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第６回創薬・先端医療ワーキンググループ 議事要旨 

■日 時：令和８年４月24日(金) 10時00分～11時00分 

■場 所：中央合同庁舎第４号館 １２１４会議室（ハイブリット開催） 

■出席者： 

構成員  

（有識者） 

五十嵐 啓朗 ファイザー株式会社代表取締役社長 

熊ノ郷 淳 国立大学法人大阪大学総長 

志鷹 義嗣 株式会社 RealizeEdge Partners 代表取締役社長 

藤本 利夫 アイパークインスティチュート株式会社代表取締役社長 

本田 麻由美 読売新聞東京本社編集局編集委員 

牧 兼充 早稲田大学大学院経営管理研究科准教授 

宮柱 明日香 武田薬品工業株式会社ジャパンファーマビジネスユニットプレジデント 

山本 武 元富士フイルム株式会社執行役員ライフサイエンス戦略本部副本部長 

バイオサイエンス＆エンジニアリング研究所長 

吉川 真由 ARCH Venture Partners ベンチャーパートナー 

（政府関係者） 

山田 賢司 経済産業省副大臣 

小林 茂樹 文部科学副大臣 

代理出席 

川端 輝彦 厚生労働省医政局医薬産業振興・医療情報企画課創薬支援対策室長 

オブザーバー  

藤原 康弘 独立行政法人医薬品医療機器総合機構理事長 

中釜 斉 国立研究開発法人日本医療研究開発機構理事長 

参考人 

畠 賢一郎 株式会社ジャパン･ティッシュエンジニアリング相談役 

事務局 

内山 博之 内閣府健康・医療戦略推進事務局長 

 

■議 事： 

１. 開会 

２. 議事 

  （１）官民投資ロードマップについて【非公開】 

  （２）その他 

３. 閉会 
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○内山健康・医療戦略推進事務局長 ただいまより、第６回「創薬・先端医療ワーキング

グループ」を開催いたします。 事務局として議事進行を務めます、内閣府健康・医療戦

略推進事務局長の内山です。本日もどうぞよろしくお願いいたします。 

 本会議は、オンライン併用での開催となってございます。 

 また、本日は官民投資ロードマップについての御議論を行いますので、非公開での開催

となります。よろしくお願いいたします。 

 本日、共同座長の小野田科学技術政策担当大臣、松本デジタル大臣は、それぞれ国会で

の公務のため御欠席となります。  

それでは、早速議事を始めさせていただきます。議事１では、資料１官民投資ロードマ

ップ及び資料２参考資料集について、事務局より御説明をさせていただきます。 

 資料１は、官民投資ロードマップの素案となってございます。本ワーキンググループで

は、ファーストインクラス製品・ベストインクラス製品、感染症対応製品、バイオ医薬品・

再生医療等製品等、革新デバイスを活用した先端医療、ライフログデータ等を活用したヘ

ルス関連サービスといった５つを主要な製品・技術として官民投資ロードマップを作成す

ることとし、その議論をしてきていただきました。このうちバイオ医薬品・再生医療等製

品等については、合成生物学・バイオワーキンググループとの協力の下で作業を進めてき

たところでございます。 

 資料２は、本ワーキンググループで、皆様からいただいた御意見を参考資料としてまと

めさせていただいてございます。 

 本参考資料は、官民投資ロードマップの公表時期と併せて創薬・先端医療ワーキンググ

ループのホームページに掲載をして公表する予定です。 

私からの説明は以上です。 

 この後、皆様から順に御発言をいただく予定でございますけれども、今までの資料１と

資料２の構成等について御質問があれば、ここでお受けしたいと思いますけれども、いか

がでしょうか。 

 五十嵐構成員、どうぞ。 

○五十嵐構成員 まず、ありがとうございます。 

 ページ１のファーストインクラス・ベストインクラス製品の目標についての質問でござ

います。まず左側の「現状」のところの③の１番目のポツで、ファーストインクラス製品・

ベストインクラス製品を含む特許品の世界市場（日本を除くG7）は、年平均9.6％で拡大し

ているという記載があった上での右側の目標だと理解しておりますが、１番目の２つ目の

ポツでこのような記載をしていただいてありがとうございます。大変な調整があったと推

察しますので、ありがとうございます。 

 ただ、確認の質問は、ここの「海外市場と遜色のない国内市場となるよう、我が国の特

許品の市場規模について、特許品の世界の成長に比肩する成長を目指す」というところの

「世界の成長」というのは、左側で記載されているのと同様、日本を除くG7というものを
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意図して「世界」と書かれているという理解でよろしいでしょうか。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ここのところはまさに今、左側に世界市場と書き、

右側ではまさに国内市場について世界の成長と書いていますので、この文章の中で「世界」

の指す意味は同じだと私どもは認識をして書いてございます。 

よろしいでしょうか。 

 それでは、また各委員の発言の中で御発言いただいても構いませんので、ロードマップ

参考資料案についての御発言に移らせていただきたいと思います。事務局から順に御指名

させていただきますので、このロードマップ、あるいは参考資料についての御発言をお願

いできればと思います。 

 それでは、まず五十嵐構成員からお願いいたします。 

○五十嵐構成員 まず、この取りまとめ案に対して大変感謝申し上げます。日本の特許品

市場を特許品の世界、つまり日本を除くG7の成長に比肩する成長を目指すということを目

標として記載いただいたことは業界にとっても患者さんにとっても非常に大きな一文だと

思いますので、改めてこの一文を明記していただいたことに感謝を申し上げたいと思いま

す。 

 このピースがはまることによってより一層創薬エコシステム、また、投資の循環が回り、

ドラッグラグ・ロスが適切に改善され、そして投資が増えるという良い循環が生まれ継続

するように、しっかりと業界としても関係の皆様とともに共同戦線を張っていければと思

っております。 

 業界団体としても、具体的な次のステップとしての施策について政府の立場、また、患

者さん、社会の観点から具体的な御提案というものをできるような準備を加速してまいり

たいと思っております。その上で建設的に具体的な政策、財源や具現化の方法につきまし

て、ぜひとも官民協議会のような場でオープンに議論をし、そうした取り組みを官民一緒

になってグローバルに喧伝していくということができれば、良い循環が回ると思っていま

す。ぜひ官民協議会の場で具体的な政策の議論というものを進められればと思っておりま

す。 

 今までこのワーキンググループで議論してきたように、このピースがはまることによっ

て人材育成や臨床試験などの様々なピースが循環していくことを強く願いますし、官民一

体となって取り組んでまいれればと思います。 

 改めて感謝を申し上げます。 

 以上です。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、オンラインで御参加の熊ノ郷構成員、よろしくお願いいたします。 

○熊ノ郷構成員 まず、本当に勝ち筋を押さえた上で成長戦略を練ったこの骨太のロード

マップを作成いただきました事務局の方々に感謝申し上げたいと思います。 

 その上で、特に私の立場からは、３ページと４ページにあります基礎研究力、治験体制
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のさらなる強化というところで、次世代創薬シーズ創出に向けた免疫再生医療等の強みと

なる基礎研究のさらなる充実、AMEDの大学等と製薬メーカーとの橋渡し等による実用化の

促進、そして大学病院等の研究開発力の向上に向けた環境整備の推進や治験体制の充実、

そして臨床開発に対する患者・医療従事者を含む理解促進というところをしっかりと書き

込んでいただけたということ、それから、４ページにありますが、その中で我が国の強み

である優れた勝ち筋である基礎研究力への官民による長期的な先行投資というところも明

示していただいて、これでエコシステムをサステーナブルな形で骨太なものが提案できる

のではないかなと思いました。ありがとうございます。 

 以上です。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、志鷹構成員、よろしくお願いいたします。 

○志鷹構成員 取りまとめありがとうございます。 

 タイトルにありますように、ファーストインクラス・ベストインクラスと、当たり前の

ことではあるのですけれども、これを官民でしっかりと追求していくことが非常に大事だ

なと思います。創薬というのは系で育てるものなので、どこかに穴があると駄目なのです

けれども、一方で、その上を走るプログラム、プロジェクトについてはしっかりと強いも

のを選んでいくということが大事でありまして、それがファーストインクラス、ベストイ

ンクラスをつくるために大事で、その意味では少しつらいことかもしれないですけれども

やめる勇気も必要になってきますので、その辺をしっかり官民でタイアップしながらゴー

ルを目指してやっていければいいかなと思っております。 

 どうもお疲れさまでした。ありがとうございました。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、平野構成員ですけれども、本日、オンラインで参加予定だったのですけれ

ども、急遽御欠席となりました。コメントについて預かってございますので、事務局より

代読をさせていただきます。 

○事務局 代読いたします。 

 事務局の皆様方、短い期間で非常に複雑で高度な事象を取りまとめいただき、また、有

識者の皆様も経験に基づくコメントをいただき、ありがとうございます。 

 経営をしていて常々感じるのは、目標の立て方が戦略の成否を左右するということです。

その観点から申し上げると、今回のワーキンググループで設定された目標には国策として

非常に力強いものが含まれていると感じております。例えば2040年のバイオ医薬品売上げ

24.1兆円、グローバルシェア10％、医療機器市場の10兆円から28兆円への拡大、感染症対

応製品の25か国以上への国際展開、健康投資額の２倍といった目標は定量的で明確であり、

何を達成したかではかることができる真のアウトカム目標としてすばらしいと思います。

官民の関係者が同じ方向を向いて動くための羅針盤になり得るものです。 

 一方で、政策の中にはアウトカムとアウトプットが混在しているものも一部見受けられ



5 

 

ます。手段であるはずのものが目標として置かれてしまうと、本来達成すべき成果から目

が離れてしまうリスクがあります。今後の実行段階においては引き続きアウトカムを中心

に据えた目標管理をしていただければと思います。 

 AIの専門家としての立場から申し上げると、今回の資料でも創薬プロセス全体へのAI活

用、ナレッジAI、シミュレーションAI、フィジカルAIの統合、PMDAの審査へのAIの導入な

ど、具体的なビジョンが示されており、大変心強く感じております。AIは創薬の生産性を

根本から変え得る技術であり、日本の強みである質の高い医療データや研究基盤と組み合

わせることで世界に先駆けた創薬力の向上が実現できると期待しています。ぜひこの分野

への投資と実装を加速していただきたいと思います。 

 加えて１点、懸念としてお伝えしたいのは、外部環境の急変リスクです。米国のMFN施策

や関税の動向、中国の急速な台頭など、今回の目標値の前提となっている国際環境は今ま

さに大きく揺らいでいます。せっかく設定した定量目標も前提条件が変われば意味合いが

変わります。そのためにも、設定した目標に対して行動と戦略を繰り返すサイクルを定期

的に回すことが不可欠だと考えます。例えば３か月ごとに目標の達成状況と前提条件を点

検し、必要に応じて戦略や施策を修正するオペレーションを仕組みとして組み込んでいた

だくことを強く提言いたしたいと思います。目標を立てるだけではなく、サイクルを回し

続けることが重要です。 

 最後に、今回のワーキンググループを通じて創薬・先端医療分野における官民の共通理

解が大きく変わったことも大きな成果だと思います。 

 ありがとうございました。 

 以上です。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、藤本構成員、よろしくお願いいたします。 

○藤本構成員 ありがとうございます。 

 最後ですので、少し個人的な話からさせていただければと思います。私はキャリアの最

初の10年は胸腔外科医として肺がんの手術ばかりしていました。その次の10年は製薬企業

で治験、臨床試験を回しました。そして最近10年は研究の現場におります。イノベーショ

ンの源流にどんどん向かうにつれて、今行う判断の結果がすぐに見えない形になっていま

す。患者さんからは遠くなっています。だからこそ目先のことではなく10年先を見て絵を

描いて次の世代に渡していきたいと思っています。 

 この10年で製薬業界は大きく変わりました。技術の多様化、外部イノベーションの加速、

個別化治療の浸透、そしてパンデミック、地政学的な緊張から製造の国内回帰、まさに激

動の時代と言えると思います。 

 一方で、世界の大手製薬企業は成長し続けております。上位10社は、この前調べたので

すけれども、この10年で売上げが約２倍の約９兆円レベルまで増大しています。そして、

研究開発費は何と平均で約２兆円です。設備投資にしても買収にしろ、多くの日本企業と
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は全く次元の違う戦いをしているということを直視しなければいけないと思います。 

 そして現在、彼らはその桁外れの資金力を背景に、自前でAI創薬インフラを整備してAI

スタートアップの買収を重ねております。AIを使って創薬データを独占していく新たな戦

いが始まっていると言えると思います。 

 では、どうやって日本は世界に誇る創薬立国になっていくのか。創薬の生産性、参考資

料の11ページに挙げていただきましたけれども、開発品目数、成功確率、そして薬価、こ

れを掛け算した分子を開発期間とコストの分母で割ったものです。冷徹な方程式です。そ

こにマジックは何もございません。つまり、スタートアップの挑戦を生んで成功確率を上

げて、薬価を適正に評価して、AIで開発期間とコストを削減する・改善する努力、そして

それを可能にする環境を拠点において一体で整えることから日本の成功が始まると思いま

す。その過程で日本の独自のエコシステムが生まれていくのだと私は思っています。 

 本ワーキンググループの成果が創薬の10年後の道しるべになることを期待しております。

これまで本当にありがとうございました。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、本田構成員、よろしくお願いいたします。 

○本田構成員 本田です。 

 私も今回の大変難しい御調整に大変御尽力いただいて本当に感謝申し上げます。私は一

国民、また、患者の立場での参加ではあったのですけれども、今回、ロードマップの１ペ

ージ目にありますように、海外、世界の成長に比肩する成長を目指すと明記していただい

たことは、産業界のみならず、これは患者・国民にとってもイノベーティブな医薬品等が

届くということを意味すると感じますし、大変意義のあることだと思っており、感謝申し

上げたいと思います。 

 また、ロードマップの中には紙幅の制約があるということでしたので、参考資料の初め

のところに日本・世界の人々への医薬品アクセスの確保ということを中心に書いていただ

いているということも大変ありがたく、国民にアピールできるところだと思っています。 

 今後は、まさに先ほどもいろいろな先生方からありましたけれども、アメリカのMFN政策

のこと、中国をはじめとした諸外国の台頭、あと難しい国際情勢ということを踏まえて、

具体的に何をしていくのかというのをより明確にしていただくようにお願いしたいと思い

ます。官民協議会などで具体的な議論が進むのかとは思うのですけれども、国民にも見え

る形で、また、官だけでなく民の方々にも前向きな具体策を提案していただければ、国民

にとっても大きな勇気になると思いますし、患者にとっては大変ありがたいことだと思い

ますので、その辺りもよろしくお願いいたします。 

 一方で、一つ健康医療安全保障の構築ということが今回のワーキングの議論の課題とし

て当初から掲げられていますけれども、感染症のことについてきっちり書き込まれて国民

の第一の不安のところに対応いただいていることは大変感謝いたします。ただ、感染症以

外の例えば麻酔薬など国民の健康、安全にとって大変重要な医薬品について、原薬の確保
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などのあり方に関しては、紙幅の問題もあったのかとは思いますけれども、あまり明確に

なっていない部分もあると感じます。もちろん、そういった点についての施策の議論が今

後行われると信じておりますけれども、具体的に進めていただけるようお願いしたいと思

っています。 

 以上、本当にありがとうございました。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、牧構成員、よろしくお願いいたします。 

○牧構成員 まず、事務局の皆様、お疲れさまでした。とても良い資料になっているので

はないかと思っております。 

 取りまとめとしては必要なことが網羅されていると思いますし、柱の中でも成長戦略と

健康医療安全保障の両方を考えた上でバランス良く、５つか６つの柱のバランスもとても

良いものになっていると思いますし、あと補足説明資料を入れたというのも、それによっ

て十分この本体に入れられなかったものをメッセージとして出すという意味でもとても良

かったと思っています。 

 また、KPIについても、我が国の医薬品の市場規模が世界の成長に比肩する成長を目指す

という一文はとても重要だと思うので、入れられてとても良かったと思っています。一方

で、このメッセージがこれからの資料にも載り続けるようにしていくことがとても大事だ

と思うので、必ずそこはチェックしていただくということが大事だと思います。 

 それで、前回、本田構成員がおっしゃっていたことともつながるのですけれども、メデ

ィアとしてどうやって取り上げられていくのだろうということがとても重要だと思ってお

りまして、これは２つあって、一つはワクワクするようなメッセージというものがないと

この領域は盛り上がっていかないですし、未来の研究者がこの分野を研究しようとも思わ

ないですし、ビジネスを立ち上げようとも思わないということ。それともう一個は、危機

感をきちんと伝えられるようなメッセージ、この２つが両方大事だと思うのですが、それ

なりに十分メッセージとしては入っていると思うのですけれども、これが本当に伝わるの

かどうかというのは常に最終段階まで見続けるといいのではないかと思っています。特に

骨太方針が今年はぜい肉をそぎ落とした短いものになるみたいなうわさもよく聞くので、

そうするとこの中でどのメッセージがきちんとワクワクし、危機感を伝えるメッセージに

なるのかというのがとても気になっています。そういう意味ではさっきの我が国の市場規

模が世界の成長と同等となるというメッセージが骨太まで入ると理想なのだろうなとは思

っています。 

 それと、どうしても網羅的になるので、ページ数がどんどん増えていき、結局全体のメ

ッセージが伝わりづらくなるというトレードオフがあると思うので、できれば１ページぐ

らいで全てのものがまとまっていて、その１ページを見れば国民誰もが理解できるものみ

たいなものも作れないかは検討してみるといいのではないかと思います。 

 その１ページの資料があったときに、いろいろなステークホルダーがいると思うのです。
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それは患者もいれば、医療従事者、製薬事業、スタートアップ、ベンチャーキャピタル、

でも、一番重要なステークホルダーは、今は健康だけれども将来病気になる人たち。そう

いう人たちがこの政策は絶対重要だなと思ってもらえるようなメッセージがきちんと組み

込まれない限り、大きなムーブメントになっていかないだろう。そこが一番大きな人数の

ステークホルダーだということを忘れてはいけないのだと思います。 

 そして、このプランはとてもよくできていると思いますが、実行可能性、比較的こうい

うプランはよくできているのですけれども実行可能性の評価をしないことが多くて、どの

くらい実行できるのか、そのためにはフォローアップをする組織が具体的にどこで、KPI

はどこがモニタリングしていくのかを明確にしていかないといけないと思います。 

 それで、今回、高市内閣の成長戦略17分野がきちんと定義されてそのうちの一つに入っ

ていることはすばらしいことだと思いますが、逆にその枠組みに埋もれてしまうことで必

要なKPI管理ができなくなってしまうという危機感を持っている部分もあります。そういう

意味で言うと、改めて昨年立ち上がった官民協議会を機動的に活用すること、これはほか

の分野ではないこの分野の強みだと思いますし、そして官民協議会の位置づけが今、海外

投資の呼び込みみたいな話はこの資料の中にも入っていたかと思いますが、それだけでは

なくてKPIの管理とモニタリング、あともっと言えば実行部隊の一部になっていくのだぐら

いのことをきちんとアクションプランに組み込んでいくことをやらないと、そういう意味

では私はこの分野に数年ずっとこの会議体で関わらせていただいて、どんどん議論は進歩

していて、そして確実に進んでいることはたくさんあると思いますが、実行可能性の部分

が不十分であり続けるから議論が続いているということでもあると思うので、それをどう

つくっていくかということを、この資料に加えるかどうかは分からないですが、大事な検

討事項として入れていただければと思います。 

 以上で終わらせていただきます。どうもありがとうございます。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 少しコメントをさせていただきますと、17分野のロードマップがこれから完成版に向か

っていくわけですけれども、全体としてフォローアップの重要性は意識をしていて、定期

的にフォローアップという話も出てきておりますので、またその枠組みも踏まえながら実

行可能性、フォローアップについてはきちんとやっていきたいと思ってございます。あり

がとうございました。 

 続きまして、宮柱構成員、よろしくお願いいたします。 

○宮柱構成員 初めに、事務局の皆様、そして構成員の皆様並びに短期間でロードマップ

を取りまとめていただきました関係省庁の皆様に心より御礼を申し上げます。 

 本ワーキンググループが日本の成長戦略の中に医薬品産業を明確に位置づけ、将来に向

けた道筋を示す極めて重要な場であったと認識しておりますし、私も産業界を代表する立

場としてその議論に責任を持って参画をしてまいりました。改めて医薬品産業は国民の命

と健康を支えるのみならず、経済成長、さらには安全保障の観点からも極めて重要な戦略
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産業です。 

 一方で、日本の創薬力は近年低下傾向にあり、国際競争の中で存在感を失いつつある現

状についてもこれまで率直に申し上げてまいりました。この状況を転換するためには、創

薬力の復活、そして国内製造力の強靱化、人材基盤の堅持・強化に取り組むと同時に、そ

れらを支える日本の医薬品市場の成長が不可欠です。市場成長が見込めれば、企業は経済

合理性の観点から日本への研究開発、人材育成、さらには製造機能の強化に向けた投資を

行うことができます。諸外国が国家戦略の中核として創薬分野に注力する中、本ワーキン

ググループのロードマップにおいて日本の医薬品市場が他国に劣後しない成長率9.6％を

目指すことを明確に示すことは、国際競争の中で日本が今後も創薬の地として選ばれ続け

るかどうか、これを左右するまさに分岐点となる重要なメッセージであります。今回のロ

ードマップに記載いただき、御礼を申し上げます。 

 医薬品産業は関連産業も含めて売上高30兆円を超える裾野の広い基幹産業です。また、

国民の健康を支えることは労働生産性の向上にもつながり、その効果は雇用の創出や税収

の増加を通じて日本経済全体にも波及いたします。加えて、創薬はAIや産業用ロボットな

どの先端技術との親和性も高く、新たな産業領域を切り開く可能性を有する分野でもあり

ます。日本の創薬力を復活させ、世界で高く評価される日本発の革新的な医薬品を生み出

していく、その実現には政府、そして産業界一体となって前に進むことが不可欠です。私

たち医薬品産業としましても、国民の命と健康を守り、経済成長と安全保障を支える基幹

産業として引き続き主体的に取り組んでまいります。 

 ありがとうございました。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、山本構成員、よろしくお願いいたします。 

○山本構成員 このたびは創薬・先端医療のワーキンググループの大変貴重な議論に参加

させていただきましてありがとうございます。また、計６回にわたる議論を通してロード

マップを作っていただきました特に事務局の皆様、大変御苦労さまでした。ありがとうご

ざいました。 

 創薬エコシステムの強化を考える上で、私自身、バイオ医薬品の研究開発から生産技術

の開発まで現場で関わってきた人間にとって、再生医療を含む医薬品分野というのは皆さ

ん御存じのとおり山中伸弥先生や坂口志文先生のノーベル賞の受賞が象徴するように、日

本が国際的に競争優位性を持ち得る有力なモダリティーだと考えております。重要なのは、

こうした強みを要素研究レベルにとどめるのではなく、臨床開発、生産技術、さらには商

業市場に至るまで一貫したバリューチェーンを構築してそれをつなげて、その中に国内外

の人、物、金が循環・集積するエコシステムを構築していくことだと思います。 

 その意味で、本ワーキンググループにおいて目指すべき市場形成とエコシステムの構築

のロードマップ像を今回共有できた、特に官と民で共有して目合わせが進んだということ

は大きな成果であったと考えております。この市場形成の機運を一過性に終わらせず、負
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荷逆な流れとして定着させるためには、我々はこの６回のワーキンググループでも特にそ

こを大きくたくさん議論したかなと思います。 

 イノベーションの起爆剤となるスタートアップを中核に備えて、この支援体制を構築し

ていくというところのプライオリティーが高いと思っています。具体的には大学発ベンチ

ャー創出の加速、それから議論にもありましたとおり、製薬企業における事業戦略外のパ

イプラインをうまく拾い上げてスピンアウトする、それを促す仕組み、さらには非臨床・

臨床試験や治験薬製造を伴走型で支えるCRO、CDMOの機能強化、そして国際共同治験、直行

型の治験を進めるという意味で国際共同治験への参画を前提とした制度運用の整備です。

これらが有機的に結びつくことで、イノベーションに共鳴した国内外のステークホルダー

から投資マネーが流れ込むといった環境をつくっていけると思います。 

 また、感染症分野におきましても日本の安全保障の観点で議論をさせていただき、非常

に有用だったと思います。感染症に関しましては、既に３月に感染症危機対応医薬品等の

開発生産体制強化の戦略が閣議決定されておりますが、それを踏まえた上で有事の際のワ

クチン、治療薬、診断薬の迅速製造に向けて、分子設計から原料、資材の調達、それから

薬事承認プロセス、さらには製造まで含めて実運用を前提とするシミュレーション演習の

必要性をこのワーキンググループを通じて共有化できたことはさらに成果だったと思いま

す。 

 構成員の皆様が既におっしゃっていますとおり、ここからが大事かなと思っております。

単なる政策文書にとどめることなく、具体的かつ持続的なアクションにどう展開していく

かというところを今後の行動として非常に強く期待しております。 

 私自身もこの創薬・先端医療のエコシステムを構築するバリューチェーンの一員として、

これからも民として産業化の立場で尽力していきたいと思っております。ぜひこの官民協

議会の中で来るべき今回のロードマップのフォロー、それから具体的な施策に落とし込む

という活動を継続的に進めていきたいと思っております。 

 どうもありがとうございました。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、吉川構成員、よろしくお願いいたします。 

○吉川構成員 ありがとうございます。スタートアップとベンチャーキャピタルの立場か

ら発言いたします。 

 まずはこのような機会をいただきまして誠にありがとうございます。また、ロードマッ

プに「世界直行型」という観点を盛り込んでいただいたことに、感謝申し上げます。 

 改めてキーポイントのみ強調させていただきます。日本には間違いなく世界に通用する

サイエンスはございます。また、AMEDや厚生労働省をはじめとする関係機関が、創薬ベン

チャーに対して助成金を含む支援をくださっており、これは海外のVCから見ても、日本の

非常に大きな強みになりつつあり、現場としても感謝しております。 

 ただ、今後必要なのは、日本の知財を活用して生まれたバイオテックが、世界の投資家
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から資金を調達できる仕組み、逆に申し上げますと、世界の投資家が日本発の知財を使っ

たバイオテックスタートアップに投資したいと思える仕組みでございます。創薬は国内で

成功してから海外に出る産業ではありません。最初から日本に加えて海外も含めた開発、

成長戦略が必要であり、そのアップサイドが明確でなければ、海外の投資家にとって投資

対象としての魅力が十分に伝わりにくいと考えています。そのため、ぜひ以下の３点を、

今後の政策の中でさらに重視いただきたいと考えております。 

 まず第１に、世界直行型のバイオテックを実行する人材の強化です。メンターやアドバ

イザーの役割も重要ですが、それに加えて、実際に事業を前に進める実行人材が必要です。

その実行人材を明確化し、ギャップを明確にし、人材プールをつくりながら人材育成を図

ること、そしてその際に製薬企業様からの出向や兼業・副業を含む人材流動化に加え、ア

ントレプレナーインレジデンス（EIR）の仕組みやベンチャーパートナーの仕組みなども柔

軟に活用しやすくするための施策をご検討いただくことです。 

 ２点目に、既存の公的資金を継続・拡張していただき、今後、より後期の開発段階まで

支援対象を拡張していただくことです。 

 そして３点目に、ボストンなど、成熟したバイオテック・エコシステムを有する海外地

域の人材やVCを日本発スタートアップに組み込み、短期的には国内で十分に確保しにくい

人材や機能を補いつつ、彼らが長年かけて蓄積してきた知見や仕組みを国内に持ち込むと

いったことが重要なのではないかと思っています。 

日本発のサイエンスや知財を基盤とするバイオテックを育成し、その企業価値の向上、人

材育成、投資、特許収入などを通じて、その成果を日本に還流させながら、世界で競争力

を持つバイオテックをつくっていくことが重要です。そのために世界直行型スタートアッ

プ創出基盤を強くサポートいただければと思います。もちろん私自身もそのような活動を

これからも続けていく所存でございます。よろしくお願いいたします。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、畠参考人、よろしくお願いします。 

○畠参考人 株式会社ジャパン・ティッシュエンジニアリングの畠でございます。本日は

参考人といたしまして本会への参加の機会をお与えいただきました。また、発言の機会を

頂戴いたしましたことを心より御礼申し上げます。 

 このたび取りまとめいただきましたロードマップにつきまして、再生医療事業に取り組

む私ども業界に対しましては多方面にわたる御配慮と御示唆を盛り込んでいただいており、

改めて深く感謝申し上げます。本ロードマップに記載されている各内容、施策はいずれも

極めて重要なものばかりだと考えております。とりわけ私ども再生・細胞医療・遺伝子治

療をやっている者にとりましてはイノベーティブな領域であるがゆえに、現時点では必ず

しも確立したビジネスモデルに基づくものばかりではない中、おまとめいただきましたこ

とに、心より御礼申し上げます。本当にありがとうございました。開発企業に対する開発

支援のみならず、グローバル展開を見据えた御支援の方向性を明確にお示しいただいたと
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いうことは、業界にとりまして大変心強く受け止めております。 

 今後はこうした御支援をしっかりと追い風とし、積極的な製品開発を推進するとともに、

領域拡大に資する高度なエコシステムの構築、十分な競争力を前提とした海外展開、さら

には先ほども吉川構成員からもお話がありましたが、これら一連の開発、製造、事業展開

を通じたいわゆる実践を通じての人材育成にも主体的に取り組んでまいりたいと思います。 

 今般のロードマップでも言及いただいたとおり、開発製造エコシステムの強化は我々は

大変重要と考えております。再生医療関連製品を担う企業にとどまらず、この内容は原材

料、消耗品、機器、装置等を提供するサポーティング企業にも波及効果をもたらし、産業

基盤全体の底上げにつながるものと期待しております。 

 さらに、これらを下支えすべく、基盤技術自体をつくり上げる取り組みについても記載

いただきました。AIをはじめとするデジタル技術の進展も踏まえ、関係機関の皆様と緊密

な連携の下、引き続き業界として努力を重ねてまいります。 

 今般、構成員の先生方をはじめ、関係各位のこれまでの御尽力に改めて深く感謝申し上

げまして、私からのコメントとさせていただきます。ありがとうございました。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、藤原オブザーバー、よろしくお願いいたします。 

○藤原オブザーバー 補足説明資料というのは言ったほうがいいですか。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 いえ、どちらでも。 

○藤原オブザーバー 皆様のお手元に補足説明資料を今日お配りしたのですけれども、そ

れも見ながら聞いていただきたいと思います。 

 ノーベル賞を取るときには『Nature』や『Science』に論文が出るのが大事というのは皆

さんよく御存じだと思いますけれども、私は長らく臨床家をやっていますので、臨床医は

『Nature』『Science』よりも『New England Journal』『Lancet』という２大雑誌のデー

タを見て日常診療をしているのが世界中の医者の普通の考え方なので、その中に日本がど

のぐらい貢献しているかというのをこの２週間ほど300ぐらいの論文を読んで全部整理し

直してみました。そうすると、2025年一年間で『New England Journal』や『Lancet』に出

ている論文の中で、特に臨床試験といって、レイターステージともいいますけれども、上

市前後で診療に一番関わる研究成果を臨床試験と呼ぶのですけれども、そこに日本が貢献

した度合いを見たら、ほとんどなかったのですね。例えば責任著者というのを見てみても、

例えば12ページを見ていただくと４割ぐらいはアメリカ人がやっていますし、最近は中国

からの発表もすごく多い。日本人は全然いないのですね。 

 だから、いかに基礎研究が充実しているにもかかわらず上市に至っていないか、あるい

は診療を変えていないかというのをこのデータは明らかにしていると思いますし、この資

料の後半に、私は2018年から2020年にも同じような調査を自分でやったのですけれども、

そのときも同じように日本人の貢献はほとんどなかったのですね。ですから、この７～８

年全然改善していません。 
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 それから、さらに今週の火曜日にアメリカ医師会雑誌の『JAMA』というのに新しい論文

が出たのですが、世界で走っている臨床研究や前臨床の基礎研究の段階で創薬につながる

研究がどのぐらいプログラム数として全世界で走っているか、15万件ぐらいの分析をした

論文が出ているのですけれども、最近2015年以降、この10年で分析している結果を見ると、

中国が最初１～２％だったのが最近は３割を超えてプログラム数を維持しています。それ

から、去年の時点でアメリカを中国が抜いたのですね。日本を見てみると数パーセントし

か世界に貢献していません。ですから、基礎研究から少し進んだ前臨床の段階でも日本の

プレゼンスが物すごく落ちているというのがそのデータからも明らかになって、私は愕然

としたのですけれども、ぜひ今回の先端医療ワーキングの官民投資ロードマップを基に、

落ちているというか世界に全然追いついていない日本を何とかしてほしいなというのが最

初のお願いです。 

 あと、作業依頼というか、最初に述べようと思ったのですけれども、２つほど気づいて

いるところがあって事務局にお願いしたいのですけれども、第３期の健康医療戦略では治

験だけではなくて臨床試験もちゃんと振興しましょうと全部併記して記載してもらってい

るのですけれども、今回のこのロードマップは治験が前面に出過ぎているので、治験以外

の臨床試験もちゃんと振興しないと診療が変わるようなことにはつながらないので、用語

の記載を見てほしいのと、先ほど申し上げたようにぜひ臨床試験周りの人材をしっかり振

興しましょうというのは2006年に第２期の科学技術基本計画を策定したときに、私がその

当時、井村議員といろいろお話しして入れてもらったのですけれども、20年たっても何に

も問題点が変わっていないのですね。ですから、今回この官民投資ロードマップが出たら、

次の20年後には変わったなと思えるように皆さんぜひお願いしたい。 

 それから、これからこのロードマップに従っていろいろなフォローアップをしていきま

すけれども、そのときに先ほど最初に申し上げた臨床試験や治験の数が本当に増えている

のかどうかというのがキーになると思うのですけれども、現在の日本の科学技術行政で使

っているそういう研究の分類は、OECDが作っているフラスカティ・マニュアルというもの

に従ってつくっているのですけれども、基礎研究、応用研究、試験開発研究という分類だ

けしかしていなくて、臨床試験や治験をカウントできないのですね。ですから、数年たっ

てこのKPIを見ようとしたときにフォローしようがない。文科省さんも総務省さんも厚労省

さんもフラスカティ・マニュアルで集計しているので、ぜひこれを機会に臨床試験で一体

幾らの資金がAMEDから入っている、厚労省から入っている、文科省から入っているという

のが集計できるようにしていただければと思います。 

 以上でございます。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、中釜オブザーバーよりよろしくお願いいたします。 

○中釜オブザーバー 日本医療研究開発機構の中釜です。発言の機会をいただきありがと

うございました。 
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 私もこの創薬・先端医療のワーキンググループに参加させていただき、構成員の先生方

の真摯な御議論を聞いて大変参考になりました。また、最終的なこの取りまとめは非常に

すばらしいものであったと認識します。 

 同時に、基礎研究から応用研究、実用化研究、それから社会実装を担う環境開発を支援

するファンディングエージェンシーの立場として２～３点付け加えさせていただきます。 

 多くの議論がされていますが、最近の開発状況において特にファーストインクラスとベ

ストインクラスの創薬において、様々なフェーズにおいて多くの人材、非常に有用な人材、

専門化する人材が必要であるということは間違いなくて、それを急ピッチでそろえていく

必要がある。これは体制として整えるだけではなくて、現場における人材育成を強化しな

いとスピード感という意味でもなかなか海外についていけないのではないかということを

感じています。これは研究開発を支援する立場としてもそれを感じているところでありま

す。 

 加えて、最近例えば新規モダリティーに関して、これは再生細胞医薬品や遺伝子治療薬、

さらには放射線医薬品等のことになりますが、この取りまとめの資料２にもそれは詳細に

書かれておりますが、こういう分野においては皆様が議論されているように水平分業型の

仕組みが非常に重要となります。これをどの場で実現するのか、アカデミアなのか、アカ

デミアから応用へ持っていく場なのかということはまだまだ十分に整理されていないとい

うことは研究開発を支援する立場としても感じています。水平分業型の開発は当然CROや

CDMO、国内外のVCの参画を含めて実現するわけですけれども、それをどの場で実現するの

か、アカデミアなのかというところがまだまだ十分に整理されていない。この点は急ピッ

チで進めていく必要があるかなと感じています。一部の医療機関、研究機関においてはそ

れを実現しようという努力はしているということも研究開発支援の立場からも感じるわけ

ですけれども、日本全体の仕組みとして考えていくことが重要であろうかなと感じている

ところであります。 

 さらには、議論されたようにデータを使ったデータ駆動型の開発研究は本当に重要な課

題であり、それを可能とするようなAI技術、量子技術の取組は喫緊の課題です。そのため

にはデータ利活用を迅速に活性化することが重要です。多くのステークホルダーが参画す

る関連研究においては、先ほど言いましたけれども水平分業型の開発の初期段階において

どういうプレーヤーが参加するかということを十分に予測できないような水平分業型の開

発スキームにおいて、多くの方々が参画できるような仕組みが重要となります。これは今

の入り口における同意の在り方、ここが非常に重要なのですけれども、それを流動性の高

い仕組みに持っていく、それを喫緊に解決する必要があるかなということを強く感じたと

ころでございます。 

 加えて、この取りまとめにも書いていますけれども、多くの事業において、戦略性、さ

らには実効性を持ってどのようなプレーヤーがキーとなってこれを進めていくかというこ

と、研究開発支援の立場としてはそこを強く意識して支援したいと思うのですけれども、
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国家戦略のレベルとして誰がキープレーヤーとしてそれを牽引していくかというところも

明確にしながら進めていく必要があるかなと考えているところであります。 

 今回のワーキンググループの議論を聞いていまして、研究開発を支援する立場としても

非常に気の引き締まる思いですし、多くの有用な示唆をいただいたと思っています。大変

感謝しております。ありがとうございました。 

 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。この官民投資ロードマッ

プ及び参考資料につきましては、本日いただいた意見も含めまして、必要な修正は座長一

任とさせていただければと思います。 

 

（異議なし） 

 

 それでは、これよりプレスに入っていただきます。 

 

（報道関係者入室） 

 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 各省庁から御発言をいただきます。まず、文部科学

省・小林副大臣、よろしくお願いいたします。 

○小林文部科学副大臣 文部科学省でございます。これまでの皆様方の熱心な御議論、心

から敬意を表します。ありがとうございました。 

 文部科学省は研究開発と人材育成を担当しているということでございますので、責任を

持ってこれを実行してまいりたいと思っております。決意表明でありますが、以下、具体

的に申し上げてまいります。３点であります。 

 まず第１に、継続的な基礎研究力の充実と橋渡しの強化であります。ノーベル賞を受賞

した制御性Ｔ細胞等の免疫研究や次世代iPS細胞の開発など、日本の強みを生かした基礎研

究への支援を強化し、実用化につなげることで、創薬シーズの継続的な創出に取り組んで

まいります。 

 第２に、危機管理投資としての研究開発であります。感染症有事に我が国の社会経済活

動への影響を最小限にするために、平時からワクチン、治療薬、診断薬の感染症危機対応

医薬品等の基礎研究を強化してまいります。 

 第３に、創薬・先端医療を支える環境整備でございます。大学病院の研究環境や経営基

盤の強化、AI時代のデータ基盤構築など、国際的な開発競争に不可欠な環境整備を進めて

まいります。さらに、研究開発から医薬品製造に至るまで、創薬人材の育成に向けて大学

等の教育プログラムの充実に取り組んでまいります。文部科学省としては、アカデミアが

研究開発と人材育成の両面で中核的役割を果たせるように、これからも現場の声に丁寧に

耳を傾けながら必要な環境整備に取り組んでまいります。 
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 引き続き皆様方の御協力をよろしくお願いいたします。ありがとうございました。 

 以上です。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、厚生労働省・仁木副大臣ですけれども、本日は公務で御欠席のため、預か

っております御発言を代読させていただきます。 

○川端医薬産業振興・医療情報企画課創薬支援対策室室長 代読いたします。 

 厚生労働副大臣の仁木博文でございます。これまでの本ワーキンググループにおける議

論を通じて、創薬・先端医療は日本経済をさらに力強く発展させていく成長産業という観

点でも、また、国民の皆様の健康と生活を守る基幹産業という観点でも、非常に重要な分

野であると改めて感じております。 

 創薬については、創薬エコシステムの発展に向けてスタートアップ支援や研究開発の推

進、治験・臨床研究の環境整備、薬事政策の面などから、日本発の革新的なシーズが実用

化につながるよう総合的に取り組んでまいります。 

 また、創薬力強化のためには、創薬支援や製造を担う人材の育成・確保についてさらな

る対応が必要であり、この点については戦略的に今後取り組んでまいります。 

 また、我が国に投資を呼び込むに当たっては、市場の魅力向上が必要です。薬価もその

ための重要な要素の一つであり、日本市場において革新的医薬品が開発・上市され、ドラ

ッグラグ・ドラッグロスの解消が進むよう、革新的新薬のイノベーションのさらなる評価

については引き続き検討を行ってまいります。 

 加えて、危機管理投資の観点からも、医薬品の安定供給をより一層図っていくとともに、

感染症有事に備え、今年３月24日に閣議決定されたMCM戦略を踏まえつつ、平時から感染症

対応医薬品の研究開発の推進、国内生産体制の整備や維持に着実に取り組んでまいります。 

 先端医療に関しては、医療機器の産業基盤の強化、イノベーションの創出、安定供給体

制の強化を基本方針として必要な取組を進めていくとともに、ヘルスケア分野における予

防・健康づくりの加速に取り組んでまいります。 

 創薬・先端医療いずれの分野においても、DXやデータの利活用、AIなどの最先端技術の

活用をより一層進めてまいります。これらの医療分野におけるイノベーションの推進や医

薬品等に関する安全保障の確保などの論点については、高市総理も必要な取組を進めるよ

う強くおっしゃっています。厚生労働省としては本ワーキンググループで皆様からいただ

いた御意見を十分に踏まえ、創薬・先端医療分野における取組を力強く推進してまいりま

す。 

 代読いたしました。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 続きまして、経済産業省・山田副大臣、よろしくお願いいたします。 

○山田経済産業副大臣 経済産業副大臣の山田賢司でございます。 

 構成員の皆様方の幅広い観点からの精力的な御議論をいただいたことに改めて感謝を申
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し上げます。 

 複数の先生方から取りまとめについて御評価をいただいた上で、大事なことは実行であ

ると、また、フォローアップをしっかりやっていくということを御指摘いただきました。

これはしっかりと受け止めたいと思います。 

 私からは、創薬分野、先端医療分野のそれぞれについて発言をさせていただきます。 

 まず創薬分野につきましては、バイオ医薬品及び再生医療等製品における国内シーズ等

からの創薬の担い手たるベンチャーの創出、成長に必要な資金、人材等の円滑な供給、早

期の海外進出を促進してまいります。また、開発や製造を専門的に担う事業者の強化にも

引き続き取り組んでまいります。これらを通じ、強力な日本型創薬ベンチャーエコシステ

ムの形成と機能強化を目指してまいります。 

 先端医療分野につきましては、医療機器について、スタートアップ等が開発の具体化を

行い、大企業等の販路、ノウハウを活用して、米国をはじめとする世界市場に実装してい

くことができるエコシステムの構築を目指してまいります。 

 また、ヘルスケアについて、企業、保険者からの予防・健康投資を倍増させるとの政府

目標案を実現すべく、需給両面から対策を総動員してまいります。需要面では企業、保険

者の健康投資に対するインセンティブを強化し、供給面では質の高い効果的なヘルスケア

サービスの創出を推進してまいります。引き続き関係省庁の皆様とも連携をしながら、創

薬・先端医療分野の取組を力強く進めてまいります。 

 改めて先生方の御協力に感謝を申し上げます。ありがとうございました。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 ありがとうございました。 

 本日、官民投資ロードマップの策定に向けて、創薬・先端医療医療ワーキンググループ

は最終回の予定となってございますが、先ほど申し上げたとおり、共同座長の松本デジタ

ル大臣、小野田科学技術政策担当大臣ともに今、国会用務で本日欠席となってございます

ので、それぞれ御挨拶を代読させていただきます。 

 まず、松本デジタル大臣、よろしくお願いいたします。 

○上仮屋デジタル庁国民向けサービスグループ審議官 それでは、代読をさせていただき

ます。 

 創薬・先端医療ワーキンググループの共同議長を務めております、デジタル庁大臣の松

本尚です。本日は皆様、お忙しい中、お集まりいただきありがとうございます。 

 私は医師としてもこの創薬・先端医療ワーキンググループにも大変高い関心を持って関

わらせていただきました。特に先端医療については未来の新しい医療、例えば診断から治

療までをAIが全て行う病院をつくることなどは、我が国の成長戦略にふさわしい目標と考

えています。 

 さて、皆様に御意見を取りまとめいただいた官民投資ロードマップにおいては、心臓、

肺、肝臓等の機能を代替する機器等の安定供給を確保すること、イノベーションコア拠点

の強化、ラピッドプロトタイピング環境を構築し、AI技術を活用した製品やオルガノイド
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等の革新的デバイスや技術を社会実装する、また、マイナポータルなどのデータ基盤やセ

ンシング技術を活用し、ライフログデータを基に予防・健康づくりの効果に係るエビデン

スを構築するといった大きな方向性が盛り込まれたと思います。これまで丁寧に御議論を

重ねてくださった民間有識者の皆様に御礼を申し上げ、私の挨拶とさせていただきます。 

 以上でございます。 

○内山健康・医療戦略推進事務局長 続きまして、小野田大臣の挨拶を代読させていただ

きます。 

 本日は御多忙のところ、御出席を賜り誠にありがとうございます。閉会に当たり、創薬・

先端医療ワーキンググループの共同座長として一言御挨拶申し上げます。 

 まず、有識者の皆様におかれましては、６回にわたる精力的な御議論を経て、本日、こ

のように創薬・先端医療分野における官民投資ロードマップに関する御意見を取りまとめ

ていただきましたことを厚く御礼申し上げます。 

 創薬・先端医療分野は、国民の皆様の健康に直結し、経済活動を支えるものです。今回、

健康医療安全保障の観点で、感染症などに関するサプライチェーン強靱化の道筋をつける

ことができました。政府といたしましても、内外からの投資を我が国に呼び込むとともに、

患者アクセスの改善に向けて、我が国の医薬品市場の魅力度向上を目指して取組を推進し

てまいります。 

 今回の官民投資ロードマップを踏まえ、「創薬力向上のための官民協議会」などの取組

を通じて、今後、日本への更なる投資が行われることを期待をしております。この官民投

資ロードマップを呼び水として、この機運の中で、民間からも日本への投資をいち早く決

定いただき、速やかにその旨を表明していただくことをお願いしたいと思っております。

そして、日本が有する優れた創薬力を土台として、製薬産業が持続的な成長の牽引役とな

るよう、官民を挙げて取り組むことが重要と考えております。 

 医薬品、医療機器、ヘルスケア分野の取組が国民・患者の皆様の健康と生活に貢献し、

日本経済のさらなる発展につながることを祈念して、私からの挨拶とさせていただきます。 

 以上でございます。 

 それでは、これをもちまして、第６回の「創薬・先端医療ワーキンググループ」を終了

させていただきます。 

 本日はどうもありがとうございました。 


