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ＡＭＤＡへのご支援を!

国際ボランティア・ダイヤル
　　　　　ご自宅からできる国際貢献にあなたも参加しませんか。

　　　　国際協力・ボランティア活動等、日頃からやってみたいと思うけれど、

　　　　　　　　参加方法がわからない、情報がない‥‥という方、

　　　　　　　また｢ボランティア｣という言葉は聞いたことがあるけれど

　　　　　自分が参加することはあまり考えたことがなかった・‥・という方。

ご自宅や事務所からおかけになる国際電話を通じて国際協力活動に参加してみませんか？

　　　　　　　　　　｢001(KDD)｣で国際電話をおかけになると、

　　　　その国際電話料金に応じてKDDから｢ＡＭＤＡ｣に対して資金協力され、

　　　　　　その資金は｢ＡＭＤＡ｣の国内・海外の人道援助活動費用として

　　　　　　　　　　　　　有効に使わせていただきます。

　　　　　　　　　　※登録料や基本科等は一切かかりません。

　　　　　　　　　　　　お問い合わせ先:AMDA本部事務局TEL:086-284-7730

たとえばニューヨークヘ､ダイヤル直通。

001 － 1 － 212 -･先方の電話番号
xて下さい。
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詳しくはKDDのオペレータがご案内します｡お気軽に､局番なしの0057(24時間･無料)へどうぞ。
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○インド連邦カルナタカ州無医村

　地区巡回診療プロジェクト　1988年

＠ネパール王国ビスヌ村地域保健医療

　プロジェクト　巡回診療のみ継続中

　　　　　　　　　　　　　　　1991年

＠在日外国人医療プロジェクト

　(東京･大阪)

　1991年４月17日に

ＡＭＤＡ国際医療情報

センターを設立。 93

年５月より(財)東京

都健康推進財団の外

国人医療関連事業の

委託もうける。在日

外国人を初めとする関係者からの医療に関する電話

相談、受け入れ医療機関の紹介などを実施。

○イラン国内クルド湾岸戦争被災民救

援プロジェクト 1991年

＠ピナツボ火山噴火被災民救援医療

プロジェクト 1991年

＠エチオピア・チグレ州難民救援医療

　プロジェクト

＠バングラデシュ・ミャンマー

　難民緊急医療プロジェクト

＠ネパール国内ブータン難民

　緊急医療プロジェクト

　1992年５月よりネパー

ル支部により活動開始。

現在難民と地元ネパール

人民双方を診療する第二

次医療センターとしてそ

の地の基幹医療機関の役

割を果たしている。

1992年

1992年

＠カンボジア地城医療プロジェクト

　1992年より、プノム

スロイ群病院の支援を

開始。近辺の村を予防

接種、蚊帳の無料配布

プロジェクトを実施。

＠ネパール・タンコット村眼科医療＆

　母子保健プロジェクト
　1992年よりカトマン

ズ近郊のタンコット村

で眼科検診・診療と母

子保健を中心に据えた

総合地域保健プロジェ

クト開始。

●インドネシア・フローレス島大震災

　救援医療プロジェクト　1992年12月

＠ソマリア難民緊急援助医療

　プロジェクト

　1993年１月よりケニ

ア､ジプチ､ソマリア本

国難民救援医療活動を

｢アジア多国籍医師団｣

として開始。

●ジブチ産婦人科病院人材育成

　プロジェクト 1993年

●ネパール・バングラデシュ大洪水被

　災民緊急救援医療プロジェクト1993年

●タイ国チェンライＡＩＤＳプロジェクト

　　　　　　　　　　　　　　　1993年

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●
●
●
● 　　　　アジア多国籍医師団

1993年５月22目に創設。アジアの自然災害や●　jJﾉJマJjJz-ﾑ1-l●-gl･U11具.0/ヾノ’ﾉs一一l j･いﾉ･1-j・

●難民などの緊急時に俊敏に対応できる全支部か

゜ら（15ケ国）から構成されたＡＭＤＡの緊急救援
：医療部門である
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●インドボンベイ周辺地城保健医療

　プロジェクト

　1993年10月のソラ

プール地震被災者巡回

診擦の後をうけての整

形外科診療・知能障害

児早期発見・防止医

療、高齢者・母子医

療、エイズ防止教育の

各プロジェクトを1995年４月より開始。

●カンボジア精神保健プロジェクト

　　　　　　1994年より、プノ

　　　　　ンペン市内のシアｌ　●

メータ病院で、カン

　　　　　ボジア国内初の精神

　　　　　科病棟を設置。病院

　　　　　スタッフのトレーニ

　　　　　ング、薬剤の提供を

　　　　　行っている。

●　●

＠インドネシアスマトラ島南部地震

　救援医療プロジェクト　　1994年2月

＠モザンビーク帰還避難民プロジェクト

　1994年２月よりモ

ザンビーク南部カザ

州において開発医療

活動を行っている。

＠旧ユーゴスラビア日本緊急救援

　NGOグループ援助プロジェクト

　1994年６月より日

本緊急救援NGOグ

ループ（JEN）の活動

として、クロアチア、

セルビアにおいて、

緊急医療、生活改善

指導、職業訓練、教

育、物資援助などの多方面にわたる援助を行う。

＠ネパール・タメル地区ストレートチ

　ルドレン診療プロジェクト　1994年2月

＠ルワンダ難民緊急救援プロジェクト

　1994年５月より、北

部ガラマ難民キャンプ

で、ルワンダ難民を対

象に緊急救援プロジェ

クトを開始。

　　　撮影　山本前文氏

＠ルワンダ難民

　プロジェクト

緊急救援ゴマ

　　　　　1994年8月

ｅルワンダ難民緊急救援ブカブ

プロジェクト 1994年８月

＠ルワンダ国内病院再建プロジェクト

　ル・トンド診療所

(ルワンダキガリ市)

国内避難民、住民を対

象に94年10月より支

援活動を開始。

ΦタイHIV患者カウンセリング

プロジェクト 1994年10月

eJlcAフィリピン・ターラック州家族

　計画母子保健プロジェクト

　　　　　　　　　　　　　　1994年10月

＠阪神大震災緊急救援プロジェクト

　1995年1月神戸市長

田区において地震被災

者に対する緊急援助活

動を実施。

＠JICAザンビア保健医療プロジェクト

　　　　　　　　　　　　　　　　　1995年4月

Φインド地域医療プロジェクト

　　　　　　　　　　　　　　　　　1995年4月
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●チェチェン難民救援プロジェクト
　１９９５年４月より

（JENの活動として）ロ

シアのイングーシ、

チェチェンにおいて、

救急医療および子供の

ための予防接種プロ

ジェクトを開始。

＠サハリン大震災緊急プロジェクト

　　　　　　　　　　　　　　　1995年5月

＠スーダン国内避難民救援プロジェクト

　　　　　　　　　　　　　　　　　1995年

ｅアンゴラ帰還難民プロジェクト

　　1995年７月よりア

ンゴラヘの難民帰還を

促進する為、北部ザ

イール国境付近の病院

を再建する。

＠タイ　アニマル・バンクプロジェクト

　　　　　　　　　　　　　　　　　1995年7月

Φ北朝鮮大洪水救援プロジェクト

＠ミャンマー地域医療プロジェクト

　1996年３月、ABA、

MISとの協力で浄水器

一台をメティーラ市の

カンナジョン寺院に設

置。救急車も贈呈。地

域の衛生状態の改善、

地域医療活動を行う。

＠ＩＮＮＥＤ(緊急救援と開発のための国際

　ＮＧＯネットワーク)プロジェクト

　1994年10月、岡山国際貢献NGOサミット時に設

立される。インドネシア、バングラデシュ､フィリピ

ン､ボリビア､ブラジルでは緊急事態対応体制と称し　●　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　。●

て、NGOによる相互理解と相互支援のネットワーク

作りを開始した。

Φ中国雲南省緊急救援プロジェクト

19％年１月に発生

した大震災繁急救援ので=で/=｡i

ため、医薬品や生活物塵融

資を送る。更に、医師⑤=。

ら数名を派遣した。　七三

1995年9月　　＠中国四川省雪害緊急救援プロジェクト

ｅインドネシアスマトラ島大震災救援

プロジェクト 1995年10月

＠メキシコ大震災緊急救援プロジェクト

　1995年10月に発生

した大震災緊急救援の

為医薬品と医師ら４名

を派遣

1996年２月

Φインドネシアビアク島大震災緊急救

　援プロジェクト
　1996年２月ビアク島

でM8.0の地震が発生。

インドネシア支部よ

り、Dn2名、日本支部

より調査員１名派遣。

抗生物資、生活物資を

送った。

＠フィリピン台風被害救援プロジェクト

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1995年1凹　＠中国雲南省趙君支援プロジェクト

＠インドネシア中央スラウェシ島地震

救援プロジェクト 1996年

＠インドネシア・ジャワ島地域医療

プロジェクト 1996年

＠中国雲南省小学校再建プロジェクト

＠中国雲南省診療所設置プロジェクト

ｉ●



＠中国新彊ウイグル自治区地震緊急

プロジェクト 1996年3月

＠中国四川霧チベット族ヘルスポスト
プロジェクト 1996年4月

＠モザンビーク地域総合振興

　プロジェクト（ガザ州）

＠ケニアヘルスセンター支援

　プロジェクト

＠レバノン被災民緊急救援

　プロジェクト

●　　●　４月日日イスラエル

　　　　　jまレバノン南部に無差

　　　　　別砲撃を開始した。避

　　　　　･誰民救済のために、緊

　　　　　急救援チームを派遣し

　　　　　た。

●　●

＠バングラデシュ・サイクロン緊急

救援プロジェクト

　５月13日発生しか竜

巻による被災者救援の

ため医薬品と医師、看

護婦、調整員を派遣し

た。

1996年5月

＠ウガンダ地域保健プロジェクト

●ボスニア難民被災民救援

　プロジェクト

　1996年１月よりサラ

エボ、ゴラジュデ、

八二ャルカにおい

て、病院再建、医療

技術支援などの活動

を実施。

1996年6月

＠中国貴州省大洪水緊急救援

プロジェクト

＠UNVロシア連邦サハ共和国医療協力
プロジェクト 1996年7月

＠メコン川流域（ベトナム・カンボジ
　ア・ラオス）大洪水被災者緊急救援
プロジェクト

　9月半ばよりメコン

川の水位が増し大洪

水が発生。洪水の被

災者救済と感染病予

防のため緊急医療

チームを派遣した。

1996年10月

＠ケニア赤痢緊急救援プロジェクト

　　　　　　　　　　　　1996年11月

＠インド・サイクロン緊急救援
プロジェクト 1996年11月

⑤ルワンダ難民救援プロジェクト

　　　　　　　　　　　　　1996年11月

⑤ボスニア医師専門技術研修

プロジェクト

サハ共和国医
プロジェクト

1996年11月

＠サハ共和国医師専門技術研修
1996年11月

1996年7月

　　　　　　　ＡＭＤＡ概要

【理念】Better Quality of Life for a Better Future

【沿革】1979年タイ国にあったカンボジア難民

キャンプにかけつけた一名の医師と二名の医学

生の活動から始まる。

【現状】アジアの参加国は18ケ国。会員数は日

本約1,500名，海外約200名。世界各地で種々の

プロジェクト，フォーラムを実施中。

【入会方法】郵便振替用紙にて所定の年会費を

納入して下さい。

　　　　　　　・医師会員　15,000円

　　　　　　　・一般会員　10,000円

　　　　　　　・学生会員　7,500円

　　　　　　　・法人会員　30,000円

　　　　　　　・賛助会員　2,000円

　会費は入会の月より一年間有効です。入会の

月より，毎月会報を送付します。賛助会員には

「ＡＭＤＡダイジェスト」をお送りします。

　　　●振込先　郵便振替口座

　　　　　　　　　口座名義　ＡＭＤＡ

　　　　　　　　　口座番号　OI250-2-40709



作
辿
聊

　　　　　　　　今なぜNGOなのか二千ﾖ于ドニ▽

　AMDAの源流である|側山大学医学部クワイ河医学踏査隊２５周年およびクワイ河平和基金１０周年

aljり1各業として、タイ国カンチャナブリ県医療過疎地において移動診療所プロジェクトを実施するこ

ご。でなっか　カンチャナプリ県の山間部、特にタイ、ミャンマー国境付近に点在する農村地域および

少数民族地験ではマラリアや|ヽ‾痢などの熱帯性疾患､肺炎などの呼吸器疾患そして歯科疾患等が蔓延

一。地域ITI=民よ気軽に医療サービスは受けれない状況にある。このため移動診療プロジェクトが企画

され配内宮は｡雷り】診療、健康指導そして保健教育の実施である。診療活動の対象者は一一日約２百人

が似｡込ま九でヽるー治療活動においては地元の村長や保健ボランティアと緊密な連絡を取り合い、対

4.1城ｼﾞ）遮岨こおいてはカンチャナブリ県保健局担当者と相談することになる。

　しμ抑かyjざ施ﾉIJ’法はＡＭＤＡクワイ支部を創設し､国際的な協力体制のもとにプロジェクトを実施す

る移動｡……lj;jgjl斥;よ」也域|矢療活動に必要な機材を搭載した車両を巡回させる。この嘔両は最高裁判所所　●　●

f=jの移動治療iれを借用することになる。この診療車には医師１名、歯科医師１名、保健婦１名、事務　　’

スタ･ッフ２私、運転手１名そしてボランティア５名で構成されるタイ人医療チームが１ヶ月に１回医

療過疎地域を巡回することになる。これに日本からのボランティアが参加することになる。

プロジェクト実施者は下記の４者である。

　　　Ｉ）ＡＭＤＡクワイ支部

　　　　　　名誉顧問　タイ国内閣副官房長官　陸軍少将　ソーンチャイ　モトリワット氏

　　　　　　医療顧問　タイ国陸軍病院　陸軍少将　アムナート　バーリー医師

　　　　　　担当　　　タイ国モニコ鉱業株式会社社長　　ルーン　チャイワット氏

　　　２）ＡＭＤＡ（１本

　　　:伺クワイ河平和基金

　　　４）クワイ河移動診療所支援委員会　　　　　　　犬

　実施期間は１９９７年６月より１９９８年５月までの１年間である。次年度はこの１年間の実績に

より吏新を考えることになる。　　　　　　　　　　　・

　以ﾄの具体的な計画が実施されることはAMDAの代表をしている私にとって大きな意義を感じる。

クワイ河ヽ|哺］基金の主宰である永瀬隆氏の存在抜きにしてAMDAの存在は考えられない｡なぜなら昭

和４６年にクワイ河の上流に派遣された第一次岡山大学医学部クワイ河医学踏査隊の活動の場は永瀬

氏から紹介されたモン族の開拓農場であったからである｡永瀬氏は太平洋戦争中憲兵隊通訳として「素　ｉ●

楠鉄道」建設に参加した。「死の鉄道建設」といわれたこの鉄道建設にまつわる悲惨な出来事を日本側　　　　’

から最後の最後まで体験した唯一の目撃者である。帰国後５０年間にわたって一人で「素麺鉄道」戦

後処理を行ってきた人である。クワイ河平和基金は彼の講演料、著作料そして彼に寄せられた寄付が

財産となっており、貧しい家庭や少数民族の子たちの看護婦コースの奨学金である。一方、タイ国内

閣副官房長官　陸軍少将　ソーンチャイ　モ1ヽリワット氏は１９４５年生まれであるが、彼の父は太

平洋戦争中はカンチャナプリ県知事として憲兵隊通訳の永瀬氏と折衝していた｡永瀬－モトリワットー

菅波の個人的つながりが移動診療所プロジェクトの基盤である｡……………１

　ＡＭＤＡクワイ支部は「永瀬氏の平和への精神」をモトリワIットー菅波連携で具体化していく特別の

目的をもった支部である。AMDAタイとは別個の存在である。個人的に平和に向かって尊い努力をさ

れている人達の存在は私たちの財産である。AMDAとしてお役に立つことがあれば､従来の一国一支

部の原則とは別に、特別の目的をもった支部を設立してその活動を支援していきたい。

最後に、２５年を経て永瀬氏の恩にようやく答えることができる日が来たことを関係者の方々に心か

ら感謝し、ひきつづきのご指導とご支援をよろしくお願い申し上げたい。
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岡
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入
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噌
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左から、菅波AMDA代表、ソーンチャイ氏、永瀬氏

-市日新聞-

１９９７年（平成９年）４月９日（水曜日）

山
市
）
に
よ
る
同
地
域
で
の
巡

回
診
療
所
設
置
計
画
で
、
推
進

組
織
の
旗
揚
げ
の
た
め
タ
イ
政

府
の
ソ
ー
ン
チ
ャ
イ
・
モ
ン
ト

リ
ワ
ッ
ト
官
房
副
長
官
ら
関
係

者
が
８
日
、
岡
山
猿
を
訪
れ
た
。

1
0
日
ま
で
滞
在
し
、
永
瀬
さ
ん

や
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
メ
ン
バ
ー
ら
と
協

議
を
進
め
る
。

　
８
日
は
県
庁
に
石
井
正
弘
知

事
を
訪
問
。
石
井
知
事
は
「
こ

れ
を
機
に
岡
山
と
貴
国
と
の
交

流
が
盛
ん
に
な
る
こ
と
を
願
っ

て
い
ま
す
」
と
歓
迎
の
あ
い
さ

つ
。
ソ
ー
ン
チ
ャ
イ
副
長
官
は

　
「
岡
山
の
人
々
は
大
変
や
さ
し

く
、
カ
ン
チ
ャ
ナ
ブ
リ
の
人
柄

と
同
じ
。
今
回
は
岡
山
の
伝
統

文
化
に
触
れ
た
い
」
と
話
し
た
。

ま
た
巡
回
診
療
所
計
画
に
つ
い

て
ソ
ー
ン
チ
ャ
イ
副
長
官
は

　
「
滞
在
中
に
協
力
体
制
に
つ
い

て
話
を
進
め
た
い
」
と
述
べ
た
。
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か
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動
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の
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さ
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と
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Ａ

タ
イ
政
府
と
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置
で
合
意
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を
主
宰
す
る
永
瀬
隆
さ
ん
（
七
九
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＝
倉
敷
市
大
島
＝
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ア
ジ
ア
医

師
連
絡
協
議
会
（
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
、

本
部
岡
山
市
檜
津
）
が
共
同
で

計
画
し
て
い
た
タ
イ
・
カ
ン
チ

ャ
ナ
ブ
リ
県
で
の
移
動
診
療
所

開
設
が
タ
イ
側
と
基
本
合
意
。

九
日
、
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
本
部
で
合
意

書
に
調
印
し
た
。

　
調
印
に
は
タ
イ
側
か
ら
ソ
ー

ン
チ
ャ
イ
・
モ
ン
ト
リ
ワ
ッ
ト

内
閣
官
房
副
長
官
が
出
席
。
「
移

動
診
療
所
が
健
康
・
福
祉
向
上

の
た
め
の
福
音
に
な
る
こ
と
を

確
信
し
て
い
る
」
と
話
し
た
。

　
同
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
は
、
泰
緬

　
（
た
い
め
ん
）
鉄
道
建
設
時
の

悲
惨
な
実
態
を
訴
え
続
け
て
い

る
永
瀬
さ
ん
と
、
岡
山
犬
医
学

部
ク
ワ
イ
河
医
学
踏
査
隊
長
と

し
て
現
地
の
医
療
事
情
を
調
査

し
た
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
の
菅
波
茂
代
表

が
協
力
。
映
画
「
戦
場
に
架
け

る
橋
」
で
知
ら
れ
る
ク
ワ
イ
川

沿
い
の
過
疎
地
域
を
重
点
に
、

定
期
診
療
活
動
を
行
う
。

　
計
画
で
は
ヱ
八
月
か
ら
現
地

事
務
所
「
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
ク
ワ
イ
」

を
開
設
し
一
年
間
、
現
地
医
師
、

歯
科
医
、
看
護
婦
ら
が
、
医
療

機
材
な
ど
を
積
み
込
ん
だ
大
型

バ
ス
で
過
疎
地
域
を
毎
月
一
度

巡
回
。
無
料
で
診
療
や
健
康
指

導
、
保
健
教
育
を
行
う
。
Ａ
Ｍ

Ｄ
Ａ
と
ク
ワ
イ
河
平
和
基
金
は

ボ
ラ
ン
テ
ィ
ア
派
遣
、
資
金
援

助
な
ど
を
行
う
。

　
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
な
ど
に
よ
る
と
、

現
地
で
は
マ
ラ
リ
ヤ
や
下
痢
な

ど
の
熱
帯
性
疾
患
、
肺
炎
な
ど

の
感
染
症
が
ま
ん
延
。
治
療
を

受
け
ら
れ
な
い
ま
ま
亡
く
な
る

住
民
が
多
い
と
い
う
。
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■中国雲南省歯科医療活動報告

中国雲南省麗江地区歯科医療活動報告

　　　　　　　　　　　　　歯科医師　島　津 渡

　最初に私がＡＭＤＡの歯科医療に協力するいきさつについて一一言。

　岡山県御津医師会と岡山県御津歯科医師会との合同新年会の席上で、三宅和久先生目「雲

南省麗汪の子供達の歯の治療に協力できないでしょうかネー」の一河が私の心を動かした、

　それから２ヶ月後、1997年３月17日月曜日早朝

　　　　　ＡＭＤＡ代表菅波先生に挨拶し、機械の目録贈呈を行いました、

9:00　　AMDA本部出発

　　　　　歯科医療スタッフのメンバーは

　　　　　士笹山徳治（46才）ＡＭＤＡ中国プロジェクト委員長

　　　　　T2……､l副］tt　渡（46才）歯科医師

　　　　　才識嶋美穂（24才）歯科衛生士

　　　　　④福永文明（47才）（株）ヨシダ

　　　　　⑤湯浅一男（40才）（株）東美屋歯科商店岡山店

　　　　　　　　　　　　　　　　　　以上（日本側）５名。

12 : 00　　関西空港着

　　　　〈荷物〉中国向けエアーパッケージ

①歯科用チェアー　　　210kg

②歯科用ユニット　　　160kg

③歯科用テーブル他　　80kg

び）パノラマ（X線）　　265kg

⑤デンタル（X線）　　60kg

　　　　　　　　　　　775kg

　　　ハンドキャリーパッケージ

⑥往診用歯科ポータブルユニット

⑦往診用歯科ポータブルコンプレッサー

⑧往診用歯科材料

⑨変圧器　２ケ

粒子郷小学校の子どもたちと

30kg

30kg

25kg

50kg

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　135kg

　　　　　総重量は自分達の荷物も加えると1000kg以上です。

　　　　　出発の際関係諸会社の皆様に多大なご迷惑をおかけしました｡誠に申し訳なく思

　　　　　いながら

15 : 10　　中国南方航空（CZ390便）でいざ広東省広州へ

８　国際医療協力　vol.20　N0.41997
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18 : 10　広州管時差（-1時間）

　　　　　中出入国通過は無事だったが中国税関通過する際に問題が生じる。

　　　　　中川の大関並びに税関始まって以東の出来事です｡エアハッケージがターンテー

　　　　　ブルから出てきません｡あまりの犬きさに中国人もビックリ、仏もビックリ。仏

　　　　　と阻由加ターンテーブルを逆走し荷物を探しに飛行機の中へ入りました｡何と荷

　　　　　物が動きません､関係諸寝に要請しやっと保管場所へ｡結局通関手絞書類が届い

　　　　　てなくてOhMyGod！　ハンドキャリーの往診用歯科器材一式も雲南省被災地

　　　　　の歯科医療活動の為のものである事が､又中国人民の為でもあることが説明して

　　　　　も理解していただけないっ早く広州AMDAのスタッフ来て下さい。［お願いしま

　　　　　す］助けて！

　　　　　　　2!

●　●　21

00

30

皆々様の努力によって無事に入国。スタッフー一同「ああー」

広州国際HOTEL着

中国広州ＡＭＤＡのスタッフ、広東省人民対外友好協会秘書長熊希拙先生その他

と会合

24:O（）　長一ぃ一日でした。おやすみなさい

３川18目火曜日

８:00　　朝食を取りながら広州AMDAの莫先生と我々が今後中国でどの様な形で医療活

　　　　動をしたらいいのかを検討かつ確認し合う。
　
1
2
　
1
6

　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
１

叉
　
ノ
附
言
　
ノ
に
Ｆ
Ｌ
４
で
鮨

00

00

HOTELを後にし、一路AIRで昆明へ。

昆明着　広州から約２時間のフライトです。ドメスティックのAIRも（ボーイ

ング礼装のB767）乗り心地が良く眠ってしまいました。しかしセキュリティーで

は歯科用医療器材の取り扱いについてしばし問題が？昆明では､中国昆明AMDA

クラブと合同。雲南省衛生局ワンクイ先生etc…と麗江での医療活動について打

ち合わせ。麗江に同行していただける昆明AMDAクラブのメンバー

士雲南省衛生庁外事力公室ワンクイ先生

②雲南省航空国際旅行礼（NIE HUA）

　以上２人が合流して７名になりました。

３月19目水曜日

　6:00　　起床　ネムイデス！　荷物検査ＯＫ。

　７：３０　　昆明より天理へ（約30分のフライト）

　　　　　又々セキュリティーで大変。笹山氏、ワンクイ先生頑張れ。最後の搭乗忘れ物

　　　　　はないですね、皆さんいいですか？ハーイ何も忘れていませんよ、早く寝たい

　　　　　です。（本当はこの時最高に天切な器材をセキュリティーに忘れていたことに気

　　　　　がついていません。ノンキデスョ！因みに雲南AIR3 Q 4445使です｡）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　国際医療協力　vol.20　No4　1997　9
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8:00　　1雲南省人｣贅石･
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　　■　　　　■-

絹j………､t･1万|;l:_ﾆ　’ﾔ1｡£一世んか仁　叉、一山バ汪≒...IS……･………－、･j.

土;ﾄﾞＴクピドリ
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!………|゜|一一.J……一一服占悩…….-i...'､1.2.i'･･i･!→祁川→牛山→句･南→臼汐場(やｰっとあと5UkmJの峠荼

ノペ９ ｉ リ

〔IﾉIﾐ〕リ￥政目治区{､石ドjl:|今丿省麗汪へ

辻ト川副;,″:1.1こ 州刹艮を閉じて想像してドさい､途中lllば出に幄瓦りの　　Ｆ●

　　　　コＵとと申i公い校了眉j-|､'｀;j=1･交と闇汁衛生学校へのおみやげとして笹山氏が準備しｆ

　　　　　供達を驚かしてやろうと計画する｡子供達のビ･ンクリする顔が|｣に浮かんできま

　　　　　す　ウTｿこj';j　　j

lに:3C　　れIづ一郷小学校符　やっと麗江県にやってきました。バスを降りるや西や|‾AMDA

　　　　　の人々だ一一｡_.lとＵわんばかりの素早さで出来上がった新校舎より子供が飛び出

　　　　　して=きました。私は日本語で｢こんにちわ！｣何とすばらしい子供達なんでしょ

　　　　　う。の……､j･ヽ=､'!ﾆ‘っきます｡

16 : 30　　中国雲南省麗江県着

　　　　　長時間皆様ご苫労様でした。無事到着です。又歓迎のため14 : 00 より待ってい

　　　　　ただいた｡中国雲南省麗江人民病院院長和剛先生､中国雲南省麗江衛生学校校長

　　　　　徐宗樹先生誠に申し訳ございません｡700年前の古都並びに古城が存在する麗江。

　　　　　夢に見た玉竜雪山(5700m)。しかし私達が来たのが恥ずかしいのか玉竜雪山は見

　　　　　えません。非常に残念です。必ず明日お目にかかりたいです(またまたアクシデ　ヘ●

　　　　　ントが起きました)

18 : 30　　歯科医療器具、その他一式点検を行う。

　　　　　あーあーあ一無い、何か無い。　一番大切なあれが無い、治療が出来ない。

　　　　　どこだーどこだ一良く考えろ思い出せ。

　　　　〈絶体絶命のピンチでず〉

　　　　　昆明のHOTELに早く電話しろ、昆明、天理のセキュリティーに早く電話しろ

　　　　　「大きな声を出さないで下さい｡」とＤＨの磯嶋が一言。麗汪人民病院に何かある

　　　　　かも知れません。手配をお願いします。全く蜂の巣をつついた様な天混乱です。

　　　　　島津一一言「私は麗江に何しに来たのでしょう」顔面蒼白、です。

20：30　　麗汪県人民政府の方々による歓迎会です。我々スタッフは目の前真っ暗、力が

10　国際医療協力　vol.20　N0.4 1997
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　　　　　出ないし旨葉は少ない。「しっかりしろ島津何とかなるさ，いつもの事だ｡」自分

　　　　　に,勺い聞かせながら……,／突然電話が鳴り「チャウチャウチャウ……」あった

　　　　　日本語で又あった。昆明のセキュリティーが保管していたらしい。良かった良

　　　　　かった涙が吹き出てきました。島津一段と元気「頑張るぞー」。

22:00　　明日の衛生学校での講演のため通訳と打ち合わせ。目をこすりながら4時間が経

　　　　　ちました（AM2:00）。もう寝ようではないか。おやすみなさい。笹山氏は30秒

　　　　　峻には夢の中です｡ちなみに忘れ物は明日一番機にて届けて下さるとのことでし

　　　　　た。

３目20目木印目

　7:00　　起床

　　　　　搾備OK　いざ出陣めざすは衛生学校での講演です。

リコO　　演題［山科予防学と治療］について１時間半の講義。その後ＤＨ磯嶋が利男治療

　　　　　「フィシヤーシーラントの実際」と題し講演した。

11:30　　Hﾓ診川治療器具を使用し､衛生学校職員及び学生の治療を人民病院の牙科医師と

　　　　　共に斤う、全く初めて治療用器具を見るのですから驚いても仕方ありませんネ。

　　　　　講演無卦終了。

にoo　　栄楽小学校視察　余楽のTf供は元気です｡テントの中での勉強にもめげずに新し

　　　　　い校冷が住設されるのを待っている様ｆでした。

IL00　　いよいよ中国人民病院との協同治療の開始です。

　　　　　最初に①電圧220V→100Vに変換（80Vしか電圧がない）

　　　　　　　　八穴療川ユニットの組立

　　　　　　　　３コンプレッサーの組立

　　　　　　　　ず出科検診と治療班にＡＭＤＡのスタッフを分ける。

　　　　　〈検診〉特に中国歯科医師人民病院院長和則先生、衛生学校の女医のチーム。

　　　　　〈治療〉Dr.島津とＤＨ磯嶋、湯浅

　　　　　〈ワ啓班及び機械班〉福永、ワンクイ、笹山氏

レド!o　　拉八郷小学校生徒（200名）並びに職員（20名）の検診開始

　　　　　〈検診〉200名中200名が虫歯の持ち主である。

　　　　　１年生～６年生までの子供達200名。乳歯又永久歯、特に臼歯（6才臼歯etc…）

　　　　　が絶滅である。人民病院院長歯科医師、女医村長人民政府の各々、雲南省衛生庁

　　　　　ワン完生､皆様一同は顔を見合わせ頭を抱え込んでいる様子でした。良いと思っ

　　　　　ていた八供遠の口腔内は想像を上回る状態でした。

　　　　　〈　一考〉限られた時間の中で何をすべきか？大人遂に子供達の口腔状態を理解し

　　　　　ていただく為にはどんな形で治療すれば良いのか？

　　　　　九子供達の副帥をいかに多くの人に見てもらい､いかに多くの副帥を治療するか
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　　　　　②学校保健の確立又は再度考察するか

　　　　　③公衆歯科衛生活動とどう連携させるか。

　　　　　治療班スタッフによる小学校200名の治療開始です｡今回のf供達の治療内宮と

　　　　　いえばcavies1、cavies2の歯でほとんどがアマルガムの使用となった。これはエ

　　　　　ナメル質、象牙質の治療によく使用する充唯剤料である、アマルガムというのは

　　　　　水銀を含む合金のことをいい、主成分は銀で約70％を占める。他に錫、銅、亜鉛

　　　　　をきむ成分であるっアマルガムは短時間で修復が可能であるごそして合着材を必

　　　　　要としないので歯髄（歯の神経）刺激が発生しないという今度の歯科医療プロ

　　　　　ジェクトにはなくてはならないものです。

17 : 30　　治療開始から３時間半経過し終了。

　　　　　①治療した生徒及び職員　230名

　　　　　　現地ＡＭＤＡの人々etc…

　　　　　②治療した部位　乳臼歯、第一大臼歯、第二大臼歯、前歯

　　　　　　抜歯は今回対象外にしました､準備はしていたのですがあまりにも時間が無い。

　　　　　③治療した画数　１人平均３本x230=690本

18 : 30　　最終的に治療後のAMDAの混成メンバーは

　　　　　　医師　　　　　１人

　　　　　　歯科医師　　　２人

　　　　　　歯科衛生士　　１人

　　　　　　助教授　　　　１人

　　　　　　エンジニア　　２人

　　　　　　写真班　　　　２人

　　　　　　　　　計　　　９人でした

！

●

　　　　　今回の治療である程度の結果が得られました。しかし問題は誰がいつ、どうやっ　ん●

て‾f供の治療を継続して行うかという事です。

　　まず〈第一課題〉

　　　　　麗汪地区の小学校､中学校の永久歯特に大臼歯は絶滅である。又一度も歯科にか

　　　　　かったことがない様なので歯固病の発生率が非常に高い。

　　　　〈第二課題〉

　　　　　学校保健の確立が出来ているのであるが実行するまでに長時間かかるのでしょう。

　　　　　特に歯科医帥１人に対し20万人という患者である。

　　　　　①定期検診⇒年２回程度、春と秋

　　　　　②フッ素塗布⇒井戸水と上水道の関係

　　　　　③歯周病対策

　　　　　④定期的な歯科治療
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〈第三課題〉

　母親学級と母子保健の確立

　中国の高度成長又は経済発展が始まって田舎まで多量の物資が行届き、この10年

　間というものは子供達に対し甘い飲物（人工甘味料）やおかしを与え、歯に付着

　したまま寝ていることが、虫歯を作る原因となっているのではないでしょうか。

　少数民俗の食物はどこへ行ってしまったのでしょうか？食生活に問題がある様に

　思います。麗汪はお茶の産地です。お茶にはフッ素がいっぱい含まれ團にとっ

　ても良いのです｡お茶を取り入れた予防法はないものか考慮中です｡子供→大人

　まで歯周病又は虫歯がほとんどの人に見られます。

〈第四課題〉

　「麗汪歯科保健医療形態の案」として、関係諸官の皆様方と協議の上、邁進する

　事を願います。この麗江地区が歯科医療、学校保健、公衆歯科衛生等を通じて、

　中国の健康の桃源郷と言われるよう我々努力し、又協力するつもりです。

闇汁歯科保健医療形態の案の図

言ｺ

〈歯科保健サービス〉

①妊産婦健康診査、11

②乳幼児健康診査、保健指導

③在宅寝たきり又は在宅心身

　障害者推進事業

④老人保健事業

　歯周疾.巴検診

　健康教育、相談

　口捺衛生指導（訪問）

　人民病院　　　妬一一一一分衛生学校了に犬匹

　　　　　・患者の定期検診、保健指導。予防処置等

　　　　　・公衆歯科衛4{の行政強調I●　

lj

.9ulめ｡・つua●・

　　　　　・歯科保健医療情報管理、健康教育

公衆歯科衛生活動（チームワーク）

　各専門職の協力

　　①歯科医師

　　②歯･科衛/目J

　　③行政11 1ﾄﾞ‘iX

　　④公衆衛生IX

　　⑤保健婦etc…

　　　　　最後に中国雲南省麗江地区粒子郷小学校の歯科治療が無事に終了しました。こ

　　　　　れはＡＭＤＡの力と中国人民関係諸官の暖かい支援のたまものです。又子供達

　　　　　の歯科治療をする機会を与えて下さった。中国関係諸官並びにＡＭＤＡ代表に

　　　　　対し感謝致します。

３月21目金曜日　麗江→昆明→広州へ

9:10　　広東省人民病院において反省会を開き、

!8：00　　今後の目標と協力体制について協議する。



J

■イラン震災緊急救援活動報告

‘^’●

●

イラン北西部震災レポート

　　　　　　　　　　　　AMDΛ医師 占　田 修

　剖128目、イラン北西部をマグニチュード5.5の地震が襲った。イラン政府の発表では

100以ﾄ｡の村が被害を受け、死者965人、負傷者2､600人、被災者６万人に達したというこ

とごあった

　ＡＭＤＡは在日イラン大使館、在イラン日本大使館、イラン赤新joTi lの協力を得て、医薬

品83o Kg の供り･と短期間の人員の派遣を決めた。

〈目的〉

　い被災地の調査。

　大川葡繁昌の受け渡し、通関の手続き。医薬品830 Kg はIDA（lnternationa1

　　　Dispensary Association 本部がアムステルダムにあるＮＧＯ）のEmergency Health

　　　Kit（緊急医療用キット、約160万円、１万人の３ヵ月分）を購入し、テヘランの

　　　赤新jl桂宛に空輸した。

　３）アフガン難民、クルド難民の調査。

〈日程〉

　３月10日　15時30分成田発、北京経由のイラン航空

　:U111日　Ｏ時50分テヘラン着、日本大使館より出迎えあり

　　　　　　　午前日本大使館表敬

　　　　　　　午後イラン赤新月桂プレジデントMr.Dastjerdiに面会

　3H12日　赤新月桂医療部門の部長Dr.Rahideに電話、国際部のMr.Faghihiを紹介さ

　　　　　　　れる。午後、国際部の副部長ど面会。レンタカー会社訪問

　3H13日　レンタカー（運転手付き）で被災地近くの町、Ardabi1へ約600 Km。

　3月14［1　被災地Saraeyn、周辺の村、赤新月桂の活動拠点を訪問テヘランに帰る。

　３月15日　赤新月桂国際部訪問

　　　　　　　イラン外務省特別国際事業部部長代理Mr.Safaeeに面会

　311 16 日　日本大使館報告

　　　　　　　ＵＮＨＣＲ訪問

　　　　　　　ICRI（lnternationaI Consortium for Refugees in lran）訪問

　　　　　　　19時55分テヘラン発、北京経由イラン航空

　３月17日　12時55分成田着

　　　　　　　在日イラン大使館表敬
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〈総括〉

　１）医薬品は､赤新月桂関原部が酉任を持って通関から必要な所への分配､報告まで行う、

　　　残念ながら通関にはなお数目の時間が必要で、私の滞在中にはできなかった、

　２）被災地は、標高の高い地域であり30cmから1mの雪の中であった。夜間の気温は氷

　　　点ド10度を下ると思われる。村人の話では、死亡者は政府の発表よりもずっと多く

　　　2500天位ヒいぅことであった､牧畜を主な産業としてお肌家畜もかなり死んだらし

　　　い岸大士受けた家屋は石と上で壁を造り､屋根の部分に木を使ったに統的なもので、

　　　コンクリートを使用していない非常に地震に弱い構造であった､既に怪我人は最寄り

　　　匹げににぜばれ､かなりの人は親戚を頼って避難していた｡残った人々は赤新月計の

　　　配給したテントで暮らしていた。

　万考折日比は組織的に効率よく活動していた｡Saraeynでは配絵所を設置し、多数のボ

　　　ぅンティフが支援していた。物資も比較的豊富で、前回の人吉災以来､備蓄があった

　　　と思われる。ただし、被災した村は雪の中に点在しており、隅々まで救済の手が届く

　　　にはなお時間が必要であろう。

　∩冲戸の震災時と同様､イラン全国からトラックに物資を満載して多くのボランティア

　　　が被災地に駆け付けていた。ブルドーザーで道路の除雪をする者､食料や衣類を配る

　　　者等、多彩な活動をしていた。

　Ｓ）今後の復興の際には､耐震構造の家屋の普及が望まれる。技術指導やセメント、鉄骨

　　　の供給が必要であろう。

　６）イランには150万人のアフガニスタン難民と50万人のクルド難民がいる。 30ヵ所の

　　　難民キャンプがあるがどれも小規模なもので､ほとんどの難民はイラン人社会に混

　　　ざって暮らしている｡社会的な保障もなく不安定な状況の中で低賃金の労働力を供給

　　　している。医療、教育、職業訓練等の分野でニーズは大きい。イランの外務省、ＵＮ

　　　ＨＣＲもＮＧＯの活動を支援しており、ＡＭＤＡがもし活動するなら歓迎してくれる

　　　ということだぃ

古着を配るボランティア
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Ｉアンゴラ帰還難民救援活動

　　　　　　　　　サンザポンボ病院引き渡し式報告

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　AMD｡j･X AI程ola omce

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Administrative oft'icerSan.jay Dhital

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　……､E!!j､lf 、･､5　j

　AMDAアンゴラ事務所は病院の落成式／譲渡式を４月の第１週に催す予定だったが

-NITA(ｱﾝｺ｀･ﾗ全削独伯父族同盟)側からＵＮＨＣＲに依頼があり、ＵＮＨＣＲは我々に式典を

ﾝ汁115 1｣に行うよう提案してきた。アンゴラの平和への道を援助するために、J=豚j』政府が

近々発足するが､それが発足した場合､ここアンゴラの与党および野党閥で交わされた交渉

こ基づき.Uiga地方の知事はUNITA側から、Sanza Pombo 自治体の行政官は政府側から出

されることになり、もし新政府の設立後に式典が実施された場合ＵＮＨＣＲは政府職ｎに病院

を譲らなければならなくなり、それをUN汀Aは恐れていた感がある。

　式典が早まりＡＭＤＡのスタ･ンフが最も心配したことは､ルアンダにまだ残されている多

くの病院器材のことだった。ＵＮＨＣＲは、１週間の準備期間しか与えてくれず、我々は最初

非常に神経質になったが、全て順調にことが運び、３月12日には残されていた全ての器材

がサンザボンボヘ向けて輸送された。そして13、14日の二日間で病院器材の立ち上げ、設

置、その他の全ての準備を完了させた。

　翌日の３月15日の昼頃にUigaより政府の職員を伴ったＵＮＨＣＲの代表と、Nagageより

UNITAの代表がサンザポンボに到着し､私と一緒に今回の式典の主賓であるUNITAの副大

統領の住まいを訪問した。そこで互いに紹介をしあった後､病院へ向かった。我々の後を多

くの群衆が楽器を演奏し、ダンスを踊りながらついてきた｡病院のオープンをいかに多くの

人々が期待し、歓迎しているかが感じられた光景であった。

　病院ではＡＭＤＡ医療チームが出席者を出迎え、式典が始まった。ＡＭＤＡの代表Maria

r｀●

Teoxon医師からＵＮＨＣＲの北部チーフヘ、さらにUNITAの副大統領へと鍵が渡され、統　Ｆ●

いてリボンカットを行い､病院の中へ入った。ＡＭＤＡの医療コーディネーターが全ての病

室を案内し説明したが､全員が満足そうに微笑みを浮かべて説明に耳を傾けていた｡そして

口々に､多様な薬の在庫と優れた医療機器を備えた素晴らしい病院に対し感謝の意を示した。

特に手術室は酸素濃縮装置､胎児心臓ドップラー、手術灯､手術台等多くの装置が設置され

ており彼らの注目の的であった。病室を視察した後、出席者達は便所、台所、雨水集積装置

等の装置を見て回ったが、彼らはこれらに対しての感謝の意を表した。

　視察後、会議が行われ、ＡＭＤＡ医療コーディネーターはＵＮＨＣＲの協力、援助そして励

ましに対して心から感謝の意を表した｡ＵＮＨＣＲの北部チーフはＡＭＤＡが眼られた資金内

で素晴らしい仕事を成し遂げたことを賞賛し､この清潔で素晴らしい病院が今や人々のもの

であり、今後彼らが維持していかなければならないとの決意を延べた。最後に主賓である

UNITAの副大統領は１時間半にも及ぶスピーチを行った。彼はＡＭＤＡの信頼できる医療
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　　　　　　升一一ビスを､そして片しか人々のためにより良い設備を提供しようとするその熱心な行為を

　　　　　　クドレU厨計削べで働いている19のＮＧＯのうちＡＭＤＡは今までにに?吊目だったが、こ

　　　　　　かどけ几没備午炭察さ廿てもらった後ではＡＭＤＡがトヽソフであるとにわざるを聯ないと述

　　　　　　八万万万ﾍﾞﾆ他のアンゴラの地にもこのよな素晴らしい仕事を就けていってくれるようＡＭ

　　　　　　Ｌにへい犀|侍のに堡とともに､現在アンゴラが平和への道を岑むためには国号体の復興に対

　　　　　　才石法人なるサボートがいかに必要かを述べた、

　　　　　　　仁侠竹川剔よ叫び副大統領の住まいでドリンクパーティーが行われ､その政ＡＭＤＡが軽

　　　　　　食を振る舞って式典は竹j'した。

　　　　　　Å賜竹川飢現地の行政部は病院のそばのスタジアムで一般集会およびカルチャーショウ

　　　　　　午非いし　スタジアムには約3000人が集まり、カルチャープログラムと並行して払と副大

　　　　　　ｿﾞよか庄原を行った∠ﾃﾞ;時間就いたこのプログラムの間中､多くの群衆は賑々かに歌い踊り、
ｒ　●　　ＡＭＤＡを誉め讃え、大変な興奮状態であった。

　　　　　　　面目、ＡＭＤＡＩ矢療スタッフは､副大統領および約200人のサンザポンボ市当局の服要人

　　　　　僕達と、地元行政部主催の夕食会に出席した。サンザポンボの行政官によるとこのような大

　　　　　叫膜な式典はUNITA地区では過去に一度も聞かれたことがないということで､人々は30～

　　　　　↓Cキロの道程を歩いて式典のためにやってきたということだった｡また､ＵＮＨＣＲはジャー

　　　　　ナリストを招待しないことを提案していたが、UNITA側および政府の側にはラジオ局の

　　　　　ジャーナリストが数名おり、Radio Luanda は16日に式典のことをニュースで放送した。内

　　　　　容は｢アンゴラにはＡＭＤＡという大変熱心で素晴らしいＮＧＯが活躍している｡彼らはサ

　　　　　ンザポンボにある自治体の病院を復活させ､落成式および譲渡式を行った。また彼らはアン

　　　　　ゴラの他の地域でも同様の仕事を行って行くであろう｣というものであった。

ｒ　●

完成した病院施設

lli･,･,j2……　:.,･.･
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ＵＮＨＣＲとAMDAから

UNITAへと病院の鍵が

手渡された

落成式／譲渡式を記念

し民族舞踊を披露する

人々

完成した病院施設の正

面玄関前。AMDAイン

ターナショナルスタッ

フを撮影
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アンゴラプロジェクト医療報告

　　　＜1996年12月分＞

メディカルコーディネーター

　Sunu Dulal,MBBS.MD

　　　翻訳：諏原　日出夫

　　　　　1.はじめに

　　　　　　長らく待ちわびていた病院の復旧作業が完了したっ

　　　　　　既存のSanza Pombo 市立病院の修繕が、台所棟、浴室トイレ棟、洗濯棟、50000リットル
ｒ　●　

の容ほを持つ貯水タンクからなる水道システムなどの建設によって完ｒした｡病院の敷地内

　　　　　には雨水を貯めるための地上タンクも設置されている｡降り続く雨と熟練T[事作業者や材料

　　　　　の欠乏は、復旧工事の期間中ずっと直面した最大の問題であった。

　　　　　今や病院は患者のために屋内での医療を提供する準備ができ、1997年1月の病院開業式の後

　　　　　で医療が始められる予定である。

　　　　　　本医療報告書は､ＡＭＤＡインターナショナルアンゴラプロジェクトにより、サンザポンボ

　　　　　市立病院とUige地区において、1996年12月になされた医療活動についての概要と、サンザ

　　　　　ポンボ市立病院における疾病の傾向の統計的データを提供するものである。

　　　　　2.医療活動

　　　　　　12月においては、サンザポンボ市立病院のＯＰＤ（外来）により合計4342人の患者が屋外

　　　　　での診察と治療を受けた。このうち3568人の患者は初めてであり、774人の患者はフォロー

r、1●　アップ診療のために来院した｡今月は1996年11月に比べて新しい患者の外来への来院が8.5

　　　　　％減少している。しかし、フォローアップ診療の患者は同月において20％増加している。

　　　　　　マラリアは総患者数の38.5％を占め、来院者が最も多い病気である。下痢（水のような血

　　　　　使）と寄生虫は総患者数の17.7％を占め２番目に一般的な病気である。同様に上気道・下気

　　　　　道感染症は来院者の10.9％を占める3番目に一般的な病気である。同じく整形外科疾病（腰

　　　　　痛、関節炎、関節痛、関節リューマチ）は患者総数の8.3％を占める来院者の４番目の病気

　　　　　である。出産前の検診（ANC）のために来院した妊婦の数は今月は5.1％であったが、先月

　　　　　は3.9％であった。年齢別に病気の分布を見てみると、1/3以上（33.7％）が5才以上であり、

　　　　　同様に40.8％が16才以上であり、その間の6～15才は25.4％である。このように高い罹患率

　　　　　の５才以下の子供達については、特別な注意を払う必要がある。
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3.地域社会活動

　20の異なる村から来た20人の地域ヘルスワーカー（CHW）に対する訓練はまだ継続して

いる。地域ヘルスワーカーのための訓練計画は1997年１月までに完了する予定で、その後

彼らは自分の住むそれぞれの村において保健教育キャンペーンを開始する｡彼らはマラリア、

二面疾病、寄生虫、疫痢、蛋白質欠乏症、性行為感染病などの地域で最も流行している伝染

性の病気の利男に力を注ぐ予定である。

　万月､AMDA医療チームによる村人達への保健教育がサンザポンボ市の2つの村において

言胞された。年とった女性と出産年齢の女性には、この教育計画への参加を特に奨励した。

レっの村の保健教育計画の最後において、５才以下の全ての子供にビタミンA（20万国際単

位と同等のレチノール酸）を与えた。

4.出張診療

　AMDAはUige地方のQuimbele市において、１日出張診療所を開設した。 Quimbeleはサ

ンザポンボの北105kmに位置し、医療施設のない所である。現在多くのザイールからの帰

達者がQuimbeleに住んでいる。診療活動や病人への薬剤投与とは別に、鉄錠とビタミンＡ

（ぶ効力）を妊婦と５才以下の子供のそれぞれに与えた。

5.事故における救援活動

　12月17日、Panda Minanga村の近くでトラックが事故を起こした。 AMDA医療チームは

サンザポンボ市の役人と一緒に､事故の連絡を受けると直ちに事故現場に出向いた｡運悪く

12人は､医療チームがそこに着く前に現場で死亡していた｡全ての負傷者は救急治療を受け

た。重傷を受けた３人はＡＭＤＡ事務所の車によってNegage地区病院へ輸送された。事故の

被災者の救援活動の間中、救急車が至急必要であることを実感させられた。

6.復旧工事の視察

　UNITAの副大統領であるAntonio SebastioDembo氏が病院を訪問され、進行中の復旧工

事を視察され、病院の工事の進行に非常に満足していると述べられた。

訪間中に副大統領は病院の従業員全員に対して演説もされ､全員が一生懸命働いて最良の仕

事をするよう要求された。演説の中で更に、サンザポンボ市の全住民に対してAMDAがこ

の地区の病気の人々に対して最善の医療活動ができるように､AMDAが必要とする全ての援

助を与えるように要求された。

同様にＵＮＨＣＲの北部チーフのHesdy Rathling氏とシニアープログラムオフィサーの

Kouassai Etien氏が1996年12月17日に現場を訪問され、建設中の工事を視察されたAMDA

の職員達は著名な人達の訪問に対し大変感謝している。
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7.おわりに

　病院の復旧lｼﾞ11は完｣'し、病院の開業式に備えている。この後AMDAの屋内医療活動が

始められるr･定である。

病院の開業式の後、AMDAは患者用の製薬施設も備える予定である、

今､||、新しい患者は85％減少し、再診患者は20％増加したマラリアはいまだに全人L]の

罹i!辻原因の卜･バフであるぺJNITA副大統領であるDembo氏による病院への訪問と、従業11

こそンザボン;｡リ)人々への洸況は全てのＡＭＤＡメンバーに新しいやる気をり､えた。

j口　けｰンザホンフilll･ぐ病院での外来診療 1996年12 11

:叱詐 川析 0～5成 6～15歳 t6晟以上 合　計 ％

｜ マラドド 628 317 428 1,373 38.5

Ｊｊ

- | ドベ言几　　　　　　　i　　49 36　　　　　　63 148 t9.1

ヽ;　　匠九 78 67　　，　　り9 244 5.6

１ 単純ごﾄﾞ痢 83 69 77 229　1　　6.4

ら　　庖性ト痢 17 38 52 107 3.0

６　　帽け／その幼顔ﾋ芯疾患 113 105 80 298 8.4

７　　外出／竹内 48 62 33 143 4.0

回　　STDけ|五行為感染痘） ４ 53 57 1.6

り　　蛋白首欠乏症 29 29 0.8

10 眼・耳妙用邨ﾐ忠 34 48 31 113 3.2

ｎ 妊婦／婦人科吹患 14 167 181 5.1

12 皮膚病 76 53 27 156 4.4

13 整形外科 ５ 34 253 292 8.2

14 その他 43 61 94 198 5.5

小計 3,568

再診 774

合計 4,342

他院へ紹介 17

国際医療協力　vol.20　No4　1997　2 1



・ジプチ難民救援医療活動

ジブチプロジェクト報告

フィールドディレクター林　やよい

　ジブチは日本と遠いようで近い国です。

　治安のよい日本のように、ジブチは夜も外出できる、アフリカで9t､有数の安全な国。海産

物も多く、紅海、アデン湾、インド洋に面していて、新鮮な魚が抽れます。特に鱈のかまど

焼きがピカイチ。小エビや貝もイケます。さらに、アフリカ大陸地溝帯の真上に位置してい

るので､地震が多いところも日本とそっくり｡引き替えに､まだ入ったことはないのですが、

温泉がコンコンと湧き出ているところもあります｡ついでにジブチのいいところを宣伝する　ぐ●

と、海がとても美しい｡ＡＭＤＡチームも時間あるごとに砂浜に通い、カナズチたったネハー

ル、パキスタンのドクターは、めきめき水泳を体得しています。また地理学的に珍しい地形

が多く、七色に変色する塩の濃度百％を越える塩の湖あり、“猿の惑星”などが撮影された

ガス間欠泉や“月面“（ジブチ版鬼押し出し）あり、風光明媚なのです。人々は主に遊牧民

山羊、駱駝を追い、テント生活を営んでいます。

　このジブチにＡＭＤＡがやってきたのは1993年､隣国ソマリアとエチオピアの難民救援の

ためでした。今年で足掛け５年目、ＡＭＤＡアフリカの最長寿プロジェクトです。 ＡＭＤＡの

プロジェクトは、レギュラープロジェクトと､必要に応じて組まれるプロジェクトがありま

す。レギュラープロジェクトには、１）難民医療救援プロジェクト　２）ダル・エル・ハナ

ン産婦人科病院への医師派遣、技術援助プロジェクトの２つがあります。

　Ｏジブチの難民キャンプ人口は1997年の初頭でおよそ２万１千人。ＵＮＨＣＲと提携

し、医療を委任されています。３ヵ所に点在する難民キャンプには診療所（dispensary）が

建てられ、ドクター２名、看護婦１名、ローカルスタッフからなるＡＭＤＡチームが、ラン

ドクルーザーで土埃をもうもうとたてながら毎日診療に通います｡どのキャンプにもヽ診療･?●

所､米粉センター､脱水対策センター､母子保健センターがあり、継続的なケアの結果､キャ

ンプの健康は良好。診療、予防接種､衛生教育は毎日の仕事ですが、月ごとに患者の統計を

とり、体重を量り、新生児、母親、ハンディキャップの健康状態を記録して、レポートしま

古、服症患者はジブチ首都の専門病院に移送します。

　このプロジェクトの自慢は､頼もしいローカルスタッフの二人､イブラヒムとアワルです

二人とも看護士の資格をもち、1993年ＡＭＤＡがやってきた時以来、一緒に仕事をしてきま

した。キャンプのことは彼らが一番よく知っています。 AMDAが目指している、コミュニ

ティヘルス、母子保健等ほとんど任せています｡経験も知識も十分。どこへ出しても恥ずか

しくない彼らの希望は、もっと高等の医療知識を身に付けること。ジブチを卒業して他のフ

ロジェクトに参加したり、専門性の高いトレーニングを受けるなど､受入れ先を探していま

す。

　最近、難民のために毛布の寄付を受けました。そのときのエピソードを紹介しましょう
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てみませんか？

　このほか、レギュラー以外のプロジェクトでは、スタディツアー、古着贈与、毛布贈与な

どがあります。インターンも常時受け付けています。ジブチ人はとても親日的なので、どの

プロジェクトも好評です。

　最後にジブチはアフリカでの最初のAMDAプロジェクトであること、ＡＭＤＡはジブチに

育てられたこと、ジブチのローカルスタッフやプロジェクトパートナーこそAMDAの財産

であることなどを考えると、これからもジブチの応援を続けて行くことが一番大切だと思う

のです｡今、ジブチは経済危機で､医療を始め､公共サービスが少しずつ崩れてきています。

失業も深刻です｡毎年の干ばつで周辺の乾燥地帯から移民が流入しています｡こんな時だか

らなお応援が必要です。ジブチにも、AMDAにも、みなさんの協力をお願いします。

ダル・エル・ハナン病

院で活躍するAMDAの

ドクター。

AMDAプロジェクト

チームのミーティン

グ風景｡みんな真剣。

発言するのがイブラ

ヒム。
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・旧ユーゴスラビア救援活動報告

日本緊急救援ＮＧＯグループ

旧ユーゴスラビア救援プロジェクト（その2）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ブロジェクトリーダー　根本　昌廣

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　現地責任者　木山　啓子

　　　　　【５】ブコバル

　　　　　　プロジェクト名：医薬品供給プロジェクト

　　　　　　　対敗者：難民一枝災民、60才以上の老人、計45､783人（詳細は別紙参照）

　　　　　　　対象地域：東スラボニア、西スレム、バラニャ（旧国連保護地域東部）

ｆ　｀●　

1ll的

　　　　　　　最1氏唄必要な薬を買う余裕のない難民・枝災民、地瓦の社会保護を受けている人々に無料で基礎

　　　　　医薬品を提供し、彼等の病気の悪化阻止、健康維持を目的とする。

２支援対象者

　　東スラボニア、西スレム、バラニャはクロアチア田内で今だに残っているセルビア人支配地城で

あり、1995年ｎ月のエルドゥでの調停合意により1997年末までにクロアチアに再統合される予定で

ある。当地域のクロアチアヘの統合は平和的に進められているものの、医療保険事業を導入するには

時間を必要とする。この地域の将来状況が明らかになるにつれセルビアからの医療支援は次第に減少

気昧であり、一一方クロアチア側は、統合過程が終了されていないために充分な医薬品や病院への供給

を開始していない。難民・彼災民を含め、この地域に住む大多数の人々は健康保険の恩恵を受けられ

ないでいる。それゆえ医者により処方を受けた薬は殆ど自費で購入しなければならないが、薬の額が

どの程度のものであれ、彼等の経済的状況から見れば非常に困難なことである。彼等の生活状況は極

めて悪い｡難民･彼災民は現在でも戦争の苦々しい思い出を引きずっている。大多数は収入がない｡年

金を受け取っている老人もいるものの､支払は不定期で､食費にすらあてられないほど少額である｡受

益者のほとんどは高血圧、狭心症､虚血性心疾患、リウマチ性心疾患、糖尿病、抹消血管循環不整、胃
　　　　　　　　　　　IIll･Mvﾉ●a41-f1/t-●㎝|に411111yL･-･i Jﾉゝ6J fhttp://wwｗ./s゛w゛･　y之　　・●--a＝･f 一･-s･r　llS　　

灸、潰瘍などを患っており、定期的な医薬品投与を必要としている。

　JENはブコバル（東スラボニアと西スレムの中心）にある薬局を通じて、1994年８月より当地の難

民、彼災民、老人などに薬の提供を行ってきた。バラニャ地域での同様のニーズに答えるため、1996

年３月、バラニャ地域の中心地であるベリマナスティアで二つ目の薬局を開設した。

　多くの難民･彼災民が各地域の中心地であるブコバルやベリマナスティアから遠く離れた村々に住

んでいる。この様な村では地域の中心地までの交通機関が乏しく、たとえあったとしてもそれを賄え

る手段をもちあわせていない｡彼等のニーズに答えるため、上の2つの薬局に加えて1996年7月、JEN

は移動薬局プロジェクトを開始した。このプロジェクトにより、ニーズ調査に基づいて特定された東

スラボニアと西スレムにある10の村に住む受益者にとってJEN薬局がより身近に利用可能となった。

３実施方法

　このプロジェクトはＵＮＨＣＲ、難民局、UNTAES、WHO、他のＮＧＯからの密接な協力を得て実施

された。 JENは、正規の処方簾を携えてJEN薬局を訪れた難民・被災民、老人たちに必要な医薬品を

無料で提供した。各薬局には薬剤師１名、アシスタント１名を配している。受益者は最初の訪問の際、

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　国際医療協力　vol.20　No4　1997　25



登録を行いIDカードを受け取る｡それには個人のデータの他、供り､された|矢薬:11111 1'I、数:ll、処方||が

記録される、受益削ま以後、薬局に来る際にはIDカードの提示を必要とし、アシスタンl･により調べ

られる。前II1111受け収った薬が完全に使用された、あるいは前回とは異なる薬を必･提としている｣ふμtに

のみ医薬品を提供している。

　JENは当地域における２年間の活動経験に基づき、独白の｢必罰父薬Ilil'1リスト｣を作成した、薬は

｢工場価格｣、つまり他の個人薬局の卸人れと|司様の価格で地元で購入した、ばらで購入した医薬III､IIは

UNHCR内のコンテナ１つをJEN倉庫として保管している。

　移動薬同では２台の車に各１チーム乗り、各チームが医薬品とともに、毎||各々２つの村へ､訪れ医薬

品の提供をした。医薬品提供の手順はブコバル、ベリマナスティアにある薬局とIli｣様である。

４その他

　シャレングラード、ベリマスティアにある老人ホームにも、依頼に応じて毎月ある程度の医薬l‘llllを

提供した。

【６】ベオグラード

　プロジェクト名：心理社会活動プロジェクト

　　対象者：難民　計7､800人

　　対策地域：パリルラ、ボルチャ、ノビベオグラード、ゼムン、オプレノバッツ、アランジェロバッ

　　ツ、．スクラバソバ、.ハンツェボ、インジヤ、ボザレバッツ、ベトロバヽソツナムラビ、クチェボ

１出自

　カウンセリングを行うことで難民が抱える精神面の問題に気付き、彼等の注意を他の活動に向ける

ことで心の痛みを樹してゆき、生活再建の一助としていく。

２支援対象者

　ユーゴスラヴィア連邦共和国には約225､700人の難民がいる。多くはボスニアヘルツェゴビナ、クロ

アチア内の戦争の被害を受けた地域からの難民であり、約94％が個人収容されている、彼等は困哩な

生活状況と忌まわしい戦争の記憶により、肉体的にも精神的にも苦しい状態にある、ストレス、不満、

憂僻、怒り、そして恐怖を抱えているのである。多数が３年以上もホストファミリーとともに住んで

おり、このような長い滞在によって彼等と滞在完の家族との間に緊張状態が強まってしまった。 1995

年夏にクライナ（旧国連保護地域西、北、南部）から17万人の難民が新たに流人し、精神面での支括

の必要性も高まった。

３実施方法

　JENは1994年以来難民のためのソーシャルサービスを行ってきた｡ 1996年には今までカバーされて

いなかった地域の個人収容されている難民のために、新たに6つのコモンルームを開設し、14の新し

い難民センターヘの訪問を週に2度始めた。今では合計11のコモンルームと16の難民センターで心理

社会的活動を展開している。プロジェクトは、個人・グループカウンセリングの実施と、様々な活動

との２部構成になっている。 JENの社会福祉士、心理学者達がコモンルームや難民センターでのカウ

ンセリングやその他の活動の準備にあたっている。難民の希望や必要性に応じて編物､裁縫､芸術､語

学（英語、ドイツ語、日本語、イタリア語等）、スポーツ、子供のためのサイコロジカルワークショッ

プ、チェス、大工仕事といった多種多様なワークショップを開いている。

　各コモンルームで定期的に活動に参加している人は平均約500人にのぼり、個人カウンセリングに
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はさらに多くの人々が来ている。般近では特に編物コースの参加者加増額してきたいCヽ理学者達によ

れば、釧共達のサイコロジカルワークショップを通じて本ワークショップに参加する１供達の精神状

態が向llしたということである。また難民センターにおいては、JENの社会福祉士とブログラムアシ

スタント加七ンターでの活動がより良いものになるために協力口』｀能な団体と連絡をとり、いくつかの

センターについて協力をとりつけることに成功した。多くの難民の家庭は我々のスタッフを通じて必

要な援助物資（暖房器、衣類、劇場のチケット、動物園のチケット、薬など）を受け取っている。

　　また96年には、ＵＮＨＣＲ帰還担当官による「帰還刊司題についての説明会を、各JENコモンルー

ムと哩民センターで開き、難民にとって最も関心の高い問題の１つである帰還に関しての理解を深め

るよう努めた｡

プロジェクト名：インカムジェネレーションプロジェクト

　対象者：難民

　対象地域：前述プロジェクトと同地域

１目的

　難民となった家族が人道援助に依存せずに自活できるようになるため､収入を得ることを援助する。

２支援対象者

　JENコモンルーム､JENの活動が行われている難民センターでインカムジェネレーションに応募､審

杏を経て支援対亀者となった難民。以前の職業や経験を考慮して、実施可能性、事業総予算、仕事の

内容、何人の人が職に付けるか、継続の可能性が高いかどうかなどが審査される。全ての条件をある

程度満たしているブロジェクﾄ案を提出した者を支援している。

３実施打法

　インカムジェネレーションフロジェクトは今年開始された、･lf業の資金を無利子で貸げけるプログ

ラムである　JENの社会福祉士によってインカムジェネレーションプログラムが難民遂に紹介され、

４ケ川の間に600件以.Lの応募を受け付けた｡応募者は前の職業や経験に基づいて､事業の詳細な計画、

資金の使途、必要な道具類、貸防金の返済予定などを述べた企画書を提出する。応募者たちの案を審

杏した後、コーディネーターが面接を経て候補者を決定する。これまで15人に面接を行い、96年末ま

でに6 tjl業を支援をした。

４その他

　コモンルーム、難民センターの数はこれまでと同数を維持していくが、活動内容の拡充と難民一人

一一人のニーズになるべく答えていくよう努める。インカムジェネレーションブロジェクトは難民の大

きな関心を呼んだばかりでなく、彼等の自己充足的な生活を援助する上で最も直接的かつ速効性のあ

るプロジェクトである。従って1997年も本プロジェクト進行に出来る限り多く時間を費やし、支援対

象となったもののモニターを行っていく予定である。

【７】シポボ

　プロジェクト名：心理社会的プロジェクト　a）女性コース　b）子どもワークショップ

　　対象者:a）女性（年齢問わず）計110人

　　　　　　b）子供（7～18歳）計300人

　　対象地域：シポボ
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１目的

a）活動に従事し、作品を完成させた達成感を得ることで、戦争でうけた［こころの傷］をいやす精神

面の支援。また、将来にむけて積極的に生活再建に自主的に取り組める様に､技術取得を目的とする。

b）活動の場が少ないｆどもたちに情操教育の一一環として様々な活動を提供する。ワークショップに参

加して戦争による精神的打撃を乗り越えていく一方で、趣味、才能を広げることを目的とする。

２支援対象者

　シポボ地域に住む女性と子ども。シポボは戦前からセルビア人多住地域であったが、1995年９月、

クロアチア、モスリム連合軍がシポボを攻撃し始めたとき、セルビア人住民はシポボを去った。デイ

トン合意により1996年2月、シポボがボスニア内のセルビア人共和国に戻るとともに住民たちの帰還

が始まり、UNHCRの選んだ帰還促進地域の１つとしてリストの上位に位置付けられている。

　住民によれば、彼等が帰還した時、街の公共施設（学校、病院、電話局など）、産業施設、家々が破

壊されていたり、lで場内のめぼしい機械､家財道具､戦前は多くいた家畜類が消え失せていたりした。

街の復興は厳しくエ場は閉鎖され、失業者はあふれている故に、家の再建もままならないでいる。

　女性コース参㈲者にも失業者は多く、昼間から何もすることがないまま､家財道具がなくなったり、

壊されたり、失った家族の思い出のつまった自分の家にいて、破壊された街並を眺めながら、戦争の

記憶をひきずっている。

　　←方子どもたちは、教材、施設の不備のために学校が充分機能しておらず、放課後の活動の道具も

場所もない。スポーツは人気があるが、サッカー、バスケットボールを持っていない子が多く、学校

にもない。青少年達は学校も充分に機能せず、就職先もなく、健全な遊び場も少ないので厳しい社会

状況からくるストレスとあいまって非行化か心配されており、短時間でも打ち込めるものを持つとい

う今は心の傷の癒しと共に極めて重要となっている。

３実施方法

a）編物（毛糸、レース）、ミシン縫製の２種類のコースを設けた。前者は編物をすることで精神的に

ゆったりしてもらいながら、心理学者がグループカウンセリングする。原則としてコモンルームは禁

煙であるが、このコースは例外として心理学者の提案に従って喫煙を認めている。参加者は週に１回

2～3時間コモンルームに来て編物をする。製作途中の作品はJENで預かる。参加者は希望に応じて毛

糸、レースを選ぶ。それは、JENからの提供である。編針をもっていない人にはJENが貸与する。で

き上がった作品は個人のものとなる。希望者多数のため、難民・被災民、戦死者のいる家庭、高齢者

の女性を優先した。

　初めのうちは落ち込みから、編物コースに来ても殆どお互いに話しもせず、黙々と編んでいた参加

者達が、時間がたつにつれて編物だけでなく、他の参加者とのおしゃべりを楽しむようになり、それ

ぞれの悩みを分かち合うようになってきた｡少しでも受益者を増やすため各コースは3ヶ月で終了する

ので、コース終了間近になると参加者達は、コース終了後も続けたい、編物をするだけでなく皆と集

まって話をしに来たいという声が出てきた。

　後者のミシンコースは、失業者、初心者を対象とした。 JENはインストラクターを雇い、材料、ミ

シンを提供した。コースは週に１回４時間である。製作作品は、受益者の物となる。

　しかし、ミシン縫製の技術を習得していてもミシンが自宅にないために技術を活かして収入を得る

ことができない現状がある。実際に仕事ができるような道具の貸与、提供ができれば職への道が聞か

れたり、ミシン縫製コースの技術取得が活かされるだろう。

　b）受益者の希望に従い、工作、美術、ダンス（モダン、民族）、英語コースに週１回参加する。各

コースは１回２時間（英語のみ１時間）ずつで、インストラクター１人と、心のケアをする心理学者が

共同で運営する。ただし、英語コースは教育コースであるので、心理学者は同伴しない。さらに、子
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どぺたな'j-j.1.'4:i利一呻‘'･｡11万?;-|一戈1･?5;だy)1ご、升イコワークショ･ヽノフを心理学者の指jjμ)もとに設定｡そこで、ｆ

どもたちは自一分の感情のコントロール､人とつきあうことなどを字んでいるJENはインストラクター

とコースに必要な材料、道艮、教科書を貸り･、提供した。

　弓偏｡肖を少しでも多く受け入れるために、１人１コースのみ参加が認められる。希望一昔が多いとき

士｡難1そ、被災民、戦死者レ負傷者をかかえた家庭のｆどもなどを優先した。

　他のプロジェク!ヽと同様、このプロジェクトも地元の人が１日も早く自力で運営してゆけるように

な石ことが望ましい｡場所に関しては、小学校の残りの建物が再建されれば、子どもワークショッブ

1学校の活動の‥一部にできる可能性は充分ある。運営に関しても、資金集め以外の仕事は既に、全て

肋兄のスフッフで出来る様になっているため、今後は地元スタッフにも積極的に資金集めに参加して

もらtぃご｡7 ロ ジ ェクトのFひとり立ち｣を計ってゆく。

【８】サラエボ

　プロジェト名：衣類贈呈

　　対象者：社会福祉局によって特定されたゴラジュデ住民

　　14象地域：ゴラジュデ

１巾り

　発ての物資が欠乏しているゴラジュデの人々に着るものを提供する。

２足掻対象者

　社会福祉局による判断で最も援助を必要としている、ゴラジュデの住人。ゴラジュデは戦争中飛ひ

陣であったため､4年､もの間物資が極端に欠乏している中で生活せざるを得なかった｡攻撃も激しく司

汗破壊はひどく入衣類が配布された当時は、水の供給もなく、電気の供給も不定期で生活が厳しかっ

六犬僕び地という特殊な状況におかれていたため人々が戦争中に受けた精神的打撃は大きい。

ｼ｡お施ぢ法

　立正絞収発よりポシェットと共に寄贈されたセーターなどをボスニアヘルツェゴビナで最も危機的

ご扶態にあると思われる地域の１つであるゴラジュデに寄贈した。寄贈をする前にJEN調整員が現地

を訪れ、そこに住む人々の困難な生活状況を確認した。具体的には社会福祉局に配布を依頼した。

プロジェクト名：魚の養殖プロジェクト事前調査

　対象地域：ゴラジュデ地域

１目的

　魚の養殖のプロジェクトを実施するにあたり、必要な環境が揃っているか否かを調査した｡水質､水

量、水温、水源の位置などの自然条件、経済状況、ゴラジュデ州の役所の見解などの政治的条件など

である。このプロジェクトが実行可佳となれば、地域内の食糧供給、雇用剔出が可能となる。

２実施方法

　養殖事業が成功を収めている近隣の町ブゴイノを訪れ、養殖の専門家と相談の上、専門家のチーム

（養殖専門家、農業専門家2名、経済学者、土木工学専門家）をゴラジュデに派遣してフィールド調査

を行い報告書を作成した。

　調査の結果、当地域での養殖は実施は可能であるが水質、水量が不適切であり、採算がとれるのに
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必要最低限の年間30～35 1ヽンの魚を養殖するという当初の見積りが実現不I･｣'能である為､持続り1能な

ブロジｔグ　.､j?'ならないので、プロジェクトの実施を|祈念した

【９】ゴラジュデ

　プロジェクト名:a)空手羞贈呈　b)ミシン贈呈

　　対象者:a)ゴラジュデ空手クラブに所属する青少年、インストラクタ

　　　　　　b)ゴラジュデli業高校被服科の生徒、教師

　　対象地域：ゴラジュデ

ｌ目的

　a)人々の'空手を通じた精神療法、リラクセーションを支援。

　b)職業学校を支援することで、地元の産業発達、雇用機会増幅｡

２支板付架台

　以往大ll3乃８ｆ５目｀人余り（96手10月、UNHCR）のゴラシュデはボヌ､ニア紛胞中、セルビア大

女配胎誠に囲まれた飛び地であった。紛争前のゴラジュデは化学、鉄鋼を主要産業としていたが、八

万からの攻撃をうけてエ場は破壊され、現在の失業率は75％以ilともいわれている。もちろん破壊が

帳懲服役に留まるわけがなく、教育施設などもその80％が修復を必要とし（同、ＵＮＨＣＲ）、電気は通

うようになったが、水の供給はまだない。そしてなにより、ゴラジュデは今だに飛び地に近い状態で

ある一良秀な人材は流出し､留まっている人々は疲れ切り、人道援助に頼るしかない状態であった｡現

かでもあらゆる分野で進みはじめている復興はその殆どが人道支援によるものである。JENも出来る

ことから支援をはじめることにした。

　a）コラジュデ空手クラブの実働メンバーおよそ70人（合計430人が在籍）のなかには世界大会に出

場する選手も学齢未満の子供もいるが､屋外や､紛争によって傷んだ小学校の体育館などで､週に2～

3回熱心に稽占をしている｡様々な形で戦争の打撃を受けている青少年には､精神の安定を保つ為にも

こうした活動は不可欠である。クラブの代表もクラブの維持、発展に非常に意欲的で、JENは空手着

他の支援の強い要請をうけた。

　b）校長が実習支援の強い要請をしたゴラジュデ商業高校の被服科には約90人の生徒が在籍する（1

クラスに30大、１学年に１クラスで３学年）。紛争により、校舎、設備が破壊されたため、父兄がミシ

ンをもちよって被服科に欠かせない実習を続けさせており、ミシンを持ち出した父兄の生徒が卒業す

ると、新たにミシンを探さなければいけない状態にあった。この被服科を卒業すれば近隣で復興を始

めた縫製工場などで職を得られる可能性もあり、自立への一助となる。ひいては、こうして若者がこ

の地域に住み続ける事で、明るい未来への希望がつながれてゆくと思われる。

３支援方法

　a）日本の空手クラブが、ゴラジュデ空手クラブの要請をうけたJEN日本事務所の呼びかけに応じ、

新旧合わせて63首余りの空手着上下と帯53本を提供、12月ゴラジュデにて贈呈された。ゴラジュデ

空手クラブは引き続き、空手首の他にマウスピース、グローブ、すねあて等の支援も再度正式に要請

したい意向のようであるので､要請のあった場合には連やかにJEN日本事務所に連絡することにする。

　b）那Ｎリエカ（クロアチア）の職業訓練プロジェクトで使用されていたミシンのうち10台を、同

じく12月に贈呈した。現在、ＵＮＨＣＲが審査中のJENの97年度分ゴラジュデのためのプロジェクト

提案書（ゴラジュデにある３校の高等学校、特に実習を必要とする商業高校支援と、その支援によっ

て提供される設備、教材を使用しての17コースの夜間学校開設も含まれている｡）が実施されること

になれば、それらのミシンは夜間学校でも使われることになる。
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３その他

　JENの97年度用ゴラジュデのためのプロジェクト提案､剔ﾆは、前述の夜間学校の仙にもスポーツ・

文化クラブ、小学校、ゴラジュデ福祉局、教育省等への支援もきまれている、

【10】旧ユーゴスラビア全域

　プロジェクト名：愛のポシェット配布

　　対象者：旧ユーゴスラビア内の子供

　　対象地域：旧ユーゴスラビア全域

　　　１目的

　　　　日本国内で毎年実施される“愛のポシェットキャンペーン”に応えて､本年は７万７千個のポシェッ

　　　　トが贈られた。この愛のポシェットを旧ユーゴスラビア内の子供たちに寄贈することで、戦争で心に

　　　傷を負った子供達が日本の人々の思いやりに触れ､心の傷が少しでも癒されて行くことがこのプロジェ

１　　クトの狙いである｡又､不足している文房具の補充ももちろんこのプロジェクトの大事な目的である、

　　　吏に、日本人ボランティアと交流することで、将来への希望や夢を持ってもらい、医界とのつながり

　　　を確認してもらう。

　　　　日本人ボランティアにとってはJENの「顔の見える貢献」の一端として子供たちと交流してもらい

　　　ながら、JENの活動、旧ユーゴスラビアに住む人々の現状に対する理解を深めてもらう。

　　　　また、ポシェットを実際に作っている人は日本の援助活動に国内で参加してもらっており、特にポ

　　　ジェット作成に携わる日本の親子たちにとって、日本の外での世Ｗの現状に関心を抱くきっかけにな

　　　る、

１

２支援対象者

　旧ユーゴ内の難民･被災民となった小学1～4年生ぐらいの子供たちであるが､区別することから差

別が生まれてしまう事を防ぐため、学校などのように、難民・被災民の了一供とそうでない子供たちと

が混ざっている場所で配る場合には難民・被災民の子供でなくても配布している。特にサラエボ、ゴ

ラジュデ等の様に直接戦地になったところに住んでいた子供たちは、難民・被災民でなくとも極限的

な状況下で４年間を過ごしており、心の傷の深さも計り知れない｡配布先によっては学齢未満の児童、

4年生以上の子供たちも含まれる｡旧ユーゴスラビア全域で配布をしているため､対象者もクロアチア

人、セルビア人、モスリムと全ての民族が含まれており、戦争下での経験、現在の生活状況も様々で

ある。

３実施方法

　今年は約７万７千個のポシェットが日本より送られた。これまでの配布経験よりポシェットの数を

各オフィスに割り振り、JHP、AMDA、立正佼成会よりのボランティアの訪問日程に従って各オフィ

スに具体的な配布日程、配布先を検討、決定してもらった。ポシェット輸送、保管はＵＮＨＣＲ、難民

局の協力のもとにおこなわれた。本年の配布は以下の通りである｡(括弧内は配布ポシェット数)

10月13日～18日：八二ャルカ地域／ＡＭＤＡより２名(約5250)

10月27日～11月４日：ゴラジュデ/JHPより５名(約4､160)

11月１日～８日:八二ャルカ地域、ブコバル地域、ベオグラード地域／立正佼成会より34名(約27､500)

12月21日～26日：サラエボ地域／立正佼成会より24名(約16､300)

　子供たちはポシェットの贈りものはもちろん、日本人との交流を大変喜び、配布ボランティアは訪

問先の小学校、難民センター、JENコモンルームなどで大変な歓迎を受けた。
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・ネパール救援医療活動

カトマンドゥ盆地における老人問題の研究

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ＡＭＤＡネパール

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　翻訳：黒崎光子

序論

　ネパールはインドと中国にはさまれた面積141.415k�の国である。東西に855kmと長く、

そのため南北の幅はわずか193kmしかない。生態学上、山岳地帯、丘陵地帯、タライ（平

原）地帯の３つの地域に分かれ、気候も地形もそれぞれ異なっている。

　1991年の国勢調査によるとヽ山岳地帯ヽ丘陵地帯ヽタライ地帯の人目比率はヽそれぞれ　r　●

7.8％、45.5％、46.7％であった。都市部の人口は、総人口の9.2％であった。 1996年の総人

口は約20､891､000人である。（中央管理局統計）。

　ネパールの伝統的な家族構成は、多世帯同居家族であり、一家族に3～5世帯が同居して

いることも稀ではない。　しかし、カトマンドゥ、バクタプル、ラリトプルを含むカトマン

ドゥ盆地の都市化は特に顕著であり、洋風嗜好と共に家族構成も変わりつつある。このこと

は、古い考えの高齢者遂に強い影響を与えている。

　ネパールでは普通60才以上の人は老人とみなされている。 1996年のカトマンドゥ盆地の

統計上の人目は1､162､304人であり（中央管理局統計）、そのうち60才以上は73､930人すな

わち、この盆地の総人口の6.36％がこの年齢層に属する。この年齢層は経済的活動はしない

ものと思われており、収入源を持たない。そのため、家族、政府あるいはその他の何らかの

支援が必要となってくる｡ネパールの多世帯同居家族では老人達は家族による世話を受けて

きた。しかし、都市部では、核家族化か進んでおり、老人問題は次第に悪化している。

世界の多くの国々では､高齢達の安定した生活を保証する老人センターが政府によって運営

されている。ネパールにおいては、老人センターは非常に少なく、特にパシュパテナートの　　rち●

ような地域にはほとんどない｡設備も眼られているか、もしくは単なる滞在スペースがある

だけである。

　カトマンドゥ盆地の高齢者層（60才以上）のおかれている現状を把握するために、1996年

10月～12月にかけて、AMDAネパールは標本調査を行った。

　　　　　　表1.カトマンドヴ盆地の人口

地　域 総人口 60歳以上の人口

カトマンドゥ 816,130 45,150

ラリトプル 149,943 17,297

バクタプル 196,231 11,483

計 1,162,304 73,930

32　国際医療協力　vol.20　N0.4 1997



ｆ

ｆ

ｒ’

１

一
ｉ
－
７
－
Ｉ
Ｅ
－

目的

　1）カﾄマンドゥ.盆地の高齢者の社会的（経済的を含む）、医療的問題を明確にすること

　2）現状改善にあたって生じるを予想される問居LI‰

　　　回答者の抽出方法

　　　　1､600人の高齢者（60t以上）と1､600人の世帯にを選び、回答者数計3､200人とする、各

　　　回答者は二段階の無作為抽出によって選ぶ。

　　　　第一段階。大部市、中部市の８つの行政区と、８つのVDC（village Development Conlmitte

　　　e）を選ぶ。これらは、カトマンドゥから４行政区、ラクトプル、バクタプルから２行政区

　　　ずつ、カトマンドゥから４ＶＤＣ､ラリトプル、バクタプルから２ＶＤＣずつとなっている｡

　　　　第二段階っ選ばれた行政区とVDCから、さらにそれぞれ100人ずつの高齢者と附帯主を

１　　選び質問をする。ただし、地区によっては予定の回答者数を得られないところがあった｡

　　　　　　　　表2.調査対象人数

地　区 世帯主数 高齢者数

カトマンドゥ 519(48.26%) 716(50.14%)

ラリトブル 240(22.33%) 300(21.01%)

バクタブル 316(29.39%) 412(28.85%)

計 1,075 1,428

１

グラフ１：調査対象人数
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高齢者の性別割合

　この調査で、実際に回答があったのは2､503名。そのうち、1､428名が高齢者で、男性681

名、女性747名、対比0.91で、1996年のネパールの¶乃女対比（1.006）より少ない。回答の

あった1､428名の高齢者の居住地はカトマンドゥ50％、ラリトプル21％、バクタプル29％

であった。また、49％が都市部、51％が農山村部であった。
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表３：調査対象となった高齢者の年代別数

地域
年　　代

60～70歳 70～80歳 80歳超 計

都市部 417 207 72 印6

農山村部 456 202 74 　732

1､428計 873 409 146
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グラフ２：調査対象となった高齢者の年代別数
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表４：調査対象となった高齢者の性別数

地域 男　性 女　性 計

都l↑i部 349 347 696

農山村部 332 400 732

計 681 747 1,428

グラフ３：調査対象となった高齢者の性別数

　デづ分析　　　　’‘‾　　　　’‾

データは以下の３つの分野において分析された。

1）社会的分野　社会面では、同居している家族の問題が含まれている一家族の大き

　　さ、家庭内での高齢者の数、同居家族、より望ましい生活の場、高齢者の懸念事

　　項に分類した。

2）経済的分野　経済面では、高齢者の元の職業と主な収入源について分析した。さ

　らに、老人センターに入居した場合、その経費に対する家族の負担許容量と現在費

　やされている月々の老人介護費用についても調査した。
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3）医療的分野　医療面での問題点は、高齢者の病気が慢性であること、丙発しやす

　いこと、配偶者の死がきっかけとなって病気になることなどを課題とした。

社会面に関する分析

家族の大きさ

　ネパールではハ970年代以前は、伝統的な多財帯同居家族がｰ般的であった　しかしそ

の後特にカトマンドゥ盆地では、徐々にこの制度は崩れていった。この調査では、カトマン

ドゥ盆地での現在の家族の大きさを明らかにしている。

　　　　　　表５：カトマンドゥ盆地における家族の大きさ

地城 1～5人 5～10人 10入超 計

都市部 195（28％） 357（52％） 135（20％） 687

農山村部 227（33％） 358（52％） 99（15％） 684

計 422 715（52％） 234（17％） 1､371

グラフ４：カトマンドゥ盆地における家族の大きさを表す棒グラフ
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　　　　全体の52％が中家族（5～10人）である。 31％が小家族（1～5人）、わずか17％が10人を

　　　超える大家族であった六一家庭内における高齢者の数は、68％の家庭が１人、30％が２人、

?S　残り2％が３人となっている。調査の限りでは、全家庭が少なくとも１人の高齢者を抱えて

　　　いることになる。

　　　　　　　グラフ５：家庭内での高齢者の数の割合を表す棒グラフ

　　　　　　　　　　　　　　68%

首
藤

2%
　　　　　　　　　　　　　1人　　　　　　　2人　　　　　　　3人

主な懸念事柄

　高齢者の56％が病気について､19％が介護について強い不安を抱いている｡都市部と農山

村部では明白な差はない。
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表６：高齢者の主な懸念事柄

地域 病気 介護 住居 食物 衣服 計

都市部 388 no 26 80 46 650

農山村部 409 157 35 109 68 778

計 797（56％） 267（19％） 61（4％） 189（13％） 114（8％） 1428

グラフ６：高齢者の主な懸念事項を表す棒グラフ
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　世帯主が惑じている高齢者への懸念事項についてもデータの集計をした｡高齢者白身と同

様、58％が一番に病気をあげ、22％が介護をあげている。

　　　　表７：附帯主の高齢者への懸念事項

地域 病気 介護 住居 食物 衣服 計

都市部 405 156 41 84 35 721

農山村部 374 135 23 54 28 614

計 779 291 64 138 63 1,335

グラフ：世帯主の高齢者への懸念事項を表すパイグラフ

食物
衣服

51，

同居家族

　カトマンドゥ盆地の家族制度は崩れ､多世帯同居家族は核家族へと変わりつつある。この

調査により、高齢者の50％が息子の家族と同居しており､43％が高齢者のみで生活している

ことが判った。
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表８：高齢者の同居家族

地城 息ｆ 娘 自身の家族 他の親族 計

高尚部 325（54％） 27（4％） 227（38％） 22（4％） 601

mll村部 175（44％） 18（4％） 200（50％） 10（2％） 403

計 500（50％） 45（4％） 427（43％） 32（3％） 1,004

グラフ８：高齢者の|司居家族についてのパイグラフ

自身の家族

　　43％

他の親族

　ｙ･

娘　４仙

息子

50％

より望ましい生活の場

　先に述べたように､高齢者の50％が息子の家族と同居しているが､それが望ましいと考え

ている高齢者は66％いる｡43％が高齢者自身の家族と生活しているが､それが良いと思って

いるのはわずか11％に過ぎない｡17％は老人センターに入居した方が良いと考えている。し

たがって核家族として生活しているこれらの高齢者達は息子の家族との同居か、老人セン

ターヘの入居に移りたいと思っているようだ。

　　　　グラフ９：より望ましい生活の場に対する高齢者の考えを表すパイグラフ

　　　　　　　　　　　　老人ｾﾝﾀｰ
　　　　他の親族

　　　　　　2％

自身の家族11S

娘の家族

　　4りら

i7'･･

息子の家族

66j，

　同様に､世帯主も高齢者との同居が望ましいとしている｡81％の世帯主は高齢者が同居し

た方が良いと感じており、残りの19％は老人センターが良いと答えている。

　　　グラフ10:高齢者にとって望ましい生活の場に対する世帯主の考えを表すパイグラフ

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　老人センター

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　19％

家族

81％
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経済面に関する分析

元の職業

　1412名の回答があった　都IIMliと農山村部を比較すると、ａ業と家jjりﾄﾞ婦）に大きな達

いが認められる、農山村部の高齢者の約60％が元農業であり、都市部の38％（農山村部23

％）が元家4fであった｡

　　　　表９：カトマンドゥ盆地の高齢者の元の職業

地城 農裳 公共機関 商業 家他 その他 計

高尚部 191（27％） 132（19％） 66（9％） 263ぐ38％） 47（7％）1　699

農山村部 282（59.5％） 121（17％） 20（3％） 165（23％） 25（3.5％） 713

計 273（41％） 253（18％） 86（6％） 428（30％） 72(5％) 1,412

グラフ11 : カトマンドゥ盆地の高齢者の元の職業

還 ･ ･ ･ a ・ ・ a ･ ･ ■ ･ j ･ ■

脂

』lulL‥_
農業 公共機関 商業

Ｌ
胆
で

　
　
　
=
‐
　
　
　
　
’

□
　
　
卜 圓都市部

日農山村部

主な収入源

収入源調査では、以前の収入、現在の収入、家族の収入、政府からの援助金によって分類し

た、

　　　　表10 : カトマンドゥ盆地の高齢者の主な収入源

地域 以前の収入 現在の収入 家族の収入 政府からの援助金 計

都市部 127（18％） 152（22％） 406（58％） 15（2％） 700

農山村部 25（3％） 291（40％） 360（50％） 49（7％） 725

計 152（11％） 443（31％） 766（54％） 64（4％） 1,425

　高齢者の54％が家族の収入に頼っている。

31％は今なお経済的活動を行っており，自分｡。

自身の収入で生計を立てている。　　　　　　。

グラフ12 : カトマンドゥ盆地の高齢者の　　，

　　　　　主な収入源を表す棒グラフ　　　，
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高齢者の介護費用

　高齢者の介護に必要な費用について集計されたデータによると、１人あたりO～2000ル

ビー（目㈲）の幅があった、一一方地域別にデータをまとめると、１人あたり215～791ルビー

の幅がある､ノド均すると１人あたり435ルピー出揃）となる

老人センターの費用負担許容額

　高齢者が老人センターに入居した場合の経費負担許容額について､世帯iモからデ｀－タが集

められた、それによると、１人あたりO～2000ルピー（月額）の幅があった、勝山村部では

少なく、部市部では高額となったっ１人平均247ルピー川額）となる．

医療面に関する分析

　医療問題は２つの課題にしたがって分類する｡

　1.高齢者の慢性または再発性の病気について。

　2.死因となった病気について。

表11 : 高齢者の慢性または再発性の病気

病　気 患者数

呼吸器疾患 405

関節部疾患 181

眼病 122

胃腸病 144

心臓血管病 93

その他 80

計 1,025

表12 : 配偶者の死因となった病気

病　気 死者数

呼吸器疾患 78

胃腸病 25

熱病 20

癌 13

心臓病 11

婦人病 ４

その他 ５

計 156

グラフ13 : 高齢者の慢性または再発性

　　　　　の病気を表す棒グラフ

高齢者の右な病気は、

呼吸器疾患（39％）、胃腸病（14％）、関節部疾

患（18％）、眼病（12％）、高血圧（7.5％）、ま

れに肺結核（1.1％）などが見られた。

グラフ14 : 高齢の配偶者の死因となった

　　　　　病気を表すパイグラフ

　　　　　　　　心臓病婦j｀病？他

熱病

　t34

呼吸器疾患

　94
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　呼吸器疾患が死囚の第一一を占めている（50％）のは、呼吸器系の病気の流行と符喋してい

る。死因の12.2％、呼吸器疾患の1/4が肺結核である。

　死因の二番目と三番目は、胃腸病（16％）、熱病（13％）である。癌は8％であるが、これ

は必ずしも厳密に記録されたものとは言えない。

結　論

　高齢者の主な問題を年齢順に並べると、病気、介護、食物、衣服、住居となる。呼吸器疾

患､関節部疾患､胃腸病､眼病など慢性あるいは再発性の病気はたびたび直面する問題であ

る｡病気は精神の不安定も招く。一一方､介護は次に大きな問題である。医療施設までの距離、

お金がないことがその原因となる。高齢者の17％、世帯主の19％は、高齢者には老人セン

ターがより望ましいとしている。この要求を満たすためにはカトマンドゥ盆地には､12､568

人を受け入れる老人センターが必要となる。高齢者の介護費用は非常に高額で、１人あたり

の月額は平均435ルピー（年間5220ルピー）である。もし老人センターで医療サービスを

受けることが可能になれば、ある程度は軽減されるだろう。一方､世帯主からの回答による

と老人センターに支払い可能な介護費用は低く、一人当たり月額247ルピーとしている。

要するに、カトマンドゥ盆地には老人センター（特に医療設備の備わった）が必要である。

多くの人が安価で利用できる慈善事業的センターとするのが良いと思われる。ただし、ある

程度の無料室と全額負根室をも備えるべきであろう。

参照：

　１．なぜ大家族は減少していくのか

　　　Nikhila Shrestha

　　　The Kathmandu Post 1996 年12月

　2.基本的老人病ケア活動開始後の医療機関利用者の減少について

　　　MCDowe11JG:MCMahonjK:Godschalk-MF,Mumgan-T

　　　J-am-Geriatr-Soc,1996年９月

　3.老人病認定の実情を見る。区分けシステムの難点，利点，その実態

　　　Renoen-DB:Fishman-LK:Mcnabney-M:Wolde-Tsadik-G

　　　J-Am-Geriatr-Soc,1996年７月

　4.起きて動こう：高齢者達の活動を呼びさます

　　　Blair-SN;Garcia-ME

　　　J-Am-Geriatr-Soc,1996年５月

　5.医療保健制度適用の老人病認定について：老人病カード（社説）

　　　Roller-PD:A11man-RM

　　　AM小Med 1996年４月
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■インド緊急救援活動

インド緊急救援プロジェクト概要

AMDAインド支部

Dr.V.S.Chauhan

　　1.現地の状況（2月10日現在）

　　　インドでは、11月のサイクロンにより、アンドラブラデシュ州を中心に大きな被害が出、

　　８目の時点で被災地域は300以上の村におよんでおり、死者1000名、なお多数の住民が行

　　方不明で、最終的に死者は2000人に達するといわれていた。現在約50万の住民が生活不能

　　状態に在る他、周囲の田は壊滅状態で10万戸以上の家屋が被害を受けており、被災地域は

1　250の村落に及んでおり、電話線や道路の被害も大きく、救援活動の妨げになっているとの

　　こと。

　　　　　　2.AMDAの活動

　　　　　　　AMDAインド支部からの要請を受け、今回の被災者への緊急救援活動を実施した。

　　　　　　　８目､AMDAインドの関係者がすでに現地へ入り調査を実施､その報告に基づいてＡＭＤＡ

　　　　　　インドのスタッフでボンペイ在中の医療チームが活動準備を行った｡日本からは医師１名と

　　　　　　薬剤師１名を短期派遣し､アンドラプラデシュ州の保健吉と協力して医療救援活動を中心に

　　　　　　実施した。

　　　　　　　11月終わりに被災地Amalapurumにおいて診療所を開設し、同時に移動診療も実施した。

　　　ｉ　　　この間日本財団からの援幼童により6000人以上の被災した経済的弱者に対し診療活動を実

　　　ｉ　　　施した。このことはこの救援活動の対象者が実質的には被災地域の8～10か村に暮らす

　　　　　　60000人以上の人々であり、被災地域の半径50キロメートルの範囲、すなわち7857平方キ

●　　?s　ロメートルに及んでいたことを示している。

　　　　　　　６～８人の最小限のスタッフ（医師１～２、医療助手２～３、栄養コンサルタント２～３、

　　　　　　他１～２名）でこれらの活動が可能であったのは､活動の始まりが早く、計画と実行が迅速

　　　　　　に行われたことによる。

4.事業の効果

医療活動の結果は以下の通り。

表１-患者数内訳

　2-医薬品配布人数

　　　Amalapurum診療所…16832人

　　　移動診療………………14784人

男性 女性 男子 女子 合計

12月 205 345 428 318 12％

1月 365 403 627 422 1817

2月 258 385 688 361 1692

3月 273 369 373 236 1251

合計 1101 1502 2116 1337 6056
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表６-栄i9素組み合わせ

- 乙 １ ，

１ ｓ

… … … － … … … … … － -

… … … … － － - - - - - - ･ ･ － ・

1.jH白質とミネラ几…………152 .A、

2.紋と:蛋白質………………65人

3.ビタミンとミネラル……　98人

4.蛋白質と炭水化物と他…127人

5.鉄とミネラJし‥･････････････165人

6.カルシウムとミネラル…106人

7.他
●●種種

jヽ計

……28人

841人
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表５-栄養給食配布人数

男性 女性 男子 女子 小計
一一-　－
のべ人

数

平均配

布日数

12月 12 35 72 65 184 4600 25.0

1　1月 ９ 58 78 82 227 4890 21.5

1　2月 17 56 71 77 221 5768 26.0

3月 22 45 82 70 209 4958 23.7

小計 50 194 303 294 841 20483
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現地医師の診療所をかりて被災地につくられたＡＭＤＡの診療所。

ここを起点として巡回診療、栄養給食や生活物資の支援を実施した。
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ＡＭＤＡ国際医療情報センター便り

センター東京　　〒160

　　　　　　　　　TEL

　　　　　　　　　FAX

対応言語／時間：英語

東京都新宿区新宿歌舞伎町郵便局留

　相談　03-5285-8088　事務　03-5285-8086

　03-5285,8087

中国語　スペイン語　韓国語

ポルトガル語

フィリピノ語

ペルシャ語

タイ語

月曜日～金曜日

月曜日、水曜日

水曜日

火曜日

9:00~17:00

9:00~17:00

9:00~17:00

9:00~17:00

ｒ　ｌ

ｒ　■

センター関西　　〒556　大阪市浪速区浪速郵便局留

　　　　　　　　　TEL　06-636-2333　FAX　06-636-2340

対応言語／時間：英語　スペイン語　　　　　　　　　月曜日～金曜日

　　　　　　　　　ポルトガル語　　　　　　　　　　　金曜日

＊ポルトガル語、中国語については、電話でお問い合わせ下さい。

9:00～17:00

10:00~13:00

ＡＭＤＡ国際医療情報センターで拉致事件発生 四回四

　ＡＭＤＡ国際医療情報センター事務局員の佐藤さんは３月末から事務局に出勤せず、その泊息は杏として

知れなかったが、最近になり某香港人男性に拉致された疑いが濃くなり、情報センター特後部は事件の解

明を急いでいる。調べによると、佐藤さんは若い女性でありながら浮ついた所がなく、常に平成心で物事

を処理する能力を持った情報部員で、某日本国某高官に見られるような贈収賄が原因ではなく、動機は純

粋に恋愛によるものであることが判明した。今回の事件のセンター首脳に与えた衝撃は計り知れなく、

　f‾情報部員が他国情報部員に誘惑されるとは、河童の川流れだ」とか「電車の座席でおもむろにアタッシュ

ケースから取り出しだのが、分厚い原書ならぬ漫画本であるような我国の青年に絶望したのではないか」

と言った論議が連日駆け巡っているとのことである。相手の男性とはニューヨークでの学生時代に知り合っ

たものらしく、相手の戦術の周到さ、深謀遠慮には兜を脱ぐ、との談話も発表された。我国のNGO活動

は漸く黎明期から抜け出つつあり、元気な女性軍活躍の場である情報センターも社会に認知されるように

なった矢先の出来事だけに、佐藤情報部員を失うことは大きな打撃であり、後退であろう。

　-一方未確認情報によると当の佐藤さんは事態の推移には至極満悦とのことで、香港にあってもいずれ落

ち着いたら、得意の語学力でなんらかのボランティア活動に参加したい意向を漏らしており、国際間を舞

台にしての活躍が期待される。センター側としては結果は手放しで喜ばざるを得ず、今後の彼女の活動を

慎重に見守りたいと言っている。

佐藤さんありがとう。あなたの電話相談でどれだけ多くの人が力づけられたか知れません。

すばらしい家庭を築かれるとともに今までの経験を生かし良い仕事をされることを確信しています。
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両貝！AMDA国際医療情報セン9－

AMDA国際医療情報センターでの出会い

　　　　　「こんな情報センターが全国に出来れば沢山の人が助かるな」これが相談員（のちにセンターの事務局

　　　のひとりになったが）として当センターに初めて関わったときから感じている事だ。

　　　　８カ国語で電話相談を受けていると様々な国の人が様々な問題を抱えてセンターに電話をしてくる。ほ

　　　とんどの場合が医療情報を提供してほしいという内容だが中には医療情報とはまったく関係なく「家族、

　　　友人がいなくて淋しい、自分の母国語でただ話がしたい」という人もいる。ここ、センターでは毎日毎回

　　　種々な電話相談があり「一度（一日）として同じ日が来ない」というのが実感できる。毎日相談員の顔ぶ

　　　れも違うのでその日のメンバーをみれば今日は何曜日かもわかり便利だ。

　　　　ある時は相談者の希望に沿った情報が得られず相談員事務局全員で四苦八苦したり、逆にその人が求め

　　　ていた希望通りの情報がドンピシャリと見つかり相読者共々大喜びしたりする。中には相読者の国籍を聞

　　　いてこんな国があったんだと思わず好奇心にかられ、世界地図をを持ってきて「ヘー、こんな所にこんな

　　　国が！日本にどうして来たのだろう、どんな生活をしているのだろう…」と思いを馳せることもたびたび
″S　　ある。相談があると、国籍や性別、バックグラウンドが違う幅広い年齢層の相談員が事務局とともに情報

　　　収集に徹する。そんな中でチームワークが生まれそこから発展して友情が生まれ一緒に食事をしたりパー

　　　ティーを楽しんだりと輪が広がっていく。センターは単なる相読者に情報提供をする場に終わらないで、

　　　国籍、文化生活環境の違う相談員と事務局同士に人間的な出会いの場をも提供してくれていると思う。

　　　　人間は自分が実際に全く違う文化、生活環境の人に出会ったり、外国に来て自分が外国人になってみる

　　　とそれまで以上に”出会い”というものの大切さに気づかされ大事にするものだと思う。始めに書いた

　　　　「こんなセンターが全国に出来れば沢山の人が助かる」という沢山の人の中に、相読者はもちろんの事セ

　　　ンターの中で働く相談員、事務局も含まれると思う。色々な相談にのる過程でそれぞれの国の実情を知る

　　　機会が与えられ理解し、あらゆる違いを気にせずに肩肘をはらない国際交流がセンターでは実現している

　　　と思う。相談員が60名以上いると文化、習慣の違いから生まれる誤解や問題がないわけではない。難しい

　　　と思うこともあるが、これだけ色々な国や生活環境の違う人々とセンターで出会う機会が与えられるのは

　　　すばらしい事だと思う。

　　　　私自身これから結婚を機にセンターを離れ、日本を離れ外国人としてしばらく生活していくつもりだ。

　　　そんな中でいつしか性別、年齢、国籍、文化環境の違いが気にならず素のままでいられるセンターのよう

　　　な陛質を持ったNGO団体で新しい出会いを求めていきたいと思うと共に今まで３年間AMDAで経験し培っ

　　　てきた出会いをこれからも大事にしていきたい。

　　　　皆様これからもよろしく！

●　ｎ AMDA国際医療情報センター東京　事務局　佐藤千夏

佐藤さんとセンター相談員のみなさん
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一一一一

ア
ジ
ア
、
ア
フ
リ
カ
、
ョ
ー
ロ
ッ
パ
、

南
米
に
二
六
も
の
医
療
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト

を
派
遣
し
た
実
績
を
待
つ
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
は
、

緊
急
支
援
を
必
要
と
す
る
状
況
が
い
つ

世
界
の
ど
こ
で
発
生
す
る
か
わ
か
ら
ず
、

杉下恒夫

すぎしたつねお

φ読売新聞解説部次長

1957年型厚義塾大学卒業、読売新聞社入社。

欧米、アフリカ、アジアなど40カ国以上に

取材し、経済協力、難民、食糧問題など国

際問題を担当。1984年口月～19冊年４月ま

でシドニー反局長、1989年５月より現職。

1996年４月より日本テレビ系「はーい朝刊」

キャスター。著書に『ジャーナリストが歩

いて見たＯＤＡＪなど。

●い

常
に
援
助
隊
発
進
の
準
備
を
し
て
お
か

な
け
れ
ば
な
ら
な
い
の
だ
。

　
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
が
最
近
、
力
を
入
れ
て
い

る
の
は
、
国
際
協
力
事
業
団
（
Ｊ
Ｉ
Ｃ

Ａ
）
が
四
月
か
ら
ザ
ン
ビ
ア
の
首
都
ル

サ
カ
で
始
め
る
「
首
都
圏
プ
ラ
イ
マ
リ

ー
・
ヘ
ル
ス
ケ
ア
」
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
。

こ
の
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
は
首
都
圏
の
低
所

得
地
区
に
住
む
人
た
ち
の
保
健
環
境
を

改
善
す
る
の
が
狙
い
で
、
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
は

大
半
の
人
材
を
供
給
す
る
予
定
だ
。

　
日
本
の
Ｎ
Ｇ
Ｏ
は
こ
れ
ま
で
政
府
開

発
援
助
（
Ｏ
Ｄ
Ａ
）
に
対
し
、
批
判
的

な
団
体
が
多
か
っ
た
。
し
か
し
、
Ａ
Ｍ

Ｄ
Ａ
は
独
立
性
を
保
ち
な
が
ら
も
Ｏ
Ｄ

Ａ
に
積
極
的
に
協
力
し
て
ゆ
こ
う
と
い

う
基
本
万
針
を
待
っ
て
い
る
。
Ｏ
Ｄ
Ａ

と
Ｎ
Ｇ
Ｏ
を
つ
な
げ
て
「
Ｏ
Ｄ
Ａ
Ｎ
Ｇ

Ｏ
（
オ
ダ
ン
ゴ
）
」
と
も
呼
ば
れ
る
プ
ロ

ジ
ェ
ク
ト
が
最
近
、
い
く
つ
か
見
ら
れ

る
よ
う
に
な
っ
て
い
る
が
、
ザ
ン
ビ
ア

プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
の
よ
う
に
Ｎ
Ｇ
Ｏ
（
Ａ

Ｍ
Ｄ
Ａ
）
が
企
画
の
段
階
か
ら
参
加
す

る
Ｏ
Ｄ
Ａ
は
初
め
て
の
試
み
だ
。

　
二
年
前
に
Ｊ
Ｉ
Ｃ
Ａ
か
ら
こ
の
プ
ロ

一｀　１

ジ
ェ
ク
ト
が
待
ち
込
ま
れ
た
時
、
Ｏ
Ｄ

Ａ
が
作
る
病
院
施
設
な
ど
い
わ
ゆ
る
″
ハ

コ
モ
ノ
″
と
Ｎ
Ｇ
Ｏ
が
待
っ
て
い
る
コ

ミ
ュ
ニ
テ
ィ
ー
レ
ベ
ル
の
人
と
知
識
の

ネ
ッ
ト
ワ
ー
ク
を
連
動
さ
せ
る
絶
好
の

場
と
即
座
に
引
き
受
け
た
。

　
「
Ｊ
Ｉ
Ｃ
Ａ
は
現
地
の
カ
ウ
ン
タ
ー
パ

ー
ト
に
技
術
移
転
さ
え
す
れ
ば
そ
の
後
、

自
然
に
末
端
ま
で
そ
の
技
術
が
流
れ
る

と
思
っ
て
い
る
。
だ
が
、
そ
れ
は
違
う
。

途
上
国
で
は
技
術
移
転
の
シ
ス
テ
ム
が

完
全
で
は
な
い
の
で
技
術
は
な
か
な
か

末
端
ま
で
流
れ
に
く
い
。
だ
か
ら
、
今

度
の
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
で
は
ロ
ー
カ
ル
Ｎ

Ｇ
Ｏ
な
ど
と
協
力
し
て
最
初
か
ら
個
人
、

家
族
な
ど
末
端
を
タ
ー
ゲ
ッ
ト
に
し
て

貧
し
い
国
の
人
た
ち
の
健
康
水
準
の
向

上
を
目
指
し
て
ゆ
く
」
と
菅
波
代
表
は

熱
意
を
燃
や
す
。

　
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
は
こ
れ
か
ら
の
主
要
な
プ

ロ
ジ
ェ
ク
ト
と
し
て
、
海
外
で
は
貧
困

層
へ
の
小
規
模
融
資
を
行
な
う
バ
ン
グ

ラ
デ
シ
ュ
の
グ
ラ
ミ
ン
銀
行
と
の
連
携
、

フ
ィ
リ
ピ
ン
と
ネ
パ
ー
ル
で
の
「
国
際

ボ
ラ
ン
テ
ィ
ア
訓
練
セ
ン
タ
ー
」
設
立
、

国
内
で
は
岡
山
に
国
際
開
発
大
学
設
立

構
想
、
地
方
Ｎ
Ｇ
Ｏ
の
ネ
ッ
ト
ワ
ー
ク

づ
く
り
な
ど
を
発
表
し
て
い
る
。
活
躍

の
場
は
広
が
る
ば
か
り
の
よ
う
だ
。
回
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　1979年、タイに逃れたカンボジ

ア難民救済に加わった１人の日本

人医師と、２人の医学生が中心と

なって帰国後に開いた「アジア医

学生会議」を母体に84年に設立さ

れた。

　その後、国内外に拠点を拡大、

現在はインド、カンボジア、スー

ダンなどアジア、アフリカ、南米、

北米18力国に支部を持ち、支部に

は緊急救援医療部門としてアジア

多国●医師団（ＡＭＭＭ）がある。

海外では緊急医療支援、地域の保

健医療、国内では在日外国人の医

療相談などの広い活動を続けてい

る。

　93年のソマリア難民支援、94年

のルワンダ難民緊急援助、95年の

サハリン北部地震緊急援助などの

ほか、同年の販神・淡路大震災で

はいち早＜現地に到羞、海外での

経験を生かした救援活動を行なっ

ている。93年に外務大臣賞受賞。

95年は「読売国際協力賞」と「毎

日国際交流賞」を受賞。同年日月、

国遷ＮＧＯカテゴリーｎに認定｡97

年３月現在の会異数は国内1､500

人、海外300人。

〒701-12岡山県岡山市楢潮310-1

TEL: 086-284-7730

代表：菅波茂

設立:1984年
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■扇
悔
や
ま
れ
る

ル
ワ
ン
ダ
派
遣
中
止

　
二
月
中
旬
、
ル
ワ
ン
ダ
派
遣
を
目
前

に
し
て
準
備
に
追
わ
れ
て
い
た
山
本
秀

樹
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
副
代
表
ら
の
も
と
に
国
連

平
和
維
持
活
動
（
Ｐ
Ｋ
Ｏ
）
に
も
と
づ

く
平
和
協
力
隊
派
遣
中
止
の
知
ら
せ
が

飛
び
込
ん
で
き
た
。

　
九
四
年
の
ル
ワ
ン
ダ
内
戦
後
、
旧
ル

ワ
ン
ダ
政
府
軍
・
民
兵
を
多
数
合
む
二

〇
〇
万
人
も
の
フ
ツ
族
難
民
が
ザ
イ
ー

ル
、
タ
ン
ザ
ュ
ア
な
ど
周
近
国
に
逃
れ
、

難
民
キ
ャ
ン
プ
で
の
滞
留
が
長
期
化
し

て
い
た
。
こ
う
し
た
状
況
の
な
か
で
、

昨
年
九
月
以
降
、
ザ
イ
ー
ル
束
部
に
お

第４回レ

ぞム;ダy回

－
Ｕ
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繭
Ｕ

け
る
ザ
イ
ー
ル
軍
と
八
二
ャ
ム
レ
ン
グ

（
ザ
イ
ー
ル
東
部
の
ツ
チ
族
系
住
民
）
を

中
心
と
す
る
ザ
イ
ー
ル
反
政
府
勢
力
と

の
戦
闘
に
よ
る
混
乱
か
ら
、
一
一
月
半

ば
に
大
量
の
難
民
の
帰
還
が
始
ま
っ
た
。

こ
れ
と
時
期
を
同
じ
く
し
て
、
国
連
安

保
理
で
は
難
民
の
帰
還
と
人
道
支
援
の

確
保
を
目
的
と
す
る
多
国
籍
軍
の
派
遣

実
現
に
動
き
だ
し
た
が
、
難
民
の
帰
還

は
急
ピ
ッ
チ
で
進
み
、
ル
ワ
ン
ダ
政
府

も
軍
の
派
遣
よ
り
帰
還
民
へ
の
支
援
を

要
請
す
る
な
ど
、
急
激
な
状
況
の
変
化

を
受
け
て
本
格
的
な
多
国
籍
軍
の
派
遣

は
見
合
わ
さ
れ
る
こ
と
に
な
っ
た
の
で

あ
る
。

　
こ
う
し
た
な
か
で
早
く
か
ら
帰
還
難

民
救
済
の
対
策
を
準
備
し
て
い
た
日
本

政
府
は
今
年
初
め
独
自
に
、
定
住
支
援

の
た
め
に
民
間
人
を
主
体
に
し
た
平
和

協
力
隊
の
派
遣
を
準
備
、
ル
ワ
ン
ダ
平

和
協
力
隊
は
い
つ
で
も
出
発
で
き
る
態

勢
が
整
っ
て
い
た
の
だ
。
そ
の
協
力
隊

の
主
力
と
な
る
は
ず
だ
っ
た
の
が
医
療

Ｎ
Ｇ
Ｏ
と
し
て
近
年
、
国
内
外
で
目
覚

ま
し
い
活
動
を
し
て
い
る
「
Ａ
Ｍ
Ｄ

り
１

Ａ
」
。
ル
ワ
ン
ダ
平
和
協
力
隊
は
山
本
副

代
表
ら
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
の
メ
ン
バ
ー
一
三
人

（
医
師
五
人
、
看
護
婦
三
人
、
レ
ン
ト
ゲ

ン
医
師
一
人
、
検
査
士
一
人
、
調
整
員

三
人
）
の
ほ
か
、
日
本
の
二
つ
の
Ｎ
Ｇ

Ｏ
、
「
難
民
を
助
け
る
仝
」
（
九
人
）
と
「
ア

フ
リ
カ
教
育
基
金
の
仝
」
（
三
人
）
、
そ
れ

に
外
務
省
、
総
理
府
か
ら
の
政
府
職
員

五
人
、
計
三
〇
人
で
構
成
さ
れ
る
こ
と

に
な
っ
て
い
た
。

　
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
は
九
四
年
の
ル
ワ
ン
ダ
難

民
緊
急
援
助
の
際
、
ザ
イ
ー
ル
東
部
の

ブ
カ
ブ
で
医
療
キ
ャ
ン
プ
を
単
独
運
営
、

ま
た
同
年
、
ル
ワ
ン
ダ
の
首
都
キ
ガ
リ

で
病
院
再
建
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
を
手
掛
け

る
な
ど
ル
ワ
ン
ダ
の
医
療
援
助
に
実
績

を
上
げ
て
い
る
。
そ
れ
だ
け
に
期
待
も

大
き
く
、
ル
ワ
ン
ダ
南
部
の
カ
ド
ゥ
ー

ハ
で
病
院
再
建
な
ど
を
任
さ
れ
、
二
月

末
に
は
一
三
人
が
任
務
に
就
く
こ
と
に

な
っ
て
い
た
。
急
に
派
遣
が
中
止
さ
れ

た
の
は
ル
ワ
ン
ダ
の
治
安
が
悪
化
、
国

連
難
民
高
等
弁
務
官
事
務
所
（
Ｕ
Ｎ
Ｈ

Ｃ
Ｒ
）
な
ど
国
際
機
関
が
活
動
を
縮
小

す
る
な
か
で
、
民
間
人
だ
け
の
派
遣
は●　「

危
険
に
な
っ
た
た
め
と
説
明
さ
れ
て
い

る
。

　
中
止
の
理
由
は
と
も
か
く
、
ル
ワ
ン

ダ
平
和
協
力
隊
は
Ｎ
Ｇ
Ｏ
を
主
力
に
し

た
世
界
で
も
珍
し
い
救
援
計
両
だ
っ
た

だ
け
に
派
遣
中
止
を
残
念
が
る
声
は
強

い
。
　
「
国
連
に
よ
る
Ｐ
Ｋ
Ｏ
参
加
と
は
異
な

り
、
日
本
が
Ｎ
Ｇ
Ｏ
を
主
体
に
し
た
平

和
協
力
隊
を
派
遣
す
る
こ
と
は
、
手
続

き
が
簡
易
に
な
り
、
現
地
の
事
態
に
即

応
し
や
す
い
。
そ
れ
に
身
軽
に
動
け
る

利
点
が
あ
る
。
今
回
の
平
和
協
力
隊
派

遣
は
日
本
の
国
際
貢
献
を
世
界
に
ア
ピ

ー
ル
す
る
良
い
機
会
だ
っ
た
だ
け
に
残

念
で
す
」
と
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
の
菅
波
茂
代
表

は
せ
っ
か
く
の
チ
ャ
ン
ス
を
失
っ
て
が

っ
か
り
し
て
い
る
。

■⑤
Ｏ
Ｄ
Ａ
と
の
連
携
を
図
る

Ｆ
万
ダ
ン
ゴ
″
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト

　
と
は
い
え
、
世
界
を
舞
台
に
活
躍
す

る
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
に
は
、
い
つ
ま
で
も
が
っ

か
り
し
て
い
る
暇
は
な
い
。
九
六
年
一

月
か
ら
八
月
ま
で
の
八
ヵ
月
間
だ
け
で

　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
へ
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　　　　　●●●●●●●●　アフリカ尺八紀行●●●●●●●●

　　　　　　　　　　　　　　　　　（ザンビア　１）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　桐　山　隆　山

　私達、桐山隆山（尺八）、延藤稔（尺八・フルート・リコーダー）、市村暁子（ピアノ・リ

コーダー）の３名は、２月22日から３月15日までの３週間、ジンバブエ・ザンビアを旅行

し、小、中、大学校で10回の演奏会を行った。全部の旅行記を書くとなると相当長くなる

ので、ＡＭＤＡから連絡していただいて訪れたザンビアの旅行について書かせていただく。

　ビクトリアホールはザンビアと国境を接したジンバブエの北西の町で､そこには世界３大

湿布の一つ、ビクトリア滝がある。この滝は、高さ100 m、幅1700 mで、１月初旬から２

月中旬（雨期）に降った雨で水量が多く、その雄大な眺めと轟音はナイアガラの滝を凌ぐも

のであった。

　３月４日17時、ビクトリアホづレ駅発、リビングストン（ザンビアは次の駅）行きの貨　ｆ

物車両に客車１両を連結した列車は、１時間遅れの18時に発車、途中、検問所で停車して

係官の検問を受けて発車｡ビクトリア滝から流れている川に掛る国境の橋をビクトリア滝を

眺めながら渡ったのは良かったが､その先の坂を上り切れなくて､先程の検問所までバック、

再びブリをつけて今度はようやく坂を上り切り、夕日の中、ビクトリア滝から500 m位上っ

た水煙を見ながら19時リビングストン駅に到着した。リビングストン発ルサカ行きの夜行

列車は18時30分発であるが、幸いにも遅れていたため、それに乗車、寝台車は満席という

ことで普通客車に乗り込んだ｡普通席は全指定であったが親切な車掌さんから「空いた席に

座っていなさい」と言われ、３つ目位の駅まで席を何度か変わって、ようやく落ち着いたの

は良かったが､スピーカーから今頃の若者が好むようなジャズかジルバのようなテンポの迷

い､賑やかな音楽がボリュウム一杯流されたのには､私のような年寄りには全く迷惑な話で

あった｡この音楽は終点のルサカまで鴫り止まなかった｡私は耳栓を持っていたので耳を塞

いだが､音は耳栓を突き抜けて脳天まで入ってきた｡社内は現地の人達ばかりで､外国人は

私達３人だけだった｡列車には警乗警察官が２人乗っていて社内巡回を行っていた｡延藤さ

んの話によると､途中､銃を持った兵隊が５～６人車内巡回を行っていたとのことであった

が、私と市村さんは寝ていてそれには気付かなかった。

　夜が白み始めた６時頃、ルサカの50km位手前のKAFUEに到着、次のCHILANGEを通

過して終着ルサカに向かった｡沿線の風景はジンバブエと同じで原野の中にとうもろこし畑

と小さな円形型の農家が点在していた。とうもろこしは粉にして水で練り、蒸したものがジ

ンバブエでは「サザ」、ザンビアでは「シマ」と呼ばれ、日本のご飯のような主食になって

いる。ルサカの手前にはバラック建ての家やテントが立ち並び、大勢の大人や子供がいて、

ジンバブエでは見なかった光景だった。生活程度は低いように思われた。

　定刻の30分遅れの７時30分ルサカ到着。改札口あたりで市村さんのリュックが開けられ

て財布を盗まれかかったが､気が付いて取り戻すという事件があった｡警乗していた警察官

が改札の外まで案内してくれ､そこには予め連絡していた民間協力団体の石田さんが迎えに

来られていて、まさに［地獄に仏］という感じで一同胸をなでおろした。ちなみにリビング

ストン～ルサカの運賃は80Z S（800円）であった。
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　　　　　　　　　　　ネパールスタディツアー報告Ⅳ

　　　　　　　　　　　　　　　　　（1996.8.18～8.25実施）

８月22日（木）

　・トリブヴァン大学附属病院見学　　　　　　　　　　　　　香川医科大学医学科　潰中　洋平

　首都カトマンドゥにあるトリブヴァン大学はネパール唯一の国立大学であり、その附属病院はJICA

の援助を受けて創立された病院である。ペッド数は400床で、20の診療科に分かれていて各科１日60

～100人の外来患者がある。 16才以下の子供はカンティ子供病院が診察にあたるのだが、カンティ子

供病院には眼科と耳鼻咽喉科がないので、この場合はこの病院が診察にあたることになる。病院は新

しく機能的に作られており、日本の大学病院に比べても立派なものであった。私達はAMDA-Nepalの

医師に案内されて病院内を２時間ほど見学させてもらったが、どの医師やスタッフ達も私達が日本か

ら来た医学生・看護学生であることを知ると歓迎してくれ、時には患者の診察を中断してまで説明し

てくれた。私達が案内してもらったのは順に皮膚科、精神科、内視鏡室、産婦人科、一般内科、救急、

一般外科、整形外科、歯科、医学部図書室、病棟であって、特に一般内科は診察室内にも患者が多数

待っていて大変温みあっていた。患者は窓口で10Rs（約20円）でチケット（問診票として用いる）を

買ってから診察を受けるのだが、診療科によっては先にJunior Dr. が診察して、必要ならばSenior Dr.

が診察するという方式をとっているところや、１人の医師に３人のコンサルタントがいるというとこ

ろもあった。大学病院内に歯科があるというのは日本と違っているが、実はネパールでは歯学を学べ

る大学がないとのことである。歯科医をめざす人はインド、パキスタン、バングラデシュ、オースト

ラリアなどへ留学しなければならず、その費用に1200000Rs（約240万円）ほど必要であるらしい。ネ

パールの平均月収が1000～2000Rs（約2000～4000円）、医師の月収でも70S（約75000円）ほどだ

というから、一般庶民にはとうてい払える額ではない。ちなみに、差し歯１本６Ｓ（約650円）とい

うことである。ベッド代は部屋の大きさによって決められていて、6人部屋で15Rs.､4人部屋で40Rs.、

2人部屋で125Rs.、1大部屋で300Rs.、デラックスルームで600Rs.となっている。ICU､CCUはネパー

ルではこの病院にしかないということであり250Rs.ということであった。ただし、６人部屋といって

も清潔に保たれていて、ナースステーションが目の前にある（廊下と病室の間には壁がなくカーテン

で仕切られるようになっている）のでかえって安心であるように思われた。病院内の見学の後、トリ

ブヴァン大学医学部構内を見学させてもらった。吹抜の新しい校舎は明るく、授業中の教室をのぞい

てみると､学生は全員前の方の席に座り､後ろの方の席は空いてるのが日本の大学と違って印象的だっ

た。後の話によると医学部は１学年30人で、全国合計でも１学年100人ぐらいという最難関。しかも

50％は落第するというので学生は必死で勉強する。医師は人口25000人あたり１人であり、社会的地

位も収入もかなり高いとのことである。

カトマンズ

トリブヴァン大学附属病院歯科

ネパールには歯学部が無＜、

歯科医師はすべて外国の大学を

卒業している
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第２回　人口、工イズ分野派遣専門家研修報告

『

１

１．受講したコース

　１）期間　　１９９７年１月１１日～２月９日

看護婦　妹尾　美樹

２）教育機関　エモリー大学：疫学＆ＨＩＶ／ＡＩＤＳトレーニングコース

。七要プログラム内容

い疫学
　＊疫学の定義、種類、プロセス上で重要な人、時間、場所の３つの因子の関係について。

　＊Surveillance､lnvestigationの定義、必要性、プロセス、ガイドライン。

　＊集団スタディーとケースコントロールスタディーの達い、各々の長所､短所、またスタディーに

　　付随するバイアスや、その修正に関する説明と応用。

　＊コンピューターのEpidemiology informationシステムに関して、情報データーのインプット、表

　　現、分析方法について。

２）統計学

　＊統計の種類と手段、収集したデーターの表現方法について。

　＊羅患率、死亡率等の種類の異なる表現方法。

　＊確率について。

３）ＨＩＶ／ＡＩＤＳ

　＊ＨＩＶの歴史、感染経路、治療、予防についての概要。

　＊スクリーニングテスト、サーベイランスの目的、プロセス。

　　＊現在の治療法、感染経路、ワクチン等の臨床の実態について。

　　＊世界におけるＨＩＶ患者の動向と今後の展開､アメリカにおけるHIV､AIDSに関するネットワー

　　　クについて。

　　＊住民への正確な理解、予防知識の教育に関して。

　４)施設見学

　　＊CDC HⅣ/AIDS lnformation Center では、一般の住民を対象としたHrv､AIDSの情報提供シス

　　　テムに関して。

　　＊BloodBankではドナーから血液の保管における血液の安全性の対策、ＨＩＶスクリーニングテ

　　　スト、ＨＩＶ(+)の結果報告のシステムに関して。

　　＊HealthDepartmentやHIV、S T D OutpatientsClinicでは、地域におけるＨＩＶ患者のサポー

　　　トシステム、予防教育プログラム、そしてＨＩＶ、ＳＴＤ患者の診察、治療システムに関して。

　　＊ＨＩＶ患者対象のホスピス、レジデンス､食事供給サービス等の医療機関以外の地域のサポート

　　　システムでは、各団体が提供している種々のサービス、ネットワークに関して

　　＊ＡＩＤＳリサーチ協会では､専門家によるＨＩＶ､ＡＩＤＳのリサーチプログラムに関して学ぶ。

４．感想
講義に関して、疫学が大変興味深く、特に現場でのプロジェクトの展開においてフィールドリサーチ

やプログラムの分析に活用できる内容でした。活動の中で収集するデーターをどの様に表現し、分析　
一K

するか、かつそのデーターを基にしてどのようにプログラムを立案するかといった内容で、今後のブ

ログラムにおおいに役立つものでした。個人的には、モザンビークプロジェクトの現場の経験の中で

持っていた疑問、特にサーペイランスに関する疑問に対して、いくつかは方向性を学ぶことができた

ことが一番の収穫であったと思います。ＨＩＶ、ＡＩＤＳに関しては、アメリカにおける対策、予防、

教育､情報システムを講義と見学を交えて知ることができました。強く感じた点は、日本と比較して、

アメリカでは人々が情報を収集したり、いろいろな治療や受け入れられる施設に関して選択が幅広い

ということです。此処でしか受け入れられないのではなく、自分の選択によって疾患を抱えて生きて

いく方向性を決定できるということです。勿論、経済的、社会的な立場から選択は不可能な人も沢山

いることには違いないのですが､例えば社会の受け皿としてある様々なネットワークを支えるボラン

ティアワークや寄付による資金サポートのシステムは学ぶところが多くありました｡またコミュニティ

の小さな組織が、州レペルから活動資金のサポートを受けながらＨＩＶ、ＡＩＤＳに関する活動を継

続しているシステムは開発途上国においても有効なもので､全体の大きな活動に身近な住民が参加し、

各々のパートを担当しながら進めていく重要性、有効性を再確認することができました。１ヵ月とい

う短期間ではありましたが、アメリカにおける疾患の情報収集、コントロール、対策システムの概要

に触れることができ、広範囲においての医療状況を包括する、分析する、ということの意義、重要を

学ぶことができました。この研修で学んだことを今後の活動に生かし、更に研究を深めていきたい。
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第７回AMDA国際医療協力研究会報告

開催日時及場所:1997年３月27日（木）18 : 30 ～20 : 30

講演者及内容：笹山徳治

　　　　　　　中国雲南省大地震・学校再建プロジェクト

講演内容:

　1996年２月３日中国雲南省に地震発生（M7）、震源リージャ

ン、死亡246人、被災民約30万人、２月５日AMDAメンバー（笹

山・加藤奈津子・岩永資隆）中国広州に入り広東省人民病院の医

研究会担当　大脇　甲哉

帥と合流。２月12日AMDA昆明クラブ結成。医療器具、医薬品が現地に搬送されたことと現地のス

タッフが協力してくれる体制が整ったのでＡＭＤＡのメンバーは昆明から広州へ帰った｡真っ先に日本

人が昆明まで駆けつけてくれたこと、チャーター機を飛ばして15トンもの支援物資を送ったことに非

常に感謝され、中国人の日本観が変わったと感じた。

　現在AMDAはリージャン地区で学校再建活動（ラスシャン村中心完小学校）をしている。８教室あ

る校舎はほぼ完成し、今後二期目の工事としてシャワールーム、保健室、ログハウスを建設する予定

である。

　リージャン地区は標高2､800 mであり人目150～200万人である。少数民族である白族・ナシ族が多

く住んでいる。ラスシャン村には15､000人が住んでいる。昆明には中国に住む５２民族中50民族が住

む。ナシ族は勤勉な民族であり、高級官僚になっている人達が多く、たまたまラスシャン出身の衛生

局長や人民病院長と知り合うことができた。このことが我々の活動の助けとなり、また日本のＮＧＯが

りージャンで活動したことが中国人や華僑にもインパクトをあたえた。

地域おこし：　彼ら自身が貧困からの脱出を一番考えている。自然環境が良く農業に適している。花

作りカーネーションを日本向けに輸出し始めた。牧場に適した土地があり（4､000 m）、牛、馬、山羊、

鶏の飼育を考えている。一口５万円で100頭の貸し付けが目標。

教育：　中国は最近教育費が高くなり子供があまり学校に行かなくなったが、ナシ族は教育を大切に

している｡小学校を再建して彼らの教育活動を支援していくことが大切｡子供と村人と医療が大切｡地

元、中央の役人との良好な関係を作ることが大切

質問：貧困対策がうまく行われているが、なにが良かったのか？

　もともと蘭の原種の自生しているところであり、麻薬が取り締まられるようになり農民が花の栽培

に転作していた。自分の実家が菊を栽培しており、親戚が花屋だった。雲南は一年中春の気候であり

花の栽培に適している。中国から日本にきていた研修生が現地でバラを栽培していた。地元の人に何

かをしようという前向きな姿勢があった｡現在昆明から上海･北京･広州へ花を空輸するルートがあっ

た。

質問：現地スタッフは？。プロジェクトの進め方は？

　AMDAクラブの正規のメンバー５名、予備50名、ＡＭＤＡジャパンからは笹山一人。ほとんどのプ

ロジェクトが村長や広州・昆明の中国人のスタッフから自分の方に話がくる。自分は本部と連絡を取

り、本部がプロジェクトの方針を決定する。小学校再建プロジェクトは日本の高校生の活動が盛んに

なり後押しされる形で活動している。
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栃　木　傭　リ 一岩井くにー

一私もやっぱり日本人？－

　地域医療支援の代診で岩手県普代村に来ています｡今月は岩手からの栃木便りです｡今日

のお昼は栃木で散り始めた桜の下、医動物学教室とご近所の生化学教室、学生のみなさん、

そして飛び入り参加の学長先生を交えて花見会｡それから一路東北新幹線を北上し､盛岡駅

に迎えに来てくれた普代村の公用車に乗り換えてここまで来ました｡岩手では桜なんてまだ

まだ先で､ふきのとうが顔を出したばかり。途中の早坂高原では日陰の雪がまだ厚く、気温

は2で。岩淵湖はまだ凍っていて、半袖Ｔシャツの私は凍えながら缶コーヒーをすすってい

ました｡特筆すべきは人家もまばらな峠の空に浮かぶヘール･ボッブ彗星のきれいだったこ

と！

　運転手さんの話では､朝は太平洋の空に見えるそうです｡みなさん、岩引二来てみません

か？と、ついつい熱くなってしまう私の愛車はまだ「岩手」ナンバーのままです。

　春になると､何となくうきうき、どこかへ出かけたくなってしまうのが人情というもので

す。たとえ仕嘔の旅でも、始めて行くところ、久しぶりに訪ねる土地は、時刻表を見ている

だけでわくわくしてきますが、さて、みなさん、出かけると今度は帰りのお土産が気になり

ませんか。日本人のお土産好きは世界的にも有名で､山のようにお土産を買い込む日本人は

好奇の目で見られる（加えて英語で意思を伝えるのがうまくないので店員さんはストレスら

しい）ようですが､私の見聞きするところ、お土産に悩むのは日本人ばかりではないようで

す。東南アジアやラテンーアメリカ出身の人も、中近東から来た人も、山のようなお土産を

抱えて空港を飛び立って行きます。日本に在住している人でも「母国には帰りたいけど、親

戚へのお土産を考えると気が重くて…｡」としみじみ語っていた人もいたほどです｡私も､帰

りにお土産の袋がないとどうも、落ち着かず、１箱中のお菓子の数と価格を見比べてついつ

い単価を計算してしまいます｡今回も新幹線ホームを下りるやいなや、トイレより先に足は

土産店のワゴンの方へ…。久しぶりに見る岩手のお土産､従来からの南部煎餅や海産物、冷

麺､地酒などに加え、最近ではさまざまな郷土料理パックに駄菓子､畜産品から地ビールに

アイスクリームまで､ずいぶん充実したものです。いつのまにかウィンドウ・ショッピング

のつもりが職場あてに宅急便を出してしまいました。

　そうそう、仕事の旅行といえば、最近、「ＡＭＤＡに入会すると海外の緊急医療援助に行か

なくてはならなくなる」と入会をためらう人が結構いる、という話が聞こえてきました。

えーっ！それじゃ､緊急医療援助になぞ行ったこともなく、仕事といえば栃木便りを書いて

るだけ､AMDA関連の旅行といえば執行部会に岡山へ行くだけだというのに､執行部をやっ

てる私は何者なのでしょう？最低限､会費さえ払っていれば会員なのですよ。みなさん､恐

れず、AMDAに入会して、私と一緒に海外に行きましょう！（そういえば、ＡＭＤＡにお土

産買っていったことないなあ…事務局のみなさん、ごめんなさい！）
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●

●

ピアノ講師　大原　寛子

AMDAの会員の皆様こんにちは！

私は本部で主に事務のボランティアをしています大原寛子と申します。

年齢は２？才、現在はピアノの講師をしています。

私がAMDAのボランティアを始めたのは、愛する人の死がきっかけでした。ただ悲

しみから逃れたい､そんな気持ちで始めたボランティアでした。しかし今は私に生き

る勇気を与えてくれたAMDAに感謝しながら、毎日お手伝いさせていただいていま

す。

　ところで､皆様にとってボランティアはどんな場所ですか？私にとってボランティ

アは社会勉強の場所です。 AMDAには主婦、学生、お年寄り、会社員、教員、新聞

記者など様々な職業、生活を持つ人々が来られます。そういう人達とお話するだけ

で､いろいろ教えられます｡世の中にはいろんな人がいるもんだな～と、ここに来る

とつくづく感じますぃまた知らない世界をほんの少しですが覗くことができたよう

で、とても楽しいです。

　また､皆様はボランティア活動に対してどのように考えていらっしやいますか？私

はボランティア活動をしていると言うと、よく「えらいね」とか、「人のために働く

なんてすごいね」とか言われます｡奉仕活動､慈善事業といったイメージが世間では

まだまだ強いようです｡私は自分でそんなに特別なことをしているとは思わないです

し､ボランティアはいわば私の生活の一部のようなものになっています｡ボランティ

アに参加する人が増えて､ボランティア活動をもっと普通の感覚でとらえていける世

の中になると嬉しいですね。

　思いつくままに色々述べさせていただきました｡このような私に達いたいな～と思

われる方は、是非、本部に来て下さい。（但し午前中に）

　最後になりましたが､いつも私にボランティア活動の場所を与えて下さる本部の皆

様とAMDAを紹介して下さった塩尻さんのお父様にお礼を申し上げます。これから

も、よろしくお願いします。

　　　　　　　　　　　◇寄付者からのメッセーシ◇

　ＮＧＯがだんだん人の□に出るようになって、肩に力を入れてのボランティアではな

く、当たり前の事として「隣の人」を助けるようになってきましたね。一人一人、自分

の手で出来ることは小さな事でも集まれば大きな力になることが目のあたりとなったこ

ニ何年か、できることならば平和で、穏やかな日々であって欲しいと思うのですが、必

要な時には動けるような柔軟な頭としなやかな感性を持ち続けたいものです。

一●● ●●個個個個
幽●畠●●●●●●●●●●●●●●●●●●●幽●●●●●●●幽●●●■●礁●●●
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□琴目のAMDA

-

　３月29日に岡山出身の有森裕子さんを

迎えて「カンボジア・エイド」が開催され

ました。

　有森さんは、カンボジアのアンコール

ワット国際ハーフマラソン（チャリティ

マラソン）に参加されて、カンボジアの

地雷による被災者への支援を行ってこら

れました。そこで1984年の設立のきっか

けが1979年のカンボジア難民救援活動へ

の参加であったAMDAや岡山の企業のみ

なさんが、有森さんとともに「国際貢献

都市岡山より愛をこめて」と銘打って、

岡山からも支援しようという趣旨で開か

れました。

　カンボジアでの体験を話された有森さ

んの講演やパネル展（ノートルダム清心

女子大学とJR岡山駅１階コンコース）が

行われました。
■■■■－－－
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ふ 　　　　R.●r　　　　乖斤

１９９７年(平成９年)３月３０日

　月･r¶

日曜日

fづ

　
ア
ト
ラ
ン
タ
五
輪
女
子
マ
ラ

ソ
ン
銅
メ
ダ
リ
ス
ト
で
、
米
国

で
の
語
学
留
学
か
ら
一
時
帰
国

中
の
有
森
裕
子
さ
ん
（
三
・
耳
リ

ク
ル
ー
ト
、
岡
山
市
出
身
Ｈ
‥
が

二
十
九
日
、
岡
山
市
伊
福
町
の

ノ
ー
ト
ル
ダ
ム
清
心
女
子
大
で

開
か
れ
た
国
際
支
援
イ
ベ
ン
ト

古里に元気な姿

　　泗亘唇］

　岡山でイベント参加

「
カ
ン
ボ
ジ
ア
・
エ
イ
ド
」
に

参
加
。
古
里
の
人
た
ち
に
元
気

な
姿
を
見
せ
た
。

　
ア
ジ
ア
医
師
連
絡
協
議
会

　
（
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
、
本
部
岡
山
市
）

な
ど
の
主
催
。
有
森
さ
ん
が
昨

年
十
二
月
、
カ
ン
ボ
ジ
ア
で
開

か
れ
た
義
肢
義
足
普
及
の
チ
ャ

リ
テ
ィ
ー
マ
ラ
ソ
ン
に
出
場
し

た
こ
と
か
ら
、
そ
の
体
験
を
話

し
て
も
ら
お
う
と
招
い
た
。

　
約
三
百
人
の
参
加
者
を
前
に

有
森
さ
ん
は
「
地
雷
で
手
や
足

を
失
っ
た
人
た
ち
に
、
ど
ん
な

表
情
を
す
れ
ば
い
い
か
分
か
ら

な
か
っ
た
」
と
現
地
で
受
け
た

衝
撃
を
語
っ
た
後
、
「
私
が
カ

ン
ボ
ジ
ア
の
人
と
接
す
る
機
会

が
で
き
た
の
も
マ
ラ
ソ
ン
を
続

け
て
き
た
お
か
げ
。
チ
ャ
ン
ス

　
ｆ

ン
ボ
ジ
ア
で
の
体
験
を
話
す
有
森
さ
ん

を
与
え
ら
れ
た
人
間
が
何
か
し

な
い
と
い
け
な
い
と
思
う
」
と

話
し
た
。

　
続
い
て
記
者
会
見
に
臨
み
、

米
国
ボ
ル
ダ
ー
で
の
生
活
を
披

露
。
毎
朝
、
一
時
間
ほ
ど
走
っ

て
い
る
こ
と
や
、
元
気
に
英
会

話
の
レ
ッ
ス
ン
に
励
ん
で
い
る

こ
と
、
現
地
に
滞
在
し
て
い
る

外
国
ラ
ン
ナ
ー
と
た
ま
に
交
流

し
て
い
る
こ
と
な
ど
を
楽
し
そ

う
に
話
し
た
。

　
有
森
さ
ん
は
四
月
四
日
に
再

び
渡
米
。
五
月
末
に
帰
国
し
、

岡
山
で
は
六
月
一
日
の
岡
山
城

築
城
四
百
年
記
念
式
典
な
ど
に

参
加
す
る
予
定
。



現
在
、
一

【●●　島】　･.≒･.11･i･t9.j｡･.平成９年瀞ｎ．３月２８日　金曜日rg’-゛2..●

　
闇
闇
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
（
ア
ジ
ア

医
師
連
絡
協
議
会
）
Ｊ
Ｒ
西

日
本
岡
山
支
社

　
－
産
経
新
聞
サ
ン
ケ

イ
ス
ポ
ー
ツ
Ｏ
Ｈ
Ｋ
ア
ン

コ
ー
ル
ワ
ッ
ト
国
際
ハ
ー
フ
マ

ラ
ソ
ン
事
務
局

　
一
－
大
塚
製
薬

　
圖
浅
野
産
業
住
友
生

命
保
険
岡
山
支
社
ソ
ニ
ー
生

命
保
険
蜂
谷
工
業
Ｏ
Ｓ
Ｋ

ス
ポ
ー
ヅ
ク
ラ
プ
岡
山
ス
ポ
ー

ツ
会
館
ぽ
く
で
ん
デ
ン
シ

ョ
ク
協
同
糟
版
印
刷
イ
ル

カ
ユ
ー
デ
ィ
ー
ケ
イ
ア
ー

ネ
ッ
ト
ク
リ
エ
ー
シ
ョ
ン
千

々
本
岡
出
店
團
戸
内
改
革
振

興
会
創
プ
ロ
デ
ュ
ー
ス
ア

ー
ト
ス
タ
ン
プ
三
好
野
本
店

　
友
野
印
刷

　
圖
ロ
本
赤
十
字
社
ラ

パ
ラ
　
ー
Ｊ
Ｒ
西
日
本
コ
ミ
ュ

ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン
ズ
岡
山
支
店

｢人道援助の世辞都市｣

ＡＭＤＡの菅波

代表が基調講演
ネ
ル
展
示
、
ビ
デ
オ
上
映
（
入

場
無
料
）
な
ど
が
あ
る
。

　
基
調
凋
演
は
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
代
表

の
背
肢
茂
氏
で
、
テ
ー
マ
は

　
「
人
道
援
助
の
財
貨
都
市
」
。

Ａ
あ
し
Ｖ
Ｊ
Ｒ
岡
山
駅
西

！

特
別
一
滴
の
有
森
選
手
は
、
昨
が
Ｌ
映
さ
れ
る
。
講
演
は
、
2
9

年
1
2
月
に
カ
ン
ボ
ジ
ア
で
行
わ
口
の
み
。
パ
ネ
ル
展
示
は
3
1
日

れ
た
ア
ン
コ
ー
ル
ワ
ッ
ト
国
際
か
ら
４
月
５
日
ま
で
同
大
学

ハ
ー
フ
マ
ラ
ソ
ン
の
体
験
談
を
で
。
４
月
６
口
か
ら
1
3
Ｈ
ま
で

中
心
に
、
カ
ン
ボ
ジ
ア
の
救
済
は
、
Ｊ
Ｒ
岡
山
駅
構
内
で
展
示

｜

○

　
会
場
内
に
は
、
パ
ネ
ル
展
示
　
φ
圈
圃
Ａ
有
森
柊
子
Ｖ

の
ほ
か
ア
ン
コ
ー
ル
ワ
ッ
ト
国
　
昭
和
4
1
年
1
2
月
1
7
日
生
ま
れ

際
ハ
ー
フ
マ
ラ
ソ
ン
の
ビ
デ
オ
岡
山
県
出
身
、
3
0
歳
。
身
長
１

が
Ｌ
映
さ
れ
9

S
i
l
’
2
9
μ
6
5
、
体
重
4
9
キ
ロ
。
岡
山
北
申

哀

兎

時
代
は
パ
ス
ケ
ッ
ト
ボ
ト
ル
部

所
属
。
陸
上
は
岡
山
・
就
実
高

へ
進
学
し
て
か
ら
始
め
る
。
口

休
大
１
年
の
時
、
関
東
イ
ン
カ

レ
３
０
０
０
Ｍ
、
２
位
。
４
年

　
１
岡
山
市
伊
福
町
　
　
　
　
　
　
船
心
帥
諸
賢

圏

「
ノ
ー
ト
ル
ダ
豊
章
大
」
万
能
圓

　
オ
リ
ン
ピ
ッ
ク
は
9
2
年
の
バ

ル
セ
ロ
ナ
が
銀
、
9
6
年
ア
ト
ラ

奏

ぶ

叉米
国
へ
留
学
中
。

帰
国
し
て
い
る
。

-

－－
ｒ？

一

一

〃

　
地
雷
被
害
に
悩
む
カ
ン

ボ
ジ
ア
。
そ
の
被
災
者
へ

の
支
援
や
難
民
の
救
済
、

そ
し
て
医
療
の
充
実
を
め

ぎ
そ
う
と
講
演
会
が
2
9

日
、
岡
山
市
内
で
開
か
れ

る
。
岡
山
っ
子
の
優
し
さ

と
い
た
わ
り
の
心
で
、
人

道
援
助
の
か
け
橋
を
、
名

づ
け
て
国
際
貢
献
都
市
岡

山
よ
り
愛
を
こ
め
て
一
カ

ン
ボ
ジ
ア
・
エ
イ
ド
」
。

ア
ト
ラ
ン
タ
五
輪
の
銅
メ

ダ
リ
ス
ト
、
有
森
裕
子
選

手
（
リ
ク
ル
ー
ト
プ
が
特

別
講
演
す
る
。

　
い
ま
、
一
番
輝
い
て
い
る
女
フ
マ
ラ
ソ
ン
。
テ
ー
マ
は
、
参
加
す
ぺ
き
だ
と
忠
い
ま
し
た

性
と
い
え
ば
、
有
森
迦
手
だ
ろ
「
対
人
地
雷
で
手
足
を
失
っ
た
け
れ
ど
、
ま
ず
参
加
す
る
こ
と

う
。
一
流
ラ
ン
ナ
ー
と
し
て
、
犠
牲
者
・
子
供
た
ち
に
愛
の
ａ
に
意
義
が
あ
る
の
で
は
と
凪
い

国
際
的
な
社
会
。
窟
猷
へ
の
ボ
ラ
足
を
！
」
だ
っ
た
。
カ
ン
ポ
ク
ま
し
た
。
自
分
で
見
て
、
肌
で

ン
テ
ィ
ア
と
し
て
２
つ
の
順
を
ア
に
は
人
口
と
ほ
ぽ
Ｈ
じ
Ｉ
ｏ
感
じ
て
２
回
Ｈ
に
参
加
す
る
自

持
ち
合
わ
せ
て
い
る
。
　
　
０
０
万
個
も
の
地
雷
か
残
っ
て
分
が
も
っ
と
大
事
じ
ゃ
な
い
の

　
ラ
ン
ナ
ー
の
顔
は
、
よ
く
ご

存
知
だ
ろ
う
。
9
2
年
の
バ
ル
セ

ロ
ナ
五
輪
で
銀
メ
ダ
ル
、
昨
年

の
ア
ト
ー
フ
ン
タ
五
輪
で
は
、
猛

誂
の
な
か
銅
メ
ダ
ル
を
獲
得
、

華
々
し
い
活
躍
で
国
民
を
熱
狂

さ
せ
た
。

　
彼
女
の
も
う
ひ
と
つ
の
よ
さ

は
″
擬
し
さ
″
。
ボ
ラ
ン
テ
ィ

ア
に
生
き
か
い
を
見
い
だ
し
て

に
出
場
し
た
が
、
何
度
も
折
り

‘
返
し
点
を
往
復
、
子
供
達
に
声

を
か
け
な
が
ら
走
っ
た
。

　
　
「
ネ
パ
ー
・
ギ
ブ
ア
ッ
プ
」

　
　
「
ノ
ン
・
ス
ト
ッ
プ
」

　
走
る
忿
ぴ
を
力
に
・
…
彼
女

心
優
し
い
ヒ
ロ
イ
ン

召
后
匹
子
ら
を
励
ま
し
て
走
る

い
る
こ
と
だ
ろ
う
。
昨
年
1
2
向
き
ま
し
た
Ｑ
－
か
ン
ｆ
ｙ
ア
匹

月
、
カ
ン
ボ
ジ
ア
で
行
わ
れ
た
人
達
の
屎
か
れ
た
状
況
に
つ
い

ア
ン
コ
ー
ル
ワ
ッ
ト
国
際
ハ
ー
て
、
根
底
の
部
分
で
理
解
し
て

.･－

g！

い
る
と
い
わ
れ
て
い
る
。
　
か
な
ぁ
と
思
っ
て
」
　
　
　
は
汗
を
に
じ
ま
せ
な
が
ら
旨
っ

　
　
「
招
待
さ
れ
て
う
れ
し
か
っ
　
カ
ン
ボ
ジ
ア
で
は
、
平
和
へ
た
。

た
。
迷
う
こ
と
な
く
現
地
へ
出
の
祈
り
を
込
め
、
愛
の
ラ
ン
と
　
Ｊ
』
れ
ま
で
、
こ
う
い
う
河

向
き
ま
し
た
。
カ
ン
ボ
ジ
ア
の
な
っ
た
。
現
地
の
子
供
辿
と
の
S
I
Z
4
し
た
こ
と
ま
な
１
の
で

　
Ｊ
Ｉ
Ｓ
ａ
ｓ
～
ｌ
ｓ

．
ａ
ｌ
一
ｇ
Ｒ
ｊ
ｌ
ｌ
ａ
Ｓ
＆
ａ
～
Ｊ
ａ
ａ
ｊ
－
7
1
2
:
j
J
r
‘
;
1
.
‘
'
;
i

s
S
I
J
4
a
J
4
J
l
a
s

心
の
触
れ
合
い
も
あ
っ
た
。
体

調
を
崩
し
、
フ
ァ
ミ
リ
ー
４
．
１

｜，． ･ , ． ｀

－ - ･ ・ ・ － ゜ ｊ

す
け
れ
ど
、
今
回
は
走
る
こ
と

が
得
意
で
よ
か
っ
た
と
思
い
ま

す
」

　
多
く
の
子
供
達
に
笑
顔
を
送

ＳＳ

●'Ｗ･

こ
の
時
間
を
大
切
に
し
て
走
り

続
け
た
い
。
レ
ー
ス
後
、
彼
女

は
地
雷
被
災
者
の
た
め
5
0
万
円

を
寄
付
し
て
い
る
。

!
Ｓ
Ｊ
ｉ
ｌ
Ｓ
Ｑ
ｇ
ｚ
ｚ
ｔ
ｌ

開
か
れ
る
「
カ
ン
ボ
ジ
ア
・
ェ

イ
ド
」
。
留
学
申
の
米
国
か
ら

帰
国
し
た
ば
か
り
だ
が
、
真
っ

↑
Ｅ
】
こ
弓
Ｆ
．
瓜
ｘ
こ
‘
弓
葬
り
駱
‘
Ｓ

感のもげ

燧認

可歿

　J- OU‘あ

　
岡
山
か
ら
カ
ソ
ポ
ジ
ア
ヘ
の

　
。
泄
の
発
信
″
。
テ
ー
マ
は
決

ま
っ
た
。
「
地
雷
禍
の
国
、
力

　
　
　
　
　
　
　
　
Ｉ
　
　
　
　
　
　
ン
ボ
ク
ア
を
走
っ
て
」

れ
た
。
か
え
っ
て
く
る
子
供
達
そ
う
と
い
う
言
葉
は
あ
て
は
ま
　
熱
い
ハ
ー
ト
に
包
ま
れ
た
彼

の
目
が
き
れ
い
だ
。
地
雷
な
ど
ら
な
い
。
む
し
ろ
、
″
強
さ
″
女
は
、
カ
ン
ボ
ジ
ア
救
済
へ
と

で
足
を
矢
っ
た
子
供
達
も
・
生
を
哨
じ
と
っ
た
。
　
　
　
立
。
ち
上
か
っ
た
。

懸
命
に
生
き
て
い
る
。
か
わ
い
　
こ
れ
か
ら
も
こ
の
感
激
を
、

＆
¥
~

I
｡
L
.
.
..
.
.
i
十
　
地
雷
と
ウ
ツ
の
二
重
苦

　
　
　
　
　
　
　
　
7
1
y
2
1
づ
一
一
　
　
　
　
内
戦
に
泣
く
カ
ン
ボ
ジ
ア

　
　
　
　
　
　
　
　
）
？
゛
卜

－
ヅ
シ
二
八
゛
｀
ｌ
ｆ
ｌ
ｄ
ｊ
　
　
タ
イ
と
ベ
ト
ナ
ム
に
は
さ
ま
ヴ
越
し
て
い
た
．

　
　
・
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
九
ぶ
ｈ
Ｉ
回
づ
ー
れ
た
仏
教
疋
田
．
改
都
プ
ノ
ン
　
し
か
し
、
以
後
は
タ
イ
や
べ



Ｘ

　ち

カ
ン
ボ
ジ
ア
に
は
内
戦
や

地
雷
で
傷
つ
い
た
子
ど
も

た
ち
が
救
済
の
手
を
待
っ

て
い
る
。
診
察
に
治
療
に

Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
医
療
班
は
懸
命

高
ま
っ
て
い
る
。

　
こ
の
医
療
救
済
の
中
心
と
、

　
こ
の
医
療
救
済
の
中
心
と
、
国
内
に
Ｉ
５
０
０
人
、
海
外

期
待
さ
れ
て
い
る
の
が
、
Ａ
Ｍ
に
３
０
０
人
の
会
員
を
持
ち
、

Ｄ
Ａ
（
ア
ジ
ア
医
師
連
節
協
議
各
国
の
医
師
の
数
だ
け
で
３
０

会
）
だ
。
一
般
に
、
ア
ム
ダ
と
Ｏ
人
を
超
え
る
と
か
。
こ
れ
に

発
表
さ
れ
る
が
、
次
の
正
式
名
い
ろ
い
ろ
な
国
の
看
護
婦
や
医

の
略
称
で
あ
る
。
　
　
　
学
生
、
市
民
ボ
ラ
ン
テ
ィ
ア
が

国
内
で
も
「
7
2
時
間
ネ
ッ
ト
ワ
ー
ク
」
推
進

燃
え
る
忠
い
で
協
力
し
、
フ
ッ
が
カ
ン
ポ
？
ア
に
飛
ん
だ
。
導
、
教
育
に
も
当
た
っ
て
い

ト
ワ
ー
ク
抜
群
の
国
際
医
療
集
　
「
難
民
を
自
分
達
の
手
で
救
る
。

頑
を
哨
或
し
て
い
る
ー
　
　
い
た
い
」
　
　
　
　
　
　
　
一
方
、
国
内
で
も
阪
神
・
談

束
京
オ
フ
ィ
ス
の
ほ
か
、
世
　
し
か
し
、
自
分
達
の
力
と
経

一
際
隆
一
頭
註
詣

！
一

Ｚ
・
■
・
’
一
　
　
匈
感
か
ら
立
ち
直
９
創
設
し

た
の
が
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
だ
っ
た
。
当

時
の
り
Ｉ
ダ
ー
と
な
っ
た
医
師

路
大
｀
″
災
の
救
援
活
動
な
ど
民

間
団
体
と
組
ん
で
３
日
間
以
内

に
緊
急
活
動
を
行
う
召
時
間

ネ
ッ
ト
ワ
ー
ク
」
を
推
進
し
て

い
る
し
、
在
日
外
国
人
の
た
め

に
無
料
の
医
療
相
談
な
ど
も
行

　
タ
イ
と
ベ
ト
ナ
ム
に
は
さ
ま
卓
越
し
て
い
た
。

れ
た
仏
教
王
国
。
波
布
プ
ノ
ン
　
し
か
し
、
以
後
は
タ
イ
や
ペ

ペ
ン
。
人
口
９
０
０
万
人
で
9
5
ト
ナ
ム
の
侵
略
に
涛
し
み
、
１

き
。
　
と
く
に
１
９
７
５
年
か
ら
４

年
問
、
ぷ
派
の
ポ
ル
・
ポ
ト
派

を
脚
殺
し
た
。
ま
た
、
飢
餓
や

病
気
で
亡
く
な
っ
た
人
も
２
０

０
０
万
個
。
国
民
１
人
に
１
・

１
個
と
な
る
。
ま
た
対
人
地
ｆ
一

　
多
く
の
対
人
地
郡
被
害
者
へ
に
よ
る
于
や
足
の
切
断
者
は
ー

の
心
身
の
ケ
ア
。
内
戦
の
後
辿
万
人
で
、
国
民
２
３
０
人
諦

症
で
あ
る
ウ
ツ
の
治
療
。
創
設
１
人
の
割
合
。
い
ず
れ
も
、
ｍ

の
原
点
と
な
っ
た
カ
ン
ボ
ジ
ア
Ｗ
熾
悪
の
数
字
だ
。

が
、
い
ま
も
泣
い
て
い
る
。
国
　
ま
た
、
戦
火
が
お
さ
ま
そ

際
貞
猷
都
市
岡
山
の
誇
り
、
Ａ
遂
に
吹
き
出
し
て
き
た
の
が
、

Ｍ
Ｄ
Ａ
と
有
森
選
手
が
し
っ
か
精
神
病
。
Ａ
Ｍ
Ｄ
Λ
は
、

り
と
差
し
伸
べ
る
愛
の
手
は
、
ツ
の
嵐
″
と
呼
び
、
治
｀

多
く
の
成
果
を
挙
げ
る
こ
と
だ
不
足
を
訴
え
て
い
る
。

ろ
う
。
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m
昨
秋
、
三
十
一
歳
で
世
を
去
っ
に
呼
び
出
し
毎
晩
、
遊
ん
で
も

た
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
の
小
児
科
医
、
篠
ら
っ
て
い
た
ん
で
す
」

原
明
さ
ん
を
こ
う
表
現
し
た
。
　
入
院
愚
者
が
亡
く
な
る
と
、

タ
ン
難
民
の
た
め
の
医
療
活
動
　
Ｊ
１
Ｉ

を
終
え
た
後
は
、
「
命
の
重
さ

は
国
に
よ
っ
て
違
う
」
と
友
人

国
に
よ
り
違
う
命
の
重
さ

　
藤
井
さ
ん
は
平
成
四
年
春
に
ふ
つ
う
は
寝
台
車
で
裏
口
か
ら

長
女
の
萌
（
も
え
）
ち
ゃ
ん
汁
搬
出
す
る
。
が
、
「
篠
原
先
生

当
時
（
五
っ
）
―
を
白
血
病
の
た
は
違
っ
た
。
『
長
い
間
よ
く
頑

め
、
入
院
先
の
関
西
医
大
付
属
張
っ
た
ね
。
玄
開
か
ら
出
て
い

病
院
で
亡
く
し
た
。
篠
原
さ
ん
こ
う
』
と
萌
を
慨
し
く
抱
い
て

の
最
初
の
患
者
だ
っ
た
。
　
運
ん
で
く
れ
ま
し
た
」

　
　
「
毎
晩
、
面
会
時
間
が
終
わ
　
こ
う
し
た
い
た
わ
り
の
心
を

に
無
力
感
を
訴
え
て
い
た
。

　
活
動
へ
の
苦
悩
は
結
局
、

　
「
相
手
の
価
値
観
を
無
視
し
、

　
『
か
わ
い
そ
う
』
と
差
し
出
す

手
が
間
違
い
。
相
互
に
理
解

し
、
認
め
。
合
わ
な
け
れ
ば
」

と
、
気
持
ち
に
整
理
を
つ
け

　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
Ｉ
″

財
界
的
な
医
療
援
助
を
続
け
療
協
力
に
注
目
。
卒
業
翌
年
の
い
。
ジ
レ
ン
マ
を
感
じ
る
Ｖ
。

て
い
る
「
ア
’
ｙ
ア
医
師
連
絡
協
四
年
に
Ａ
Ｍ
Ｄ
Λ
に
入
会
。
五

鱗
会
（
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
）
」
＝
本
部
年
一
月
に
は
開
業
医
だ
っ
た
父

・
岡
山
市
＝
の
メ
ン
バ
ー
で
、

昨
秋
に
他
界
し
た
篠
原
明
さ
ん

＝
当
時
（
ミ
ー
）
＝
の
活
動
の
力
向

を
決
定
づ
け
た
の
は
平
成
五
年

を
亡
く
し
た
も
の
の
、
そ
の
Ξ

力
月
後
に
ネ
パ
ー
ル
に
出
か
け

た
。
　
Ａ
何
も
か
も
が
思
い
通
り
に

　
篠
原
さ
ん
か
つ
づ
っ
た
当
時

の
診
療
記
録
は
、
異
文
化
の
壁

の
大
き
さ
に
対
す
る
苦
悩
の
言

葉
で
埋
め
尽
く
さ
れ
て
い
る
。

　
祈
と
う
師
に
頼
っ
て
治
療
の

機
会
を
逃
す
人
や
、
下
痢
が
命

異
文
化
の
厚
い
壁
に
苦
悩

四
月
か
ら
三
ヵ
月
間
、
ネ
パ
ー
い
か
な
い
。
停
電
、
断
水
、
物
取
り
に
な
る
栄
養
不
良
、
貪

ル
の
小
都
市
・
ダ
マ
ッ
ク
で
プ
が
な
い
Ｉ
と
う
と
う
下
痢
。
し
困
、
カ
ー
ス
ト
制
度
な
ど
に
対

１
タ
ン
難
民
対
象
の
医
療
協
力
ん
ど
い
。
く
る
し
い
〉
　
　
す
る
困
惑
・
…

に
喬
加
し
た
こ
と
だ
っ
た
。
　
薬
代
が
払
え
ず
重
病
の
子
を
　
明
る
く
冗
談
好
き
な
性
格

　
小
児
科
医
を
志
し
て
、
関
西
診
療
途
中
で
連
れ
て
帰
る
親
に
で
、
現
地
の
人
か
ら
も
歓
迎
さ

医
科
大
学
に
進
学
し
た
篠
原
さ
は
〈
金
の
切
れ
目
が
縁
の
切
れ
れ
た
篠
原
さ
ん
だ
け
に
、
悩
み

ん
は
、
学
生
時
代
か
ら
国
際
医
目
。
わ
れ
わ
れ
は
何
も
出
来
な
も
大
き
か
っ
た
。

た
。
　
平
成
五
年
暮
れ
に
は
国
内
の

外
国
人
の
た
め
の
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
国

際
医
療
情
報
セ
ン
タ
ー
関
西
の

　
Λ
相
互
理
解
、
相
互
協
力
、

理
想
は
大
き
く
ふ
く
ら
む
が
、

単
な
る
理
想
だ
け
に
は
終
わ
ら

せ
た
く
な
い
Ｖ

開
設
な
ど
に
奔
走
。

－’リンバ●の治療にともね
おで、繭髪が披ける前に、●
こ植原さん

ろ
、
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
ネ
パ
ー
ル
代
表

で
神
戸
大
学
に
留
学
中
の
ラ
メ

シ
ュ
ワ
ル
・
ポ
カ
レ
ル
医
興
’
一難民キャンプでつづられた診療記

録。文化の壁の大きさがその後の篠
原さんの活動を決めた

　
結
局
、
帰
国
後
は
、
自
宅
の

医
院
を
閉
鎖
し
、
「
元
気
な
う

ち
は
途
上
国
で
働
く
」
と
の
決

意
を
固
め
た
。

-l…………㎜………
ネバーJﾚ・ダマック市で医療協力活動に従
事していたころの篠原さん。発屋迪上国に
目を向ける医師が少ないことを噴いていた

間
た
ち
が
表
現
す
る
よ
う
に
、

　
「
そ
の
思
い
を
受
け
継
ぎ
た

い
」
と
、
匡
際
７
捺
ｉ
大
の
世

l
s
s
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
s
s
=
I

は
だ
か
っ
た
。
六
年
秋
の
リ
ン

パ
麗
（
し
ゅ
）
の
発
病
。
入
院

の
た
め
、
七
年
三
月
ま
で
活
動

の
中
断
を
余
儀
な
く
さ
れ
た
。

　
　
　
　
　
◇

　
篠
原
基
金
に
関
す
る
問
い
合

わ
せ
は
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
（
ａ
０
８
６

°
２
８
４
・
７
７
３
０
）
へ
ｏ

協
力
は
郵
便
振
替
○
一
二
五
〇

土
工
四
〇
七
〇
九
（
Ａ
Ｍ
Ｄ

Ａ
篠
原
基
金
）

　
　
（
社
会
部
吉
村
剛
史
）

　
こ
の
体
験
を
も
と
に
篠
原
さ

ん
は
現
地
で
の
漣
療
活
動
に
つ

い
て
、
日
本
小
児
科
学
会
の
雑

誌
に
こ
う
記
し
た
。

　
　
「
熱
帯
医
学
の
知
識
の
み
な

ら
ず
、
活
動
地
域
の
文
化
、
習

慣
、
経
済
状
態
な
ど
の
社
会
的

背
景
の
把
握
が
必
要
で
あ
る
と

強
く
感
じ
た
」

　
　
　
　
　
◇

　
基
金
に
関
す
る
問
い
合
わ
せ

は
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
（
ａ
０
８
６
・
２

８
４
・
７
７
３
０
）
へ
。
協
力

は
郵
便
振
替
○
こ
一
五
〇
一
ニ

ー
四
〇
七
〇
九
（
「
Ａ
Ｍ
Ｄ

Λ
」
篠
原
基
金
）

　
　
　
（
社
会
部
吉
村
剛
史
）

界
に
身
を
投
じ
る
看
護
婦
や
、

医
師
を
志
す
若
者
た
ち
が
続

出
。
基
金
の
運
用
で
ネ
パ
ー
ル

で
も
多
く
の
医
療
従
事
者
を
は

ぐ
く
み
、
未
来
に
花
を
咲
か
せ

よ
う
と
し
て
い
る
。

　
　
　
　
　
◇

　
冗
談
好
き
で
、
自
分
自
身
の

活
動
も
こ
と
さ
ら
に
話
す
こ
と

は
な
か
っ
た
篠
原
さ
ん
。
そ
の

夢
の
軌
跡
を
振
り
返
る
。

　
基
金
の
問
い
合
わ
せ
は
Ａ
Ｍ

Ｄ
Ａ
（
ａ
０
８
６
・
２
８
４
・

７
７
３
０
）
。
協
力
は
郵
便
振

替
○
て
一
五
９
一
二
－
四
〇
七

〇
九
（
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
篠
原
基
金
）

　
　
　
（
社
会
部
吉
村
剛
史
）

～

-

一

「
ア
ジ
ア
医
師
連
絡
協
議
会
　
「
『
援
助
』
な
ど
で
は
な
し
、
実
現
に
こ
ぎ
つ
け
た
矢
先

（
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
）
」
９
本
部
・
岡
く
、
形
だ
け
の
豊
か
さ
の
中
で
の
急
逝
だ
っ
た
。

山
市
＝
の
苛
波
茂
代
表
が
、
一
失
っ
た
も
の
を
学
ぶ
た
め
に
、
　
来
月
の
病
院
着
工
も
見
ら
れ

人
の
青
年
医
師
の
笑
顔
を
思
い
日
本
人
は
進
ん
で
発
展
途
上
国
ず
、
婚
約
者
と
の
挙
式
も
果
た

刺
し
な
が
ら
こ
う
括
し
た
。
　
に
出
て
行
く
ぺ
き
で
す
」
　
　
せ
な
い
ま
ま
の
短
い
生
涯
だ
っ

　
リ
ン
パ
腫
（
し
ゅ
）
の
た
め
　
生
前
、
こ
う
話
し
て
い
た
篠
た
。
が
、
そ
の
明
る
さ
と
ひ
た

吋
『
’
秋
、
に
く
な
っ
た
大
阪
市
来
原
さ
ん
は
、
医
師
と
し
て
の
時
む
き
さ
が
、
多
く
の
関
係
者
の

共
感
を
呼
ぶ
。

　
　
［
落
ち
た
稲
穂
が
カ
侶
す
る

か
の
よ
う
］
と
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
の
仲

青年扇,SI　。

四
　
「
寄
ぜ
ら
れ
た
お
金
は
、
肴
成
区
の
小
児
科
医
、
篠
原
明
さ

塵
婦
や
検
査
技
師
な
ど
を
志
す
ん
＝
当
時
（
一
言
。
遺
族
か
Ａ
Ｍ

ネ
パ
ー
ル
人
の
た
め
の
奨
学
金
Ｄ
Ａ
に
寄
贈
し
た
香
典
三
百
万

に
し
ま
す
。
彼
の
遺
志
が
い
つ

ま
で
も
輝
く
よ
う
に
」

　
医
療
ボ
ラ
ン
テ
ィ
ア
と
し
て

世
界
的
な
活
動
を
展
開
し
て
い

１
１
１
な
活
動
を
展
開
し
て
い
撃
豆
さ
れ
、
十
一
日
か
ら
正
式
と
協
力
し
て
、
ネ
パ
ー
ル
で
の

受
け
継
が
れ
る
医
療
協
カ
芦
］
ｙ

６
（
非
政
府
組
織
）
の
運
用
が
始
ま
っ
た
。
　
　
　
　
小
児
病
院
建
設
に
力
を
斥
く
ご
　
　

ｕ

円
と
篠
原
さ
ん
を
し
の
ぶ
有
志

か
ら
寄
せ
ら
れ
た
善
意
約
百
五

十
万
円
で
、
「
篠
原
基
金
」
が

撃
豆
さ
れ
、
十
一
日
か
ら
正
式

　
　
９

間
の
ほ
と
ん
ど
を
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
の

活
動
に
費
や
し
、
ネ
パ
ー
ル
で

の
医
家
ボ
ラ
ン
テ
ィ
ア
活
動
に

奔
走
し
た
。

　
自
ら
の
体
を
む
し
ば
む
病
気

と
圖
い
な
か
ら
、
現
地
の
医
師
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ｆ

Ｈ

Ｈ

ｆ

基
金
で
育
つ
ネ
バ
ー
ル
の
看
護

婦
や
検
査
技
師
の
顔
を
思
い
浮

か
べ
な
が
ら
こ
う
話
し
た
。

　
　
「
明
は
二
十
一
世
紀
を
生
き

る
子
ど
も
た
ち
を
慈
し
ん
で
い

八１

１
４

-

四夥・
　
世
界
的
な
医
療
援
助
を
続
け

て
い
る
Ｉ
。
ア
ジ
ア
医
師
連
絡
協

議
会
（
Λ
Ｍ
Ｄ
Λ
）
」
＝
本
部

・
岡
山
市
＝
の
小
児
科
医
で
昨

年
十
一
月
、
リ
ン
バ
贋
（
し

ゅ
）
で
他
界
し
た
篠
原
明
さ
ん

０
当
時
（
ご
ｙ
Ｈ
に
つ
い
て
、
あ

　
・
晩
年
、
関
西
医
大
付
属
病
院

の
病
床
に
あ
っ
た
と
き
も
篠
原

さ
ん
は
明
る
か
っ
た
。
肴
痩
婦

に
点
滴
を
指
導
し
た
こ
と
も
あ

る
。
ひ
ど
い
悪
寒
に
う
な
さ
れ

て
も
「
悪
寒
ぐ
ら
い
で
お
母

　
（
か
）
ん
呼
ん
で
ら
れ
る
か
」

　
　
―
″

二
人
の
い
と
こ
も
後
に
続
く
た

め
医
大
へ
の
進
学
を
め
ざ
し
て

い
る
。

　
篠
原
さ
ん
の
葬
儀
に
は
七
百

人
以
上
が
参
列
し
た
か
、
今

も
、
迪
族
の
も
と
を
訪
れ
る
人

や
手
紙
が
後
を
絶
た
な
い
。

志
を
受
け
継
ぐ
人
々
の
輪

る
友
人
（
ご
）
は
「
論
語
で
は
、

弟
子
に
『
士
（
紳
士
）
』
を
問

わ
れ
た
孔
子
が
『
行
動
に
恥
じ

ら
い
が
あ
り
、
国
内
外
を
問
わ

ず
、
公
務
を
全
う
し
て
尊
敬
を

得
る
人
』
と
答
え
て
い
ま
す
。

ま
さ
に
彼
の
こ
と
だ
と
思
い
ま

し
た
」
と
評
し
た
。

と
笑
い
飛
ば
し
た
。

　
同
病
院
の
看
護
婦
、
鈴
木
由

香
さ
ん
（
一
。
一
’
一
）
は
「
病
床
で
も
世

界
を
夢
見
た
純
粋
な
志
に
う
た

れ
、
私
も
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
に
入
り
ま

し
た
」
。
今
月
末
に
は
病
院
を

退
職
し
、
本
格
的
な
国
際
医
療

協
力
を
始
め
る
。
篠
原
さ
ん
の

　
遺
族
が
Λ
Ｍ
Ｄ
Λ
に
寄
付
し

た
香
典
な
ど
の
三
百
万
円
を
基

に
し
た
篠
原
基
金
は
、
多
く
の

筒
意
で
す
で
に
五
百
万
円
に
。

私
立
金
蘭
千
里
中
・
高
時
代
の

友
人
、
飯
岡
忠
昭
さ
ん
（
ご
）
も

「
同
窓
生
全
員
に
カ
ン
パ
を
募

っ
て
基
金
に
寄
付
す
る
」
と
呼

一
四
〇
七
〇
九
（
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
篠

原
基
金
）

　
　
（
社
会
部
吉
村
剛
史
）

四

う
原
さ
ん
だ
っ
た
か
、
果
た
せ
な
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2
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ネパールに帰るポカレル医師。

見
通
し
か
た
っ
た
。

　
　
「
病
気
が
な
お
っ
た
ら
ネ
パ

ー
ル
ヘ
行
く
」
。
そ
う
病
床
で

ポ
カ
レ
ル
さ
ん
と
約
束
し
た
榛

い
い
ま
ま
逝
っ
た
。
今
月
末
に
帰

と
国
予
定
の
ポ
カ
レ
ル
さ
ん
は
遠

心
族
か
ら
贈
ら
れ
た
港
の
腕
時

た
計
を
手
に
、
「
人
生
で
彼
の
死

り
ほ
ど
悲
し
か
っ
た
こ
と
は
な

Ｊ

い
。
ネ
バ
ー
ル
に
は
彼
の
魂
と

緒
一
緒
に
帰
り
た
い
と
思
っ
て
い

一
ま
す
」
と
し
み
じ
み
と
語
っ

ｔ
・

一
ｗ
　

基
金
に
関

い
る
問
い
合
わ
せ

さ
は
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
（
８
０
８
６
’
２

　
８
４
・
７
７
３
０
）
へ
。
協
力

　
は
郵
便
振
替
○
一
二
五
（
Ｔ
ニ

青年�,‐l　・

W
　
「
ア
ジ
ア
医
師
連
絡
協
議
会

（
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
）
」
１
本
部
・
岡

山
市
り
の
小
児
科
医
で
昨
秋
、

他
界
し
た
篠
原
明
さ
ん
＝
当
時

（
ご
）
‥
―
の
晩
年
の
活
動
は
自
ら

の
病
気
、
リ
ン
パ
腫
（
し
ゅ
）

と
の
麗
い
で
も
あ
っ
た
。

｜

先

の
病
院
な
ど
に
募
金
箱
を
置

き
、
自
費
で
中
国
、
イ
ン
ド
、

タ
イ
な
ど
を
精
力
的
に
視
察
。

Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
の
活
動
に
対
す
る
理

解
を
求
め
て
、
大
学
で
講
演
し

た
こ
と
も
あ
る
。

¬魂
と

一
緒
に

　
発
病
し
た
平
成
六
年
秋
か
ら

二
年
間
に
計
四
回
入
院
。
ト
ー

タ
ル
す
る
と
入
院
期
間
は
十
四

ヵ
月
以
上
に
も
。
こ
の
た
め
、

ネ
パ
ー
ル
に
続
く
ス
ー
ダ
ン
ヘ

の
派
遣
は
断
念
に
追
い
込
ま
れ

た
。

小
児
病
院
を
つ
く
る
計
画
で
は

日
本
側
の
窓
口
と
し
て
、
協
力

者
を
募
る
た
め
、
】
生
懸
命
に

動
い
て
く
れ
ま
し
た
。
ま
る
で

生
命
と
引
き
換
え
に
し
た
よ
う

で
し
た
」
。

　
共
に
計
画
を
練
っ
た
Ａ
Ｍ
Ｄ

帰
り
た

　
七
年
秋
に
神
戸
大
で
行
わ
れ

た
篠
原
さ
ん
の
講
演
を
聞
い
た

同
大
学
の
都
丸
潤
子
助
教
授
（
ユ

｀
）
は
「
講
演
後
も
学
生
ら
が
離

さ
な
い
ほ
ど
の
人
気
で
し
た
」

と
話
し
た
。

　
「
ネ
パ
ー
ル
の
プ
ト
ワ
ル
に

い

L__.

Ａ
ネ
パ
ー
ル
代
表
で
神
戸
大
学

留
学
中
の
ラ
メ
シ
ュ
ワ
ル
・
ポ

カ
レ
ル
医
師
（
一
’
一
＆
は
こ
う
振
り

返
る
。

　
当
初
は
ま
っ
た
く
の
夢
だ
っ

た
計
画
は
マ
ス
コ
ミ
や
企
業
な

ど
の
協
力
で
、
八
年
秋
に
現
地

で
の
測
量
ま
で
こ
ぎ
つ
け
た
。

そ
の
後
、
建
築
家
の
安
藤
忠
雄

さ
ん
が
無
償
で
設
計
を
名
乗
り

出
る
な
ど
し
て
、
来
月
着
工
の

1治療にともなう副作用
披ける前に、髪を剃った

＆
と
と
も
に
、
ネ
バ
ー
ル
に
子

ど
も
病
院
を
つ
く
る
夢
を
見
始

め
た
。

　
し
か
し
、
大
き
な
壁
が
立
ち

は
だ
か
っ
た
。
六
年
秋
の
リ
ン

パ
腫
（
し
ゅ
）
の
発
病
。
入
院

の
た
め
、
七
年
三
月
ま
で
活
動

の
中
断
を
余
儀
な
く
さ
れ
た
。

　
　
　
　
　
へ
Ｖ

③
露●

心
　
　
「
少
年
の
心
の
ま
ま
に
医
師

に
な
っ
た
よ
う
な
人
」

　
大
阪
市
生
野
区
の
会
社
役

員
、
藤
井
和
子
さ
ん
（
四
二
）
は
、

昨
秋
、
三
十
一
歳
で
世
を
去
っ

た
Ａ
Ｍ
Ｄ
Ａ
の
小
児
科
医
、
篠

原
明
さ
ん
を
こ
う
表
現
し
た
。

っ
て
も
寂
し
が
り
や
の
萌
が
泣

か
な
い
。
後
で
知
り
ま
し
た

が
、
私
が
帰
る
と
、
萌
は
す
ぐ

に
コ
ー
ル
で
篠
原
先
生
を
病
室

に
呼
び
出
し
毎
晩
、
遊
ん
で
も

ら
っ
て
い
た
ん
で
す
」

　
入
院
愚
者
が
亡
く
な
る
と
、

国
際
医
療
協
力
の
現
場
で
も
持

ち
続
け
た
篠
原
さ
ん
だ
が
、
Ａ

Ｍ
Ｄ
Ａ
か
ら
の
派
遣
で
、
ネ
パ

ー
ル
に
赴
き
、
三
ヵ
月
の
プ
ー

タ
ソ
難
民
の
た
め
の
医
療
活
動

を
終
え
た
後
は
、
「
命
の
重
さ

は
国
に
よ
っ
て
違
う
」
と
友
人

l
y
O
_
4
4
.
c
s
4
S
s
e
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●

●

　「ネパールヘ病院を！」とジャスコ（株）によるチャリティーバザーが関西地区で行われ

ました。従業員のみなさんを中心に、中古衣料、古本、雑貨等１万２千点が持ち寄られ、販

売されました｡会場ではネパールの写真展およびビデオが上映され､ネパール子ども病院の

必要性が訴えられました。

●

●

●

●

●

●

●

●

●

●

●

●

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　●

　岡山でも５月３日から５日まで、ジャスコ岡山店

（青江店）において、AMDAチャリティーバザーとパ

ネル展が行われます。

●

●

●

●

●
・
●
●
●

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

　このように様々な企業のみなさんが､国際貢献への取り組みを行って下さっています｡世

界各地で起こっている難民の問題を､私たちの身近な問題としてとらえる機会となることを

期待いたします。どうぞ、ご支援、ご協力下さいますようお願いいたします。

nM Ｄｎ
　　　　　　㎜ｱﾑﾀﾞ㎜ﾎﾞﾗﾝﾃｨｱ定期預金

令中国銀行

　　西のジュネーブ・東の岡山

AMDAがつなぐ世界の人道援助大国

j』11MDS
Ca,rd
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１

個人

宮本

吉村

野尻

　　　以下の方々にご協力いただいています。ありがとうございます。（順不同敬称略）

　　　　　　　　　　　　　　　　岫がづ

　伊藤範由美、大多和　清美、申　康守､大字　明、平野　勝巳､後藤　成子、奥山　巌雄、山名　克巳、秋田　美乃枝、

明、岩淵　千利、井上　美由紀、福田　守宏、浜　京子、森　明男、佐藤　昌子、黒沢　忠彦、高木　史江、

菜穂子、石橋　美奈子、若林　頼男、渡辺　敦子、林　和生、苅野　貞、日下　喬史、田□　瑛子、鯨野　孝志、

京子、jll勝　准一、加藤　和子、川島　正久、飯田　鴻子、矢代　静枝、田中　慧子、野口　幸子、竹内

高倉　泰夫、宮崎　朋子、斎藤　茂雄、水上　秀美、太田　茂樹、岡本　千草、藤田　京子、江本　千代子、池上

町田　房枝、大本　紀美枝、余田　芳一、前田　尚子、豊福　義一、土井　利夫、伊藤　誠基、長尾　淑子、菅野

平井敬一、富岡　宏乃、鶴田光子、新倉美佐子、岡島隆子、佐藤信代、松井　翼、ｼﾞﾙｼﾞｪｲ]ﾌﾞｿｿ、松木　豊

七郎、

郁枝、

真美、

団体　　日本聖公会東京教区、聖アンデレ教会、三光教会、聖パウロ教会、聖テモテ教会、神田キリスト教会、浅草聖ヨハネ教会、

葛飾茨十字教会、聖ルカ教会、東京聖十字教会、小金井聖公会、神変教会、立教学院諸聖徒礼拝堂、東京聖マリヤ教会、

目白聖公会、聖マルコ教会、藤田クリニック（東京）、高岡クリニック（東京）、住友海上火災保険（株）、興和新薬（株）、

三共（株）、グラクソ三共（株）、第一電工（株）、小林国際クリニック暮金箱、いずみの会、（株）リプロ、土屋眼科医院募金箱

（山梨）、耳鼻咽喉科早JII医院（神奈JII）、仁愛医院募金箱（埼玉）、高岡クリニック暮金箱、（株）エス・オー・エス・ジャパン、

サンタ・マリア・スクール、（有）フラワーオート、なごや国際産婦人科・内科（愛知）　（お名前を掲載しない方３０件）

大阪府国際交流財団（国際交流リーディング事業）、（財）電気通信普及財団（福祉、文化事業援助金）

ご寄付のお願い　･当センターは寄付などにより運営されています。おいくらからでも結構です。

　ご支援よろしくお願い巾し上げます。

会員募集　精神的、経済的に援助して下さる会員の方を募集しております。

　　ＳセンターほＡＭＤＡ ｒ太酋置山）とは●計がーのため、独立した会－制度を設けております。

　　j4趾IM掌席の尭覆でぬiござ64世沁ので、素膚－･iのないよう素－いS･たむます。

　会費：個人会員　10　6､000円　／　団体会員　1020､000円

　　　　学生会員（高校、大学、専門学校生）　10　2μ】0円

　　　　ｼﾞiﾆ了会員（中学生以下）　　　　　　　10　1､0oo円

　４月より翌年３月までを１年間とする。何口でもけっこうです。　　　　■■■

広告募集　年間12万円

以上詳細はセンター東京（03-5285-8086）までお問い合わせ下さい。ご協力をお待ちしております。

廊便振替ｔ００１８０－２ － １６５０３　加入者名：ＡＭＤＡ国際医療情報センター

●行□座（広告料のみ）ｔさくら銀行桜新町支店普通５３８５７１６

　　　　　　　　　　　　　口座名：ＡＭＤＡ国際医療情報センター　所長　小林米幸

　　　　　　　ﾌﾗﾌｰｵｰ1_　　　、

　R
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　　　日本全国引取り納車ＯＫ

新車中古車販売・車検・修理・板金・保険

自動車のことならお気軽に、御相談下さい。

神奈川県藤沢市片瀬376 TEL 0466-26-7744

　60　国際医療協力　vol.20　N0.41997

　　禽舎禽舎禽　好評発売中　禽禽舎昏昏

　　「１１ケ国語診察補助表」

　　9ケ国語対応「服薬指導の本」

　　各5,000円(送料別)

お申し込みは：ＡＭＤＡ国際医療情報センター

東京事務局9 03-5285-8086
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内科（老人科）

有限会社

サリー薬局

エリー薬局

マリー薬局

十字路薬局

セリー薬局

アミー薬局

マオー薬局

理学診療科 　　産Ｍ人科　　　　心療内科ＯＢ／ＧＹＮ／ＰＹＣＨＯＴＨＥＲＡＰＹ

　　　　　伊鮭木クリニック

　　　　　ISEZAKIWOMEN’SCLINIC

価２３１横浜市中区伊勢佐木町３ -１０７

　　　　Ｋ．ピル伊勢佐木２階
　　ｎ０４５（２５１）８６２２

内科・理学診療科

福川内科
クリニック
ぷ居皆皆こ。

　内科　　消化器科　　整形外科　　神経内科

藤豆扮艦）

゛↑;

1

r石

器ご

ざこご

ふ お
手
本
は
、

自
然
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〒１９８東京都青梅市大門1－681番地

●入院のお問い合せ－TEL.0428(24)3020(代表)

　　　　院長大　塚　宣　夫

大鵬薬品工業株式会社

〒101東京都千代田区神田錦町1-27

外科　整形外科　形成外科　脳神経外科

肛門科　内科　泌尿器科

医鮫人咽　麦泉会

町谷原病院
〒194観剽肺小町523 110427-95-1668

都商会
唇214川崎市多摩区宿河原2-31-3

　　　S044-933-0207

�214川崎市多摩区菅6-13-4

　　　　昔044-945-7007

�214川崎市多摩区南生田7-20-2

　　　　昔０４４-９００-２１７０

唇211川崎市中原区小杉御殿町2-96

　　　　昔０４４７７２２-１１５６

唇216川崎市宮前区有馬５-１８-２２

　　　　萱044-854-9131

唇242大和市西鶴間3-5-6-114

　　　　雲０４６２-６４-９３８１

唇242大和市中央５-４-２４ａ０４６２-６３－１６１
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循環器科・内科・心臓血管外科

　Ｌ　医療法人社団lai’

北光循環器病院

　　　院長　太田茂樹

　　〒065札幌市東区北27条東8丁目

　TEL 011-722-1133　FAX 011-722-0501

条消化器科・外科・小児科条

Kobayashi　lnternational　Clinic

診療時間：　平日

昔

小林國際医院

休診日

月曜日～金曜日

9:15～12:00/ 14:00～17:00

　土曜日

9:15～13:00

水曜日、日曜日、祝祭日

Ｉ
Ｉ ０４６２－６３－１３８０

　神奈川県大和市西鶴間3-5-6-110

　　　　小田急江ﾉ路線・鶴間駅下車徒歩４分
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ご・案・内

ＡＭＤＡ東京オフィス

　　ＦＡＸ番号変更

　　　５月６日より

　　03-5798-7133

お知らせ

会費、ご寄付、その他ご購人のための振込口座を下記銀行にも設けました。

従来の郵便局の口座かいずれかをご利用下さい。

中国銀行一宮支店（普通）　　口座番号　１２７２０１１

第一勧業銀行岡山支店（普通）口座番号　１８１６９４７

口座名　AMDA

口座名　AMDA
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ＡＭＤＡ・アムダ

山本秀樹・田代邦子・大谷直美

岡山市楢津310－1

TEL 086-284-7730

FAX 086-284-8959
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