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日本癌治療学会 

設立年   1963年  
法人格   一般社団法人（2009年1月登記）   
会員数   17,566名 （2013年１月26日現在）  
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臨床 
医療実践 

基礎 
TR 

予防・検診 医療費、就労 

医療開発 医療環境整備 
（施設、専門職等） 

情報提供 
相談支援 

前と同じに生活したい がんになりたくない 

がんを治したい よい医療を受けたい 

がん研究 

がん対策基本法 
がん対策推進基本計画 

がん患者を含む国民ががんを知り、がんと向き合い、がんに負けることのない社会 



I. がんの本態解明  
 (1) 発がん要因   
 １  発がんの外的および内的環境要因の解明  
 ２  発がんの遺伝的要因の解明  
 ３  発がん要因のリスク評価  

 (2) 発がん機構   
１  ジェネティックな変化による発がん機構に関する研究  
２  エピジェネティックな変化による発がん機構に関する研究  
３  染色体動態と発がんに関する研究  
４  動物モデルを用いた発がん機構の研究  

 (3) がんの特性   
１  遺伝子変異、遺伝子発現変動とがん細胞の個性・特性に

関する研究  
２  がん細胞の浸潤能、転移能に関する研究  
３  がん細胞と周辺非がん細胞の相互作用に関する研究  
４  がん細胞に対する宿主の免疫応答に関する研究  

 (4) 生物学的基盤   
１  細胞増殖、細胞周期に関する研究  
２  個体発生、組織形成と細胞分化に関する研究  
３  アポトーシスと細胞老化に関する研究  
４  細胞の接着能、運動能、極性に関する研究  

II. トランスレーショナルリサーチ(TR)の推進と実践  
１  生体の免疫機構に関する研究成果の臨床的応用のためのTR 
２ がんの分子標的研究の推進と治療応用のためのTR 
３ 新しい原理による治療開発のためのTR 
４ がん予防に関する研究成果の臨床応用のためのTR 
５  がん診断に関する研究成果の臨床応用のためのTR 

III. がんの予防法の開発と実践  
１  生活習慣改善によるがん予防法の開発とその評価  
２  新規がん化学予防剤の同定とがんの高リスク群への応用  
３  ゲノム情報を取り入れた個別のがん予防法の開発  
４  感染予防と感染症制御によるがん予防  
５  発がんリスク軽減に関する適切な知識の普及と環境整備  

 

IV. がんの診断法の開発と実践  
１  発がんリスクを判定するためのマーカーの同定と高精度解

析法の開発  
２  高感度腫瘍マーカーおよび解析技術の開発  
３  がんの個性判定法の確立とその臨床応用  
４  遺伝子多型を利用したがん治療法（化学療法・放射線療法

など）に対する副作用予測法の開発  
５  新規の診断用機器の開発とその評価体制の確立  
６  コンピューターによる自動診断法の開発と臨床応用  
７  新規のがん検診技術の開発と導入  
８  検診の診断精度の向上とその有効性の確立  

 

V. がんの治療法の開発と実践  
１  新しいがん手術療法に関する研究  
２  がんの機能温存・機能再建手術に関する研究  
３  がん治療への内視鏡技術の応用に関する研究  
４  がんの分子標的治療薬の開発に関する研究  
５  がんの免疫・遺伝子・細胞療法に関する研究  
６  新しいがん放射線治療に関する研究  
７  がんの緩和医療に関する研究  

 

第３次対がん戦略：重点研究と支援事業 



VI. がんの実態把握と、がん情報・診療技術の
発信・普及  
１  がんの罹患と予後についての実態把握に関する研究  
２  がん患者データベースの構築に関する研究  
３  がん診療のための医療情報提供システムに関する研究  
４  国民向けがん情報提供システムに関する研究  
５  がん患者、家族のための支援技術の開発に関する研究  

VII. 支援事業  
１  トランスレーショナル･リサーチ、臨床研究促進のための研

究体制の整備  
２  がん登録事業等、疫学研究の基盤整備  
３  国レベルのバイオリソース、データベース機能の充実  
４  がんの予防・検診センターの設置を含む予防・診断技術の

確立とその全国への普及  
５  国民へのがんに対する的確な知識と最新情報の提供  
６  産官学連携の強化のための体制整備と産官学協力の推

進  
７  若手研究者ならびに研究支援者の育成と人事交流の促進  
８  国際協力、国際交流の充実 -国際協力をもとに国際貢献

へ-  
９  がん研究の推進における中核拠点機能の強化による、研

究・運営の効率化と充実  

第３次対がん戦略：重点研究と支援事業 

日の丸印の革新的な医薬品・医療機器の創出が伸び
悩み、むしろ輸入超過の傾向が大きくなってきている。 
激化する国際競争の中で、いち早く市場獲得を目指す
ため、グローバル製薬企業等が、日本の研究開発拠
点を閉鎖し、より創薬・医療機器研究開発・市場化の
環境の整った他国へ拠点を移している動きや市場を
支配する医薬品・医療機器の業界構造の変化等があ
る。 
資源が乏しい日本にとって、知識・知恵に基づいて付
加価値を創出する産業は日本再生の主要産業であ
り、その代表格である医薬品・医療機器産業を育成し
ていかないと国家としても成り立たなくなる。 
日の丸印の革新的医薬品・医療機器が患者に迅速に
提供されることは日本国民ひいては人類への大きな
貢献となる。 

医療イノベーション5か年戦略 

医薬品・医療機器産業を取り巻く危機と期待 

医療イノベーション会議 

平成２４年６月６日 
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論文で公表された新規薬剤標的候補 

論文データの再現性は20–25 %にとどまる 

創薬研究 



 
 
 
 

がん診療ガイドライン 



エビデンスの輸入超過 
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追いつかない臨床研究数 
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手元に届かないがん対策の恩恵 



手元に届かないがん対策の恩恵 



研究重点領域や支援事業として 
新戦略のなかで追加すべき項目 

展開 

Transfer 

開発 

Development 

実践医療
研究 

シーズ
研究 

臨床医療情報 基礎研究データ 

医療展開
研究 

実践 

Practice 

Skill 
発見 

Discovery 

臨床開発
研究 



シーズ研究 

臨床開発研究 

実践医療研究 

問題認識 

 真に有用なシーズの発見   いち早い実用化 
 類似アプローチによるシーズの策定   膨大な類似新薬候補   新規手法の希求 
 ゲノム、遺伝子解析データベース、バイオバンクの整備   臨床情報の質の偏り 
 人種差、民族差、地域差による独自創薬、医療開発の有用性示唆 
 巨大市場としてのアジア  将来へ向けての創薬、医療開発拠点の確保 

 限りある治験、臨床研究の可能性 
 アジアにおける研究開発拠点移動の動き 

 いまだ遠い恩恵享受 
 黎明期にある現有システム評価 
 現在進行中の実態把握 
 身近で遠い“がん”と“医療”   不安、不信を導く不十分な知識、情報 



 

1. 画期的な医療シーズ策定ツールボックスの構築 
• 質を確保したアジア規模の統合的がん医療情報、ゲノム薬理学データベース、バイオ
バンクの整備 

• 次世代型シーケンサー対応バイオインフォマティクス 
• スクリーニングの効率化に資する新規手法、解析機器の開発など 
 

2. アジアにおける臨床エビデンスの蓄積 
• 新規治療法開発のための各相共同臨床開発研究 
• アジア多国間共同臨床試験実施基盤の確立 
  （質、数、速度確保のための工夫と支援事業）など 
 

3. 隅々まで行渡る地域医療/フォローアップ・ネットワークの確立 
• 実効的医療/医療情報提供システムの確立研究 
• 実効性評価指標の確定 
• 受診する施設/範囲の実態把握に関する研究  
• 就業・経済負担の実態把握に関する研究 など 
 

4. 学校でのがん教育の普及に関する研究 
• 教育ツールの開発・普及 
• 専門的医療機関との連携モデル 
• 効果評価手法の確立研究など 

 

5. がん研究・医療の質の評価に関わる指標、手法、システムの確立 
 



新規項目に関する今後のがん研究の目標と課題
（数年後までの短期目標、10年程度の中期目標、20～30年程度の長期目標等） 

項目 2014年度 2017年 2023年 
2033
年 

2043年 

＜研究重点領域＞ 
 

○画期的な医療シーズ策定
ツールボックスの構築 
 
 
 

○アジアにおける臨床エビデ
ンスの蓄積 
 
 
 
○隅々まで行渡る地域医療/

フォローアップ・ネットワーク
の確立 
 
 
 
 

○がん研究・医療の質の評
価に関わる指標、手法、シス
テムの確立 
 
 

＜体制整備・支援事業＞ 
 

○学校でのがん教育の普及
に関する研究 
 

・日本発アジア発のがん治療薬創
薬・医療機器・医療開発研究機器
の開発に向けた研究事業の拡充・
データベース等の構築開始 

・データベースを公開。運営委員会
の採択したプロジェクトによる創薬、
医療機器・医療開発研究機器の開
発を目指した有力シーズの策定開
始。順次企業治験へ導出 

・策定されたシー
ズから10種以上

のがん創薬・医療
機器・医療開発研
究機器 

・アジアにおけるmega-clinical trialを

含めた各相の医療開発研究の新規
企画/計画、実施。アジアの研究拠

点・中枢となる登録センター、データ
センター、解析支援センターの設立 

・エビデンスの蓄積、3-5の第Ⅰ,Ⅱ

相試験の終了。アジア多国間共同
臨床試験実施基盤の確立、安定し
た臨床開発研究の計画、実施の継
続。 

・真に有
効、安全な
医療提供体
制 

・地域に根ずき、在宅、退院後のケ
アも含めたわかり易いがん医療
ネットワークの構築。新規専門職の
導入も含めた、手厚い地域医療/

フォローアップ・ネットワーク情報提
供体制のモデルの策定、システム
施行 

・課題の明確化と解決策の検討に
基づく実効的システムの確定。  

・安心でき
る医療ネッ
トワークの
確立 

・非効率的かつ有効性と実現可能
性の低いがん研究・医療を排除す
るための、研究/医療の質の客観的

評価指標、評価手法、システムの
策定、検証モデルの設定、実施 

・正当性、妥当性の検証に基づく評
価システムの確立 

・次世代へ
向けての研
究医療の発
展 

・現場に負担の尐ない教育手法の
確立、教育/提供情報レベルの標準

化に資する教育モデルの設定と試
行 

・最良システムの確定、普遍化へ向
けての体制整備 

・罹患率の
劇的低下、
生存率の
著明な改
善 

・生存率の
著明な改
善、新規医
療の継続的
開発 

・主ながん腫にお
けるアジア発、日
本発のエビデンス
によるがん治療ガ
イドラインの確立 

・ネットワークシス
テムの国内普遍
化。および継続的
な改良 

・PDCAサイクルの

基づいた効率的
合理的な研究、
医療の方向性/方
針の決定と推進 

・学校におけるがん
教育の日常化、検診
率の劇的向上、がん
医療における肉体
的精神的な苦痛の
軽減、予防対策普遍
化 



がん研究に対して関係省庁が連携し、戦略
的かつ一体的に推進する。 
がん研究に関し、国家的戦略として新たな
医療開発を生むための長期にわたり継続・
維持すべき研究課題と、研究者による独創
的な短期間決着型の課題等とを並行する。 
出口戦略を持った研究の促進（Seeds-
push, Technology-push型からNeeds-pull, 
Market-pull型） 

とるべき基本姿勢の確認 


