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【現地の状況やニーズなどの背景情報】
多くの医療施設の放射線画像は液体現像で、高温多湿環境では質の確保された画像を得ることが難しいため、日本が開
発した良質な画像のデジタル放射線技術普及が求められている。
【活動内容】

大分大学医学部放射線科とコニカミノルタ株式会社の協力の基、（株）ティーネットワーキングが 27 年度医療技術等国
際展開推進事業で放射線医や技師にデジタル技術の普及研修を実施し、続いて 28 年度民間技術普及促進事業では、放
射線デジタルシステムを導入し普及に努めている。
【期待される成果や波及効果等】

こうした環境の中、公的医療施設のより多くの放射線医師及び技師が、日本の放射線デジタル技術に慣れ親しみ普及に
繋げるには、日本の技術を理解したカンボジア人講師を育成し、大学などの教育現場や現任研修などの臨床現場で指導・
教育を実現する必要がある。

4.　カンボジアにおけるデジタル放射線技術の
　			講師育成研修事業　			
    株式会社ティーエーネットワーキング

＜研修実施結果＞
7-8 月　専門家現地派遣（5 名）
　・放射線技師デジタル技術研修
　・放射線医デジタル技術研修
9 ～ 10 月　研修員本邦受入（8 名）
　・大分大学医学部放射線講座研修
　・国際医療福祉大学研修
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　カンボジアにおけるデジタル放射線技術の講師育成研修事業に
ついてご報告いたします。カンボジアの放射線の現像の質は大変
悪く、ほとんど見ることのできない状況です。また、放射線量管理
が十分できていない状況にあります。そこでデジタル技術を導入し
て画期的に見ることができるという技術がありますので、これを普
及させるために、平成 27 年度に医療技術等国際展開推進事業とし
て放射線技師とデジタル技術者の研修を実施しました。それから
平成 28 年度民間技術普及促進事業で放射線のコニカミノルタ社の
デジタル機械を導入して、検診ができる環境を作りました。これら
を踏まえて、平成 29 年度医療技術国際展開事業では、これまでに
研修した方達を今後育てるための TOT 研修事業を行いました。
　研修を行うにあたっては、大分大学医学部放射線科や国際医療
福祉大学と一緒に実施しました。現地の放射線技術の研修では、
技師 7 名と医師 4 名を対象に 5 日間で行いました。加えて、そ
の中の各 4 名を受け入れて、日本で大分大学と国際医療福祉大学
にて研修を行いました。
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　コニカミノルタ社では、現地での技術的な細かい指導等も含め
て支援していただきました。

　大分大学では、読影医に細かい方法を研修していただき、研修
員にも満足して帰国していただきました。

4

4

　カンボジアでは放射線の教育に関してはまだ大学レベルに至っ
ていないので、国際医療福祉大学では大学レベルの技術はどのよ
うな教科で教育が行われているのかを見ていただきました。今後、
カンボジアでも大学レベルに引き上げていくための準備を進めて
いる段階です。
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　大分大学の先生からは、細かなデジタル技術のほか、PACS な
どを使用した高度な技術も指導していただきました。
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　成果としましては、読影医の読影に対する能力が上がったこと
と、医師も含めて操作が出来るようになったことが挙げられます。
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　アウトカムとしては、デジタル放射技術に関する講義の時間数が
大学教育において増えたこと、また、放射線技師の学校においてデ
ジタル放射線に関する技術の授業数が増えたことが挙げられます。

　インパクトとしましては、今まで学んだ知識がなかなか活かさ
れていなかったのですが、今後はデジタル放射線の教育を受けた
人が大学から輩出されますので、これが大きなインパクトではな
いかと考えております。
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　それから技師の教育についても、現在 3 年制なのですが 4 年制に
することや、現在 200 人程いる技師に追加で教育を行うブリッジに
よって大学レベルにまでに引き上げていくことが見込まれております。
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　今後の課題です。TSMC（国立医療技術学校）という技師の養
成学校でのカリキュラム・シラバスの改正を支援していますので、
今後、放射線技術者教育が 4 年制になることが期待される中で継
続的な支援が必要であると考えています。また、これまでの取り
組みでは 100 名ずつにしか研修ができなかったのですが、カン
ボジアには放射線医が 200 名、技師も 200 名程いますので、研
修の実施においてもう少し面的な広がりが求められていると考え
ております。それから、放射線デジタル機材が普及する中で大学
との連携が行われ、幸いにして機材が実際に導入され始めており
ます。今後、デジタル化がさらに推進されるような取り組みが求
められると思います。そして放射線量管理がほとんどできており
ませんので、今後は線量管理について何らかの支援が必要である
と考えております。
　このようにカンボジアの方達に大変良く理解していただけたの
と同時に、日本の医療技術に対する理解も進んだものと考えてお
ります。以上です。




