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CINに再生医療の技術を組み合わせて 
       『治験先進国』を実現する 

CIN構想の目標： 
各種疾患登録情報を用いて臨床開発に関するネットワークを構築し、経済効率的な治験
を実施できる開発環境を整備し、国内の開発を活性化し、海外メーカーを国内開発に呼
び込み、臨床開発を加速する（クリニカル・イノベーション・ネットワーク構想資料より） 
 

今、まさに、臨床開発の加速が国家レベルの課題 

 

 

 

 

 

 

 

CIN構想は最終的に、日本が治験先進国を目指すこと。 

NCによってレジストリーを一元管理できるようなれば、非常に有効。これに再生医療の技
術を組み合わせると、治験先進国の実現を加速できる。つまり、細胞技術を活用し、 

   『ヒト試験の一部を細胞での評価に置き換えていく』 
結果、CINの活用により、日本が世界の治験をリードできる環境整備をする。 

￭ 新薬の社会実装までの期間の短縮 

￭ 開発コストの削減 

￭ 新薬開発確率の向上 

￭ アカデミア、ベンチャーによる創薬機会の増加 

日本の健康産業を 

グローバルリーダーに育てる ＋ 



① レジストリーの主な登録項目に、『細胞』を加える（ﾊﾞﾝｷﾝｸﾞ)。 
    
 

 

 

② 同時に、この細胞を研究使用できるように同意を取得する。 

 例えばiPS細胞を経て病体モデルを作り、治療薬開発に活用する。 

具体的には 

網羅的データを獲得し、疫学的に薬効薬理／毒性／フェノタイプを解析する 

患者さんの細胞 ⇒ iPS細胞 ⇒ 分化 パネル化 

多様な遺伝形を 
反映させ 
網羅的に評価 

年齢、性別、登録(主)疾患名、入退院日、 

重症度、検査値、治療歴、併発疾患名、 

投薬内容、ステージ、家族歴、生活習慣 

治験情報提供の有無、、、等 

患者さんの 

 細胞 
 

＋ 



『治療ヒストリーに紐付けされた細胞を用いて、世界に
先駆けた創薬支援システム』 
を構築する。 

 

手始めに、中枢神経系、癌、等、アンメット・メディカル・ニーズの 

高い疾患領域の中から絞り、具体的に検討したい。 

 

日本発、世界初の創薬支援システムの構築 



 

 

 

 

 

（参考） 

【世界売上上位１５０品目（２０１１年）の上市順位】 

厚生労働省「医薬品産業ビジョン2013・資料編」より引用  

米国では約５０％が１番目に上市、一方、日本では約５０％が５番目に上市。 


