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2015 年 3 月 21 日

我々はチャーターした小型機に搭乗し、11 時にポートビラ空港を離陸した。ペンテコスト島

サラ空港には、12 時 20 分に到着した（写真 1）。サラ空港でマウナヘルスセンター保健省職員（ラ

モス氏）の出迎えを受け , 同センターを拠点として活動することとなった（写真 2）。
同日は土曜日であったため、ヘルスセンターは休診であった。そのため、我々も実診療活動は

翌日以降と決めた。そこで、ヘルスセンター職員と打ち合わせをして、生活拠点のセットアップ

及び翌日からの活動のための資機材を整理した。

写真１：チャーターセスナ機にて　　　

ペンテコスト島サラ空港に到着

写真２：マウナヘルスセンター内の隊員宿舎

我々は 3 月 22 日から 26 日にかけて 5 日間、ペンテコスト島で活動した。

主な体制としては、メンバーを 2 つに分け、以下 9 カ所のヘルスファシリティに巡回診療、健

康評価、医療ニーズアセスメント等を実施した（マウナ、ガマルマウア、アンゴロ、アウテ、ラ

タノ、タリイロ、ナマラム、バンナプ二、レデングシビ）。

活動場所は、

2015 年 3 月 22 日：マウナ、ガマルマウア

2015 年 3 月 23 日：マウナ、ガマルマウア、アウテ、アンゴロ

2015 年 3 月 24 日：ガマルマウア、アンゴロ、ラタノ、タリイロ、ナマラム

2015 年 3 月 25 日：バンナプニ、レデングシビ

2015 年 3 月 26 日：アンゴロ、ラタノ、ガマルマウア

であった。
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２．ペンテコスト島での活動詳細



2015 年 3 月 22 日（実活動 1 日目）

午前は、団長と一部の隊員がマウナの教会に徒歩で赴いた。目的は、隣村への交通路の調査、

教会に集まる地域住民の外見上の栄養状態や清潔状態、傷病者や外傷の有無、コミュニティーの

人口構成等について評価する事であった。午後は 2 チームに分かれて、活動を開始した。

1 チーム（医師 1、看護師 1、業務調整員 1）は、マウナヘルスセンターの 1 室を借りて臨時の

診療所を開設し、夕方までに計 39 名の診療を行った（写真 3）。
もう 1 チーム（医師 1、薬剤師 1、業務調整員 2、JICA 現地スタッフ 1）は、ガマルマウアの

ヘルスポストで医療施設の被害や医療ニーズの調査と診療活動を実施した（写真 4）。倒木のた

めに、車でのアクセスは難しかったため、資機材を抱え徒歩で移動した（マウナヘルスセンター

から約 40 分）。診察希望の住民もおり、併せて診療も実施した。結果、合計 26 名の患者を診療

した。

同日夜に宿舎でミーティングをし、お互いの活動の報告と翌日の活動計画の共有、必要な患者

についての申し送りをした。危険情報については、報告はなかった。PC へのカルテの入力とバ

ヌアツ政府と WHO への医療施設の被害情報や医療ニーズについての報告書と日報を作成した。

写真３：マウナヘルスセンターでの診療 写真４：ガマルマウアのヘルスポストでの

医療ニーズ調査
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2015 年 3 月 23 日（実活動 2 日目）

1 チーム（医師 1、薬剤師 1、業務調整員 2、JICA 現地スタッフ 1）は、トラックで 9 時に宿舎

を出発、9 時 40 分にアンゴロに到着し、医療ニーズアセスメント実施した（写真 5）。また 19 名

の患者を診療した。その後、12 時 30 分にアンゴロを出発し、13 時 30 分にアウテに到着し、医

療施設の被害調査と医療ニーズアセスメントを実施した。また 5 名の患者を診療した。

1 チーム（医師 1、看護師 1、業務調整員 1）は、10 時 30 分からマウナヘルスセンターで診療

を開始（10 名の患者を診療）。その後、12 時 55 分に宿舎を徒歩で出発し、13 時 40 分から 16 時

15 分までガマルマウアにて診療を実施した（26 名の患者を診療）（写真 6）。

写真５：トラックにてマウナヘルスセンターを

出発

写真６：ガマルマウアのヘルスポストでの診療
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2015 年 3 月 24 日（実活動 3 日目）

1 チーム（医師 1、看護師 1、業務調整員 1、JICA 現地スタッフ 1、JICA 現地スタッフ 1）は、

8 時に　宿舎を出発して、8 時 15 分　にわれわれの宿舎のある集落（アバントゥントゥラ）の港

からボートに乗船し、出発した（写真 7）。8 時 45 分　にラタノのヘルスディスペンサリーに到

着し、アセスメントと診療を実施した。その後、10 時 43 分に　ラタノをボートで出発し、11 時

22 分に　タリイロに到着、ヘルスディスペンサリーで医療施設の被害状況と医療ニーズ調査を

行い、併せて診療を実施した。13 時 10 分に　タリイロからボートで出発し、13 時 45 分に　ナ

マラムに到着した。ナマラムでは、ヘルスディスペンサリーは閉鎖されていた。付近の住民によ

ると、ヘルスディスペンサリーを担当する看護師が、サイクロン前からポートビラに研修に出か

けていて、再開日は聞いていないという事であった。そこで、医療施設の被害状況や医療ニーズ

調査、診療などは実施しなかった。代わりに、隣接した小学校の教師と相談し、児童の検診を実

施した。同集落は、医師が訪れるのは 3 年に 1 度程度の頻度であり、JDR 医師による健診と指導

は付近住民と教師から歓迎された。結果、小学生の児童 60 名を検診した。16 時に　ナマラムか

らボートで出発し、17 時 30 分にマウナヘルスセンターの宿舎に到着した。

1 チーム（医師 1、薬剤師 1）は、9 時 30 分　に本拠地マウナヘルスセンター（集落名：アバ

ウトゥントゥラ）で患者 1 名を再診した。10 時に業務調整員 2 名が、追加物資を受取るのため、

サラ空港に向けて出発した。

10 時 40 分にサラ空港で、小型機で物資と一緒に搭乗してきた JDR 業務調整員と合流した。荷

物を受取り、ペンテコス島チーム活動について情報共有した。ペンテコスト島で活動した業務調

整員 1 名は、搭乗してきた業務調整員とともに小型機でポートビラに帰投した。

11 時 10 分、物資を乗せたトラックに乗った業務調整員 1 名がサラ　空港を出発し、11 時 30
分　に宿舎に到着した。

13 時 40 分に　医師 1、薬剤師 1、業務調整員 1 はガマルマウアに向けて徒歩で出発（写真 8）。
14 時 30 分　から 15 時 40 分まで、ヘルスポストで診察を実施した。さらに、ヘルスポストに来

ることができない患者 1 名を往診した。15 時 40 分　にガマルマウア出発し、16 時 40 分に　宿

舎到着した。

写真７：アバントゥントゥラからボートにて

出発

写真８：ガマルマウアに向けて徒歩で出発
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2015 年 3 月 25 日（実活動 4 日目）

隊員全員（医師 2、看護師 1、薬剤師 1、業務調整員 2、JICA現地スタッフ 1）で、8時30分にボー

トで出発し、10 時 10 分に　バンナプ二到着した（写真 9）。ヘルスディスペンサリーで被害状況

と医療ニーズ調査を行った。患者は少なかったため、午後に再訪問し診療する予定とした。

10 時 40 分に　バンナプ二を車で出発し、11 時 10 分に　レデングシビ到着した。ここはイー

ストペンテコストで最大のヘルスセンターであった。診療施設の被害状況と医療ニーズ調査と併

せて、2　名の入院患者の回診を含め、外来診療を実施した（写真 10）。
13 時 15 分に　レデングシビを出発し、14 時 10 分に　パンナプ二に到着した。ヘルスディス

ペンサリーにおいて、外傷処置を含む外来診療を実施した。15 時 20 分　にパンナプリから再度

ボートで出発し、17 時 40 分に　宿舎に到着した。

写真９：アバントゥントゥラからボートに

乗船し出発

写真 10：レデングシビでの診療
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2015 年 3 月 26 日（実活動 5 日目）

1 チーム（医師 1、看護師 1、業務調整員 1）は、8 時 40 分に宿舎直近の集落（アバントゥントゥ

ラ）を出発し、9 時にラタノに到着した。ヘルスディスペンサリーで診察し、併せて地域の幼稚

園児の栄養評価を実施した。　11 時 30 分に　ラタノを出発し、12 時にタリイロに到着した。昼

食時間であったこと、平常に戻りつつあるためか、診療のニーズは無かった。14 時に　タリイ

ロを出発した。　15 時 10 分にマウナヘルスセンターにて、サイクロン前後の患者数等について

より詳細なヒアリング調査を実施した。

1チーム（医師1、薬剤師1、業務調整員1、JICA現地スタッフ1）は、8時30分に　宿舎をトラッ

クで出発した。8 時 50 分に　ガマルマウアに到着、再アセスメントと診察に並行して、小学校

での健診を実施した（写真 11）。　また、2 日前に往診した患者を、再度往診した（写真 12）。
11 時 15 分に　ガマルマウアを出発し、12 時 30 分に　アンゴロに到着した。偶然、バヌアツ

の副首相と内務大臣が同集落への災害支援の報告にヘリで訪れており、日本の医療チームとして

直接挨拶することができ、副首相から謝辞を頂いた（写真 13）。
14 時 50 分に　アンゴロを出発し、15 時 15 分に宿舎に到着した。

16 時 30 分から、全隊員で　首都への持ち帰り資機材とマウナヘルスセンターへの供与物品に

ついて整理した。未使用の薬剤は廃棄した。

写真 11：ガマルマウア小学校での健診 写真 12：往診した患者

（悪性疾患終末期と思われる。JDR 医師の疼痛

緩和が効果的であった）
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写真 13：バヌアツ副首相への挨拶
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2015 年 3 月 27 日：

マウナヘルスセンターの上級看護師であり保健省職員のラモス氏への物資供与式を行った（写

真 14）あとに、全隊員は　、ポートビラよりオーストラリア軍のヘリコプターで出迎えに来た

米田副団長と共に、13 時にペンテコスト島サラ空港を出発し、ポートビラ空港に到着した（写

真 15）。

写真 14：ラモス氏への物資供与式 写真 15：オーストラリア軍ヘリコプターにて

ペンテコスト島サラ空港を出発
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別添３ ヘルスファシリティごとの疾患分類 

 

図 別 におけるࢼ࣐࢘ �-3 �9 疾患の分類 

 

図 別 における࣐࢘ル࣐࢞ 3-2 �� 疾患の分類 
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３．ヘルスファシリティでの疾患分類



別添３ ヘルスファシリティごとの疾患分類 

 

図 別 におけるࢼ࣐࢘ �-3 �9 疾患の分類 

 

図 別 における࣐࢘ル࣐࢞ 3-2 �� 疾患の分類 

別添３ ヘルスファシリティごとの疾患分類 

図 別 におけるࣟࢦン 3-3 2� 疾患の分類 

図 別 テにおける࢘ �-3 2� 疾患の分類 
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別添３ ヘルスファシリティごとの疾患分類 

図 別 におけるࣀࢱࣛ �-3 2� 疾患の分類 

図 別 におけるࣟリࢱ �-3 �9 疾患の分類 
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別添３ ヘルスファシリティごとの疾患分類 

図 別 におけるࣀࢱࣛ �-3 2� 疾患の分類 

図 別 におけるࣟリࢱ �-3 �9 疾患の分類 

別添３ ヘルスファシリティごとの疾患分類 

図 別 ンにおける࣐ࣛࢼ �-3 �疾患の分類 

図 別 リにおけるࣉࢼンࣂ �-3 23 疾患の分類 
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別添３ ヘルスファシリティごとの疾患分類 

図 別 3-9 レデングシビにおける 23 疾患の分類 
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