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は じ め に

近年，医療分野におけるアカデミア発の研究開発
の推進に伴って，治験のみならず臨床研究において
もスピード，コスト，クオリティを含めたマネジメ
ント手法が重要になっている。臨床研究の効率的な
実施には，臨床研究をひとつの「プロジェクト」と
してとらえ，臨床研究チームを統括すること，すな
わち「プロジェクトをマネジメントする」ことが重
要である。プロジェクトマネジメント（PM）1～3）と

いう用語は IT業界や建設業界ではすでに一般的と
なっており，製薬企業では，医薬品・医療機器の研
究開発においてすでに導入されているが，臨床研究
を実施する臨床現場ではまだ馴染みが浅く，製薬企
業と同様に，アカデミア発のシーズを開発しようと
しているアカデミアにおける PM体制の確立は喫緊
の課題である4）。最近では，医師主導治験が活発に
なり PMの導入の必要性が認識されつつあり，プロ
ジェクトマネジャを配置するアカデミアや PMを活
用しようとする臨床研究も見受けられるが，その具
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体的な活用状況は不明である。
そこで本研究では，アカデミアを医療機関（一般
病院，大学，site management organization: SMOを
含む），製薬企業を医薬品・医療機器を製造販売する
企業（contract research organization: CROを含む）と
それぞれ定義し，現状の分析結果に基づいて，アカ
デミアにおける臨床研究プロジェクトを効率的に運
営できるような方策を検討することを目的として，
PMの知識およびスキルの活用状況を調査した。

方 法

2013年 6～7 月に臨床研究プロジェクトにかか
わっているアカデミアまたは製薬企業のプロジェク
トマネジャ，メンバーおよびその他のステークホル
ダーを対象として，Webによる調査を実施した。調
査項目は，種々の組織体で実施されているプロジェ
クトにおける PMツール・技法の活用状況を調査し
た報告5）を参考にして設定した（付表）。本調査で
は，回答者の組織およびプロジェクトにおける役
割，臨床研究プロジェクトの運営における PMツー
ル・技法の活用状況を調査した。アカデミアの回答
者は文部科学省・橋渡し加速ネットワークプログラ
ム実施機関の治験・臨床研究担当者を中心に協力を
依頼し，製薬企業の回答者は製薬企業および CRO

の PM担当者で構成されている PPMF（Project Plan-

ning & Management Forum）6）のメンバーに依頼した。

結 果

1 回答者の背景
アカデミア 41名，製薬企業 46 名から回答を得た

（表 1）。回答者の年齢および性別は，アカデミア，
製薬企業間で大きな差はみられなかった。アカデミ
アからの回答の 82.9％（34 名）は，病院・医療機
関・大学であり，公的研究機関・SMOは 17.1％（7

名）であった。製薬企業からの回答のうち CROは
28.3％（13名）であった。医療資格を有していない
回答者の割合は，アカデミアが 26.8％（11名）で
あったのに対し，製薬企業では 41.3％（19名）と，
製薬企業の回答者のほうが高かった。

PM関連の資格取得率は，アカデミアの 2.4％（1

名）に対し，製薬企業では 26.1％（12 名）であっ
た。アカデミアで資格を有している唯一の回答者は
PMC（Project Management Association of Japan: 

PMAJ認定プロジェクトマネジメント・コーディ
ネータ）の認定7）を取得していた。製薬企業からの
回答者では PMP（Project Management Institute: PMI

認定 Project Management Professional）8）が 13.0％（6

名）であり，MBA（Master of Business Associate）保
持者は PMSも取得していた。
プロジェクトマネジメント経験については，アカ
デミアでは経験なし/1年未満が 24.4％（10 名），1

年以上 4 年未満 34.1％（14 名）と回答し，製薬企業
では経験なし/1年未満は 6.5％（3名），1年以上 4

年未満 28.3％（13名）であった。
プロジェクトにおける役割は，アカデミア，製薬
企業ともにプロジェクトマネジャが最も多かった
が，アカデミアでは 82.9％（34 名）がプロジェクト
マネジャと回答したのに対し，製薬企業では 58.7％
（27名）であった。

2 プロジェクトマネジャの業務環境
所属組織に配置されたプロジェクトマネジャの人
数については，アカデミア，製薬企業ともに 6 名以
上 20 名以下の割合が最も高く，アカデミアでは
56.1％（23名），製薬企業では 50.0％（23名）であ
り，アカデミア，製薬企業間で大きな差はみられな
かった（表 2）。
プロジェクトマネジメント業務範囲では，組織内
のプロジェクトと回答した割合は，アカデミア
78.0％（32 名），製薬企業 78.3％（36 名）と同程度
であった。
プロジェクト内容では，まったく異なると回答し
た割合がアカデミアでは 63.4％（26 名）であった
のに対し，製薬企業では 28.3％（13名）であった。
まったく異なるプロジェクトを数多く担当している
アカデミアに対して，製薬企業では異なるプロジェ
クトを担当することは少ない傾向にあることが明ら
かとなった。
関与するプロジェクト数は，アカデミアの回答者
では 4.9％（2 名）が 1つ，2.4％（1名）が 2 つで
あったが，製薬企業の回答者では 28.3％（13名）が
1つ，6.5％（3名）が 2 つと，製薬企業のほうが少

Jpn Pharmacol Ther（薬理と治療）vol. 44 suppl. 1 2016

  



s75

ないプロジェクトを担当している傾向にあることが
わかった。参加しているプロジェクトの実施期間
は，アカデミア，製薬企業とも 24 カ月以上が半数
以上を占めており，両者間で大きな違いはなかった。
プロジェクトにおける権限については，製薬企業
では，権限がないという回答者は 0％（0 名）であっ
たが，アカデミアでは権限がないという回答者が
14.6％（6 名）存在していた。

3 プロジェクト環境
アカデミアでは，プロジェクトの定義状況が不十
分であるという回答が 65.9％（27 名）であったの

に対し，製薬企業ではよく定義されているという回
答が 60.9％（28名）とまったく逆の傾向を示した
（表 3）。
プロジェクトの位置づけについては，独立プロ

ジェクトの割合が多く，アカデミア 56.1％（23名），
製薬企業 60.9％（28名）であった。
回答者が主として関係しているプロジェクトの

フェーズに関しては，アカデミアでは計画フェーズ
の割合が高く 43.9％（18名）であったのに対し，製
薬企業では実施フェーズの割合が高く 43.5％（20

名）であった。
プロジェクトの成果物は，アカデミア，製薬企業
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製薬企業 医療機関
（アカデミア）

N ％ N ％

プロジェクトマネジメント関連の資格（複数回答）
47名 102.2％ 41名 100％

PMP＊  6 13.0  0  0.0

PMS＊＊  3  6.5  0  0.0

MBA  3  6.5  0  0.0

資格は取得していない 34 73.9 40 97.6

その他  1  2.2  1  2.4

プロジェクトマネジメント関連の経験
46名 100％ 41名 100％

経験なし/1年未満  3  6.5 10 24.4

1年以上 4年未満 13 28.3 14 34.1

4年以上 7年未満 10 21.7  4  9.8

7年以上 10年未満  6 13.0  8 19.5

10年以上 13年未満  5 10.9  2  4.9

13年以上 16年未満  4  8.7  0  0.0

16年以上  5 10.9  3  7.3

プロジェクトにおける現在の役割
46名 100％ 41名 100％

チームメンバー  9 19.6  3  7.3

  プロジェクトマネジャ 27 58.7 34 82.9

プログラムマネジャ  4  8.7  1  2.4

その他  6 13.0  3  7.3

製薬企業 医療機関
（アカデミア）

N ％ N ％

年齢
46名 100％ 41名 100％

20歳以上 30歳未満  1  2.2  3  7.3

30歳以上 40歳未満 20 43.5 13 31.7

40歳以上 50歳未満 18 39.1 16 39.0

50歳以上  7 15.2  9 22.0

性別
46名 100％ 41名 100％

男性 31 67.4 32 78.0

女性 15 32.6  9 22.0

所属
46名 100％ 41名 100％

病院/医療機関/大学 34 82.9

公的研究機関  3  7.3

SMO  4  9.8

製薬企業 33 71.7

CRO 13 28.3

医療資格（複数回答）
46名 100％ 47名 114.6％

医師  0  0.0  9 22.0

薬剤師 26 56.5 20 48.8

臨床検査技師  0  0.0  2  4.9

看護師  0  0.0  2  4.9

CRC  0  0.0  3  7.3

医療事務  1  2.2  0  0.0

資格なし 19 41.3 11 26.8

表 1 回答者の背景

＊ Project Management Institute認定 Project Management Professional
＊＊ Project Management Association of Japan認定 Project Management Specialist
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ともに臨床試験データが最も多く，アカデミア
87.8％（36 名），製薬企業 80.4％（37名）と両者に
大きな差はみられなかった。
成果物の利用者については，アカデミア，製薬企
業ともに組織内の顧客の割合が多く，アカデミア
53.7％（22 名），製薬企業 58.7％（27名）であった。
プロジェクト組織成熟度は，アカデミアでは初期
レベル 51.2％（21名）と最も多かったが，製薬企業
ではその割合は低く 15.2％（7名）であった。
製薬企業で導入され活用されているプロジェクト
マネジメントのツールや技法の推奨状況は，アカデ
ミアでは 41.5％（17 名）が推奨なしと回答してお
り，製薬企業では推奨なしと回答した割合は 10.9％
（5名）であった。
プロジェクトの成果物と技術的な改革性のレベル
は，アカデミアでは非常に高いレベル 34.1％（14

名），比較的高いレベル 41.5％（17名）が多かった
のに対し，製薬企業では標準的なレベル 34.8％（16

名），比較的高いレベル 41.3％（19名）が多かった。

有能なプロジェクト要員の確保の可能性について
は，アカデミア 75.6％（31名），製薬企業 69.6％
（32 名）とも部分的に可能であるという回答が多
かった。

考 察

アカデミアでは全体の半数以上のメンバーが PM

関連の経験が浅く，組織としての成熟度も「初期の
レベル」であるという回答が多かった。成熟度にお
ける「初期レベル」は，「プロセスは場当たり的，時
には混沌としたものと特徴付けられる。ほとんどの
プロセスは定義されておらず，成功は個人の努力に
依存する」と定義されており9），これはプロジェク
ト組織としてはほとんど機能していないことを示し
ている。アカデミアでは，このような状態にもかか
わらず，ひとりのプロジェクトマネジャが数多くの
プロジェクトを担当していることが明らかになっ
た。ところが，アカデミアで実施されている臨床研
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表 2 プロジェクトマネジャの業務環境

製薬企業 医療機関
（アカデミア）

N ％ N ％

所属組織におけるプロジェクトマネジャ数
46名 100％ 41名 100％

5名以下  7 15.2 10 24.4

6名以上 20名以下 23 50.0 23 56.1

21名以上 50名以下  0  0.0  2  4.9

51名以上 100名以下 11 23.9  2  4.9

101名以上 250名以下  1  2.2  0  0.0

251名以上 1000名以下  1  2.2  0  0.0

1001名以上  0  0.0  0  0.0

わからない  3  6.5  4  9.8

プロジェクトマネジメント業務範囲
46名 100％ 41名 100％

ほぼ組織内のプロジェクト 36 78.3 32 78.0

ほぼ組織外のプロジェクト 10 21.7  9 22.0

プロジェクト内容
46名 100％ 41名 100％

ほぼ同様 33 71.7 15 36.6

まったく違う 13 28.3 26 63.4

製薬企業 医療機関
（アカデミア）

N ％ N ％

同時に参加するプロジェクト数
46名 100％ 41名 100％

1つ 13 28.3  2  4.9

2つ  3  6.5  1  2.4

3つ 11 23.9 11 26.8

4～6つ 10 21.7 17 41.5

7つ以上  9 19.6 10 24.4

参加しているプロジェクトの実施期間
46名 100％ 41名 100％

3カ月未満  0  0.0  1  2.4

3カ月以上 6カ月未満  1  2.2  3  7.3

6カ月以上 12カ月未満  3  6.5  6 14.6

12カ月以上 24カ月未満 15 32.6  8 19.5

24カ月以上 27 58.7 23 56.1

プロジェクトにおける権限
46名 100％ 41名 100％

全面的な権限  6 13.0  2  4.9

定められた権限 18 39.1 19 46.3

限られた権限 22 47.8 14 34.1

権限なし  0  0.0  6 14.6
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究プロジェクトは，高いレベルの革新性があるもの
が多いという調査結果であることから，PMツー
ル・技法を導入することにより成熟度を向上するこ
とにより，日本の医薬品・医療機器に関する臨床研
究プロジェクトから生み出されるエビデンスの価値
を最大化できる可能性が示唆された。成熟度の向上
には，「PMツール・技法」を日本の臨床研究の実施
主体であるアカデミアに円滑に導入し，プロジェク
トマネジャを長期的に養成し，アカデミアにおける
臨床研究プロジェクトが効率的に運営することがで
きるようにするための取り組みが必要である。
製薬企業では，PM関連の経験が 1年未満のメン

バーが少なく，成熟度も「繰り返し可能なレベル」
から「定着レベル」や「管理レベル」が大部分を占
めており，これらは PMツール・技法の推奨状況が
高いことや定義が明確化されていることによっても
裏付けられていることから，一貫性のある回答が得
られていたものと考えられる。製薬企業は研究開発
を主体とするエンジニアリング業界と成熟度に関連
するマネジメント要素が類似した傾向を示すことが
報告されており10），本研究の結果も直接の比較では
ないが製薬業界以外の業種ではエンジニアリング業
界に近い状況が示されている11）。これらのことか
ら，製薬企業の PM成熟度は，異業種と比較しても
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製薬企業 医療機関
（アカデミア）

N ％ N ％

プロジェクト組織成熟度
46名 100％ 41名 100％

初期のレベル 7 15.2 21 51.2

繰り返し可能なレベル 17 37.0 9 22.0

定着レベル 13 28.3 10 24.4

管理レベル 7 15.2 1 2.4

最適化レベル 2 4.3 0 0.0

所属組織でのプロジェクトマネジメントツール・技法の推奨状
況

46名 100％ 41名 100％

非常に広汎に奨励 4 8.7 0 0.0

広汎に奨励 11 23.9 3 7.3

限定的ではあるが奨励 17 37.0 9 22.0

非常に限定的に奨励 9 19.6 12 29.3

奨励なし 5 10.9 17 41.5

関係するプロジェクトの成果物と技術的な革新性のレベル
46名 100％ 41 100％

非常に高いレベル 4 8.7 14 34.1

比較的高いレベル 19 41.3 17 41.5

標準的なレベル 16 34.8 4 9.8

比較的低いレベル 7 15.2 6 14.6

有能なプロジェクト要員の確保可能性
46名 100％ 41名 100％

不可能である 1 2.2 1 2.4

部分的に可能である 32 69.6 31 75.6

ほぼ可能である 12 26.1 8 19.5

可能である 1 2.2 1 2.4

製薬企業 医療機関
（アカデミア）

N ％ N ％

プロジェクトの定義状況
46名 100％ 41名 100％

よく定義されている 28 60.9 14 34.1

不十分に定義されている 18 39.1 27 65.9

プロジェクトの位置づけ
46名 100％ 41名 100％

独立プロジェクト 28 60.9 23 56.1

  プログラムを構成するプロ
ジェクト

18 39.1 18 43.9

主に関係するプロジェクトのフェーズ
46名 100％ 41名 100％

立ち上げ 11 23.9 12 29.3

計画 14 30.4 18 43.9

実施 20 43.5 11 26.8

終結 1 2.2 0 0.0

プロジェクトの成果物
46名 100％ 41名 100％

臨床試験データ 37 80.4 36 87.8

サービス 1 2.2 1 2.4

情報技術および通信 0 0.0 1 2.4

  コンピュータ/ソフトウェア 0 0.0 0 0.0

製造業 2 4.3 0 0.0

その他 6 13.0 3 7.3

成果物の利用者
46名 100％ 41名 100％

組織内の顧客 27 58.7 22 53.7

組織外の顧客 19 41.3 19 46.3

表 3 プロジェクト環境
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大きな相違はないと考えられるので，製薬企業の取
り組みをアカデミアに PMツール・技法を導入する
際に参考にすることは可能であろう。しかしなが
ら，アカデミアと製薬企業では本研究の調査結果か
らも明らかなように，前提・制約条件が異なること
から，アカデミアの状況を慎重に把握して取り組む
必要がある。アカデミアにおける前提・制約条件と
しては，製薬企業に比較して明らかに人員，資金，
時間等のリソースが不足していること，ステークホ
ルダー間の利害関係が大きく異なること，第一優先
の業務が診療であり人命にかかわるクリティカルな
業務が日常業務であることなどがあげられる。これ
らの複数の前提・制約条件を一括して解決すること
は困難であるが，PMツール・技法を簡略化して容
易に活用できるように工夫することと，アカデミア
の利点のひとつである教育・トレーニングの機会を
得やすいことを活用して，少しずつ PMツール・技
法を導入していくために，臨床現場に即したプロ
ジェクトマネジャの教育方法を構築していくことが
重要であると考えられる12）。

ま と め

日本発の医薬品・医療機器の創出を活性化させる
ためにアカデミアでの PMツール・技法の活用度を
高め，産学ともに医療分野に特化したプロジェクト
マネジャの育成が重要であることが示唆された。
臨床研究における PMは，効率性および安全性を
考慮して臨床研究を推進するためのひとつの手段に
すぎないが，最近では，医師主導治験によって，ア
カデミア発のシーズを製薬企業と連携しながら開発
を進めていく事例も増えており，アカデミアにおけ
る医療分野のプロジェクトマネジャの役割は非常に
重要になってきている。現時点では，アカデミアで
はプロジェクトの成果物と技術的な革新レベルが高
いプロジェクトが多いにもかかわらず，臨床研究を
支援している担当者は経験が浅い傾向にあるため，
アカデミアと製薬企業との意思疎通が難しい場合も
あるが，オールジャパンでのアカデミアシーズの開
発にはアカデミアのプロジェクトマネジャが，製薬
企業の開発担当者と円滑に連携することも必要であ
り，アカデミアの PM成熟度を向上することにつな

がるであろう。
臨床研究プロジェクトを効率的にマネジメントす
るためは，プロジェクトマネジャのマネジメントス
キル向上だけでなくチーム全体の PMに対する意識
の向上が，プロジェクト全体を成功に導く鍵となる
と考える。
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付表 調査内容

臨床研究の運営におけるプロジェクトマネジメントに関する知識およびスキルの活用状況に関する調査研究
この調査は，企業体と医療機関でどのようにプロジェクトマネジメントの知識およびスキルの活用状況が異なるのかを解析す
ることにより，医療機関でのプロジェクト，特に臨床研究の実施において，プロジェクトマネジメントの知識およびスキルを
活用することにより，効率的に実施できるようにする方策を検討することを目的としています。
本調査へのご協力をお願いいたします。

【回答者の状況】
 1 ．あなたの年齢を教えてください
（ひとつだけ選択してください）
□ 20歳未満
□ 20歳以上 30歳未満
□ 30歳以上 40歳未満
□ 40歳以上 50歳未満
□ 50歳以上

 2 ．あなたの性別を教えてください
（ひとつだけ選択してください）
□ 女性
□ 男性

 3 ．あなたの所属を教えてください
（ひとつだけ選択してください）
□ 病院/医療機関/大学
□ 公的研究機関
□ SMO

□ CRO

□ 製薬企業
 4 ．あなたの医療資格を教えてください
（複数回答可能）
□ 医師
□ 薬剤師
□ 臨床検査技師
□ 看護師
□   CRC（臨床薬理学会，SMO協会，SOCRA等の認定
保持者）

□ 医療事務
□ 臨床心理士
□ 臨床工学士
□ その他

 5 ．  あなたのプロジェクトマネジメント関連の資格を教えて
ください（複数回答可能）
□ PMP

□ PMS

□ PMR

□ MBA

□ 資格は取得していない
□ その他

 6 ．  あなたのプロジェクトマネジメント関連（臨床研究，院内
プロジェクト，社内外のプロジェクトを含む）の経験を教
えてください（ひとつだけ選択してください）
□ 経験なし/1年未満
□ 1年以上 4年未満
□ 7年以上 10年未満
□ 10年以上 13年未満
□ 13年以上 16年未満
□ 16年以上

 7 ．  あなたのプロジェクトにおける現在の主な役割を教えて
ください（ひとつだけ選択してください）
□ チームメンバー
□ プロジェクトマネジャ
□ プログラムマネジャ
□ その他

 8 ．  あなたの所属する母体組織には何名のプロジェクトマネ
ジャがいますか（ひとつだけ選択してください）
□ 5名以下
□ 6名以上 20名以下
□ 21名以上 50名以下
□ 51名以上 100名以下
□ 101名以上 250名以下
□ 251名以上 1000名以下
□ 1001名以上
□ わからない

9 ．  あなたが所属している，あるいはマネージしているプロ
ジェクトは，下のどちらに当てはまりますか  

（どちらかひとつだけ選択してください）
□ ほぼ組織内のプロジェクト
□ ほぼ組織外のプロジェクト

10．  あなたが日ごろ取り組んでいるプロジェクトは，それぞ
れ同様のプロジェクトですか？ または，まったく違っ
ていますか？ （ひとつだけ選択してください）
□ ほぼ同様
□ まったく違う

11．  あなたは同時にいくつのプロジェクトに参加またはマ
ネージしていますか（ひとつだけ選択してください）
□ 1つ
□ 2つ
□ 3つ
□ 4～6つ
□ 7つ以上
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付表 つづき

12．  あなたが主に参加またはマネージしているプロジェクト
の期間はどれに相当しますか  

（ひとつだけ選択してください）
□ 3ヵ月未満
□ 3ヵ月以上 6ヵ月未満
□ 6ヵ月以上 12ヵ月未満
□ 12ヵ月以上 24ヵ月未満
□ 24ヵ月以上

13．  あなたが主に参加またはマネージしているプロジェクト
であなたは主な役割上，どの権限をもっていますか  

（ひとつだけ選択してください）
□   プロジェクトの成果を達成するための全面的な権限

を持っている
□ プロジェクトの中で定められた権限を持っている
□   限られた権限のみ持っている（他者が決めた尺度内
で，重要な決断は上位に仰ぐ）

□ 何の権限も持っていない
【プロジェクト環境】

14．  日ごろ取り組んでいるプロジェクトはよく定義されてい
ますか？ それとも不十分に定義されたプロジェクトで
すか？ あなたがプロジェクトに参加した時点でのレベ
ルで回答してください（ひとつだけ選択してください）
□ よく定義されたプロジェクト
□ 不十分に定義されたプロジェクト

15．  日ごろ取り組んでいるプロジェクトは，より大きな目標
を持つプログラムの一部ですか？ あるいは独立したプ
ロジェクトですか？ （ひとつだけ選択してください）
□ 独立プロジェクト
□ プログラムを構成するプロジェクト

16．  あなたが最も頻繁に係わるプロジェクトのフェーズを教
えてください（ひとつだけ選択してください）
□ 立ち上げ
□ 計画
□ 実施
□ 終結

17．  あなたのプロジェクトの第一の成果物のタイプを選択し
てください（ひとつだけ選択してください）
□ 臨床試験データ（CRF，DB，論文等を含む）
□ サービス（金融，流通，手順書用を含む）
□ 情報技術および通信
□ コンピュータ/ソフトウェア（プログラム等を含む）
□ 製造業
□ その他

18．  あなたのプロジェクトの成果物を主に利用する人（成果
物のユーザー/運用者）を選択してください  

（ひとつだけ選択してください）
□ 組織内の顧客
□ 組織外の顧客

19．  あなたのプロジェクトの組織成熟度を選択してください
（ひとつだけ選択してください）
□   初期のレベル：その場限りで決まったものがない；組
織力ではなく，個人の能力に頼っている

□   繰り返し可能なレベル：プロジェクトマネジメント
システムがあり，プロジェクトの計画は以前の経験
に基づいて立てられている

□   定着レベル：広汎に，組織全体にわたりプロジェクト
マネジメントの活動，役割，および責任が理解されて
いる

□   管理レベル：安定して組織の目標の達成度合いを測
定するプロセスがあり，差異が検出され対処できる

□   最適化レベル：組織全体が絶え間なく改善に集中し
ている

20．  あなたの組織では，プロジェクトマネジメントのツール
や技法（テンプレート，トレーニング，詳細な指示書な
ど）の使用が奨励されていますか？   

（ひとつだけ選択してください）
□ 奨励なし
□ 非常に限定的に奨励されている
□ 限定的ではあるが奨励されている
□ 広汎に奨励
□ 非常に広汎に奨励されている

21．  あなたが日ごろ取り組んでいるプロジェクトの成果物や
技術的な革新性のレベルを教えてください  

（ひとつだけ選択してください）
□ 非常に高いレベルの革新性がある
□ 比較的高いレベルの革新性がある
□ 比較的低いレベルの革新性がある
□ 標準的なレベルの成果物と技術

22．  あなたが日ごろ取り組んでいるプロジェクトでは，有能
なプロジェクト要員の確保が可能ですか？  

（ひとつだけ選択してください）
□ プロジェクトの要求は完全に満たされている
□ プロジェクトの要求はほぼ完全に満たされている
□ プロジェクトの要求は部分的に満たされている
□ プロジェクトの要求はまったく満たされていない


