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総合評価（案）：GroupA（天然痘）・GroupB
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⚫ 【研究開発の優先度】については、基礎研究から研究段階が進んだパイプラインについては、速やかに研究開発段階へ組み込み、適切
な支援を行うことが求めらる。そのため、感染状況等や研究開発の進捗度・MCMの承認状況等により、柔軟に再評価を行うこととする。
【研究開発の優先度】
• 高：迅速な実用化を目指して前臨床以降の研究開発を重点的に支援する
• 中：即応可能な研究開発体制の整備等や実用化には一定の時間を要するが研究開発を進めていくもの
• 低：基礎～応用研究を中心に取り組み、感染状況や研究開発の進捗等により適切に研究開発支援に進めていく

※１MCMの有無：○：国内承認（有）、△：海外承認（有）、ー：承認薬無 ※２研究開発PL（パイプライン）の有無 ○：国内パイプライン有、－：国内パイプライン無 ※３：診断技術のうち、迅速・簡易にできるもの



総合評価（案）：GroupB
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※１MCMの有無：○：国内承認（有）、△：海外承認（有）、ー：承認薬無 ※２研究開発PL（パイプライン）の有無 ○：国内パイプライン有、－：国内パイプライン無 ※３：診断技術のうち、迅速・簡易にできるもの



総合評価（案）：GroupC

4※１MCMの有無：○：国内承認（有）、△：海外承認（有）、ー：承認薬無 ※２研究開発PL（パイプライン）の有無 ○：国内パイプライン有、－：国内パイプライン無 ※４：Group C（AMR）：各種病原菌の薬剤感受性検査を簡便・迅速に実施できるもの



総合評価（案）：GroupD
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※１MCMの有無：○：国内承認（有）、△：海外承認（有）、ー：承認薬無 ※２研究開発PL（パイプライン）の有無 ○：国内パイプライン有、－：国内パイプライン無 ※３：診断技術のうち、迅速・簡易にできるもの
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