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10.　大阪・デリー救急医療人材育成プロジェクト 

 

    公立大学法人 大阪市立大学大学院 医学研究科

【現地の状況やニーズなどの背景情報】
インド側が立ち遅れており、スマトラ島沖地震などに代表される緊急かつ要請度の高い災害・救急医療教育の援助を求
められている。
 
【活動内容】

日本側は災害・救急分野に、教育実績があり、かつ公的教育機関で海外との交流実績もある大阪市立大学とし、インド
側は最大の公的医療教育機関である全インド医科大学（AIIMS）とする。ドクターヘリ実習も含めた災害・救急医療を
本邦で行い、日本側からはインド側に専門家派遣を行う。

【期待される成果や波及効果等】
インドに日本式災害救急医療が普及することで、他の医療分野への友好協力関係の進展が期待できる。また周辺諸国へ
の波及効果も期待できる。

＜活動概要＞（2016 年 5月計画）	
7 月～ 12 月　研修生受入（10 名）
　・日本の災害救急医制度
　・ドクターヘリの研修
8 月～ 10 月　専門家派遣（計５名）

全インド医科大学　AIIMS
（デリー）

支援
研修生受入

災害・救急
専門家派遣

連携

大阪大　次世代内視鏡
（大阪府吹田市）

大阪市大　救急医学
（大阪府大阪市）行政
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　平成 28 年 7 月から 12 月に我々は大阪・デリー救急医療
人材育成プロジェクトを行いましたのでご報告致します。
このプロジェクトは、インド側から緊急、且つ要請度の高
い災害・救急医療教育の援助を求められるところから始ま
りました。具体的には、日本側は災害・救急分野に教育実
績がある私ども大阪市立大学とし、インド側は最大の公的
医療教育機関である全インド医科大学（以下 AIIMS）とし

H28.07.14
H28.07.28 Gaurav Kumar 

H28.07.14
H28.07.28 Rachna 

H28.07.14
H28.07.28 Jyoti Agrawal 

H28 .10.24
H28.11. 7   Shivam Patel 

H28 .10.24
H28.11 .7  Tamanna 

H28 .10.24
H28.11 .1  Harshit Agarwal 

H28 .11.30
H28.12 .15 

Anupam Kumar 
Ranjan 

H28 .11.30
H28.12 .15  Madhur Uniyal  

H28 .11.30
H28.12 .15 Renu Singh 

　事業計画の内、外国人研修生の受け入れ、研修実績を表
に示しております。平成 28 年 7 月から同年 12 月までの間
に 3 チームに分け、インド側の研修生 9 名でそれぞれ約 2
週間の研修を行っております。それぞれのチームは、ER、

2016 7

　こちらが 7 月に初回受け入れた研修生達のスケジュール
となっております。ほぼこの予定通りに実施を行っており
ます。日本側の医師による災害救急医療の講義を英語で行
い、インド人側の医師による自国の災害救急医療について
のプレゼンテーションと、その後双方によるディベートな
どを行い、問題点を洗い出すという内容になっております。

ております。実習内容ですが、ドクターヘリ実習も含めて
災害・救急医療の研修を本邦で行い、日本側からはインド
側に専門家派遣を行って、現地の実態調査と講義を行うこ
とを目標としております。この狙いとしましては、最終的
にインド側に日本式の救急災害医療が普及することを目指
しております。また、それによって他の医療分野への友好
協力関係の進展が期待できると考えております。

または外傷部門の医師 2 名、看護師 1 名の 3 人で構成して
おります。1 名だけ途中で帰国した方がおられましたが、
それ以外はほぼ予定通り 15 日間から 16 日間の研修を終え
て帰国されております。

また、本学は 3 次救急医療機関となっておりますので、関
連施設である ER 型の救急病院への実習も含まれておりま
す。また、ATOM と呼ばれる外傷診療コースへの参加のほか、
基幹病院にてドクターカー及びドクターヘリコプターがど
ういうもので、どのように運用しているのかなどの実習も
行っております。
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　左上が本学の医学部長とインド総領事館の領事が出席し
て行われたプログラム開始の式典です。右上はインド側と
大きく違う本邦の救急災害医療システムを実際に見ていた
だき、この後講義を行ったところです。左下はドクターヘ
リについての説明です。インドにはドクターヘリシステム
がなく、陸軍が軍の傷害患者を搬送するために 1 台だけ所
有しているそうです。それ以外にはドクターヘリのシステ
ムが全くないということですので、実際に運用している基
幹施設へ行き、運用や利点について問題点等も含めて説明
しているところです。右下の写真は、外傷診療におけるト
レーニングコースに参加していただいているところです。

派遣期間（移動も
含む）	

日数（移
動含む）	

派遣先国名(一
行に一か国の
記載）	

氏名	 職種	 所属	 備考	

H28.08.19～
H28.08.21	

3	 インド共和国	 中島清一	 教授	 大阪大学	 　	

H28.10.20～
H28.10.24	

5	 インド共和国	 溝端康光	 教授	 大阪市立大学	 　	

H28.10.20～
H28.10.24	

5	 インド共和国	 西村哲郎	 准教授	 大阪市立大学	 　	

H28.10.20～
H28.10.24	

5	 インド共和国	 野田智宏	 病院講師	 大阪市立大学	 　	

H28.10.20～
H28.10.24	

5	 インド共和国	 高松純平	 救急部部長	 関西労災病院	 　	

　受け入れだけでなく、本校の救急災害医療分野の日本人
医師をインドに派遣して、実態調査や、現地の指導者の方々
との討議なども行っております。

Minutes  of  the  mee1ng  of  the  Round  Table  Conference  
of  Indo-‐Japan  Collabora1on  （held  on  20.08.2016）	  

日印間の医療面での協力関係について2016年8月20日に全
インド医科大学（AIIMS）日本の関係する大学・在インド
大使館との間で円卓会議を行った（Vigyan	   Bhawan,	   New	  
Delhi	  ）。会議にはAIIMSの	 MC	  Misra	  学長も交えて今後の
協力体制・発展していく方向性について討議・確認を

行った。	 

Consulate  General  of  India  T.  Armstrong  Changsan  氏訪問 

交流・研修生の受け入れに際して、インド政府側に公式

に伝えるべく、2016年7月4日在大阪神戸インド領事館T.	  
Armstrong	   Changsan総領事を公式に訪問し、趣旨説明と支
援体制を確約していただいた。また、研修の受け入れ開

始式典には領事館からの出席をしていただいた。　	 

　研修開始に際しては、在大阪のインド総領事を訪問しま
して、研修に対する支援体制も約束していただいておりま
す。昨年 8 月の研修の最中に、AIIMS 側の Misra 学長とも
円卓会議を行いまして、在インドの日本大使館からも関係
者に出ていただき、今後の方向性等も含めて討議を行って
おります。

日本人専門家の現地でのフィールドワーク・調査・指導　（2016 10 20-24）	

　インドでの現地の調査の様子です。右上は、混雑して全
く統制がとれていない全インド医科大学の外来です。救急
外来に１日 600 人来るのだと当たり前のように言う彼らに
驚きました。ほとんど無いに等しい病院前救護体制を含め、
色々と調査を行わせていただきました。調査を通じて、こ
ちらから協力介入できる部分は、まだまだ多々あると感じ
ました。

	 

	  
	  

AIIMS ER
Dr.	  Misra 	  

AIIMS 	  
	  
	  

	  

　事業の成果ですが、AIIMS 側の災害救急医療が向上する
点については、選抜された若手のリーダー的な医師、看護
師の方々を本邦でトレーニングしたことでかなり効果が
あったと思います。日本側の災害救急医療協力を非常に深
く感動されて、「これらを我々の国にも取り入れていきたい」
と意見として強く言われておられました。さらにそのよう
な方々からの伝播効果が期待できると思っております。最
初に申し上げましたように、インド医学会のリーダーであ
る AIIMS 側の学長からも非常に強い連携関係を要望されて
おります。
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　同時に、安倍首相とモディ首相が昨年 11 月 11 日に日印
首脳会議で共同声明を発表されております。外務省のホー
ムページに載っているものですが、赤丸部分のファクト
シ ー ト の 63 項 に も、cooperation に つ い て、emergency 
and disaster medical care among the All India Institute of 
Medical Science（AIIMS）と大阪市立大学とで行うものとし
て、今後発展していきたいと明記していただきましたので、
このプロジェクトを続けていく方向性を考えております。

　また、日本外科学会等でもこの話を発表させていただき、
そのような志のある指導に行くことを希望する若手医師を
是非募りたいと思っております。

DMAT

	  

	  
	  

	  

DMAT ER

　今後の課題は、大きく 2 つあります。日本には DMAT と
いう誇るべき災害医療がありますが、今後の研修では日本
DMAT の事務局でのトレーニングコースを組み入れたいと
思っております。また、日本人医師を現地調査だけでなく、
指導という意味で中期的にインドに派遣していきたいと
思っております。
　以上です。ありがとうございました。
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