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国内のステークホルダー、関連機関、政策

新規医療技術

活動内容

ADPは、各パートナーが有する専門性を統合・動員することにより、国固
有のニーズと優先順位に沿って、結核、マラリアとNTDのための医療技
術へのアクセスと提供を実現するための政策、人材育成、制度や規制の
策定を支援しています。これまでの成果と教訓に基づいて、ADPはプロ
ジェクト重点国での効果を高め、活動国を増やすことで事業を拡大して
います。ADPの取り組みは次の三要素を軸としています：

新規医療技術のアクセスと提供に関するパ
ートナーシップ（ADP）

アクセスと提供に関するパートナーシップ（ADP）はUNDP、世界保健
機関（WHO）、熱帯医学特別研究訓練プログラム（TDR）、NGO・PATHと
の唯一無二の共同事業で、各国がすべての人々の健康と福祉を実現
させるための保健システムを構築、強化することを支援しています。

日本政府による資金援助のもと、ADPは2013年から結核、マラリアと
顧みられない熱帯病（NTD）のための新規医療技術のアクセスと提供
を促進するために幅広い部門や専門分野を網羅し、UHC実現を目指
す国レベルの取り組みを支援しています。

持続可能な開発目標のための2030アジェンダはユニバーサル・ヘル
ス・カバレッジ（UHC）を具体的な一目標としており、健康と福祉が持続
可能な開発に不可欠な要素であることを示しています。持続可能な開
発目標 (SDGs)は貧困層を中心に蔓延している病気に対する新規医療
技術の研究開発(R&D)促進の重要性と、安価にて利用できる必要性も
強調しています。

多くの低中所得国で保健サービス拡大への大きな前進があったも
のの、その進歩は緩慢で国ごとにばらつきがあり、何百万人の人々
にとって、品質の保証された医療技術へのアクセスは依然限られて
います。ユニバーサル・ヘルス・カバレッジ（UHC）を達成するには、
不可欠な保健サービスを社会で最も脆弱な人々に届けることを可
能にする国レベルの保健システムが必要です。医療技術のイノベー
ション、アクセスと提供を繋ぐ制度に一貫性が欠けていると、保健シ
ステムによる安価で質の高いヘルスケアの提供に支障をきたし、保
健全体の進歩を妨げます。

根本的な変革を目指すUHCは、人々の健康と福祉、経済的生産性を守
るために極めて重要である強靭で持続可能な保健システムを実現す
るための包括的で一貫性のある取り組みを促進する契機です。

この目標に向けて、日本政府は国連開発計画（UNDP）とのパートナー
シップを通じ、低中所得国における新規医療技術のイノベーション、ア
クセスと提供の促進を支援しています。

政策、規制調和と連携の強化

優れた政策と規制制度の存在は薬やワクチン、診断機器を必要とし
ている人々に迅速に届けることを可能にします。これを実現するには
医療技術の選定、優先設定と利用における一貫性が不可欠となりま
す。また、薬事規制制度は調達とサプライチェーン管理システムとの
整合性が必要です。ADPはプロジェクト重点国と地域レベルでこれら
の分野における効果的な調和と整合性の実現を支援します。

医療技術の導入とアクセスを促進する各機関の強化

多くの国において新規医療技術の効果的な導入に向けて各機関の技
術、能力や機能の強化が早急に必要です。ADPは各国固有のニーズと
優先課題に合致した形でADPパートナーの専門性を動員し、各国が保
健システムの主要課題へ取り組むための能力構築を支援します。

医療技術の導入体制整備のための地域とグローバルレ
ベルのプラットフォームへの貢献

ADPの国レベルでの実践経験は、南南間の交流機会を生み、多様な保
健システムに共通する政策、プログラムや技術的な課題についての相
互学習の機会を提供しています。さらにADPはグローバルヘルス技術
振興基金 （GHIT基金）やその他の医療技術イノベーション推進に取り
組むパートナーとの協働により、医療技術導入時における障壁に対す
る施策や国レベルの準備活動を促進するための相乗効果を生み出し
ます。
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セネガル

ガーナ

タンザニア

マラウイ

主な成果の概略 
（2018年4月から2019年3月）

セネガル

 • 新規医療技術の系統立った迅速な承認制度を奨励するべく 
「アフリカ連合(AU)薬事規制の規範法（通称AUモデル法）」の
国内適用のための技術支援を薬事規制当局に対して開始。

 • 薬物有害反応（ADR）の事例申告とデータ入力の課題に取り組
むため、国立医薬品安全性監視センターに対し医薬品安全性
監視の最適な手法についての研修を実施。

 • 保健社会活動省が設立した分野横断プラットフォームを利用
して、「セネガル保健研究戦略計画（2019-2024）」に含む保健
研究の優先課題の選定を支援。

ガーナ

 • 国内全275地区におけるマラリア予防ワクチン（RTS,S/AS01）
配備のための統合的計画を策定。

 • フランベジアの予防的化学療法（アジスロマイシン）の集団投
与をリスク人口の9割に実施するにあたり、医薬品の安全性監
視の強化と実践における障壁の解明。

 • ガーナ食品医薬品局（FDA）のスマートフォンやタブレットから
より簡便に薬物有害反応の事例申告を可能にする新しいモバ
イルアプリ導入を支援。

マラウイ

 • イノベーション、アクセスと提供に関連する政策を提案し、諸政策の
一貫性確保を目的とした法務憲法省による分野横断プラットフォー
ム構築を支援。

 • 2019-2020年における能力向上の課題と規制制度強化活動を選
定・導くためのベンチマーキング（自己点検）を作成。これには国
立医薬品安全性監視センターの安全性監視能力強化への支援が
含まれる。

 • 国立医薬品調達当局の医療機器調達計画と技術仕様書設定の改
善を目的とした研修プログラムを開発。

タンザニア

 • 5歳未満の小児用プラジカンテルの承認に先立ち、その早期採用
と普及を促す統合的な事業計画の策定。

 • 安定して機能する薬事規制制度の存在を示すランク「成熟度３」
をアフリカで初めて達成したタンザニア食品医薬品局（FDA）への
継続支援。

国と地域レベルでの
効果を拡大



ADPの能力構築
支援受益国

ADPプロジェクト
重点国

インド

タイ
インドネシア

タイ

 • WHOグローバルベンチマーキング（自己点検）ツールを使って能
力構築の課題を選定し、薬事規制制度強化のための制度強化計
画を支援。

 • 臨床試験監査におけるデータの品質保証と被験者の安全を確保す
るための最適な手法についてFDA職員を対象とした研修を支援。

 • タイの政策と実践の経験を動員して、他のADPプロジェクト国との
南南間の交流を促進。特に医療介入技術評価プログラム（HITAP）
とのパートナーシップを通じて低中所得国への医療技術評価
（HTA）に関する技術支援を提供。

地域協力と南南協力

 • 各国の規制制度強化支援における連携と効果向上のために、
アフリカ、東南アジアと西太平洋の薬事規制当局地域事務所と
共に「関心のあるパートナーのグローバル連合（CIP）」の設立を
支援。

 • アフリカ連合（AU）加盟国36か国の品質管理研究所の専門
家や幹部で成るネットワーク、アフリカ医療品品質フォーラム
（AMQF）の能力向上に、医薬品品質管理の主要な分野に係
る技術支援と研修を通じて貢献。

 • 薬剤耐性結核の新規口径治療薬の安全で効率的な導入促進
のために、アフリカ44か国の国家結核プログラムと医薬品安
全性監視担当部門に対して結核治療薬の積極的な安全性監視
と管理に係る研修を実施。新規結核治療計画の効果と安全性
の最大化を図るために実践研究を適用。

 • 各国の医療技術評価（HTA）能力強化に寄与するHTA知識共有プ
ラットフォームを設立。また、南南間での政策立案者や専門家の
交流を通じて国レベルのHTA制度化を支援。

 • 日本政府、GHIT基金との共催で、医療技術における研究開発、
資金提供、イノベーションとアクセスの各分野から100名を超え
る世界のオピニオンリーダーとステークホルダーが一堂に集
結した「新規医療技術、アクセスと提供のための協働(Uniting 
Efforts for Innovation, Access and Delivery)」を開催。このグロ
ーバルプラットフォームは、研究開発投資が成果を実らせるた
めの経験、成功事例や戦略の共有を可能にし、新規医療技術
のアクセスと提供の機会を最大限に生かすべく国レベルでの
新規技術導入体制整備の促進に寄与。

 • アフリカ連合（AU）加盟国による「AU薬事規制の規範法」の採
択を加速するため、アフリカ連合開発庁（AUDA-NEPAD）への
支援を継続。AUとAUDA-NEPADが掲げる2020年までに25加
盟国が採択するという目標達成に寄与。

インドネシア

 • 国内の医療技術評価（HTA）専門家を育成し、国家保険制度におけ
る優先設定ツールとしての医療技術評価（HTA）制度化の強化。

 • インドネシア公共調達庁と協働で、医薬品と検査器材の調達につ
いての研修プログラムを開発し、トレーナー研修を実施。

 • 電子ワクチン情報ネットワーク（eVIN）の試験運用を実施。その結
果、国内2地区において、データエラーやワクチンの欠品・廃棄が7
割以上改善され、ワクチンのコールドチェーンの効率が向上。

インド

 • 適正製造基準（GMP）のリスク評価検査を含む薬事規制制度の継
続した改善と強化のための制度強化計画を策定。

 • インドの政策と実践の経験を動員して、他のADPプロジェクト国と
の南南間の技術交流を促進。特に、UNDPインドオフィスとの協働
でインドにて成功を収めた電子ワクチン情報ネットワーク（eVIN）
の海外技術協力・移転を支援。

 • 新規医療技術選定に医療技術評価（HTA）活用を促進する制度的枠
組みを保健福祉省と協働で策定。



分野横断、協調推進、包括的なADPアプローチ

医療保健分野での研究や医薬品開発が進む中、新しい医療技術
が継続的で戦略的な投資によって市場導入されることが重要で
す。ADPは分野横断的な能力構築を通じて、新しい医療技術が実用
化された際に低中所得国がそれを迅速に導入し、必要としている
人々に届けることができるよう支援しています。

新規医療技術のアクセスと提供のバリューチェーン（価値連鎖）
各段階において多岐に渡る分野の専門性とパートナーの重要
性を認識し、ADPは次の三つの原則を促進します。国のオーナー
シップにより長期的な持続可能性を確保し、各国のステークホル
ダーによって選定された優先事項に取り組む。分野を横断した

マルチステークホルダーの協働によりバリューチェーン全体に影
響を及ぼす様々な視点や要因を取り入れる。南南協力による知
識共有と相互学習の促進。

これからもADPはさらにその活動を強化・拡大します。プロジェク
ト重点国における事業効果を一層高め、活動範囲を他の国にも
広げてゆきます。

ADPはUNDP、WHO、TDRとPATHのコアパートナーがそれぞれ
の幅広い経験と専門性を結集させることによって、医療技術の
導入とアクセス拡大にむけた組織強化と能力構築のための多様
な政策支援と技術協力の提供を可能にしています。

ADPの活動分野：新規医療技術を必要としている人々に届けるための組織や制度の能力強化

医薬品安全性監視

公的調達 流通と保管

安全性監視サプライチェーン管理

費用対効果の高い 
価格設定と調達 実践と提供に関する研究

サービス
提供

患者選定と優先設定新規医療技術

政策と規制制度の整備

承認

医療技術評価堅固な薬事
規制制度

南南協力のさらなる促進
各国ごとの活動を補完すべく、ADP

は異なる保健システムに共通な政
策、プログラムや技術的分野にお
ける課題についての南南間の相互
学習や交流を促進し、ADPの規模と
効果の拡大を目指します。

活動効果を最大化するために、ADPは以下を含む多様な事業拡大を行いました。

専門分野の拡張
事業連携と専門分野のパートナーシッ
プを広げることで、各国のニーズに応
え、質の高い必須医療技術の提供と迅
速な導入において障壁となる課題を
取り除く能力構築に取り組むための技
術支援と能力向上支援の幅が広がり
ました。

プロジェクト重点国を3か国から
7か国へ増加
2013年以降、ADPはガーナ、インドネシアと
タンザニア共和国の3か国に重点を置いて
きました。これらの国での活動を継続する一
方、ADPの関わりをより深め統合させるため
に、新たにインド、マラウイ、セネガルとタイ
でも事業を開始しました。全てのADPのプロ
ジェクト重点国では、国内のステークホルダ
ーとADPパートナーは共同で事業計画を作
成し、各国固有の環境下で最も適した事業を
選定します。

www.undp.org www.adphealth.org   @ADP_health
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