
科研申請書（基盤C）の準備に際して

１．申請書の審査について

科研費申請書を書き始める前に、審査の実態を把握しておきましょう。基盤Cの場合、

審査委員４名による２段階審査という形式ですが、実は、２段目の審査で対象になるのは

総合得点が合否ライン付近となった申請書のみです（審査員は１段目、２段目とも共通）。

２．申請書は、審査委員に納得してもらうために書く

審査委員は、科研システム（e-Rad）に登録した研究者の中から学振（JST）が選択します

が、一般的には専門分野の教授が多いです（下表は2017年度の代謝学区分の審査員）。

一般論として、審査委員の皆さんが審査にまとまった時間が取れるのは週末のみ、仮に

週末に８時間を確保できても審査期間（４週間）で合計30時間程度が精一杯という話しも

聞きます。１段目審査が100件の場合は単純計算で申請書１つに18分、審査意見の記述

時間を考えると申請書１つに目を通せる時間は10分程度ということです。すなわち、１段目

の審査では斜め読みされる！可能性を念頭に、ひと目で研究概要が把握できるような記載

の工夫があれば、好評間違いなしです。特に、最初の１頁目で「劣っている」印象が付いて

しまうと、その後はアラ探しをされかねませんので、１頁目の記載は何度も推敲しましょう。

（２段目審査では精読される場合もあります）
1

１段目の審査では、後述の評価８項目に点数（1〜4点）を付け、総合評点（1〜5点）
を決め、さらに400字以内の審査意見を必ず書く必要があり、大変な作業です（後述）。

代謝学
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３．審査委員による評価

以下に、審査委員による評価手順を示します。

＜③ 総合評点（１〜４点）を付け、指定の点数分布（％）に沿うように点数を直す＞

(1) 研究課題の学術的重要性 （各１〜４点）

・学術的に見て、推進すべき重要な研究課題であるか。

・研究課題の核心をなす学術的「問い」は明確であり、学術的独自性や創造性が認められるか。

・研究計画の着想に至る経緯や、関連する国内外の研究動向と研究の位置づけは明確てか。

・本研究課題の遂行によって、より広い学術、科学技術あるいは社会などへの波及効果が期待

できるか。

(2) 研究方法の妥当性 （各１〜４点）

・研究目的を達成するため、研究方法等は具体的かつ適切であるか。

また、研究経費は研究計画 と整合性がとれたものとなっているか。

・研究目的を達成するための準備状況は適切であるか。

(3) 研究遂行能力及び研究環境の適切性 （各１〜４点）

・これまでの研究活動等から見て、研究計画に対する十分な遂行能力を有しているか。

・研究計画の遂行に必要な研究施設・設備・研究資料等、研究環境は整っているか。

＜① 評定要素（３分類・８項目）を点数化する＞

【総合評点】 採択は、この点数による順位で決まります。総合評点は上記の評定要素の

平均値ではなく、審査委員の総合判断によります。概ね平均点に近いことが多いですが、

下表の点数分布（％）に件数が当てはまるように採点しなければ審査を終了できません。

４：非常に優れている

３：優れている

２：普通

１：劣っている

⇒ 採択

→ 点数上位から採択

（前回の採択率：28％）

＜② 審査意見を記入する （時間のかかる作業のため、最後に回す委員もいる）＞

【審査意見】 研究課題について長所と短所を中心とした審査意見を必ず記入します。

審査意見は、2段階目の審査において新たな総合評点を付す際に、他の審査委員に提示

されます。そのため、いい加減な審査意見は書けないので、とても大変な作業です。

審査の一般論ですが、「２点」の申請書が多くなり、40％の枠を超えてしまうことが多い

です。そのため、審査期限の直前に採点を修正する必要に迫られます。限られた時間

の中では、評点がボーダー付近の申請書をチラ見して加点・減点を決めることが多く

なります。ここで＋１点をもぎ取れば、採択の可能性は大きくなります。チラ見対策では、

研究の「概要がひと目でわかる」、「斜め読みでも理解できる」書き方が望まれます。
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１段目審査の最終評価は、審査委員４人（基盤C）の総合評点平均値の順位で決まります。

基盤Cの採択率は約２８％ですので、仮に総合評点：3.1点 がボーダーラインの場合、以下

のように、委員の１人でも２点が付くと採択は困難となります。

総合評点の１点差が
採否を分ける！

総合評点の採択ボーダーライン = 3.1点の場合

・審査員４人とも３点以上の場合：
(3+4+3+3) /4 = 3.25

・審査員１人が２点を付けた場合：
(3+4+2+3) /4 = 3.0   

採択！

不採択

４．１段目の最終評価

５．採択に向けて
＋１点をもぎ

取るには？

対策１ ⇒ 「研究概要がひと目でわかる」、「斜め読みでも理解できる」書き方

・１頁の「概要」、５頁の「これまでの研究活動」欄は特に重要

・斜め読みでも目にとまる「ポンチ絵」、「図」、「小見出し」の利用

・研究課題の独自性、新規性、重要性、および波及効果を明確に記載

対策２ ⇒ 減点されやすい短所・記載漏れをなくす（下記参照）

・学術的問いは明確か？ ・研究目的は達成可能と理解されうるか？

・研究計画の内容は、目的の達成に必要十分か？

・研究遂行能力を業績欄（これまでの研究活動）で示せているか？

（必要に応じて、分担研究者を増やす）

＜減点理由としての審査意見の一例＞

・研究目的が漠然としており、得られる実験成果により目的が達成されるのか不明である。

・類似の先行研究に対する新規性、独創性が読み取れず、研究のインパクトに欠ける。

・課題の学術的重要性、波及効果が記述からは十分に読み取れない。

・研究目的との関連が不明な（記載されていない）実験内容があり、計画の再検討を要する。

・実験方法は高難度であるが、業績や準備状況、実施体制（分担研究者）からは実施可能なのか

読み取れず、研究遂行能力の点において十分に評価できない。

・研究計画の内容が膨大であり、記載された実施体制や研究経費との整合性がない。

・症例数の見込みが示されておらず、有意な成果が得られるのか再検討を要する。

・標的と想定したXXXが関与しないと初年度計画で判明した場合、次年度以降の計画をどうする

のか対応策が記載されていない。

・計画通りに進まない場合の対応策は記載されているが、XXXの濃度や投与方法を変更するだけ

では解決困難と予想され、更なる検討が求められる。

審査委員が凡人（私）の場合、時間に追われると初見（１頁目）の印象に左右されがちです。
印象が良いと長所に目が行き、印象が悪いとアラ探しをしてしまう可能性が高いです。初見
の印象を良くするために、アートとしての美しさ（段落、行間の空白美、太字・下線の使い方
（書式）、ポンチ絵や図を１ページにつき１つ以上配置するなど）を追求して損はありません。
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本文１頁

セット

「概要」は、全文を読んでもらえる大切な部分です。初見の印象を良くするためにも

大きめ（12ポイント）のMSPゴシックなど、読みやすいフォントを用いて10行前後で

まとめると良い。

・ひと目で研究の概要が把握できるように、ポンチ絵とセットにするのが得策です。

・研究の新規性、重要性、波及効果などのインパクトを明確に伝える。

・研究目的は具体的でピンポイント、成果により達成可能なものに設定する。

・後半の実験計画とのズレが出ないよう、一番最後に書くのが効率的です。

初見の印象は大切

研究の概要が、ひと目

でわかる図（ポンチ絵）

を「概要」とのセット

として１頁目に記載

本文は、「斜め読み」に耐える記述方法

＝大事なところに目がとまるように、

・小見出しの活用（太字使用）

・最初の２〜３行で重点をまとめる

（斜め読み対策として太字使用）

・以降、詳細を付ける（細字使用）

（２段目審査では読まれることあり）

６．以下、申請書の書式を用いた記載例をご参照ください。
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計画の
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・重要性
・波及

効果を
明確に

一目で
わかる
概念図

ひと
目で
把握

2022/06/09 9:17 科研費獲得の⽅法とコツ - ⽺⼟社

https://www.yodosha.co.jp/kakenhi/breaking/breaking200911.html 2/8

本文１頁・記載例
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本文１頁目で初見の印象が決まり、全体の評価に影響すると言う審査経験者も多い

ので、ひと目で概要が把握できる工夫（概要とポンチ絵のセット）が重要です。斜め読

みでも目にとまる、小見出し、太字の記述、ポンチ絵・図をうまく使いましょう。

計画の
・新規性
・重要性
・波及
効果を
明確に

一目で
わかる
概念図

ひと
目で
把握

2022/06/09 9:17 科研費獲得の⽅法とコツ - ⽺⼟社

https://www.yodosha.co.jp/kakenhi/breaking/breaking200911.html 2/8

本文１頁・記載例
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本文２頁・記載例

（記載例１）本研究の目的

学術的独自性と創造性
（記載例１）
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本文２頁・記載例
基盤研究（Ｂ）（一般）２ 

【１ 研究目的、研究方法など（つづき）】 

 
【(2)-1 本研究の目的】 

  本研究は、糖尿病性筋萎縮症に対する新規治療法、miR-494 抑制治療法の有用性 

  をマウスおよびカニクイザル糖尿病モデル個体を用いて検証することを目的とする。 

 
【(2)-2 本研究の学術的独自性と創造性】 
（１）過去10年に亘り、世界をリードしてきた独自研究である。 
 本研究は、世界に先駆けて報告してきた独自研究の成果に基づくもので、以下の

成果より導かれた新規治療法の有用性を個体レベルで検証する創造的研究である。 

(1) 骨格筋分化過程におけるmiR-494機能を世界で初めて見出した（業績１） 

(2) miR-494が筋線維型決定に関与することを世界に先駆けて報告した（業績２） 

(3) miR-494によるミトコンドリア機能制御を世界で初めて解明した（業績３） 

(4) 筋分化に関わるmiR-494標的遺伝子の機能を初めて明らかにした（業績４） 

（２）骨格筋萎縮症に対する新規治療薬開発につながる可能性を有する。 

 現時点では骨格筋萎縮に対し有効な治療薬は存在しない。本研究は、新規治療法

の臨床的有用性を基礎研究の最終段階として検証するものであり、得られる成果は

骨格筋萎縮症に対する新規治療薬開発において重要な情報を提供できると考える。 

（３）霊長類モデルを用いた検証により、臨床応用に直結する成果が期待される。 

 マウスなど齧歯類と霊長類では骨格筋線維の種差が存在するが（図２）、これまでの基

礎研究はすべて齧歯類による成果であった。本研究では、ヒトに最も近い霊長類モデ

ルであるカニクイザルを使用することで、臨床応用に直結する成果が期待できる。 

【(3)-1 本研究の着想に至った経緯】 

 糖尿病性筋萎縮、サルコペニアの病態解析により、骨格筋萎縮の機序として好気

的筋線維の喪失による筋線維型構成比率の変化が示されてきた（図２）。しかし、骨格

筋細胞分化のどの過程において筋線維型が決まるのか、筋線維構成比率がどのよう

に調節されるのか、その機序解明は長年の課題であった。我々はこれまで10年に亘

る研究により、その機序の１つが miR-494発現にあることを解明した（業績１〜４）。 
即ち、ヒトiPS細胞由来骨格筋細胞 
分化過程において（図３）、MyoD 
活性化により miR-494発現が生じ、 
直後に抑制される特徴的な発現パ 
ターンを示すことを見出した（図３ 
左、業績２）。その作用機序はミト 
コンドリア制御を介した好気的 
代謝の抑制であり（業績３）、miR- 
494強制発現により好気的筋管 

細胞数が減少することを見出した 

（図３中、業績４）。即ち、miR-494 

は標的遺伝子を介して骨格筋分化 

（記載例２）

（記載例）
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本文３頁・記載例

（記載例）

（記載例１）

（以下略）

斜め読み
でも目に
入る記載
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本文３頁・記載例

（記載例２）

基盤研究(C )  (一般 ) 2
【1 研究目的、研究方法など（つづき）】
を行ってきた(Kawashima Y et al. J Clin Endocrinol Metab 2005; Clin Endocrinol 2012; Clin Endocrinol
201 4; FUjimoto M et al. Clin Endocrinol 201 5)。そして､-部の症例では高用量GHが有効であるもの
の、他の症例では治療効果が乏しいことを見出している。ところが､現状では、成長障害に対する
治療薬はGHのみであるため､新規治療薬の開発が待望されている。
(研究課題の核心をなす学術的｢問い｣）
IGF1 R異常症(IGF-1不応症)では
与する分子が､生理的な治療ターゲットになると考えられる。ところが、骨におけるIGF-1の作用は
様々なIGF-1 /IGF1 R欠損マウスを中心に検討されてきた経緯から、IGF1 R下流のシグナルの検討
は十分になされていない｡また､IGF-1の作用様式は､種によって異なるため、マウスのデータは、
そのままヒトには適用できない｡特にヒトにおいては､健常小児から成長軟骨を得ること不可能であ
るため､ヒト成長軟骨における、

(2)本研究の目的および学術的独自性と創造性
(本研究の目的）
これまでの研究の制約を乗り越えるため、本研究では、当研究室で同定した変異を有する
IGF1 R変異ヒトiPS細胞を軟骨に分化誘導し､IGF1 Rの下流の分子を網羅的に解析することにより、

､成長軟骨においてIGF1 Rの下流で作用し、軟骨の伸長に寄

IGF-1による成長軟骨伸長住用の分子基盤を明らかにすることを目的とする。
(学術的独自性と創造性）
当研究室では､世界に先駆けてIGF1 R異常症に着目し、日本初、世界でも二症例目の患者を同
定し､以後も新規変異の同定と機能解析に取り組んでいる｡また､応募者は骨の内因性要因による
骨系統疾患｡特発性低身長症の研究を継続しており、その過程でNPR2の機能獲得型変異による
新規疾患の発見､低リン血症性くる病の治験に携わってきた。
これまでGH/IG F-1の研究は､ホルモンが受容体に結合するまでの事象が中心(図1 ,i)であった。
一方、骨系統疾患の解析は､分子細胞生物学的見地からの解析が中心(図1 ,ii)であり､IGF-1の上

IGF-1の成長軟骨伸長作用の分子基盤は､未解明である。

ﾄ軟骨細胞のおける作用の分子基盤は、一つのnicheとなっている。
1 ,i,ii)のノウハウを適用した
応用までの一貫した研究の基盤が確立できると考えられ､独自性

(3)本研究で何をどのように､どこまで明らかにしようとするのか
本研究では、成長障害の新たな創薬ターゲット同定を目指して、ヒト成長軟骨におけるIGF-1の

伸長作用の分子基盤を解明し､キー因子を明らかにする。
研究は以下のように進める。

本研究により、成長障害に対する新たな創薬ターゲットの同定から臨床

研究計画のタイムテーブル

令和3年度

○

成長障害研究の両側面(図

･独創性のある研究である。

①②継続
③IGF1 R下流のキー因
子同定: RNA-Seq解析
→Pathway解析､Gene
O ntoge ny解析

○

’
年度 R 3 R 4 R 5

研究
計画

①IGF1R変異上
ﾄiPs細胞株樹
立、クローン選
別

②軟骨細胞へ
の分化誘導､分
化段階の検証、
RNA採取

④同定した因子の検証：
③で同定した遣伝子を
| knock-out､軟骨細胞へ
分化誘導し､成長への寄
与を検証基盤研究 ( C )  ( - 般 ) 3

【1 研究目的、研究方法など（つづき）】
①IGF1 R変異ヒトiPS細胞株樹立､クローン選別(担当:難波､鞁嶋､藤井､妹尾）
これまでに当研究室で同定したIGF1 R変異(p.Aspl l O5Gluなど)を誘導するguide RNAを用い、正
常ヒトiPS細胞(201 B7)にCRISPR-Cas9でknock-inしたIGF1 R変異ヒトiPS細胞株を複数樹立する｡続
いて②の方法で高率に分化するiPS細胞株を2つ以上選別する。同時に別のguide RNAを用いて
IGF1 R変異を修復したisogenic controlヒトiPS細胞を樹立し､これをコントロールとする。
②軟骨細胞への分化誘導､分化段階の検証､RNA採取(担当:難波､藤本､藤井､妹尾）
ヒトiPS細胞の軟骨への分化誘導は、山下･妻木らの方法に従う(Stem Cell Rep 2015)。この方法

は既に膝関節損傷の臨床研究に用いられており、10週間培養後､Safranin O染色陽性､>99%の細
胞は免疫染色で軟骨細胞マーカーのSOX9,COL2陽性､肥大軟骨細胞マーカーのCOL1 0陰性､骨
芽細胞マーカーのCOL1陰性を示す(静止軟骨細胞相当)。本研究でも同様に､免疫染色、qPCRで
分化段階を検証する｡その後､生理量(～1 00 n9/ml)のIGF-1を添加し､RNAを採取する。
令和4年度 ■晶
①､②継続(上配に加えて上田も参画）
③IGF1 R下流のキー因子同定(担当:難波､藤本､妹尾､藤井､上田）
RNA-Seqライブラリーを構築後､次世代シークエンサーでRNA-S eq解析を実施し､IGF-1添加の

有無､IGF1 R変異の有無によるm RNAの発現変化を解析する。Gene Ontogeny解析( DAVID web
tools)およびPathway解析(Ingenuity Pathway Analysis)も行い､IGF1 Rの下流で､ヒト軟骨細胞の増
殖･分化を担う特異的因子を同定する。
Trouble shooting
* RNA採取のタイミングは重要なので､IGF-1添加後のAktリン酸化を目安に複数ポイント検討する。
＊より確実にIGF1 R特異的因子を検出するため､IGF1 R異常症患者由来iPS細胞も樹立し、同様の
検討を行う。また､他の正常ヒトiPS細胞(409B2, 1 231A3など)でも確認を行う。
令和5年度
④同定した因子の検証(担当:難波､鞁嶋､藤本､妹尾､上田）
③で同定した遺伝子に対するguide RNAを用い､候補遺伝子knock-outヒトiPS細胞株を樹立する。
A)"7W加における検証上記②の方法で軟骨への分化誘導を行う｡軟骨の増殖･分化に異常を認
めれば､候補遺伝子を修復したisogenic controlヒトiPS細胞でrescueを確認する。
Trouble shooting

*A ) "7W"o実験(静止軟骨細胞相当)で差が見られない場合､B) "7Wvo実験を追加する。 
B)"7レルoにおける検証:②で得られる軟骨細胞塊をCB1 7/IcrJcI-月☆昨Sc'けマウスの皮下に移植す
ることで､軟骨細胞の分化段階をA)"71"か℃より進めることができる(Stem Cell Rep 2015)。この方
法で観察される増殖･肥大軟骨細胞に異常を認めれば､上述のrescue実験を追加する。
研究体制
･難波範行(研究代表者) :研究全般の立案､データ解析､総括
(研究協力者）
･藤本正伸(鳥取大学医学部周産期･小児医学分野｡助教):ヒトiPS細胞培養､RNA-S eq解析
･鞁嶋有紀(鳥取大学医学部周産期･小児医学分野･講師) :遣伝子組換え用コンストラクト作製
･藤井宏美(鳥取大学医学部周産期.小児医学分野.大学院生) -J_:ヒトiPS細胞培養
･妹尾慎太郎(鳥取大学医学部周産期･小児医学分野｡大学院生) |    RNA-Seq解析
･上田善之(鳥取大学医学部周産期･小児医学分野｡大学院生），マウスへの移植･解析

（

（

I

（以下略）

計画通り行かない時
の対応を記載する！
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研究計画のタイムテーブル記載もお勧めです

１）パラグラフの小見出し

（以下は詳細部分）

「斜め読み」に耐える記述方法
・小見出しの活用 ・最初の２行〜３行で

まとめを記述する（太字使用）

（要約文は太字で記述）

基盤研究（Ｂ）（一般）５ 

【１ 研究目的、研究方法など（つづき）】 

ヒトに最も近いカニクイザルを用いた新規治療の有効性、安全性評価は重要である。 

 糖尿病サル個体の作出は、滋賀医科大学動物実験施設において樹立された食餌負

荷性糖尿病モデル作出法を用いて、現在４頭に対して食餌負荷を開始している。本

研究経費によりサル６頭を追加し、食餌性負荷を１年に亘り実施する。これまでの

実績では、約50％の個体が HbA1c≧6.5を満たす耐糖能障害を発症している。糖尿病

発症に至らない個体は、対照個体として使用する。各個体は、食餌負荷前、糖尿病

発症時、および発症後６ヶ月時点より１ヶ月間隔で、(1)つかまり握力、(2)超音波

エコーによる筋組織径の測定、および後肢前脛骨筋の針生検を実施し、(3)生検組織

を用いた筋線維径、(4)筋線維型構成、(5)筋線維型マーカー遺伝子・タンパクの発

現解析により筋萎縮を評価する。筋萎縮発症２週後より上記①と同様に miR-494 

inhibitor発現アデノ随伴ウイルス(AAV6)あるいは対照AAVを筋注し、その６週後に

同上(1)〜(5)の筋萎縮評価を実施する。万一、食餌性負荷糖尿病サルにおいて筋萎

縮発症に至らない場合の対応は後述した（本頁下部）。 

【(5) 本研究の目的を達成するための準備状況】 

 前述のように我々は、糖尿病性筋萎縮症マウスの樹立に成功し、好気的筋線維構

成比率の減少を確認した（図４下）。miR-494インヒビターの筋内投与法は、既報のよ

うに確立されている（業績４）。また、正常血糖 miR-494欠損マウスはすでに作成され

ており、繁殖能および生後12wまでの発育、行動に野生型との差異を認めない。しか

し、12週齢で筋力増大、および前脛骨筋における好気的筋線維比の有意な増加を認

め（図５中右、右）、miR-494抑制療法に期待される治療効果と合致する知見を得てい

る。また、食餌負荷性カニクイザル糖尿病モデル個体を用いる実験は、滋賀医科大

学動物生命科学研究センターにおいて分担研究者との共同研究体制が整っており、

既存の糖尿病個体４頭の病態管理を継続している。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【研究が当初計画通りに進まない場合の対対応】 

 本研究は、過去10年に及ぶ先行研究の成果に基づき計画されたものであり、上述

のように基礎データおよび先行実験結果を十分に検討しているため、計画の根本を

揺るがすような問題点は見当たらない。カニクイザル実験では、代表者はこれまで

にサル糖尿病モデル作出実験に分担研究者と共に取り組んできた実績がある。 

 万一、糖尿病サルにおいて骨格筋萎縮の発症に至らない場合には、小児用ギプス

シャーレを用いた１ヶ月間の片側後肢固定による廃用性筋萎縮を誘導し、糖尿病合

併サルコペニアモデルとして治療効果を判定する予定である。 

図５） miR-494全身性欠損マウスは、繁殖能、生後３ヶ月までの生育に野生型との差異は

認めなかった（左図）。しかし、１２週齢で、つかまりり握力および好気的筋線維型構成比の

有意な増大が認められ（右側２図）、miR-494抑制治療の想定効果に合致する知見を得た。 

（記載例）

・うまく行かない時の対応をここに入れても良い
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本文５頁

（以下略）

3 応募者の研究遂行能力及び研究環境
本欄には応募者（研究代表者、研究分担者）の研究計画の実行可能性を示す̅ため、(1)これまでの研究活動、(2)研究環境（研
究遂行に必要な研究施設・設備・研究資料等を含む）について2頁以内で記述すること。
「(1)これまでの研究活動」の記述には、研究活動を中断していた期間がある場合にはその説明鞍どを含めてもよい。

(1)これまでの研究活動
応募者は長年にわたり、小児内分泌学､成長障害、骨系統疾患を専門とした診療を行ってきた。

多くの患児の診療に携わる中で､臨床と基礎をつなぐ研究を行ってきており、国内外にわたり、小児
骨代謝のエキスパートとして認知されている(招待講演1～4(直近2年から抜粋))。
最近の基礎～橋渡し研究として、
① NPR2の機能獲得型変異による､高身長、巨大母趾を特徴とする骨端軟骨異形成症Miura型

(ECDM: MIM# 615923)を世界で初めて報告し､疾患単位を確立(論文1 ,2)
② ECDMのミラーイメージにあたる､NPR2機能喪失型変異に起因し､特に遠位中間肢の短縮が

著明な遠位中間肢異形成症Maroteaux型(AMDM: MIM# 602875)の遣伝子変異の機能解析に
従事(論文3）

③ 骨細胞のマーカーであるSOSTの発現制御因子探索の過程で、
析など､次世代シーケンステクノロジーの応用による研究に参画(論文4）

するなど、成長障害と内軟骨性骨化の制御に関与する因子の解析を重点的に行ってきた｡本研
究での、ヒトiPS細胞由来軟骨組織においてIGF1 R下流で軟骨伸長を担う因子の解析も､着実に実
行できると考えている。
2015年に大阪大学から地域医療機能推進機構大阪病院に異動したため、基礎的研究は一旦中

断し、FGFR3の機能獲得型変異により発症し、近位肢の著明短縮を呈する軟骨無形成症(MIM #
1 00800)の、GH治療後の成人身長に関する研究を主導する(論文5)など､臨床研究を行うことで研
究を継続した(論文5～12)。特に､骨系統疾患の一種でもある低リン血症性くる病(MIM# 307800)
に対する抗FGF23抗体burosumabの国際共同第1II相治験(論文12)の治験責任医師の経験は､将
来､本研究を臨床展開する際に有用と考えられる。
2019年9月から鳥取大学に赴任したことにより、再び基礎的な研究活動が可能となった。

論文1 : Miura K, Namba N et al. PLoS One. 201 2;7(8):e421 80
論文2: Miura K, Namba N et al. Am J Med Gehet A. 2014 Jan;164A(1):156
論文3 : Wang W, Namba_N et al. Am J Med Genet A. 201 6 Feb;1 70(2):426
論文4 : FLjiwara M, Namba N et al. Bone. 201 6 Apr;85:91
論文5 : Harada D, Namba N et al. Eur J Pediatr. 201 7 Jul;1 76(7):873
論文6 : Kubota T, Namba N et al. Clin Endocrinol (Oxf). 201 6 Jun;84(6):845
論文7 : Ueyama K, Namba N, et al. Clin Pediatr Endocrino1. 201 7;26(3):1 77
論文8 : Akiyama T, Namba N et al. MoI Genet Metab. 201 8 Sep;1 25(1 -2):1 74
論文9 : Oyachi M, Namba N et al. Clin Pediatr Endocrino1. 201 8;27(3):1 79
論文1 0: Ohata Y, Namba N et al. Osteoporos lnt. 2019 Nov;30(11):2333
論文1 1 : Masunaga Y, Namba N et al. J Clin EndocrinoI Metab. 2020 Jan l;105(1):116
論文1 2 :Imel EA, Namba N et al. Lancet. 201 9 Jun l5;393(10189):241 6
招待講演1:難波範行成長を科学する-The growth plate revisited-.第31回日本成長学会
学術集会, WEB開催2020.1 0
招待講演2 :難波範行骨形成不全症の病態と治療開発第93回日本内分泌学会学術総会

基盤研究 ( C )  ( 一般 ) 5

RNA-Seq解析､P athway解（

（

（最後に論文リストを付ける）

本欄（5〜6頁）は審査のポイントとして、１頁目と同様に必ずチェックされます。

申請した研究費が無駄にならないことをアピールすることが大切で、空白ス

ペースを残さないように記載内容を工夫しましょう。 研究目的や実験内容に見

合う業績がない場合は、分担研究者を探して業績をお借りしましょう。同じ教室

でなくても、類似メソッドを使用した論文著者（確実に研究遂行できる保証）でも

OKですが、心当たりがない場合は当センターまでご相談ください。

（記載例１）
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本文６頁・記載例

基盤研究（Ｂ）（一般）６ 

 

２ 応募者の研究遂行能力及び研究環境 

応募者（研究代表者、研究分担者）の研究計画の実行可能性を示すため、(1)これまでの研究活動、(2)研究環境（研究遂行に

必要な研究施設・設備・研究資料等を含む）について２頁以内で記述すること。 

「(1)これまでの研究活動」の記述には、研究活動を中断していた期間がある場合にはその説明などを含めてもよい。 

（１）これまでの研究活動 
 これまでの研究活動はすべて「インスリン抵抗性の機序解明および糖尿病合併症の治療標

的探索」をテーマとして、30年以上に亘り展開してきた。本研究計画はその研究成果を基礎

として展開するものであり、実験内容や成果の見通しは十分に検討されている。以下の論文

４報(1〜4)は本研究計画の基盤をなす研究成果であるが、糖尿病合併症およびインスリン抵

抗性に関連するその他の業績は項目①〜③に記載した（全業績は Research MAPに記載）。 

【本研究の基盤をなす研究業績（１〜４）】 

１） Yamamoto H, Morino K, et al., MicroRNA-494 regulates mitochondrial biogenesis in 

skeletal muscle through mitochondrial transcription factor A and Forkhead box j3.  Am J 

Physiol Endocrinol Metab. 2012, 303(12): E1419-27. 骨格筋細胞分化過程におけるmiR-494

の発現変化、分化制御機能を世界で初めて見出し報告した。 

２） Iwasaki H, Imamura T, Morino K, et al., MicroRNA-494 plays a role in fiber type-specific 

skeletal myogenesis in human induced pluripotent stem cells.  Biochem Biophys Res Commun. 

2015, 468: 208-13.  miR-494による筋線維型決定への関与を同定し、世界に先駆けて報告した。 

３） Lemecha M, Morino K, Imamura T, et al., MiR-494-3p regulates mitochondrial biogenesis 

and thermogenesis through PGC1-alpha signaling in beige adipocytes.  Sci Rep. 2018, 8: 

15096. miR-494によるミトコンドリア制御を介した好気的代謝抑制機序を世界で初めて解明した。 

４） Iwasaki H, Ichihara Y, Morino K, ..., Imamura T., MicroRNA-494-3p inhibits formation 

of fast oxidative muscle fibres by targeting E1A-binding protein p300 in human- induced 

pluripotent stem cells.  Sci Rep. 2021, 11: 1161. 健常マウス個体への miR-494筋内投与実験

を実施し、骨格筋分化に関わるmiR-494標的遺伝子とその関与を初めて明らかにした。 

関連業績 ① 糖尿病合併症の発症機序解明と治療標的の探索 

【霊長類モデル実験系】 糖尿病やメタボリック症候群を含むインスリン抵抗性個体では、合

併症の初発機序として血管機能障害が高頻度に認められる。申請者は10年以上に亘り、ヒト

に最も近い動物モデルとしてカニクイザルを用いた糖尿病合併症に対する創薬標的探索研究

を進めてきた。インスリン抵抗性因子による血管拡張障害において、血管平滑筋細胞 soluble 

guanylyl cyclase (sGC) に機能変化を生じていることを解明し、sGC刺激薬による血管機能障害の改

善作用を検討した。(Arch. Pharmacol. 2015,388:381–385)、(J. Pharmacol. Sci. 2014,125:169–

175)、(J. Pharmacol. Sci. 2011,116:188–96)、(J. Pharmacol. Sci. 2010,114:180–188)、(J. Pharmacol. 

Sci. 2010,112:378–381)。また、GFP標識カニクイザルより骨髄幹細胞を得て、同種移植実験系の構

築研究を進めている(Sci. Rep. 2016;6:24868)。 

 ヒト臨床検体の解析研究として、２型糖尿病患者の心血管バイパス術後の残存血管を用いて

血管平滑筋におけるsoluble guanylyl cyclase機能変化を検討した(Vascul. Pharmacol. 2017;91:36–

41) 他、CPR-IR (PLoS One 2018;13(5):e0197663)、CoQ-10 (Diabetol. Metab. Syndr. 2018;10:47)

等の臨床的意義を見出した。また、ヒト幹細胞を用いた合併症研究として、骨格筋細胞への分

化誘導実験系を用いた糖尿病性骨格筋萎縮の機序解明研究を進めている(Biochem. Biophys. 

Res. Commun. 2015;468:208–213)、(Sci. Rep. 2018;8:15096)。 

【齧歯類モデル実験系】 マウスあるいはラットモデルを用いたインスリン抵抗性による血管

障害に対する創薬標的探索研究では、上記同様に血管平滑筋 soluble guanylyl cyclase (sGC) 機

能評価に関する研究および、sGC刺激薬による血管機能障害改善作用の評価研究を実施してきた

(Physiol. Rep. 2016;4(10):e12816)、(Cardiovasc. Pharmacol. 2015;65(2):160–167)、(Free Radic. 

Res. 2015;49(12):1479–1487)、(J. Vasc. Res. 2014;51:439–446)、(J. Pharmacol. Sci. 2014;124:76–

（記載例２）

3 応募者の研究遂行能力及び研究環境

基盤研究 (C )  ( 一般 ) 5

本欄には応募者（研究代表者、研究分担者）の研究計画の実行可能性を示すため、(1)これまでの研究活動、(2)研究環境（研
究遂行に必要な研究施設・設備・研究資料等を含む）について2頁以内で記述する二と。
「(1)これまでの研究活動」の記述には、研究活動を中断していた期間がある場合にはその説明などを含めてもよい。

(1 )これまでの研究活動
①バセドウ病眼症に関する研究業績
免疫抑制的に作用する制御性T細胞(CD4+CD25+FoxP3+ T ce l l )が自己免疫性疾患である

バセドウ病に合併するGOにおける病態・臨床経過に及ぼす意義を明らかにするために研究
を行った。制御性T細胞はGOとコントロール間で差が見られなかったが、GOを自然経過改善
群と不変・増悪群に群分けると不変・増悪群で有意に高値となっており、症状や画像検査に
所見が生じる以前から炎症を反映している可能性が考えられた( Matsuzawa  K  et  a l .
Endocrine Journal 201 6)。また、GOの外眼筋障害をMR|にて評価する研究を行った。T1緩和
時間をピクセルごとIこ定量評価してマップ表示する手法であるMRI T1マッピングを眼窩部に
対して撮像した。T1マッピングで低信号を呈する外眼筋は線維化により眼球運動が不可逆的
であることを報告した(Matsuzawa K et al Clinical Endocrinology 2020)。
その他、特徴的な臨床所見を呈するGOに対するステロイド治療の有効性|こついて継続し

て、米国内分泌学会(END0 2014, 2016)、日本内分泌学会学術総会(201 6年シンポジウム、
2020年）、日本甲状腺学会学術集会（2018，2019，2020年）で報告している。
②基礎研究業績
甲状腺乳頭癌のcDNA libraryよりYeast two hybridizationlこより転写因子PLZFを検出し、甲

状腺癌における意義を検討した。正常、良性腫瘍では核内に局在しているPLZFががん組織で
は細胞質へ局在移行していること、さらにリンパ節転移を認める症例では細胞診での発現強
度が増強していることを明らかにした(Matsuzawa K et alBMC Endocrine Disorders 201 4) ｡
この研究により2008年日本甲状腺学会若手研究者奨励賞を受賞した。
ここまでに挙げた業績も含め、主な研究業績を以下に示す。（以下すべて査読あり）

1. Okura T, Matsuzawa K (計18名中10番目)  Hepalic insulin clearance is increased in patients with
high HbAIc lype 2 diabetes: a preliminary report. BMJ Open DiabetesRes Cal･e 2020 8(1):eO01149
2. Ma哩哩dW旦二K(計12名中1番目) Low signal imensities of MRI T1 mapping predict re竹actor)
diplopia in Graveg ophlhalmopathy・CljniCaI EndOcrinOlOgy (OXf) 2020;92(6):536-544. '
3. Tamo1o N, Nagata K､et al. Subclinical Epstein-Bal･r virus primary infection and lytic reactivatiOn
induce thyrotropin receptol･ autoantibodies. ViraI Immunology. 20 1 9
4. Nakamura R､MatSuzawa K (計10名中5番目) Correction:  Serum fatty acid-binding prolein 4
(FABP4) concentration is associated with illsulin resistance in peripheral tissues、A clinical sludy.
PLoS One 2019:14(l):e0210932.

5. Okul･a T. MatsLIzawa K (計15名中9番目) Body mass index >23･is a risk factor fbr insulin
resistance and diabetes in Japanese people: A brief report. PLoS One 2018;20;13(7):e0201052.
6. 0kul･a T, Matsuzawa K (計15名中9番目) CPR-IR is an inSulin resistance index that is minimaⅡ》
affected by hepatic insulin clearance-A preliminal･y research. PI_OS One 201 8; 1 3(5):e0 1 97663.
7. FUjioka Y, Matsuzawa K (計]1名中7番目) NoImal meal tolerance test is preferable to the glucagon
stimulation test in patients with type 2 diabetes that are not in a hyperglycemic state: Comparison with
the change of C-peptide immunoreactivity. J Diabetes Im7estigation 201 8;9(2):274-278.

（

（

（記載例３）



14

2022/06/09 9:17 科研費獲得の⽅法とコツ - ⽺⼟社

https://www.yodosha.co.jp/kakenhi/breaking/breaking200911.html 7/8

 ⽺⼟社 /  科研費関連書籍・コンテンツ⼀覧 /  研究種⽬別「申請書の構成案」-

©2020 YODOSHA CO., LTD. All Rights Reserved

本文６頁・記載例

【3 応募者の研究遂行能力及び研究環境（つづき）】
8. Okura T, Matsuzawa K (計15名中8番目) High Serum advanced glycation end prOducts are
associated with decreased insulin secretion in patients with type 2 diabetes: A brief report. J Diabetes
Res 201732017:5139750.
9. Mohri T, Nagata K, et al. Aberrant expression of AID and AID activators of NF-kB and PAX 5 is
irrelevant to EBV-associated gastric cancers, but is associated with carcinogenesis in certain EBV-
non-associated gastric cancers. Onclogy LetteI｡s､13(6):4133-4140, 2017
1 0. MatSuzawa K (計13名中1番目) Implication of FoxP3-positive and -negative CD4(+)CD25(+) T
cells in Graveg ophthalmopathy. Endoc面ne JOumal 201 6;63(8):755-64.
1 1 . Nagata K, Okuno K, et al. Production of thyrotropin receptor antibodies in acute phase of
infectious mononucleosis due to Epstein-Barr virus primary infection:  a case repolt of a child.
Springerplus. 27;4:456 (open access), 201 5
1 2. Nagata K, Nakayama Y, et al. Reactivation of persistent Epstein-Barr virus (EBV) causes secretion
of thyrotropin receptor antibodies (TRABs) in EBV-infected B lymphocytes with TRAbs on their
surface. AutOimmunity. 48(5):328-35, 20 1 5
1 3. Shiochi H, Matsuzawa K (計14名中7番目) Bezafibrate improves insulin resistance evaluated
using the glucose clamp technique in patients with type 2 diabetes mellitus: a small-scale clinical
study. Diabetol Metab Syndrome. 2014 17;6(1):113.
14. MatsuzawaL, et al. (計]1名中1番目) Implication of intracellular localization of transcriptional
repressor PLZF in thyroid neoplasms. BMC Endocnine disordeIs 2014;14 :52
1 5 . Nagata K, et al . Presence of Epstein-Barr virus-infected B lymphocytes with thyrotropin l･eceptor
antibodies on theil･surface in Graves' disease patients and in healthy individuals. Autoimmunity｡
47(3):193-200, 2014
1 6. Izawa S, Matsuzawa K (計13名中3番目) Autoantibody against WD repeat domain l is a llovel
serological  biomarker  fbr  ' screening  of  thyroid  neoplasia.  Clinical  Endocrinology  (Oxf)
2013;79(1):35-42
1 7. Nagata K, et al. The innuence of Epstein-Barr virus reactivation in patients with Graves' disease.
Vin･al Immunology 24(2): 1 43-1 49, 20 1 1 . その他6編
(2)研究環境（研究遂行に必要な研究施設・設備・研究資料を含む）
①対象症例の確保と臨床経過の評価
山陰地方の大部分のGOの治療を行っており、年間平均15～20症例に対してIvGCsを実施し
ている。従来から診療は内分泌代謝内科（申請者が外来入院診療にあたっている）、 眼科
（眼科診察、検査、手術）、放射線科( MR|を中心とした画像検査、放射線治療）で共同し
て診療しており、本研究における臨床経過評価についても連携・協力体制は整っている。 
②検体採取、解析
検体採取は鳥取大学医学部附属病院内分泌代謝内科外来・病棟にて実施する。生化学的操
作は薬物療法内科学教室、内分泌代謝内科教室にて行う。解析に用いる、LC/MS、Real-time
PCRなどを用いる-部の操作については鳥取大学研究推進機構研究基盤センターの機器を随
時使用可能である。
すでに患者、健常者の涙液、血液は20例程度保存しており、速やかに研究が開始できる状

況である。

基盤研究(C )  (一般 ) 6

○

○（記載例１）

基盤研究 ( B )  ( 一般 ) 7
【3 応募者の研究遂行能力及び研究環境（つづき）】
うつ病の発症に神経炎症が関与していることに着目し、全く新しい治療法の開発研究を行っ

ている。なお下記業績17は毎日新聞、朝日新聞などの各社メディアに取り上げられ、
Altmetricは109であるなど非常に注目されている。

Iwata M｡ et al. PharmacoI Bibchem Behav; 150- 15 1
Yamanashi T,et al. '"ientifcRep. 7:7677. (2017)

⑥ 抗炎症性物質によるせん妄予防効果の検証(臨床研究）
烏取大学消化器外科と協力し、手術前に抗炎症性物質を投与することでせん妄の発症を予防す

ることができるのか、二重盲検比較試験を現在実施している。

上記①～⑥の研究の一部は、科学研究費若手研究B
B (15K19729、

中曽-裕(研究分担者)のこれまでの研究活動’
鳥取大学医学部脳神経内科、米国ジョンズホプキンス大学神経科学部門を経て、現在鳥取大学

医学部統合分子医科学に在籍し、神経系疾患・内科系疾患の病態解析、治療開発につながる研究
を行っている。細胞実験（生化学・分子生物学的研究手法全般）、動物実験（行動実験、m"vo
マイクロダイアリシス他）、等の基礎研究の他、臨床研究も多く経験している。本研究と関連し
て、うつ病・認知機能障害・てんかんモデルにおけるグリア細胞の研究に関する以下のような実
績を有する。
･ Kitagawa Y､Nakaso K､ et al. aiRep. 2019: 9: 7562.  (責任著者）
･ Nakaso K, et al. NNeurosci Lett. 2000: 282 : 57-60.  (筆頭著者・責任著者）
･ Nakaso K, et al. Biりchem BjOph" Res "mmun. 1999: 259: 91-96. (筆頭著者・責任著者）

|（2）研究環境(研究遂行に必要な研究施設･設備･研究資料等）
動物研究に必要な飼育環境、行動解析室、行動試験設備(3 chamber test、social interaction

te,st、open field test、elevated plus maze tGst、fb1℃ed swim test、mal'ble burring test等）は
整っている。また行動解析ソフト(SMART 3.0)、western blotにかかる機器類についても充実
している。またこれまで他教室の顕微鏡を使用していたが、今後構造解析を充実させるため、オ
ールインワン蛍光顕微鏡( BZ-X800)をリースで導入する。
人的環境に関しては、中曽准教授および当教室のポスドク2名、大学院生3名、学部生2名で本

プロジェクトを推進する。また結晶構造解析は工学部の永野真吾教授の協力を仰ぐ。臨床研究は
鳥取大学をはじめとして計10施設と協力体制を組んでいるが、最終的に20施設に増やす計画と
している。さらに、うつ病患者からのサンプルの解析を、九'Ⅱ|大学・アイワ大学と実施する。
また本研究は、産総研・大阪ガスの協力によりD-BHBを安定的に確保しながらD-BHBの基礎

的研究を進め、また特許出願を経て製薬企業との連携を模索する。さらにストレスチェック制度
との連動に関して厚生労働省への働きかけを実施していく。

、
遠藤佑輔 ｜

〔新規医療研究推進センター）
壽 定 臨 床 研 究 の マ ネ ー ジメ ン ト

ノ

臨 床 試 験 嬢 刀 機 関

竹林実（熊本大学）
門司晃（佐賀大学）
戸題裕之（防衛医大）
金沢徹文（大飯医大）
松尾幸治（埼玉医大）
白山幸彦（帝京大学）
加藤隆弘（九州大学）
三浦明彦（西伯病院）
渡辺憲（渡辺病院）

(学外協力老）

( 17K10273、

＜研究体制概要＞

(鳥取大学内）

図5.研究機関構成図

代表）、基盤 C

(筆頭著者）

代表）、若手研究
により実施された。H2 7-28、

(25861006、
H29-3 1、代表）

（

138-146.(2016)
(責任著者）

H2 5-26、

(学外協力者）

、

６
 
７

１
 
１

（記載例２）
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本文６頁・記載例

（記載例）

スペースに余裕があれば、研究実施体制をこの欄に記載しても良い。
・研究遂行に必要な実働部隊（大学院生等）の存在を示すこと
・技術支援や試料供与などのサポートを受ける場合は、研究協力者の所属や
関係性までを明記することで研究遂行の可能性を示すことができる。
・特に分担研究者がいない場合は、実施体制を明確に記載しておく

・研究分担者を依頼した場合、申請者には以下の手続が発生します。
１）分担金に同意していただき、エフォート(％)を設定してもらう
２）分担者のe-Rad番号、学位、年齢、役割分担の内容をe-Rad入力する
３）e-Rad上で、分担者の同意手続を依頼する
４）分担者が自分の科研費を申請する場合、その情報を入力用にもらう

・研究分担者を依頼した場合、分担者には以下の手続が発生します。
１）本研究へのエフォート(％)を分与する
２）e-Rad上で依頼が来たら、分担者承諾の手続をする
３）分担者が自分の科研費を申請する場合、本研究の課題名、分担研究費
(金額)、エフォート(％)を分担者自身の申請書に記載する

・研究協力者には、エフォート(％)をもらう必要も、分担研究費（金額）を
設定する必要もありません。ご本人の了解を得られれば記載できますので、
有効に活用しましょう。

（参考）



基盤研究（Ｃ）（一般）７ 

 

３ 人権の保護及び法令等の遵守への対応（公募要領４頁参照） 

本研究を遂行するに当たって、相手方の同意・協力を必要とする研究、個人情報の取扱いの配慮を必要とする研究、生命倫

理・安全対策に対する取組を必要とする研究など指針・法令等（国際共同研究を行う国・地域の指針・法令等を含む）に基づ

く手続が必要な研究が含まれている場合、講じる対策と措置を、１頁以内で記述すること。 

個人情報を伴うアンケート調査・インタビュー調査・行動調査（個人履歴・映像を含む）、提供を受けた試料の使用、ヒト

遺伝子解析研究、遺伝子組換え実験、動物実験など、研究機関内外の倫理委員会等における承認手続が必要となる調査・研

究・実験などが対象となります。 

該当しない場合には、その旨記述すること。 
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本文７頁・記載例

4人権の保護及び法令等の遵守への対応(公募要領4頁参照）
本欄には、本研究を遂行するに当たって、相手方の同意・協力を必要とする研究、個人情報の取扱いの配盧を必要とする研究
生命倫理・安全対策に対する取組を必要とする研究など指針・法令等（国際共同研究を行う国・地域の指針・法令等を含む）
に基づく手続が必要な研究が含まれている場合、講じる対策と措置を、1頁以内で記述すること。
個人情報を伴うアンケート調査・インタビュー調査・行動調査（個人履歴・映像を含む）、提供を受けた試料の使用、上I、
遺伝子解析研究、遺伝子組換え実験、動物実験など、研究機関内外の倫理委員会等における承認手続が必要となる調査・研
究・実験などが対象となります。
該当しない場合には、その旨記述すること。

患者を対象とする臨床研究であるため、ヘルシンキ宣言に基づき、被験者の人権 安全性
および福祉に関する配盧を行い、「臨床研究に関する倫理指針」を尊守し、本研究に関する
研究計画書を鳥取大学医学部倫理委員会に提出し承認を得た上で研究を遂行する。研究対象
者の個人情報保護についても、適用される個人情報保護法を含む法令、条例を遵守する。ま
た、すべての研究者は、研究対象者の個人情報及びプライバシー保護に最大限の努力を払い、
本研究を行う上で知りえた個人情報の漏洩を防ぎ、記述単体で特定の研究対象者を直ちに判
別できる記述など（氏名、イニシャル、住所、電話番号、カルテ番号など）を全部取り除き、
匿名化を行ったうえで情報の管理を行う。症例登録及び症例報告書などの作成の際には、研
究対象者識別コードを用い、評価を外部委託する際にもこのコードを使用する。匿名化する

際の対応表は、研究申請者がカギのかかるロッカーに保管する。保管期間は、当該研究の結
果の最終の公表について報告された日から5年を経過した日又は当該研究の結果の最終公表
について報告された日から3年を経過した日のいずれか遅い日までの期間とする。保管期間

終了後は、紙媒体に関してはシュレッダーで裁断し破棄する。その他媒体に関しては、匿名
化のうえ適切な方法で破棄する。

患者などへ研究の協力を依頼する際には、任意参加であること、参加辞退や同意撤回が可

能で不利益を受けないことなどを文書にて明確に説明し、書面による同意書を得ることを原

則とする。涙液採取については通常診療では実施しない検査であり、経費は本研究の経費で

賄う。本研究参加者の肉体的精神的負担が増加しないように十分配慮する。研究参加に伴う
謝礼は支払わない。侵雲性はごく軽微であるものの、研究参加者が研究に参加することで生

じた健康被害に関しては、通常の診療と同様に病状に応じたい適切な治療を保険診療として

行う。
､
、

さらに本研究では、患者が研究成果について知る選択と知らずにいる選択のどちらも可能

である。採取した試料は当該研究以外には原則使用しないが、資料の二次利用が必要な場合

には新たに倫理審査を受けることとする。
臨床研究を実施するにあたり、申請者は鳥取大学医学部臨床研究受講制度管理事務局より

臨床研究者認定(No 191217 -030 )および特定臨床研究P|認定(NoP180629 -019 )を受け

基盤研究 (C )  ( 一般 ) 7

ている。

（

（

（記載例：臨床研究の場合）（記載例１）
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（記載例：基礎研究の場合）

基盤研究（Ｂ）（一般）８ 

 

３ 人権の保護及び法令等の遵守への対応（公募要領４頁参照） 

本研究を遂行するに当たって、相手方の同意・協力を必要とする研究、個人情報の取扱いの配慮を必要とする研究、生命倫

理・安全対策に対する取組を必要とする研究など指針・法令等（国際共同研究を行う国・地域の指針・法令等を含む）に基づ

く手続が必要な研究が含まれている場合、講じる対策と措置を、１頁以内で記述すること。 

個人情報を伴うアンケート調査・インタビュー調査・行動調査（個人履歴・映像を含む）、提供を受けた試料の使用、ヒト

遺伝子解析研究、遺伝子組換え実験、動物実験など、研究機関内外の倫理委員会等における承認手続が必要となる調査・研

究・実験などが対象となります。 

該当しない場合には、その旨記述すること。 

 

（本研究においては臨床検体を使用せず、個人情報等は存在しない。） 

１）本研究で使用するヒトiPS細胞は、京都大学iPS細胞研究所、理化学研究所バイオリソー

スセンターより世界中の研究者に実費提供されているものであり、個人情報等は上記機関外

には公開されておらず人権の保護や法令等には抵触しない。 

２）本研究計画では遺伝子組み換え実験を伴うため、国の定める法令に基づき、本大学機関

が設置する「遺伝子組換え実験安全委員会」の規定に従って所定の手続きをとる。具体的に

は、平成１６年７月１４日に施行された「鳥取大学遺伝子組換え実験安全管理規程」、およ

び平成２２年１１月４日に施行された「鳥取大学遺伝子組換え実験専門委員会細則」の規定

を遵守して実施する。 

３）鳥取大学医学部動物実験センターにおける動物実験については、鳥取大学動物実験計画

申請書を提出し、本実験計画が鳥取大学における動物実験規則等に適合している点について

承認を得た(承認番号:31Y045)。 

４）滋賀医科大学動物生命科学研究センターにおける動物実験については、平成１９年６月

１日に施行された「滋賀医科大学動物実験規定」に基づき、分担研究者（滋賀医科大学）に

より動物実験委員会の審査・承認を得ている。 

５）滋賀医科大学動物生命科学研究センターでは平成１０年から「動物実験資格認定制度」

が我が国で最初に導入され、本研究代表者は、動物実験基礎講習に加えてサル取り扱い実習

と資格認定試験に合格し、動物実験資格（サル）を得ている（サル実験資格者番号：p2010-

17B）。 

 
 

（記載例２）

本文７頁・記載例

4人権の保護及び法令等の遵守への対応(公募要領4頁参照）

基盤研究 (C )  ( 一般 ) 7

本欄には､本研究を遂行するに当たって､相手方の同意･協力を必要とする研究､個人情報の取扱いの配慮を必要とする研究､
生命倫理・安全対策に対する取組を必要とする研究など指針・法令等（国際共同研究を行う国・地域の指針・法令等を含む）
に基づく手続が必要な研究が含まれている場合、講じる対策と措置を、1頁以内で記述すること。
個人情報を伴うアンケート調査・インタビュー調査・行動調査（個人履歴・映像を含む）、提供を受けた試料の使用、ヒト
遺伝子解析研究、遺伝子組換え実験、動物実験など、研究機関内外の倫理委員会等における承認手続が必要となる調査・研
究・実験などが対象となります。
該当しない場合には、その旨記述すること。

1）生命倫理
本研究は、動物実験計画書を鳥取大学動物実験委員会に提出し､審査､承認された後に 開始

する。実験動物の飼養､保管、および動物実験は、鳥取大学動物実験施設において､鳥取大学動
物実験規則や関連法令等(｢動物の愛護及び管理に関する法律｣、「実験動物の飼養及び保管並
びに苦痛の軽減に関する基準｣、「研究機関等における動物実験等の実施に関する基本指針｣、
｢動物実験の適正な実施に向けたガイドライン｣)に従って行う｡また､全ての実験は､動物の尊厳を
尊重しつつ、不必要な苦痛を動物に与えないよう､細心の注意を払いながら行う。

2)組換えDNA実験
組換えDNAは、鳥取大学遺伝子組換え実験委員会に研究計画書を提出し、その承認を得て開

始する。研究の遂行にあたっては、「遺伝子組換え生物等の使用等の規制による生物多様性の確
保に関する法律(カルタヘナ法)｣ならびに｢鳥取大学遺伝子組換え実験安全管理規程｣を遵守する。
また､DNA組換え実験は、鳥取大学遺伝子組換え実験安全管理規程にしたがって、鳥取大学遺伝
子組換え実験安全委員会により、既に遺伝子組換え実験の承認.許可を得ている実験室において
行う。

3 )個人情報､患者試料の使用
本研究で使用する正常ヒトiPS細胞は、京都大学iPS細胞研究所､理化学研究所バイオリソース

センターより世界中の研究者に実費提供されているものであり、個人情報は上記機関外には公開
されておらず､人権の保護に関する法令には抵触しない。
患者由来iPS細胞を用いた研究は、「人を対象とする医学系研究に関する倫理指針｣、「ヒトゲノ

ム｡遣伝子解析研究に関する倫理指針｣に基づき、鳥取大学医学部倫理審査委員会に計画書、同
意説明文害を提出し､審査､承認された後に遂行する。研究参加者には､倫理審査委員会で承認
を得た同意説明文書を用いて説明し､書面にて同意を得る｡また､研究参加者は匿名化する。

（

〔

（記載例３）
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設備備品費、
検体採取に必要な採血、涙液採取の機材を必要なため計上した。またTRAb rad io receptor assay、PCRは血液検体

のみで実施する予定に対して、EL I SAは涙液、血液ともに実施する予定であり消耗品として必要なため多く計上して
いる。
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学会での情報収集や発表のための旅費は最低限必要である。また、研究の認知度を高めるため、米国内分泌学会での発表を計画している。旅費は本学旅費規程に基づいて積算した。また、論文による情報発信のため、英文校正は必
須であり、またOpenAccess費用を含めた掲載料が必要となる。採取した涙液から核酸代謝物を定量する際にLC/MSの使用、また血漿からのEBVDNA抽出後にreal timePCRを使用
するため本学研究推進機構研究基盤センターの機器の使用量が発生する。

研究経費とその必要性
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設備備品費、消耗品費の必要性
消耗品費：本研究には、ヒト i P S細胞の培養・軟骨への分化誘導用の試薬・器材、分化検証用の抗体
異k例ock- in用のCRISPR-Cas9ゲノム編集システムの購入費用およびランニングコストが必要であり、
費に計上した。また、RNA-seq解析実験の結果に応じて、令和5年度にCB17/IcrJcl-Prkdcscidマウス
行うため、マウス購入費用も消耗品費に計上した。
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（経費・必要性についての記載例）

（記載例２）

（記載例１）

註：「その他」項目に含まれる明細項目

・動物実験施設への支出経費（動物購入費や飼育・管理料を含む）
・外注費（血液検査の外注経費、DNAアレイやRNA-seqなどの委託経費）
詳細は、科研費申請サイトの「作成・入力要領」を参照してください。

（終わりに） 以上の内容は、下記資料を参考にしておりますので、詳細については直接ご確認
ください。また、申請書の引用をご快諾くださいました先生方に感謝申し上げます。

・「科研費獲得の方法とコツ（改訂第８版）羊土社 児島将康著


