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• 自由研究？
• 質保証が不十分
• 再現性が担保されない
• 企業が相手にしない
• 臨床では使えない？

• 臨床情報・検体をタダだと
思っている？
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臨床研究

• 検証研究＝後追い研究？

• 統計学的有意差に生物学
的な意味はある？

• 予定調和の結果しか出ない
• 生物学的な新規さはない
• 科学者の仕事？

• 解析のノウハウをタダだと
思っている？



分子標的療法や免疫療法など、現代のがん
薬物療法は分子生物学・細胞生物学的な理
解なしには開発できない！

•基礎研究者と臨床研究者がお互いの立場（どんな
研究成果・内容に価値観を見出しているか）を理
解しよう（と努めよう）。

• （専門外はわからないと言わずに）原データを同じ
テーブルで確認、検討しよう。

•知らないことは遠慮せず教えてもらおう（相手が忙
しそうだったらちょっとは配慮しながら、、、）。

• （飲み会のときは割り勘で）



ゲノムデータを丁寧に解析すると
思いがけない発見がある（はず）

serendipity
ふとした偶然をきっかけに、幸運をつかみ取ること

↑   基礎研究者の思考回路
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基礎研究者（わたし）

合理的！
腑に落ちる！
（自己満足）

• 変異体特異的に阻害効果を示す第３世代EGFR-TKIだから生じ
た耐性機序

• 耐性獲得後も変異体由来のシグナルが残っている

…

某トップジャーナル

臨床例で示さ
ないと…

より緊密に、より迅速に

臨床試験は可能？
必要？
rTRの体制構築は？

… …

臨床研究者

ありましたよ
（保険収載2年後）

（ＣＲに発表）

…


