製造部門において、原核細胞を用いたウイルス蛋白抗原大量発現系を

構築する。 

1-2-2．親和性クロマトグラフィー法を用いて遺伝子組み換え診断用抗原を作製する。

1-3． 抗黄熱ウイルスおよび抗リフトバレー熱ウイルスの標識モノクロナール抗体お

よび標識ポリクロナール抗体の作製 

1-3-1．1-1 で作製した黄熱病およびリフトバレー熱ウイルス抗原で感作した実験動

物から得られた血清から、ポリクロナール抗体を精製する。 

1-3-2．長崎大学熱帯医学研究所より提供されたハイブリドーマ細胞の大量培養から

モノクロナール抗体を作製する。 

1-3-3．ポリクロナールおよびモノクロナール抗体をペルオキシダーゼ（HRP）およ

び金コロイド粒子で標識する。 

1-4． 免疫クロマトグラフィー法を用いて、黄熱病およびリフトバレー熱に対する POC

検査のための迅速診断キットを作製する。 

                                                        
1 偽陽性件数を出来るだけ減らし、KEMRI におけるレファレンスにかかわる諸作業を軽減する必要性から特異度は 90％以上を目指

すこととする。 
2 医療機器の品質保証のための国際標準規格。 
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1-4-1．噴霧装置を用い、免疫クロマトグラフィー膜上にそれぞれの抗原を固相化す

る。 

1-4-2．KEMRI 製造部門で作製された個々のパーツを組み立てて迅速診断キットを作

成する。 

1-4-3．ELISA といった高度なレファレンス診断法との比較検証を通じ、開発した黄

熱病およびリフトバレー熱の迅速診断キットの特異性、感度、安定性を評価

する。 

1-4-4．KEMRI ウイルス部門およびアルペ支所において、製造部門で開発された POC

検査のための迅速診断キットのフィールドレベルでの有効性を、臨床検体を

用い確認する。 

1-5．高度なレファレンス診断法として、黄熱病およびリフトバレー熱に対する ELISA

法の作成 

1-5-1．KEMRI 製造部門において作製されたパーツを組み立てて ELISA 検査キット

を作成する。 

1-5-2．KEMRI ウイルス部門およびアルペ支所において、製造部門で開発された

ELISA キットの有効性を、臨床検体を用いて確認する。 

 

＜成果２＞ 

ケニア側および日本側協力のもとで、KEMRI 本部およびアルペ支所において高度で

迅速、正確なレファレンス活動が整備され、機能している。 

 

＜成果２に対する指標＞ 

１．2012 年までに、KEMRI が ISO 90013：2008 の認定を取得する。 

２．2014 年までに、ELISA 法および遺伝子増幅法によるラボ診断の感度および特異性

が、WHO 協力センター4と同レベルになる。 

 

＜活動２＞ 

2-1．黄熱病およびリフトバレー熱の早期確認のための KEMRI 本部のレファレンス能

力強化 

2-1-1．施設改修、必要な研究機器の設置を行い、KEMRI 本部の既存の BSL-3 ラボ

機能を強化する。 

2-1-2．黄熱ウイルスおよびリフトバレー熱ウイルスの抗原性変異および遺伝子変異

モニタリングのため、安全なウイルス分離体制を構築する。 

2-1-3．現場レベルのラボでのレファレンス診断として、黄熱ウイルスおよびリフト

バレー熱ウイルスに対する遺伝子増幅・検出システム（例：real-time PCR）

を構築・標準化する。 

2-1-4．標本を採取・分析し黄熱ウイルスおよびリフトバレー熱ウイルスの抗原性変

異および遺伝子変異モニタリングする。 

2-2．黄熱病およびリフトバレー熱の早期確認に向けた KEMRI アルペ支所における現

場レベルのレファレンス能力の確立 

                                                        
3 組織の品質マネジメントシステムを確立、維持するための規格。 
4 研究分野で世界のトップレベルの研究機関、研究室が WHO 協力センターに指定される。本分野では長崎大学熱帯医学研究所、

米国 CDC 等が認定されている。 
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2-2-1．施設改修、必要な研究機器の設置を行い、KEMRI アルペ支所の既存の BSL-2

実験室機能を強化する。 

2-2-2．BSL-2 ラボにおいて、アルボウイルスを対象とした安全なウイルス接種・RNA

抽出体制を構築する。 

2-2-3．現場レベルのラボでの遺伝子増幅・検出システム（例：real-time LAMP, 

conventional PCR）を構築・標準化する。 

2-2-4．現場レベルのラボでの黄熱病およびリフトバレー熱診断のための臨床検体を

採収、分析する。 

 

＜成果３＞ 

黄熱病およびリフトバレー熱に対する、（公衆衛生省と対象医療施設間の）双方向性

の早期警戒・即時対応メカニズムモデルが構築され、公衆衛生省担当官、対象医療施

設職員および JICA 専門家の協力のもと、高く評価される。 

 

＜成果３に対する指標＞ 

１．報告の感度/特異性、完全性、適時性がプロジェクト開始時のデータと比較し向上

する。 

２．2015 年までに、黄熱病およびリフトバレー熱に対する POC 検査の結果が公衆衛

生省疾病サーベイランス・対応課（Division of Disease Surveillance and Response：

DDSR）週報に反映されている。 

３．2016 年までに、黄熱病およびリフトバレー熱の全疑い症例のうち、確定診断がな

される症例が 80％以上となる。 

４．2016 年までに運用マニュアルが公衆衛生省に公式に承認を受ける。 

 

＜活動３＞ 

3-1．公衆衛生省疾病サーベイランス・対応課における既存の感染性疾患対応システム

への黄熱病およびリフトバレー熱アウトブレイク対応ネットワークモデルの統

合 

3-1-1．公衆衛生省、KEMRI、医療施設、他の関係機関より選出された代表者および

JICA 専門家で構成される黄熱病およびリフトバレー熱アウトブレイク対応

ネットワークモデル構築のためのワーキンググループを組織する。 

3-1-2．黄熱病およびリフトバレー熱を含む感染性疾患アウトブレイク警戒対応シス

テムとして、口頭でのやり取りや SMS を用いた携帯電話ネットワーク体制を

構築する。 

3-1-3．黄熱病およびリフトバレー熱に対するアウトブレイク警戒対応の運用マニュ

アル案を作成する。 

3-1-4．感染性疾患アウトブレイク警戒対応システムに従事する保健人材に携帯電話

を配布し、運用マニュアル案に基づいた報告試験運用を限られた範囲で実施

する。 

3-2．中央州、コースト州、ナイロビ州、北東部州および西部州における対象医療施設

とラボのネットワークの構築 

3-2-1．各施設の担当者を特定し、事業地域における 200 の対象医療施設とラボを登

録する。 
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3-2-2．関連機関へ迅速診断キットを配布した後、操作法研修を実施する。 

3-3．DDSR、KEMRI、対象医療施設等の協力のもと、机上訓練を含むアウトブレイク

報告・対応のシミュレーションを実施する。 

3-4．3-3 で実施するシミュレーションから得られるデータから疾病拡大速度と対応策

実施に対する当該システムの有効性を検証する。 

3-5．試験運用やシミュレーションの検証結果に基づいて、運用マニュアルを改訂・最

終化する。 

 

③プロジェクト実施上の留意点 

１．要請が公衆衛生省から提出されているが、KEMRI 所長をトップに、KEMRI からは

本部（製造部門、ウイルス研究センター）およびアルペ支所感染症・寄生虫病疾病

対策センター、並びに公衆衛生省からは疾病予防・対策部が共同でプロジェクトを

運営する体制となった。これらの組織間の連携が円滑に進むか否かは、効率性の観

点からもプロジェクトの成否に大きく影響するものと考えられる。組織間の調整や

研究活動の進捗モニタリングの場として、合同調整委員会（Joint Coordinating 

Committee：JCC）の下にプロジェクト運営委員会（Project Steering Committee：PSC）、

さらにその下に研究チームを設置するとともに、四半期研究進捗報告書の提出を各

研究者に課すこととした。この体制がプロジェクト開始後も機能するか注視する必

要がある。 

２．本プロジェクトで製造される迅速診断キットの公衆衛生省による購入およびケニア

内流通の実現は、ケニアや東アフリカ諸国の感染症対策へのインパクトや自立発展

性の観点から重要である。そのためには、公衆衛生省公衆衛生ラボサービス課によ

る迅速診断法の品質評価、KEMRI 製造部門の ISO 認定を含む第三者機関による認証

評価（Accreditation）が適切に実施される必要があり、ケニア側において上記評価が

実施されるべく今後留意することにした。 

３．アウトブレイク警戒システム構築の対象地域としては、当初、中央州、ナイロビ州、

西部州、コースト州を想定していたが、隣国からの感染症侵入を監視する地理的重

要性や過去にリフトバレー熱アウトブレイクが発生した地域であることを理由とし

て、ソマリアと接する北東部州を対象地域に加えるケニア側からの強い要請があっ

た。本調査では北東部州を対象地域に加えることに合意したが、同州の一部は JICA

安全対策上の業務渡航制限地域であるため、同州での具体的な活動の実施方法はプ

ロジェクト開始後の JICA 安全対策措置の最新状況を見極めた上で検討する必要が

ある。 

４．地域の医療機関からのサーベイランス情報は、県レベルのサーベイランス・コーデ

ィネーターを通じて中央レベルに報告がなされる既存システムが存在している。本

件で構築する早期警戒・即時対応システムはケニア側の自立発展性に配慮し、既存

のシステムに沿った形で構築、統合を目指しているが、実際の活動では、県レベル、

上位の州レベル担当機関の理解、協力が得られるように留意する必要がある。 

 

（２）その他インパクト 

本プロジェクトで開発予定である迅速診断法の基本技術は他の疾患に直接応用可能であ

る。本プロジェクトでは黄熱病およびリフトバレー熱にテーマを絞って共同研究を実施する

が、プロジェクトを通じて KEMRI 研究者の能力が図られれば、他のアルボウイルスだけで
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なく、他の感染性疾患の迅速診断法の開発も大いに期待される。また、製造される迅速診断

キットの製造が第三者機関によって認証されれば、ケニア国内だけでなく将来的には東アフ

リカでも流通し、当地域の黄熱病およびリフトバレー熱対策に大きなインパクトがもたらさ

れることが期待される。 

５．前提条件・外部条件（リスク・コントロール） 

①事業実施のための前提条件 

１．本プロジェクトで行う各研究課題に対し、KEMRI 学術審査委員会、倫理委員会からの

承認が得られている。 

２．遺伝子工学に関して、関係省/関係当局からの研究承認が得られている。 

３．KEMRI 学術審査委員会、倫理委員会、および実験動物委員会による動物実験の認可が

得られている 

４．生物資源の持ち出し、あるいは輸出入に関して、関係省/関係当局からの認可が得られ

ている。 

 

②成果達成までの外部条件 

１．ケニア実施機関がプロジェクト活動のための適切な予算措置・人員配置を行う。 

２．研修を受けたカウンターパートがプロジェクト成果達成に影響を及ぼすほど離職しな

い。 

３．医療機関および他の関係機関から、プロジェクト活動の実施に必要な協力が得られる。

 

③プロジェクト目標達成のため外部条件 

１．ケニア側が迅速診断キットの国内での公式な使用に必要な第三者評価（迅速診断法の

品質評価および KEMRI の ISO 認定）を適切に実施する。 

２．運用マニュアルの国家サーベイランス対応システムへの公式な採用に係る関係機関か

らの協力が得られる。 

６．評価結果 

本事業は、ケニア国の開発政策、開発ニーズ、日本の援助政策と十分に合致しており、また計

画の適切性が認められることから、実施の意義は高い。 

７．過去の類似案件の教訓と本事業への活用 

ケニアの HIV/エイズ、ウイルス肝炎などの効果的な対策として KEMRI の研究および製造能力

の強化を目的に実施された「感染症対策研究プロジェクト」（技術協力プロジェクト。2001 年か

ら 2006 年）、および KEMRI 製造施設を整備した「ケニア中央医学研究所および寄生虫症対策施

設整備計画」（無償資金協力。2004 年）では、HIV および B 型肝炎の血液スクリーニングキット

が開発、製造され、後継となる迅速診断キットについても KEMRI は国内の流通許可を取得し、

キットの製造販売を開始している。 

両案件に関する、2010 年の事後評価では、公衆衛生省によるキット調達方針の変更〔WHO の

製品事前認可（Pre-qualification）の取得〕への対応の遅れや KEMRI 自身の販売能力不足から、調

査時点では HIV および B 型肝炎の外国製キットの流通シェアが大きいと報告する一方で、両案件

により KEMRI 自身の研究および製造能力は強化されたと結論付けている。 

本プロジェクトでは、両案件で強化された KEMRI の研究および製造能力を活用、製造過程に

関する品質マネジメント体制を整備することで WHO の Pre-qualification の取得に向けた準備を進

めることとしている。その結果、公衆衛生省による黄熱病およびリフトバレー熱の迅速診断キッ

ト買い上げが可能となり、国内での流通に加え、将来的には隣国への普及が期待される。 
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８．今後の評価計画 

・中間レビュー 平成 26 年 6 月頃 

・終了時評価  平成 28 年 6 月頃 
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8 月 25 日 木 
9:35 ナイロビ発（空路） 

10:25 ニャンザ州キスム着 

8 月 26 日 金 
西部州ブシア県へ移動（陸路） 

KEMRI アルペ支所、アルペ地区病院、国際畜産学研究所（ILRI）視察 

8 月 27 日 土 
10:55 ニャンザ州キスム発（空路） 

11:45 ナイロビ着 

8 月 28 日 日 18:00 団内協議 

8 月 29 日 月 

8:30 長崎大学ケニア拠点訪問 

10:00 KEMRI 本部訪問、視察 

14:00 JICA ケニア事務所訪問 

8 月 30 日 火 9:00 公衆衛生省および KEMRI とのプロジェクト計画協議 

8 月 31 日 水 
（ケニア祝日） 

14:30 WHO ケニア事務所訪問 

9 月 1 日 木 
10:00 米国疾病管理予防センター（CDC）ケニア事務所訪問 

15:00 公衆衛生省および KEMRI との M/M 協議 

9 月 2 日 金 

9:00 公衆衛生省での M/M 署名 

10:00 JICA 事務所報告 

14:00 日本大使館報告 

9 月 3 日 土 ナイロビ発 

 

１－４ 主要面談者（敬称略） 

 

組織名 部署名 役職 氏名 

公衆衛生省 

次官補 F. K. Musyimi 

疾病サーベイランス・

対応課 
課長 David Mutonga 

公衆衛生ラボサービス 担当官 Joshua Rotich 

KEMRI 本部 

 

 

 

所長 Solomon Mpoke 

所長代理（研究・研修） Elizabeth Bukusi 

所長代理（総務・経理） Linah Boit 

製造部門 
部門長 James H. Kimotho 

主任技師 Peter M. Kaiguri 

ウイルス研究センター 

主任研究官 Rosemary Sang 

研究官 Silvia Kaoima 

実験室長 Raphael M. Lwembe 
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KEMRI ア ル

ペ支所 

感染症寄生虫病管理研

究センター 

センター長/主任研究官 Matilu Mwau 

主任研究官 Nick Adungo 

上級研究官 Freda Andayi Odhiambo

研究官補佐 Tom Mokaya 

研究官補佐 Ferdinard Adungo 

総務担当 Julius W. Were 

ブシア県アルペ地区病院 医療監督官 Jimmy Wafula 

ILRI アルペ拠点 

獣病理学医師 Elizabeth Dobson 

実験室長 Willium De Gianville 

インターン（獣医学博士） Annie Cook 

WHO ケニア事務所 

代表 Abdoulie D. Jack 

疾病予防対策官 Joyce Onsongo 

ポリオ対策官 Peter Borus 

米国 CDC ケニア事務所 代表 Barry S. Fields 

長崎大学 ケニア拠点 代表 Yoshio Ichinose 

在ケニア日本

大使館 

 公使 Yoichiro Yamada 

経済協力班 専門調査員 Mihoko Sakai 

 

１－５ 調査結果 

１－５－１ プロジェクト情報に関する変更点 

 

案件名 【変更前】 

（和）ケニアにおける重要アルボウイルス感染症に対する簡易迅速診断キッ

トの開発とそのアウトブレイク発生時即時対応警戒システムの構築 

（英）Development of Rapid Diagnostic Test Kits in KEMRI and the Establishment 

of an Alert System for Outbreaks of Priority Arboviruses in Kenya 

【変更後】 

（和）ケニアにおける黄熱病およびリフトバレー熱に対する迅速診断法の開

発とそのアウトブレイク警戒システムの構築プロジェクト 

（英）The Project for Development of Rapid Diagnostics and the Establishment of 

an Alert System for Outbreaks of Yellow Fever and Rift Valley Fever in Kenya 

協力期間 【変更前】 

最初の研究員派遣から 5 年間の協力期間 

【変更後】 

2012 年 01 月から 2016 年 12 月を予定（計 60 カ月） 



－5－ 

対象地域 【変更前】 

重要アルボウイルス感染症の流行地域；中央州、コースト州、ナイロビ

州、西部州 

【変更後】 

重要アルボウイルス感染症の流行地域；中央州、コースト州、ナイロビ

州、北東部州、西部州 

 

１－５－２ 本プロジェクト基本計画 

表１－１の PDM および図１－１のプロジェクト概念図のとおり。 

 

１－５－３ 本プロジェクトにおける研究活動実施にあたっての協議事項 

 

研究チーム 日本側からは本件研究代表者、ケニア側が KEMRI 所長およびアル

ペ支所長を研究チームリーダーとして、以下の研究チームを構成し

た（構成メンバーは付属資料 2.の協議議事録 ANNEXⅢのとおり）。

【研究チーム 1】 

POC（Point-of-Care）検査の開発 

【研究チーム 2】 

KEMRI 本部のレファレンス能力強化 

【研究チーム 3】 

KEMRI アルペ支所（感染症寄生虫病管理研究センター）のレファ

レンス能力強化 

【研究チーム 4】 

早期封じ込めモデルの開発 

共同研究合意文書 討議議事録（Record of Discussions：R/D）締結後、速やかに長崎大

学熱帯医学研究所と KEMRI の間で、以下の項目を含んだ共同研究合

意文書（Memorandum of agreement：MoA）を締結することで合意し

た。 

- 目的および計画 

- 実施内容 

- 守秘義務および知的財産権 

- 生物遺伝資源へのアクセス 

- 研究成果の公表 

- 紛争の解決 

- 合意文書の有効期間 

- 法・規則の準拠 

- その他、両機関に関すること 

知的財産権 研究により生じた特許等の知的財産権は、上記 MoA の定めるとお

りとすることで合意した。 
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治験および臨床試験 本プロジェクトにて治験または臨床試験を行わないことに加え、

長崎大学熱帯医学研究所およびKEMRIが本プロジェクトに関連して

治験または臨床試験を実施したことにより発生した有害事象、その

他被害に対する損害および賠償に対して JICA はその責を負わず、し

たがって JICA は関連する一切の費用を支払わないことで合意した。

倫理委員会 本プロジェクトのすべての研究活動は長崎大学熱帯医学研究所ま

たは KEMRI の倫理委員会の承認を受けることで合意した。 

バイオセーフティ 本プロジェクトでは、関係機関の実験室バイオセーフティ基準に

従って実験を実施することで合意した。 

生物遺伝資源の輸出入 本プロジェクトでは、微生物病原菌、臨床検体を含む生物資源の

輸出入について関係省庁や関係機関からの承認を得ることで合意し

た。 
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vi
nc

e:
 A

pp
ro

x.
 1

.3
m

ill
io

ns
, W

es
te

rn
 P

ro
vi

nc
e:

 A
pp

ro
x.

 4
.0

 m
ill

io
ns

本
事
業
の
受
益
者
：
ケ
ニ
ア
に
お
け
る
ア
ル
ボ
ウ
イ
ル
ス
感
染
リ
ス
ク
の
あ
る
地
域
の
住
民

:中
央

州
：
約

3.
9百

万
人
、
コ
ー
ス
ト
州
：
約

3.
0百

万
人

、
ナ
イ
ロ
ビ
州

：
約

2.
8百

万
人
、
北
東
部
州
：
約

1.
3百

万
人
、
西
部
州
：
約

4.
0百

万
人

Ta
rg

et
 A

re
a 

:E
nd

em
ic

 a
re

as
 o

f p
rio

rit
y 

ar
bo

vi
ru

s i
nf

ec
tio

n 
in

 C
en

tra
l, 

C
oa

st
, N

ai
ro

bi
, N

or
th

 E
as

te
rn

, a
nd

 W
es

te
rn

 P
ro

vi
nc

es
, t

he
 R

ep
ub

lic
 o

f K
en

ya
対
象
地
域
：
中
央
州
、
コ
ー
ス
ト
州
、
ナ
イ
ロ
ビ
州
、
北
東
部
州
お
よ
び
西
部
州

Pr
oj

ec
t I

m
pl

em
en

te
rs

:  
A

pp
ro

x.
 2

00
 re

se
ar

ch
er

s a
nd

 h
ea

lth
 p

er
so

nn
el

 e
ng

ag
ed

 in
 e

ar
ly

 v
ig

ila
nc

e 
an

d 
ra

pi
d 

re
sp

on
se

 fo
r o

ut
br

ea
ks

 o
f Y

el
lo

w
 F

ev
er

 (Y
F)

 a
nd

 R
ift

 V
al

le
y 

Fe
ve

r (
R

V
F)

.
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
実
施
者
：
黄
熱
病
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
対
策
に
関
わ
る
研
究
者
お
よ
び
ア
ウ
ト
ブ
レ
イ
ク
対
応
に
係
る
保
健
人
材
　
約

20
0人

成
果

O
ut

pu
ts

R
ap

id
 d

ia
gn

os
tic

s (
te

st
 k

its
) f

or
 Y

F 
an

d 
R

V
F 

ar
e 

de
ve

lo
pe

d 
in

co
lla

bo
ra

tio
n 

be
tw

ee
n 

re
se

ar
ch

er
s f

ro
m

 K
en

ya
n 

an
d 

Ja
pa

ne
se

si
de

s.
ケ
ニ
ア
側

お
よ
び

日
本

側
研

究
者

の
協

力
の
も
と
で
、
黄

熱
病

お
よ
び

リ
フ

ト
バ
レ
ー

熱
に
対

す
る
迅

速
診

断
法

（
検

査
キ
ッ
ト
）
が
開

発
さ
れ
る
。

1.
 K

en
ya

n 
si

de
 p

ro
pe

rly
 p

ro
ce

ed
s w

ith
th

ird
-p

ar
ty

 a
cc

re
di

ta
tio

n,
 in

 te
rm

s o
f

qu
al

ity
 e

va
lu

at
io

n 
of

 d
ia

gn
os

tic
s b

y
N

at
io

na
l P

ub
lic

 H
ea

lth
 L

ab
or

at
or

y
Se

rv
ic

es
 (N

PH
LS

) a
s w

el
l a

s I
SO

ce
rti

fic
at

io
n 

fo
r K

EM
R

I, 
ne

ce
ss

ar
y 

fo
r

of
fic

ia
l u

se
 o

f t
he

 ra
pi

d 
di

ag
no

st
ic

 te
st

ki
ts

 in
 K

en
ya

.
ケ
ニ
ア
側
が
迅
速
診
断
キ
ッ
ト
の
国
内
で
の

公
式
な
使
用
に
必
要
な
第
三
者
評
価
（
迅

速
診
断
法
の
品
質
評
価
お
よ
び

K
EM

R
I

の
IS

O
認
定
）
を
適
切
に
実
施
す
る
。

2.
 C

oo
pe

ra
tio

n 
fr

om
 re

le
va

nt
au

th
or

iti
es

 fo
r o

ff
ic

ia
l a

ut
ho

riz
at

io
n 

of
th

e 
O

pe
ra

tio
na

l M
an

ua
l a

s a
 p

ar
t o

f t
he

na
tio

na
l s

ur
ve

ill
an

ce
 re

sp
on

se
 sy

st
em

is
 g

ai
ne

d.
家
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2

2-
1.

 E
nt

ire
 K

EM
R

I r
ec

ei
ve

s t
he

 q
ua

lif
ic

at
io

n 
of

 IS
O

 9
00

1:
20

08
 b

y 
th

e 
en

d 
of

 2
01

2.
20

12
年
ま
で
に
、

K
EM

R
Iが

IS
O

 9
00

1 
: 2

00
8の

認
定
を
取
得
す

る
。

2-
2.

 S
en

si
tiv

ity
 a

nd
 sp

ec
ifi

ci
ty

 o
f l

ab
or

at
or

y 
di

ag
no

si
s b

y
EL

IS
A

 a
nd

 g
en

e 
am

pl
ifi

ca
tio

n 
te

ch
ni

qu
e 

in
 K

EM
R

I a
re

 a
s

sa
m

e 
le

ve
l a

s t
ha

t i
n 

W
H

O
 c

ol
la

bo
ra

tin
g 

ce
nt

er
s b

y 
th

e 
en

d
of

 2
01

4.
20

14
年
ま
で
に
、

EL
IS

A
法
お
よ
び
遺
伝
子
増
幅
法
に
よ
る
ラ
ボ
診

断
の
感
度
お
よ
び
特
異
性
が
、

W
H

O
協
力
セ
ン
タ
ー

と
同
レ
ベ
ル

に
な
る
。

(1
) E

xp
er

ts
' p

ro
je

ct
 re

po
rts

専
門
家
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
報
告
書

(2
) S

te
er

in
g 

co
m

m
itt

ee
 m

ee
tin

g 
m

in
ut

es
運
営
委
員
会

会
議
議
事
録

(3
) M

on
th

ly
 p

ro
gr

es
s r

ep
or

ts
月
例
進
捗
報
告
書

(4
) I

SO
 9

00
1:

 2
00

8 
ce

rti
fic

at
e 

fo
r K

EM
R

I K
EM

R
Iに

対
す
る

IS
O

 9
00

1:
20

08
資
格
証
明
書

3

3-
1.

 S
en

si
tiv

ity
/s

pe
ci

fic
ity

, c
om

pl
et

en
es

s a
nd

 ti
m

el
in

es
s o

f
re

po
rti

ng
 a

re
 im

pr
ov

ed
 in

 c
om

pa
ris

on
 to

 th
e 

ba
se

lin
e 

da
ta

.
(ta

rg
et

 v
al

ue
s w

ill
 b

e 
de

te
rm

in
ed

 o
n 

th
e 

ba
si

s o
f b

as
el

in
e

in
ve

st
ig

at
io

n 
by

 th
e 

Jo
in

t C
oo

rd
in

at
in

g 
C

om
m

itt
ee

 m
ee

tin
g

in
 2

01
4

)
報
告
の
感
度
／
特
異
性
、
完
全
性
、
適
時
性
が
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
開
始

時
の
デ
ー
タ
と
比
較
し
向
上
す
る
。

3-
2.

 R
es

ul
ts

 fr
om

 P
O

C
 te

st
in

g 
fo

r Y
F 

an
d 

R
V

F 
ar

e 
re

fle
ct

ed
in

 th
e 

D
D

SR
 W

ee
kl

y 
B

ul
le

tin
 b

y 
th

e 
en

d 
of

 2
01

5.
20

15
年
ま
で
に
、
黄
熱
病
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
に
対
す
る

PO
C
検

査
の
結
果
が
公
衆
衛
生
省
疾
病
サ
ー
ベ
イ
ラ
ン
ス
・
対
応
課

（
D

iv
is

io
n 

of
 D

is
ea

se
 S

ur
ve

ill
an

ce
 a

nd
 R

es
po

ns
e:

 D
D

SR
）
週

報
に
反
映
さ
れ
て
い
る
。

3-
3.

 R
at

io
s o

f l
ab

or
at

or
y 

co
nf

irm
ed

 c
as

es
 o

f Y
F 

an
d 

R
V

F
re

ac
h 

80
%

 a
m

on
g 

al
l t

he
 su

sp
ic

io
us

 c
as

es
 in

 th
e 

ta
rg

et
 a

re
as

of
 th

e 
Pr

oj
ec

t b
y 

th
e 

en
d 

of
 2

01
6.

20
16

年
ま
で
に
、
黄
熱
病
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
の
全
疑
い
症
例

の
う
ち
、
確
定
診
断
が
な
さ
れ
る
症
例
が

80
％
以
上
と
な
る
。

3-
4.

 T
he

 O
pe

ra
tio

na
l M

an
ua

l i
s o

ff
ic

ia
lly

 a
ut

ho
riz

ed
 b

y 
th

e
M

O
PH

S 
by

 th
e 

en
d 

of
 2

01
6.

20
16

年
ま
で
に
運
用
マ
ニ
ュ
ア
ル
が
公
衆
衛
生
省
に
公
式
に
承
認

を
受

け
る
。

(1
) E

xp
er

ts
' p

ro
je

ct
 re

po
rts

専
門
家
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
報
告
書

(2
) S

te
er

in
g 

co
m

m
itt

ee
 m

ee
tin

g 
m

in
ut

es
運
営
委
員
会

会
議
議
事
録

(3
) M

on
th

ly
 p

ro
gr

es
s r

ep
or

ts
月
例
進
捗
報
告
書

(4
) D

D
SR

 W
ee

kl
y 

B
ul

le
tin

 D
D

SR
週
報

(5
) D

oc
um

en
t(s

) f
or

 a
ut

ho
riz

at
io

n 
of

 th
e 

O
pe

ra
tio

na
l

M
an

ua
l運

用
マ
ニ
ュ
ア
ル
の
承
認
を
示
す
文
書

1
日

本
側

Ja
pa

n
ケ
ニ
ア
側

K
en

ya

1-
1.

1-
1-

1.

Es
ta

bl
is

h 
a 

la
rg

e-
sc

al
e 

vi
ra

l a
nt

ig
en

 p
re

pa
ra

tio
n 

sy
st

em
us

in
g 

eu
ka

ry
ot

ic
 c

el
ls

 in
 K

EM
R

I-
PD

.
K

EM
R

I製
造
部
門
に
お
い
て
、
真
核
細
胞
を
用
い
た
ウ
イ
ル
ス
抗

原
大
量
作
製
シ
ス
テ
ム
を
構
築
す
る
。

1-
1-

2.

Pr
ep

ar
e 

vi
ra

l a
nt

ig
en

s b
y 

pu
rif

yi
ng

 v
iru

s p
ar

tic
le

s f
ro

m
 th

e
sy

st
em

.
大
量
作
製
系
か
ら
得
ら
れ
る
ウ
イ
ル
ス
粒
子
を
精
製
し
ウ
イ
ル
ス
抗

原
を
作
製
す
る
。

1.
 K

en
ya

n 
si

de
 a

llo
ca

te
s a

n 
ad

eq
ua

te
bu

dg
et

 a
nd

 p
er

so
nn

el
 fo

r t
he

 p
ro

je
ct

ac
tiv

iti
es

.
ケ
ニ
ア
実
施
機
関
が
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
活
動
の

た
め
の
適
切
な
予
算
措
置
・
人
員
配
置
を

行
う
。

2.
 T

ra
in

ed
 c

ou
nt

er
pa

rts
 d

o 
no

t l
ea

ve
th

ei
r p

os
iti

on
 so

 a
s t

o 
af

fe
ct

 th
e 

ou
tp

ut
s

of
 th

e 
Pr

oj
ec

t.
研
修
を
受
け
た
カ
ウ
ン
タ
ー
パ
ー
ト
が
プ
ロ

ジ
ェ
ク
ト
成
果
達
成
に
影
響
を
及
ぼ
す
ほ
ど

離
職
し
な
い
。

3.
 N

ec
es

sa
ry

 c
oo

pe
ra

tio
n 

is
 g

ai
ne

d 
by

he
al

th
 fa

ci
lit

ie
s a

nd
 re

le
va

nt
 a

ge
nc

ie
s

fo
r t

he
 p

ro
je

ct
 a

ct
iv

iti
es

.
医
療
機
関
お
よ
び
他
の
関
係
機
関
か
ら
、

プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
活
動
の
実
施
に
必
要
な
協
力

が
得
ら
れ
る
。

運
用
マ
ニ
ュ
ア
ル
の
国

家
サ
ー
ベ
イ
ラ
ン
ス

対
応
シ
ス
テ
ム
へ
の
公
式
な
採
用
に
係
る

関
係
機
関
か
ら
の
協
力
が
得
ら
れ
る
。

A
dv

an
ce

d 
ra

pi
d 

an
d 

ac
cu

ra
te

 r
ef

er
en

ce
 a

ct
iv

iti
es

 a
re

 in
 p

la
ce

an
d 

fu
nc

tio
na

l i
n 

K
E

M
R

I h
ea

dq
ua

rt
er

s a
s w

el
l a

s C
IP

D
C

R
-

K
E

M
R

I (
A

lu
pe

) i
n 

co
lla

bo
ra

tio
n 

be
tw

ee
n 

K
en

ya
n 

an
d 

Ja
pa

ne
se

si
de

s.
ケ

ニ
ア

側
お

よ
び

日
本

側
協

力
の

も
と

で
、

K
E

M
R

I本
部

お
よ

び
ア

ル
ペ

支
所

に
お

い
て

高
度

で
迅

速
、

正
確

な
レ

フ
ァ

レ
ン

ス
活

動
が

整
備

さ
れ

、
機

能
し

て
い

る
。

B
id

ir
ec

tio
na

l e
ar

ly
 v

ig
ila

nc
e 

an
d 

ra
pi

d 
re

sp
on

se
 m

ec
ha

ni
sm

m
od

el
 fo

r 
Y

F 
an

d 
R

V
F 

ou
tb

re
ak

s i
s e

st
ab

lis
he

d 
an

d 
ev

al
ua

te
d

in
 c

ol
la

bo
ra

tio
n 

w
ith

 M
O

PH
S 

of
fic

ia
ls

, s
el

ec
te

d 
he

al
th

 fa
ci

lit
ie

s
of

fic
ia

ls
 a

nd
 J

IC
A

 E
xp

er
ts

.
黄

熱
病

お
よ
び

リ
フ
ト
バ
レ
ー

熱
に
対

す
る
、
（
公

衆
衛

生
省

と
対

象
医

療
施

設
間

の
）
双

方
向

性
の
早

期
警

戒
・
即

時
対

応
メ
カ
ニ
ズ
ム
モ
デ

ル
が
構

築
さ
れ
、
公

衆
衛

生
省

担
当

官
、
対

象
医

療
施

設
職

員
お

よ
び

JI
C

A
専

門
家

の
協

力
の
も
と
、
高

く
評

価
さ
れ
る
。

活
動

A
ct

iv
iti

es
投

入
In

pu
ts

R
a p

id
 d

ia
gn

os
tic

s (
te

st
 k

its
) f

or
 Y

F 
an

d 
R

V
F 

ar
e 

de
ve

lo
pe

d 
in

co
lla

bo
ra

tio
n 

be
tw

ee
n 

re
se

ar
ch

er
s f

ro
m

 K
en

ya
n 

an
d 

Ja
pa

ne
se

si
de

s.
ケ

ニ
ア

側
お

よ
び

日
本

側
研

究
者

の
協

力
の

も
と

で
、

黄
熱

病
お

よ
び

リ
フ

ト
バ

レ
ー

熱
に

対
す

る
迅

速
診

断
法

（
検

査
キ

ッ
ト

）
が

開
発

さ
れ

る
。

Ex
pe

rts
専
門
家
派
遣

(1
) C

hi
ef

 A
dv

is
or

/D
ev

el
op

m
en

t o
f R

ap
id

 d
ia

gn
os

tic
s a

nd
al

er
t s

ys
te

m
 (S

ho
rt-

te
rm

 e
xp

er
ts

)チ
ー

フ
・
ア
ド
バ
イ
ザ
ー

兼
迅

速
診
断
法
お
よ
び
警
戒
シ
ス
テ
ム
開
発
（
短
期
専
門
家
）

(2
) R

es
ea

rc
h 

M
an

ag
em

en
t (

Lo
ng

-te
rm

 e
xp

er
t)研

究
マ
ネ
ジ
メ
ン

ト
（
長
期
専
門
家
）

(3
) R

es
ea

rc
he

rs
 (L

on
g-

te
rm

 e
xp

er
t)研

究
者
（
長
期
専
門
家
）

(4
) P

ro
je

ct
 C

oo
rd

in
at

or
 (L

on
g-

te
rm

 e
xp

er
t)
業
務
調
整
（
長
期
専

門
家
）

(5
) G

en
et

ic
 e

ng
in

ee
rin

g 
(S

ho
rt-

te
rm

 e
xp

er
ts

)遺
伝

子
工
学

（
短

期
専
門
家
）

(6
) V

ira
l e

xp
er

im
en

ts
(S

ho
rt-

te
rm

 e
xp

er
ts

), 
et

c.
 ウ

イ
ル
ス
実
験

（
短

期
専

門
家

）
等

C
ou

nt
er

pa
rts

カ
ウ
ン
タ
ー
パ
ー
ト

(1
) P

ro
je

ct
 D

ire
ct

or
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
・
ダ
イ
レ
ク
タ
ー

(2
) P

ro
je

ct
 M

an
ag

er
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
・
マ
ネ
ー
ジ
ャ
ー

(3
) P

ro
je

ct
 C

o-
m

an
ag

er
sプ

ロ
ジ
ェ
ク
ト
・
コ
マ
ネ
ー
ジ
ャ
ー

（
3名

）

(4
) R

es
ea

rc
he

rs
 (P

hD
, M

Sc
) i

n 
V

iro
lo

gy
,

Im
m

un
ol

og
y,

 a
nd

 C
om

m
un

ic
ab

le
 d

is
ea

se
su

rv
ei

lla
nc

e.
ウ
イ
ル
ス
学
、
免
疫
学
、
感
染
性
疾
患
サ
ー

ベ
イ
ラ
ン
ス
分
野
の
研
究
者
（
博
士
ま
た
は
修
士
の
学
位
保

有
者
）

(5
) H

ea
lth

  P
er

so
nn

el
 e

ng
ag

ed
 in

 e
ar

ly
 v

ig
ila

nc
e 

an
d

ra
pi

d 
re

sp
on

se
 fo

r o
ut

br
ea

ks
ア
ウ
ト
ブ
レ
イ
ク
早
期
警
戒
・

Pr
ep

ar
at

io
n 

of
 re

fe
re

nc
e 

an
tig

en
s o

f Y
F 

an
d 

R
V

F 
by

 la
rg

e-
sc

al
e 

ce
ll

cu
ltu

re
 sy

st
em

s.
大

量
培

養
細

胞
系

に
よ

る
黄

熱
病

お
よ

び
リ

フ
ト

バ
レ

ー
熱

レ
フ

ァ
レ

ン
ス

抗
原

の
作

製



－9－

1-
2.

1-
2-

1.

Es
ta

bl
is

h 
a 

la
rg

e-
sc

al
e 

ex
pr

es
si

on
 sy

st
em

 o
f v

ira
l p

ro
te

in
an

tig
en

s w
ith

 c
ul

tu
re

d 
pr

ok
ar

yo
tic

 c
el

ls
 in

 K
EM

R
I-

PD
.

K
EM

R
I製

造
部
門
に
お
い
て
、
原
核
細
胞
を
用
い
た
ウ
イ
ル
ス
蛋

白
抗
原
大
量
発
現
系
を
構
築
す
る
。

1-
2-

2.

Pr
ep

ar
e 

ge
ne

tic
al

ly
-e

ng
in

ee
re

d 
di

ag
no

st
ic

 a
nt

ig
en

s,
de

si
gn

ed
 o

n 
th

e 
ba

si
s o

f p
re

lim
in

ar
y 

st
ud

y,
 b

y 
af

fin
ity

ch
ro

m
at

og
ra

ph
y 

te
ch

ni
qu

e.
親
和
性
ク
ロ
マ
ト
グ
ラ
フ
ィ
ー

法
を
用
い
て
遺
伝
子
組
み
換
え
診
断

用
抗
原
を
作
製
す
る
。

1-
3.

1-
3-

1.

Pu
rif

y 
po

ly
cl

on
al

 a
nt

ib
od

ie
s f

ro
m

 se
ra

 o
f e

xp
er

im
en

ta
l

an
im

al
s s

en
si

tiz
ed

 b
y 

Y
F 

an
d 

R
V

F 
vi

ra
l a

nt
ig

en
s p

re
pa

re
d

by
 a

ct
iv

ity
 1

-1
.

1-
1で

作
製
し
た
黄
熱
病
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
ウ
イ
ル
ス
抗
原
で

感
作
し
た
実
験
動
物
か
ら
得
ら
れ
た
血
清
か
ら
、
ポ
リ
ク
ロ
ナ
ー
ル

抗
体
を
精
製
す
る
。

1-
3-

2.

Pr
ep

ar
e 

m
on

oc
lo

na
l a

nt
ib

od
ie

s f
ro

m
 la

rg
e 

sc
al

e 
cu

ltu
re

 o
f

hy
br

id
om

a 
ce

lls
 p

ro
vi

de
d 

fr
om

 th
e 

In
st

itu
te

 o
f T

ro
pi

ca
l

M
ed

ic
in

e,
 N

ag
as

ak
i U

ni
ve

rs
ity

.
長
崎
大
学
熱
帯
医
学
研
究
所
よ
り
提
供
さ
れ
た
ハ
イ
ブ
リ
ド
ー
マ

細
胞
の
大
量
培
養
か
ら
モ
ノ
ク
ロ
ナ
ー
ル
抗
体
を
作
製
す
る
。

1-
3-

3.

La
be

l p
ol

yc
lo

na
l a

nd
 m

on
oc

lo
na

l a
nt

ib
od

y 
by

 c
on

ju
ga

tin
g

w
ith

 H
or

se
ra

di
sh

 P
er

ox
id

as
e 

(H
R

P)
 o

r c
ol

lo
id

al
 g

ol
d

pa
rti

cl
es

.
ポ
リ
ク
ロ
ナ
ー
ル
お
よ
び
モ
ノ
ク
ロ
ナ
ー
ル
抗
体
を
ペ
ル
オ
キ
シ

ダ
ー
ゼ
（

H
R

P）
お

よ
び

金
コ
ロ
イ
ド
粒

子
で
標
識

す
る
。

1-
4.

1-
4-

1.

C
oa

t e
ac

h 
an

tig
en

 o
n 

im
m

un
oc

hr
om

at
og

ra
ph

y 
m

em
br

an
e

us
in

g 
sp

ra
yi

ng
 m

ac
hi

ne
.

噴
霧
装
置
を
用
い
、
免
疫
ク
ロ
マ
ト
グ
ラ
フ
ィ
ー
膜
上
に
そ
れ
ぞ
れ

の
抗
原
を
固
相
化
す
る
。

1-
4-

2.

Fa
br

ic
at

e 
ra

pi
d 

di
ag

no
st

ic
 te

st
 k

its
 b

y 
as

se
m

bl
in

g 
re

le
va

nt
pa

rts
 p

ro
du

ce
d 

in
 K

EM
R

I-
PD

.
K

EM
R

I製
造
部
門
で
作
製
さ
れ
た
個
々
の
パ
ー
ツ
を
組
み
立
て

て
迅
速
診
断
キ
ッ
ト
を
作
成
す
る
。

1-
4-

3.

Ev
al

ua
te

 sp
ec

ifi
ci

ty
, s

en
si

tiv
ity

 a
nd

 st
ab

ili
ty

 o
f t

he
 Y

F-
 a

nd
th

e 
R

V
F-

ra
pi

d 
di

ag
no

st
ic

 te
st

 k
its

 b
y 

co
m

pa
ra

tiv
e

re
vi

ew
in

g 
w

ith
 a

dv
an

ce
d 

re
fe

re
nc

e 
di

ag
no

st
ic

s o
f E

LI
SA

(E
nz

ym
e-

Li
nk

ed
 Im

m
un

os
or

be
nt

 A
ss

ay
).

EL
IS

A
と

い
っ

た
高

度
な

レ
フ

ァ
レ

ン
ス

診
断

法
と

の
比

較

検
証

を
通

じ
、

開
発

し
た

黄
熱

病
お

よ
び

リ
フ

ト
バ

レ
ー

熱

の
迅

速
診

断
キ

ッ
ト

の
特

異
性

、
感

度
、

安
定

性
を

評
価

す

る
。

（
短

期
専

門
家

）
等

Tr
ai

ni
ng

 in
 Ja

pa
n本

邦
研
修

(1
) V

iro
lo

gy
 (R

ec
om

bi
na

nt
 v

ira
l p

ro
te

in
 e

xp
re

ss
io

n)
ウ
イ
ル
ス

学
（
遺
伝
子
組
み
換
え
ウ
イ
ル
ス
蛋
白
発
現
）

(2
) M

on
oc

lo
na

l a
nt

ib
od

y 
de

ve
lo

pm
en

tモ
ノ
ク
ロ
ナ
ー
ル
抗
体
の

開
発

(3
) L

ab
or

at
or

y 
di

ag
no

si
sラ

ボ
診
断

(4
) Q

ua
lit

y 
M

an
ag

em
en

t S
ys

te
m

 (Q
M

S)
 fo

r p
ro

du
ct

io
n製

品
の
品
質
マ
ネ
ジ
メ
ン
ト
シ
ス
テ
ム

(5
) M

ol
ec

ul
ar

 E
pi

de
m

io
lo

gy
分
子
疫
学

(6
) O

th
er

 n
ec

es
sa

ry
 tr

ai
ni

ng
 他

の
必
要
な
研
修

Eq
ui

pm
en

t a
nd

 m
at

er
ia

ls
(1

) N
ec

es
sa

ry
 e

qu
ip

m
en

t f
or

 re
se

ar
ch

 a
nd

 d
ev

el
op

m
en

t
ac

tiv
iti

es
 in

 th
e 

Pr
oj

ec
tプ

ロ
ジ
ェ
ク
ト
で
実
施
す
る
研
究
開
発
活
動

に
必
要
な
機
器
等

(2
) N

ec
es

sa
ry

 e
qu

ip
m

en
t a

nd
/o

r d
ev

ic
es

 fo
r d

ev
el

op
m

en
t o

f
th

e 
bi

di
re

ct
io

na
l e

ar
ly

 v
ig

ila
nc

e 
an

d 
ra

pi
d 

re
sp

on
se

m
ec

ha
ni

sm
.双

方
向
性
の
早
期
警
戒
・
即
時
対
応
メ
カ
ニ
ズ
ム
構
築

に
必
要
な
機
材
ま
た
は
デ
バ
イ
ス
等

Lo
ca

l c
os

ts
R

un
ni

ng
 e

xp
en

se
s n

ec
es

sa
ry

 fo
r i

m
pl

em
en

ta
tio

n 
of

 th
e

pr
oj

ec
t a

ct
iv

iti
es

 o
th

er
 th

an
 th

os
e 

th
at

 b
or

ne
 b

y 
th

e 
K

en
ya

n
si

de
.ケ

ニ
ア
側
負
担
事
項
以
外
の
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
活
動
実
施
に
必
要

な
運
営
経
費

即
時
対
応
に
従
事
す
る
保
健
人
材

La
nd

, F
ac

ili
tie

s, 
eq

ui
pm

en
t a

nd
 m

at
er

ia
ls土

地
、
施
設

お
よ
び
資
機
材

(1
) O

ff
ic

e 
sp

ac
e 

at
 K

EM
R

I h
ea

dq
ua

rte
rs

 a
nd

K
EM

R
I-

C
IP

D
C

R
 (A

lu
pe

) K
EM

R
I本

部
お
よ
び
ア
ル
ペ

支
所
内
事
務
ス
ペ
ー
ス

(2
) L

ab
or

at
or

y 
sp

ac
e 

at
 K

EM
R

I-
PD

　
K

EM
R

I製
造
部

門
内
ラ
ボ
ス
ペ
ー
ス

(3
) B

SL
-3

 la
bo

ra
to

ry
 a

t K
EM

R
I　

K
EM

R
I内

B
SL

-3
ラ

ボ (4
) B

SL
-2

 la
bo

ra
to

ry
 a

t K
EM

R
I-

C
IP

D
C

R
 (A

lu
pe

)
K

EM
R

Iア
ル
ペ
支
所

B
SL

-2
ラ
ボ

(5
) C

lin
ic

al
 sp

ec
im

en
s f

ro
m

 Y
F 

an
d 

R
V

F 
su

sp
ec

te
d

ca
se

s黄
熱
病
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
疑
い
症
例
の
臨
床
検

体 Lo
ca

l c
os

ts
ロ
ー
カ
ル
コ
ス
ト

R
un

ni
ng

 e
xp

en
se

s n
ec

es
sa

ry
 fo

r i
m

pl
em

en
ta

tio
n 

of
th

e 
pr

oj
ec

t a
ct

iv
iti

es
 su

ch
 a

s p
er

so
nn

el
 c

os
ts

 o
f

re
se

ar
ch

er
s, 

re
se

ar
ch

 a
ct

iv
ity

 c
os

ts
 in

cl
ud

in
g 

tra
ve

l
ex

pe
ns

es
, c

on
su

m
ab

le
s, 

an
d 

su
pp

lie
s, 

ut
ili

ty
 c

os
ts

su
ch

 a
s w

at
er

, e
le

ct
ric

ity
 a

nd
 c

om
m

un
ic

at
io

n,
 e

tc
.研

究
者
人
件
費
、
旅
費
・
消
耗
品
な
ど
を
含
む
研
究
活
動
費
、

水
道
料
金
・
電
気
料
金
・
通
信
費
な
ど
の
光
熱
費
な
ど
、
プ

ロ
ジ
ェ
ク
ト
活
動
実
施
に
必
要
な
運
営
経
費

Pr
ep

ar
at

io
n 

of
 g

en
et

ic
al

ly
-e

ng
in

ee
re

d 
an

tig
en

s o
f Y

F 
vi

ru
s a

nd
 R

V
F

vi
ru

s　
fo

r d
ev

el
op

m
en

t o
f a

nt
ib

od
y-

de
te

ct
in

g 
ra

pi
d 

di
ag

no
st

ic
 te

st
ki

t.
抗
体
検
出
キ
ッ
ト
作
成
の
た
め
の
黄
熱
ウ
イ
ル
ス
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
ウ

イ
ル
ス
の
遺
伝
子
組
み
換
え
抗
原
の
作
製

Pr
od

uc
tio

n 
of

 c
on

ju
ga

te
d 

m
on

oc
lo

na
l a

nd
 p

ol
yc

lo
na

l a
nt

i Y
F 

vi
ru

s
an

d 
R

V
F 

vi
ru

s a
nt

ib
od

ie
s.

抗
黄
熱
ウ
イ
ル
ス
お
よ
び
抗
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
ウ
イ
ル
ス
の
標
識
モ
ノ
ク
ロ
ナ
ー

ル
抗
体
お
よ
び
標
識
ポ
リ
ク
ロ
ナ
ー
ル
抗
体
の
作
製

Pr
od

uc
tio

n 
of

 ra
pi

d 
di

ag
no

st
ic

 te
st

 k
its

 fo
r p

oi
nt

-o
f-

ca
re

 (P
O

C
)

te
st

in
g 

of
 Y

F 
an

d 
R

V
F 

us
in

g 
im

m
un

oc
hr

om
at

og
ra

ph
y 

te
ch

no
lo

gy
.

免
疫
ク
ロ
マ
ト
グ
ラ
フ
ィ
ー
法
を
用
い
て
、
黄
熱
病
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
に

対
す

る
ポ
イ
ン
ト
・
オ
ブ
・
ケ
ア
（

PO
C
）
検
査
の
た
め
の
迅
速
診
断
キ
ッ
ト
を
作

製
す
る
。
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1-
4-

4.

V
al

id
at

e 
th

e 
ra

pi
d 

di
ag

no
st

ic
 te

st
 k

its
 fo

r P
O

C
 te

st
in

g 
at

fie
ld

 le
ve

l, 
de

ve
lo

pe
d 

by
 th

e 
Pr

od
uc

tio
n 

D
ep

ar
tm

en
t, 

us
in

g
cl

in
ic

al
 sp

ec
im

en
s a

t K
EM

R
I-

C
V

R
 a

nd
 C

IP
D

C
R

-K
EM

R
I

(A
lu

pe
).

K
EM

R
Iウ

イ
ル
ス
部
門
お
よ
び
ア
ル
ペ
支
所
に
お
い
て
、
製
造
部

門
で
開
発
さ
れ
た

PO
C
検
査
の
た
め
の
迅
速
診
断
キ
ッ
ト
の

フ
ィ
ー
ル
ド
レ
ベ
ル
で
の
有
効
性
を
、
臨
床
検
体
を
用
い
確
認
す

る
。

1-
5.

1-
5-

1.

Fa
br

ic
at

e 
EL

IS
A

 te
st

 k
its

 b
y 

as
se

m
bl

in
g 

re
le

va
nt

 p
ar

ts
pr

od
uc

ed
 in

 K
EM

R
I-

PD
.

K
EM

R
I製

造
部
門
に
お
い
て
作
製
さ
れ
た
パ
ー
ツ
を
組
み
立
て

て
EL

IS
A
検
査
キ
ッ
ト
を
作
成
す
る
。

1-
5-

2.

V
al

id
at

e 
th

e 
EL

IS
A

 k
its

, d
ev

el
op

ed
 b

y 
th

e 
Pr

od
uc

tio
n

D
ep

ar
tm

en
t, 

by
 u

si
ng

 c
lin

ic
al

 sp
ec

im
en

s a
t K

EM
R

I-
C

V
R

an
d 

C
IP

D
C

R
-K

EM
R

I (
A

lu
pe

).
K

EM
R

Iウ
イ
ル
ス
部
門
お
よ
び
ア
ル
ペ
支
所
に
お
い
て
、
製
造
部

門
で
開
発
さ
れ
た

EL
IS

A
キ
ッ
ト
の
有
効
性
を
、
臨
床
検
体
を
用
い

て
確
認
す
る
。

2 2-
1.

2-
1-

1.

En
ha

nc
e 

th
e 

fu
nc

tio
n 

of
  e

xi
st

in
g 

B
io

sa
fe

ty
 L

ev
el

 (B
SL

)-
3

la
bo

ra
to

ry
 in

 th
e 

K
EM

R
I h

ea
dq

ua
rte

rs
 b

y 
re

no
va

tin
g 

it 
an

d
su

pp
ly

in
g 

ne
ce

ss
ar

y 
re

se
ar

ch
 in

st
ru

m
en

ts
.

施
設
改
修
、
必
要
な
研
究
機
器
の
設
置
を
行
い
、

K
EM

R
I本

部

の
既
存
の

B
SL

-3
ラ
ボ
機
能
を
強
化
す
る
。

2-
1-

2.

Se
t u

p 
sa

fe
 v

iru
s i

so
la

tio
n 

sy
st

em
 in

 B
SL

-3
 la

bo
ra

to
rie

s
ta

rg
et

in
g 

on
 Y

F 
vi

ru
s a

nd
 R

V
F 

vi
ru

s f
or

 m
on

ito
rin

g 
of

an
tig

en
ic

 v
ar

ia
tio

n 
an

d 
ge

ne
tic

 m
ut

at
io

n.
黄
熱
ウ
イ
ル
ス
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
ウ
イ
ル
ス
の
抗
原
性
変
異

お
よ
び
遺
伝
子
変
異
モ
ニ
タ
リ
ン
グ
の
た
め
、
安
全
な
ウ
イ
ル
ス
分

離
体
制
を
構
築
す
る
。

2-
1-

3.

Se
t u

p 
an

d 
st

an
da

rd
iz

e 
ge

ne
 a

m
pl

ifi
ca

tio
n 

an
d 

de
te

ct
io

n
sy

st
em

 (e
.g

. r
ea

l-t
im

e 
PC

R
) o

f Y
F 

vi
ru

s a
nd

 R
V

F 
vi

ru
s a

s
re

fe
re

nc
e 

di
ag

no
st

ic
s a

t f
ie

ld
 la

bo
ra

to
rie

s.
現

場
レ

ベ
ル

の
ラ

ボ
で

の
レ

フ
ァ

レ
ン

ス
診

断
と

し
て

、
黄

熱
ウ

イ
ル

ス
お

よ
び

リ
フ

ト
バ

レ
ー

熱
ウ

イ
ル

ス
に

対
す

る

遺
伝

子
増

幅
・

検
出

シ
ス

テ
ム

（
例

：
re

al
-ti

m
e 

PC
R）

を
構

築
・

標
準

化
す

る
。

2-
1-

4.

C
ol

le
ct

 a
nd

 a
na

ly
ze

 sp
ec

im
en

s f
or

 m
on

ito
rin

g 
of

 a
nt

ig
en

ic
va

ria
tio

n 
an

d 
ge

ne
tic

 m
ut

at
io

n 
of

 Y
F 

vi
ru

s a
nd

 R
V

F 
vi

ru
s.

標
本
を
採
取
・
分
析
し
黄
熱
ウ
イ
ル
ス
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
ウ
イ

ル
ス
の
抗
原
性
変
異
お
よ
び
遺
伝
子
変
異
モ
ニ
タ
リ
ン
グ
す
る
。

A
dv

an
ce

d 
ra

pi
d 

an
d 

ac
cu

ra
te

 r
ef

er
en

ce
 a

ct
iv

iti
es

 a
re

 in
 p

la
ce

an
d 

fu
nc

tio
na

l i
n 

K
E

M
R

I h
ea

dq
ua

rt
er

s a
s w

el
l a

s C
IP

D
C

R
-

K
E

M
R

I (
A

lu
pe

) i
n 

co
lla

bo
ra

tio
n 

be
tw

ee
n 

K
en

ya
n 

an
d 

Ja
pa

ne
se

si
de

s.
ケ

ニ
ア

側
お

よ
び

日
本

側
協

力
の

も
と

で
、

K
E

M
R

I本
部

お
よ

び
ア

ル
ペ

支
所

に
お

い
て

高
度

で
迅

速
、

正
確

な
レ

フ
ァ

レ
ン

ス
活

動
が

整
備

さ
れ

、
機

能
し

て
い

る
。

St
re

ng
th

en
in

g 
re

fe
re

nc
e 

ca
pa

ci
ty

 fo
r r

ap
id

 c
on

fir
m

at
io

n 
of

 Y
F 

an
d

R
V

F 
at

 K
EM

R
I h

ea
dq

ua
rte

rs
.

黄
熱

病
お

よ
び

リ
フ

ト
バ

レ
ー

熱
の

早
期

確
認

の
た

め
の

K
EM

R
I本

部

の
レ

フ
ァ

レ
ン

ス
能

力
強

化

Pr
ep

ar
at

io
n 

of
 E

LI
SA

 te
st

s f
or

 Y
F 

an
d 

R
V

F 
as

 h
ig

he
r r

ef
er

en
ce

di
ag

no
st

ic
s.

高
度

な
レ

フ
ァ

レ
ン

ス
診

断
法

と
し

て
、

黄
熱

病
お

よ
び

リ
フ

ト
バ

レ
ー

熱
に

対
す

る
EL

IS
A
法

の
作

成
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2-
2.

2-
2-

1.

En
ha

nc
e 

th
e 

fu
nc

tio
n 

of
 e

xi
st

in
g 

B
SL

-2
 la

bo
ra

to
ry

 in
C

IP
D

C
R

-K
EM

R
I (

A
lu

pe
) b

y 
re

no
va

tin
g 

it 
an

d 
su

pp
ly

in
g

ne
ce

ss
ar

y 
re

se
ar

ch
 in

st
ru

m
en

ts
.

施
設
改
修
、
必
要
な
研
究
機
器
の
設
置
を
行
い
、

K
EM

R
Iア

ル

ペ
支
所
の
既
存
の

B
SL

-2
実
験
室
機
能
を
強
化
す
る
。

2-
2-

2.

Se
t u

p 
sa

fe
 v

iru
s i

no
cu

la
tio

n 
an

d 
R

N
A

 e
xt

ra
ct

io
n 

sy
st

em
 in

th
e 

B
SL

-2
 la

bo
ra

to
ry

 ta
rg

et
in

g 
on

 a
rb

ov
iru

se
s.

B
SL

-2
ラ
ボ
に
お
い
て
、
ア
ル
ボ
ウ
イ
ル
ス
を
対
象
と
し
た
安
全
な
ウ

イ
ル
ス
接
種
・

R
N

A
抽
出
体
制
を
構
築
す
る
。

2-
2-

3.

Se
t u

p 
an

d 
st

an
da

rd
iz

e 
ge

ne
 a

m
pl

ifi
ca

tio
n 

an
d 

de
te

ct
io

n
sy

st
em

 a
t f

ie
ld

 la
bo

ra
to

ry
 le

ve
l (

e.
g.

 re
al

-ti
m

e 
LA

M
P,

co
nv

en
tio

na
l P

C
R

).
現
場
レ
ベ
ル
の
ラ
ボ
で
の
遺
伝
子
増
幅
・
検
出
シ
ス
テ
ム
（
例
：

re
al

-ti
m

e 
LA

M
P,

 c
on

ve
nt

io
na

l P
C

R
）
を
構

築
・
標

準
化

す
る
。

2-
2-

4.

C
ol

le
ct

 a
nd

 a
na

ly
ze

 c
lin

ic
al

 sp
ec

im
en

s f
or

 d
ia

gn
os

is
 Y

F
an

d 
R

V
F 

at
 fi

el
d 

la
bo

ra
to

ry
 le

ve
l.

現
場
レ
ベ
ル
の
ラ
ボ
で
の
黄
熱
病
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
診
断
の

た
め
の
臨
床
検
体
を
採
収
、
分
析
す
る
。

3 3-
1.

3-
1-

1.

Se
t u

p 
a 

w
or

ki
ng

 g
ro

up
 fo

r d
ev

el
op

m
en

t o
f Y

F 
an

d 
R

V
F

ou
tb

re
ak

 re
sp

on
se

 n
et

w
or

k 
m

od
el

, c
om

po
se

d 
of

re
pr

es
en

ta
tiv

es
 fr

om
 M

O
PH

S,
 K

EM
R

I, 
he

al
th

 fa
ci

lit
ie

s,
ot

he
r r

el
ev

an
t a

ge
nc

ie
s a

nd
 Ja

pa
ne

se
 e

xp
er

ts
.

公
衆
衛
生
省
、

K
EM

R
I、
医
療
施
設
、
他
の
関
係
機
関
よ
り
選
出

さ
れ
た
代

表
者

お
よ
び

JI
C

A
専
門
家
で
構
成
さ
れ
る
黄
熱
病
お
よ

び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
ア
ウ
ト
ブ
レ
イ
ク
対
応
ネ
ッ
ト
ワ
ー
ク
モ
デ
ル
構

築
の
た
め
の
ワ
ー
キ
ン
グ
グ
ル
ー
プ
を
組
織
す
る
。

3-
1-

2.

D
ev

el
op

 a
 m

ob
ile

 n
et

w
or

ki
ng

 sy
st

em
 u

si
ng

 v
er

ba
l a

nd
Sh

or
t M

es
sa

ge
 S

er
vi

ce
 (S

M
S)

 c
om

m
un

ic
at

io
n 

fo
r

co
m

m
un

ic
ab

le
 d

is
ea

se
s v

ig
ila

nc
e 

an
d 

re
sp

on
se

 sy
st

em
in

cl
ud

in
g 

Y
F 

an
d 

R
V

F.
黄
熱
病
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
を
含
む
感
染
性
疾
患
ア
ウ
ト
ブ
レ

イ
ク
警
戒
対
応
シ
ス
テ
ム
と
し
て
、
口
頭
で
の
や
り
取
り
や

SM
Sを

用
い
た
携
帯
電
話
ネ
ッ
ト
ワ
ー
ク
体
制
を
構
築
す
る
。

y
g

p
p

m
od

el
 fo

r 
Y

F 
an

d 
R

V
F 

ou
tb

re
ak

s i
s e

st
ab

lis
he

d 
an

d 
ev

al
ua

te
d

in
 c

ol
la

bo
ra

tio
n 

w
ith

 M
O

PH
S 

of
fic

ia
ls

, s
el

ec
te

d 
he

al
th

 fa
ci

lit
ie

s
of

fic
ia

ls
 a

nd
 J

IC
A

 E
xp

er
ts

.
黄

熱
病

お
よ

び
リ

フ
ト

バ
レ

ー
熱

に
対

す
る

、
（

公
衆

衛
生

省
と

対
象

医
療

施
設

間
の

）
双

方
向

性
の

早
期

警
戒

・
即

時
対

応
メ

カ
ニ

ズ
ム

モ
デ

ル
が

構
築

さ
れ

、
公

衆
衛

生
省

担
当

官
、

対
象

医
療

施
設

職
員

お
よ

び
JI

C
A
専

門
家

の
協

力
の

も
と

、
高

く
評

価
さ

れ
る

。

In
te

gr
at

io
n 

of
 Y

F 
an

d 
R

V
F 

ou
tb

re
ak

 re
sp

on
se

 n
et

w
or

k 
m

od
el

 in
to

th
e 

ex
is

tin
g 

co
m

m
un

ic
ab

le
 d

is
ea

se
s r

es
po

ns
e 

sy
st

em
 in

M
O

PH
S/

D
D

SR
 (D

iv
is

io
n 

of
 D

is
ea

se
 S

ur
ve

ill
an

ce
 a

nd
 R

es
po

ns
e)

.
公
衆
衛
生
省
疾
病
サ
ー
ベ
イ
ラ
ン
ス
・
対
応
課
に
お
け
る
既
存
の
感
染
性
疾

患
対
応
シ
ス
テ
ム
へ
の
黄
熱
病
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
ア
ウ
ト
ブ
レ
イ
ク
対

応
ネ
ッ
ト
ワ
ー
ク
モ
デ
ル
の
統
合

Es
ta

bl
is

hm
en

t o
f p

rim
ar

y 
re

fe
re

nc
e 

ca
pa

ci
ty

 fo
r c

on
fir

m
at

io
n 

of
 Y

F
an

d 
R

V
F 

at
 C

IP
D

C
R

-K
EM

R
I (

A
lu

pe
).

黄
熱

病
お

よ
び

リ
フ

ト
バ

レ
ー

熱
の

早
期

確
認

に
向

け
た

K
EM

R
Iア

ル

ペ
支

所
に

お
け

る
現

場
レ

ベ
ル

の
レ

フ
ァ

レ
ン

ス
能

力
の

確
立
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3-
1-

3.

D
ev

el
op

 a
 d

ra
ft 

O
pe

ra
tio

na
l M

an
ua

l o
f m

ob
ile

 p
ho

ne
-b

as
ed

bi
di

re
ct

io
na

l e
ar

ly
 v

ig
ila

nc
e 

an
d 

re
sp

on
se

 fo
r Y

F 
an

d 
R

V
F

ou
tb

re
ak

s.
黄
熱
病
お
よ
び
リ
フ
ト
バ
レ
ー
熱
に
対
す
る
ア
ウ
ト
ブ
レ
イ
ク
警
戒

対
応
の
運
用
マ
ニ
ュ
ア
ル
案
を
作
成
す
る
。

3-
1-

4.

D
is

tri
bu

te
 m

ob
ile

 p
ho

ne
s t

o 
he

al
th

 p
er

so
nn

el
 e

ng
ag

ed
 in

co
m

m
un

ic
ab

le
 d

is
ea

se
s o

ut
br

ea
k 

vi
gi

la
nc

e 
an

d 
re

sp
on

se
sy

st
em

, f
ol

lo
w

ed
 b

y 
te

st
 o

pe
ra

tio
n 

of
 re

po
rti

ng
 sy

st
em

 in
ac

co
rd

an
ce

 w
ith

 th
e 

dr
af

t O
pe

ra
tio

na
l M

an
ua

l i
n 

a 
lim

ite
d

sc
al

e.
感
染
性
疾
患
ア
ウ
ト
ブ
レ
イ
ク
警
戒
対
応
シ
ス
テ
ム
に
従
事
す
る
保

健
人
材
に
携
帯
電
話
を
配
布
し
、
運
用
マ
ニ
ュ
ア
ル
案
に
基
づ
い

た
報
告
試
験
運
用
を
限
ら
れ
た
範
囲
で
実
施
す
る
。

3-
2.

3-
2-

1.

En
ro

ll 
20

0 
se

le
ct

ed
 h

ea
lth

 fa
ci

lit
ie

s a
nd

 la
bo

ra
to

rie
s i

n 
th

e
pi

lo
t a

re
as

 id
en

tif
yi

ng
 a

 re
sp

on
si

bl
e 

pe
rs

on
ne

l f
or

 e
ac

h
in

st
itu

tio
n.

各
施
設
の
担
当
者
を
特
定
し
、
事
業
地
域
に
お
け
る

20
0の

対
象

医
療
施
設
と
ラ
ボ
を
登
録
す
る
。

前
提

条
件

Pr
e-

co
nd

iti
on

s

3-
2-

2.

Pr
ov

id
e 

tra
in

in
gs

 fo
r m

an
ip

ul
at

io
n 

of
 th

e 
ra

pi
d 

di
ag

no
st

ic
te

st
 k

its
 a

fte
r i

ts
 d

is
tri

bu
tio

n 
to

 re
le

va
nt

 fa
ci

lit
ie

s.
関
連
機
関
へ
迅
速
診
断
キ
ッ
ト
を
配
布
し
た
後
、
操
作
法
研
修
を

実
施
す
る
。

3-
3.

3-
4.

3-
5.

【
A

bb
re

vi
at

io
ns
】

 JI
C

A
: J

ap
an

 In
te

rn
at

io
na

l C
oo

pe
ra

tio
n 

A
ge

nc
y,

 L
A

M
P:

 L
oo

p-
m

ed
ia

te
d 

Is
ot

he
rm

al
 A

m
pl

ifi
ca

tio
n,

 P
C

R
: P

ol
ym

er
as

e 
C

ha
in

 R
ea

ct
io

n,
 R

N
A

: R
ib

on
uc

le
ic

 A
ci

d

1.
 A

pp
ro

va
l i

s o
bt

ai
ne

d 
by

 th
e

Sc
ie

nt
ifi

c 
St

ee
rin

g 
C

om
m

itt
ee

 (S
SC

)
an

d 
th

e 
Et

hi
ca

l R
ev

ie
w

 C
om

m
itt

ee
(E

R
C

) f
or

 th
e 

re
se

ar
ch

 su
bj

ec
ts

co
nd

uc
te

d 
in

 th
e 

Pr
oj

ec
t.

本
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
で
行
う
各
研
究
課
題
に
対

し
、

K
EM

R
I学

術
審
査
委
員
会
、
倫
理
委

員
会
か
ら
の
承
認
が
得
ら
れ
て
い
る
。

2.
 A

pp
ro

va
l i

s o
bt

ai
ne

d 
fr

om
 re

le
va

nt
m

in
is

try
/a

ut
ho

rit
y 

fo
r g

en
et

ic
en

gi
ne

er
in

g.
遺
伝
子
工
学
に
関
し
て
、
関
係
省
／
関
係

当
局
か
ら
の
研
究
承
認
が
得
ら
れ
て
い
る
。

3.
C

le
ar

an
ce

 fo
r a

ni
m

al
 u

se
 is

 o
bt

ai
ne

d
fr

om
 S

SC
, E

R
C

 a
nd

 th
e 

A
ni

m
al

 C
ar

e
an

d 
U

se
 C

om
m

itt
ee

: A
C

U
C

 o
f

K
EM

R
I.

K
EM

R
I学

術
審
査
委
員
会
、
倫
理
委
員

会
、
お
よ
び
実
験
動
物
委
員
会
に
よ
る
動

物
実
験
の
認
可
が
得
ら
れ
て
い
る

4.
 C

le
ar

an
ce

 fo
r m

at
er

ia
l t

ra
ns

fe
r o

r
ex

po
rt/

im
po

rt 
is

 o
bt

ai
ne

d 
fr

om
 re

le
va

nt
m

in
is

try
/a

ut
ho

rit
y.

生
物
資
源
の
持
ち
出
し
、
あ
る
い
は
輸
出

入
に
関
し
て
、
関
係
省
／
関
係
当
局
か
ら

の
認
可
が
得
ら
れ
て
い
る
。

Se
t u

p 
th

e 
m

ob
ile

 p
ho

ne
 li

nk
ed

 to
 n

et
w

or
k 

of
 se

le
ct

ed
 h

ea
lth

fa
ci

lit
ie

s a
nd

 la
bo

ra
to

rie
s i

n 
C

en
tra

l, 
C

oa
st

, N
ai

ro
bi

, N
or

th
 E

as
te

rn
,

an
d 

W
es

te
rn

, P
ro

vi
nc

es
.

中
央
州
、
コ
ー
ス
ト
州
、
ナ
イ
ロ
ビ
州
、
北
東
部
州
お
よ
び
西
部
州
に
お
け
る

対
象
医
療
施
設
と
ラ
ボ
の
ネ
ッ
ト
ワ
ー
ク
の
構
築

C
on

du
ct

 o
ut

br
ea

k 
re

po
rt 

an
d 

re
sp

on
se

 si
m

ul
at

io
n 

in
cl

ud
in

g 
ta

bl
e-

to
p 

ex
er

ci
se

s i
n 

co
lla

bo
ra

tio
n 

w
ith

 D
D

SR
, K

EM
R

I, 
se

le
ct

ed
 h

ea
lth

fa
ci

lit
ie

s a
nd

 o
th

er
 re

le
va

nt
 a

ge
nc

ie
s.

D
D

SR
、

K
EM

R
I、
対
象
医
療
施
設
等
の
協
力
の
も
と
、
机
上
訓
練
を
含
む

ア
ウ
ト
ブ
レ
イ
ク
報
告
・
対
応
の
シ
ミ
ュ
レ
ー
シ
ョ
ン
を
実
施

す
る
。

R
ev

is
e 

an
d 

fin
al

iz
e 

th
e 

O
pe

ra
tio

na
l M

an
ua

l o
n 

th
e 

ba
si

s o
f t

he
as

se
ss

m
en

t r
es

ul
ts

 fr
om

 th
e 

te
st

 o
pe

ra
tio

ns
 a

nd
 th

e 
si

m
ul

at
io

ns
.

試
験
運
用
や
シ
ミ
ュ
レ
ー
シ
ョ
ン
の
検
証
結
果
に
基
づ
い
て
、
運
用
マ
ニ
ュ
ア

ル
を
改
訂
・
最
終
化
す
る
。

V
er

ify
 th

e 
ef

fe
ct

iv
en

es
s o

f t
he

 n
ov

el
 o

ut
br

ea
k 

vi
gi

la
nc

e 
an

d
re

sp
on

se
 sy

st
em

 o
n 

sp
re

ad
in

g 
ra

te
 o

f c
om

m
un

ic
ab

le
 d

is
ea

se
s a

nd
 it

s
re

sp
on

se
s b

y 
ev

al
ua

tin
g 

th
e 

da
ta

 fr
om

 th
e 

si
m

ul
at

io
n 

in
 3

-3
.

3-
3で

実
施
す
る
シ
ミ
ュ
レ
ー
シ
ョ
ン
か
ら
得
ら
れ
る
デ
ー
タ
か
ら
疾
病
拡
大
速

度
と
対
応
策
実
施
に
対
す
る
当
該
シ
ス
テ
ム
の
有
効
性
を
検
証
す
る
。
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２－２ 有効性 

以下に示す理由から、本プロジェクトはおおむね高い有効性が期待できる。 

本プロジェクトでは POC 検査を可能とする迅速診断法の開発（成果 1）と、POC 検査による現

場での簡易診断後に実施される確定診断実施に係るレファレンス診断能力強化（成果 2）、POC 検

査を出発点とした双方向性のアウトブレイク早期警戒・即時対応システムの強化（成果 3）を実

施し、黄熱病およびリフトバレー熱の早期封じ込め強化（プロジェクト目標）の実現をめざすも

のである。これら成果は早期封じ込めに必要な要素（迅速で正確な診断や即時対応のための双方

向性のシステム）を適切に網羅しており、成果－プロジェクト目標の論理的破綻もなく、実現可

能性の高いデザインとなっている。 

 

研究活動には適切なプロセスをもって実施しても成果が得られない場合もあり、その不確実性

は不可避ではある。しかしながら、迅速診断法やレファレンス診断法の開発は、これまで長崎大

学で蓄積された熱帯ウイルス感染症の診断法開発に係る技術を応用し、KEMRI での開発を実施す

るものであり、より感度や特異性の高い診断法が開発される可能性は高いものと思料される。ア

ウトブレイク早期警戒・即時対応システムの強化についても、現行のアウトブレイク早期警戒・

即時対応システムに沿って実施され、最終的には現行システムへの統合をめざしている。双方向

性のシステム構築については現地でのインフラ状況にかんがみ、導入コスト、維持コストの負担

が少ない携帯電話 SMS（ショートメッセージサービス）を活用することが計画されていることか

らも、実現可能性の高いデザインとなっている。 

 

他方、速やかで効果的な封じ込め（プロジェクト目標）を実現するには、本プロジェクトの枠

組みの中で実施される早期診断技術の導入や双方向性のシステム強化だけではなく、現場でサー

ベイランスに係る保健人材の能力強化や農業（家畜）セクターとの連携体制の構築、アウトブレ

イク発生地域住民へのワクチン接種実施など、包括的な取り組みが実施される必要がある。した

がって、本プロジェクトでは迅速診断法開発などの研究事業の実施に負担のない範囲で、アウト

ブレイク早期警戒・即時対応システム強化（成果 3）を通した公衆衛生省への間接支援も必要に

応じて考慮することが望ましい。 

 

２－３ 効率性 

以下に示す理由から、本プロジェクトの効率性は高いものと期待できる。 

 

KEMRI に対するこれまでの協力により、施設や研究機器等のハード面、博士号や修士号を有す

る研究人材などのソフト面が強化されており、これらのリソースが本プロジェクトでも有効に活

用されることが想定されている。特にハード面に関しては、黄熱ウイルスやリフトバレー熱ウイ

ルスの取り扱いには BSL-3 や BSL-2 の実験室設備が必要となるが、比較的小規模な改修工事や設

備強化で対応可能であり、効率性の高い研究実施体制の構築が可能となっている。また、本プロ

ジェクトに必要な実験を行うために必要なスペースの確保は KEMRI 担当者との協議で既に合意

に至っており、想定されている供与機材の搬入に問題はない。 

 

「２－２ 有効性」で述べたとおり、診断法開発は長崎大学がこれまで蓄積した研究成果に基
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づいて実施される計画であり、実際の診断キット作成のノウハウも有している。KEMRI も、JICA

技術協力プロジェクト「感染症対策プロジェクト」において HIV および B 型肝炎ウイルスの血液

スクリーニングキットの製造実績を有しており、これらの技術、経験が本プロジェクトで実施す

る迅速診断法開発にも応用できる。 

 

開発途上国との国際共同研究を促進するために、JICA と JSPS が連携して大学の研究者を開発

途上国に派遣する「科学技術研究員派遣事業」により、2009 年 10 月から 2 年間の予定で長崎大

学から井上真吾氏が JICA 専門家として KEMRI に派遣され、アルボウイルス感染症の診断法開発

に関連する研究を行っている。同氏の活動には本プロジェクトで対象とする黄熱病およびリフト

バレー熱に関する研究も含まれており、実験施設整備やケニア側研究者への技術移転などについ

て既に一定の成果を上げていることから、極めてスムーズな研究活動の開始が可能であり、本プ

ロジェクトの効率性を大きく高めている。 

 

長崎大学ケニア拠点は BSL-3 実験施設を有し、定期的に病原体の安全取り扱いの研修を実施し

拠点外の研究者も受け入れている。本プロジェクトの実施にあたっても、ケニアおよび JICA 専

門家（研究者）に対するバイオセーフティ研修の支援などの協力が表明されている。また、米国

疾病管理予防センター（Centers for Disease Control and Prevention：CDC）は KEMRI に対し黄熱病

およびリフトバレー熱の確定診断、さらには各種診断キットの WHO の製品事前認可取得のため

の支援を行っており、黄熱病およびリフトバレー熱の診断キットを含む迅速診断法開発やレファ

レンス診断能力の強化、アウトブレイク早期警戒・即時対応システム強化をめざす本プロジェク

トとは補完的な関係が成立する。 

 

２－４ インパクト 

本プロジェクトの実施を通じて、以下に示すようなインパクトが想定または期待できる。 

 

本プロジェクトでは黄熱病およびリフトバレー熱にテーマを絞って共同研究を実施するが、プ

ロジェクトを通じて KEMRI 研究者の能力が図られれば、他のアルボウイルスだけでなく、他の

感染性疾患の迅速診断法の開発も大いに期待される。また、製造される迅速診断キットの製造が

第三者機関によって認証されれば、ケニア国内だけでなく将来的には東アフリカでも流通し、当

地域の黄熱病およびリフトバレー熱対策に大きなインパクトがもたらされることが期待される。 

 

現在ケニアで運用されているアウトブレイク早期警戒・即時対応システムは症候群サーベイラ

ンスであり、アウトブレイクの感度には優れているものの、黄熱病やリフトバレー熱など確定診

断に時間を要する感染症に対しては特異性が十分であるとは言い難い。これに本プロジェクトで

開発する迅速診断キットが POC 検査として発生源に近い検査施設で利用可能となれば、現在のア

ウトブレイク早期警戒・即時対応システムをより強化することができるものと考えられる。 

 

本プロジェクトは病原体や感染性の血液等を取り扱うため人体に対する負の影響が考慮される

が、本件はプロジェクト活動内部で対応すべき問題であるため、負のインパクトの可能性として

は整理されない。また、各研究課題については標準操作手順書の作成が既に進められており、適



－17－ 

切かつ安全な実験操作が行われることを担保している。さらに、すべての研究活動は KEMRI、長

崎大学それぞれで倫理委員会の承認を受ける手続きをとることを確認しており、承認が得られれ

ば研究者の安全が守られた研究内容であると読み替えることもできる。 

 

２－５ 持続性 

以下の示す理由から、本プロジェクトで得られる便益はプロジェクト期間終了後も継続される

ことが見込まれる。 

 

本プロジェクトで実施する迅速診断法開発は社会実装を強く意識したものであり、KEMRI の研

究および製造能力を活用、製造過程に関する品質マネジメント体制を整備することで WHO の製

品事前認可（Pre-qualification）の取得に向けた準備を進めることとしている。その結果、公衆衛

生省による黄熱病およびリフトバレー熱の迅速診断キット買い上げが可能となり、商業ベースの

国内流通に加え、将来的には隣国への普及が期待される。調査団が聴取したところ、KEMRI は既

に開発されているHIVおよびB型肝炎ウイルス診断キット等の販売を担当する会社の設立を準備

しているとのことであり、右会社が設立されれば本プロジェクトで開発する黄熱病およびリフト

バレー熱迅速診断キットも取り扱われることも期待できる。また、上述の事前認可を取得後に公

衆衛生省によるキット買い上げや国外販売が実現すれば、販売利益を活用した財政面の持続性も

一定レベル見込まれるものと考えられる。 

 

また、他の感染症に関しても迅速診断法の開発およびアウトブレイク早期警戒・即時対応シス

テムの運用は求められるものであり、プロジェクト期間終了後も政策的に感染症対策へのニーズ

は継続されるものと思料される。 

 

迅速診断法開発に関する基礎的技術は他の感染症への応用が可能であり、製造技術に関しても

過去の協力により既に一定の技術を獲得している。したがって、本プロジェクトを通して診断法

開発から診断キット製造、フィールド試験までの一連の工程を実施する技術や経験が KEMRI に

備われば、技術的な持続性についても担保されるものと考えられる。 
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第３章 団長総括/団員所感 
 

３－１ 団長総括 

本件詳細計画策定調査の主たる目的である、日本側（JST、JICA、長崎大学）およびケニア側

（公衆衛生省、KEMRI）との間でのプロジェクト基本計画（PDM、実施体制等）に関する協議は

大きな問題もなく合意に至った。 

PDM に記載されたプロジェクトの内容についても、従来の長崎大-KEMRI 間で進められたアル

ボウイルス感染症対策の研究基盤を活用しつつ、公衆衛生省の既存サーベイランスシステムへ、

本プロジェクトで構築する黄熱病およびリフトバレー熱アウトブレイク早期警戒・即時対応シス

テムモデルを組み込むという社会実装的側面をも含めており、今回の協議で確認した公衆衛生省

の現行システム（18 の疾病に対応するサーベイランスシステムを構築済み）を考えても、決して

無理のない現実的に実施可能な内容に仕上がっている。 

このように協議が円滑に終了した理由はほかにも考えられるかもしれないが、自分が思うに、

このプロジェクトは、自分がこれまで〔JST 地球規模課題（感染症）研究委員として〕団長で参

加した他の SATREPS 詳細計画策定調査と比較しても、実施していく上で非常に優位な要素をい

くつかもっていることが、協議を比較的容易なものにした理由ではないかと思う。今後の

SATREPS 案件の参考になるかもしれないので、以下に記載したい。 

 

まず、日本側研究機関が現地に拠点をもっていることが挙げられる。1979 年から 2006 年まで

JICA は KEMRI に対し感染症分野の技術協力および無償資金協力事業を継続的に実施してきた。

上記期間中に JICA は長崎大学から多くの専門家を派遣しており、長崎大学自身も KEMRI と研究

関係を構築、2006 年にケニアに拠点を開設するとともに KEMRI との共同研究プロジェクトを立

ち上げ、本プロジェクトの日本側およびケニア側研究代表者双方が時間をかけて本プロジェクト

の基本計画を練り上げることができたものと思われる。 

次に、本プロジェクトに関連する専門家が既に派遣されていたことが挙げられる。2009 年 10

月に JICA-JSPS 科学技術研究員として長崎大学から井上真吾氏が KEMRI に派遣され、同氏のタ

ームズ・オブ・レファレンス（Terms of Reference：TOR）には本プロジェクトの形成も含まれて

いる。いわば、本プロジェクトの形成は事実上 2 年前から始まっており、長崎大学ケニア拠点と

連携して本プロジェクトを準備する時間は十分あったものと思われる。JICA-JSPS 科学技術研究

員の派遣から SATREPS の実施という一連の流れがみられたのは本件が初めてであり、今後の科

学技術協力の好事例となり得るものと思われる。 

最後に、本プロジェクトの実施体制が比較的シンプルであることが挙げられる。日本側では長

崎大学以外の本邦共同研究機関が存在せず、一方でケニア側の案件実施者も KEMRI のほか、JICA

の保健医療協力を通じて既に深い関係を有する公衆衛生省のみ、という双方とも十分関係の深い

機関の間で実施体制を構築できたことで、日本側代表者（長崎大学研究代表者）とケニア側代表

者（KEMRI 所長）のリーダーシップの下、事業のモニタリングを非常に簡素かつ容易なものとす

ることが可能である。 
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３－２ 研究総括団員所感 

３－２－１ 各機関との個別協議 

（１）KEMRI 本部製造部門（Production Department：PD） 

責任者の Dr. Kimoto との会談により PDM に記載した研究内容を項目別に確認、合意し

た。本施設では迅速診断法の開発と生産が実施されるほか、日本側専門家の活動拠点とな

ることから、専門家用居室として建物 2 階部分の 1 室が提供されることを確認した。また

実験スペースとして、細胞培養による診断抗原作製用に建物 1 階部分の実験室 2 室、遺伝

子工学手法による診断抗原作製用に同じく建物 1 階部分の 1 室、および暗室 1 室、合計 5

室がプロジェクトに提供されることを確認した。実験室スペースについては搬入機材を収

容するに十分である。また一部の研究機材については現在進行中の JICA-JSPS 科学技術研

究員として赴任している井上真吾専門家の努力により施設整備が進展しており本プロジ

ェクトの発足後の早期の研究開始が可能であることを確認した。 

 

（２）KEMRI 本部ウイルス研究センター（Centre for Virus Research：CVR） 

責任者である Dr. Sang との会談により PDM に記載した研究内容を項目別に確認、合意

した。この施設では特に BSL4-3（P3）に属する黄熱ウイルスとリフトバレー熱ウイルスを

取り扱う実験室の補修方法について合意し、またケニア側はもとより日本側プロジェクト

関係者がウイルス分離や細胞感染実験に同施設を使用できることを確認した。さらに、過

去の黄熱病、リフトバレー熱の流行時に Dr. Sang が分離し保有する種々の野生型ウイルス

株がウイルス感染実験や遺伝子工学的手法での抗原作製に不可欠のウイルス遺伝子の材

料として本プロジェクト研究に提供されることを確認した。また、Dr. Sang は本プロジェ

クトを通して同センターの将来を担うケニア人若手アルボウイルス研究の人材育成が促

進されることを強く希望している。現状では CVR の若手アルボウイルス研究者は 2 名の

みであり、若手研究者の当該分野への配置について KEMRI 所長の Dr. Mpoke に配慮を求

める必要がある。 

 

（３）KEMRI アルペ支所感染症寄生虫病管理研究センター（Centre for Infectious and Parasitic 

Diseases Control Research：CIPDCR） 

センター長の Dr.Mwau との会談により PDM に記載した研究内容を項目別に確認、合意

した。同センターはフィールド最前線にある重要なレファレンスラボであり、加えてウガ

ンダに隣接する地域にもあることから、2010 年末に発生したウガンダにおける黄熱病の突

発的流行においては高い早期警戒・即時対応レベルを必要とした施設である。しかしなが

ら、同センターはマラリア、HIV、睡眠病以外の疾病に関しては十分なレファレンス能力

を有していないことから、本プロジェクト開始後は機器の整備等を通じた機能強化を急ぐ

必要がある。既に Dr. Mwau によりプロジェクトで使用する研究スペース 1 室が確保され

ていることに加え、必要に応じさらに 1 室を提供するとの意向が伝えられた。ただし、同

センターは築後 30 年以上を経過しており、プロジェクトの開始後には機器の整備だけで

なく、窓や天井などの施設補修も進める必要がある。今回の調査では同センターに隣接す

                                                        
4 バイオセーフティレベル（Bio-Safety Level）。細菌・ウイルスなどの微生物・病原体等を取り扱う実験室・施設の格付け。BSL

のほかに“P（Physical containment：物理的封じ込め）”の略称も広く使用されている。 
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るアルペ地区病院も視察し、同病院院長から臨床検体の提供など本プロジェクトへの協力

についても確認している。 

 

（４）公衆衛生省疾病サーベイランス・対応課（Division of Disease Surveillance and Response：

DDSR） 

DDSR 課長の Dr. Mutonga との会談により PDM に記載した研究内容を項目別に確認、合

意した。次ページの図３－１のとおり、DDSR はケニアにおける感染症サーベイランスを

総括しており、アウトブレイク早期警戒・即時対応システムモデルの構築、試験運用、評

価にあたり中心的役割を果たす部署である。今回開発予定のシステムモデルは DDSR が運

用する現行サーベイランスシステムに組み込む、という当初の計画が改めて確認された。

このことは、開発するシステムモデルのケニア国内における普及をめざす本プロジェクト

にとって重要なことである。 
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の管理責任者が明確化され問題なく機能すると思われる。 

また、研究面では KEMRI 本部 PD の研究設備は非常に充実しているとの印象を受けた。

建屋自体は JICA の無償資金協力により 2005 年に完成した施設であり、十分なスペースと

必要な設備、さらに基本的な実験機器は既に確保されている。既に、HIV などの検査キッ

トを製造している実績もあることから、本プロジェクトで機器の整備が充実することによ

り施設の稼働状況が一層充実することが期待できる。また、併設する動物実験施設も設備

的には問題なく、検出キット用抗体（ポリクロ、モノクロ）作製も、抗原が確保されれば

ウサギ、モルモット、マウスを用いてすぐに対応可能と考えられる。 

また、BSL-3 実験設備も KEMRI 本部では既に運用されており、若干の改修は必要であ

るが今後の運用には支障がないと考えられた。PD 責任者の Dr. Kimoto は管理能力も含め

優れた人物であるが、本部門のここまでのセットアップには JICA-JSPS による科学技術研

究員派遣事業で長崎大学から派遣された井上真吾専門家の努力によるところが大きい。 

KEMRI アルペ支所のラボについては、調査日程の都合で視察することはできなかった

が、先発した調査団の報告から、BSL-2 を含む施設の改修が必要であるが、既に本プロジ

ェクトの専用実験スペースは確保されているとのことであった。また、関連機器の導入に

ついても、KEMRI と長崎大学の間で最終選定の段階であることから、本ラボはフィールド

研究における前線基地としての機能が期待される。 

 

（２）公衆衛生省 

アウトブレイク早期警戒・即時対応システム構築のカウンターパート機関である公衆衛

生省は既に疾患アウトブレイク・サーベイランスシステムを運用しているが、これまであ

まり機能していなのが現状であった。本プロジェクトでは黄熱病、リフトバレー熱の簡易

迅速診断法を導入、現行システムに組み込むことでアウトブレイク対応力の強化をめざし

ている。 

公衆衛生省でサーベイランスシステムを担当する DDSR の Mutonga 課長はじめ、関係ス

タッフは本プロジェクトの内容を十分に把握しており、本プロジェクトをアウトブレイク

早期警戒・即時対応システム強化に組み込むことに積極的である印象を受けた。一方、疑

似例発生情報を防止するため第 1 次発信源の管理などの課題は残ると思われるが、本プロ

ジェクトがケニアにおける機能的なアウトブレイク早期警戒・即時対応システムモデルの

構築に貢献することは十分期待できる。 

 

（３）長崎大学ケニア拠点 

長崎大学は 1966 年から KEMRI を通じてケニアの感染症対策を支援しており、長い協力

期間の中で着実に成果を上げている。ケニア拠点の BSL-3 実験施設は充実しており、非常

に高い稼働率で運用されていることに加え、メンテナンス体制も充実している。また、

BSL-3 を使用する研究者向けのセミナーを定期的に開催し研究者教育も実施されている。

一瀬休生拠点長から本プロジェクトにかかわる研究者の人材育成、また、BSL-3 のメンテ

ナンスについてもサポートしていただけるとの言葉をいただき、長崎大学ケニア拠点との

連携が本プロジェクトの効率的運用に重要であるとの印象をもった。 
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３－３－２ 総 括 

本プロジェクトは長崎大学と KEMRIとの協力関係をさらに発展させるプロジェクトであり、

そのため両機関関係者の本プロジェクトに対する理解は十分に深く、また、基礎となる研究設

備も既にある程度整備されている。さらに、各協議を通じて両機関研究者の本プロジェクトを

成功させようという意欲が強く感じられた。その実現には速やかな R/D への署名が極めて重要

と考えられる。また若手研究者養成のためには、ケニアからの国費留学生受入れによる学位取

得などのシステムもぜひ充実させる必要がある。 

本プロジェクトはアルボウイルス感染症に対する簡易迅速診断法（検出キット）の開発のみ

ならず、それを用いたケニアにおけるアウトブレイク早期警戒・即時対応システムの構築を目

標としており、高い科学的研究成果および高度なシステム構築のためには努力が必要ではある

が、新たなケニアの感染症対策への貢献を大いに期待したい。 

JICA は昨年 9 月に公表した「JICA の保健分野の協力 －現在と未来－」でミレニアム開発

目標（Millennium Development Goals：MDGs）達成に向けて JICA が保健協力を行う意義と理由

を明確に示している。この中で感染症対策は重点領域のひとつとなっており、ケニアと日本の

研究者が同じ目標に向って研究を展開する本プロジェクトは大変に意義深いものと思料され

る。 
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第４章 実施協議 
 

2010 年 12 月 14 日に加藤ケニア事務所長と Mark BOR 公衆衛生省次官、さらに Witness として

ケニア政府から Joseph K.KINYUA 財務省次官のほか、本プロジェクトのケニア側および日本側を

代表して KEMRI の Solomon Mpoke 所長および長崎大学から一瀬休生ケニア拠点長の署名をもっ

て、関係機関間の権利および義務関係を設定した R/D 合意を得て、右文書を交換した（付属資料

１として添付）。 

 

これにより、本プロジェクトの実施が正式に合意され、開始される運びとなった。 
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