iRt &

L
4N
110



ER B ORFFEBRFE IC BT DR B Hg (o7& B) BEXR

5. MAEROEIIZ L WS D BRI G

ARHRHE O FEBUZ L0 IR S 2 BARAPRORBIZLL T D B0 Th 5,

(1) ERIZKL, {2 ) — RToEFELE ZH T 5 E

@O [E RO F iy O AT fif

TN E O E ROV FHa & fEEFRG (B EAEEICHIBROZ2 W) Loz,
Wk 2 24E12, BrEE 9,13 4E, MElE 12.68 EL o TS, S, fES
MOIEIT L, ZOEEZENET D Z ENnTEIE, FEADOEFEOEDKT %
i< e bic, HBSREAHOBML G CE 5, (BEARFFRS kiR
R R A s - I EREES ViER Y 7 VIREREMEE S THER
A2 1 (FE R OHHEIZEET 52358 E ) |

TS, BEEZFRLETHERIZT TR, BIET DRNIKEE &R
TPHIL, @O XK Lo TRIESEHIEL 2B CBURLTH 5 il =H, =6
2. EEEREL EIZESBOUGERAK R PG OIEH . H 5 WIFEE O
BHER ETATRAZANDOEEERHFEIREFIREOTF = v V7 FEIZELY b
G % L0 BEZREE~ TSI TWIERN 2, KFVEHRTLZENREEND,
BRiZ, OB E TN S OB OERICL Y, ST IEREERLED
BLE OB E N ZHICHEA TETWD Z & b E 2. BIRERSY ) AEREA
HE LT ERIHEEROFES & L iz, [HADRERNF°T A 7 A X A NVDiE
WL — A NOWRESOEEBDRAE O 78 BT IS U 7= {E B BIE A O E 8L HFE
hb,

ES RN

MEEE LA E [ RSN OB TIRZ DD TR . D ORREITEE & RKD
M2 2 T2 b0 L LTHA, Z0ORTOLLOERELZETHENKFH TH
Do
1B & 1%
ZO—HOELOWRIZEB N T, FFEORBO T « IRRICIEE LT, K&ks X
D BEEEZRIRBEICIT DI 5 2 L IR (RIFZIRT) L)

WROFICH KD Y |

WO LIFKRDORETH->TH, 206 L THREBERREIZI ST TN ) &
THZENKYTHY . FHROREICH> THORIFEZIBTEVIEZFIIHEITHSD
BB IR A

FRIRIE S0~ ) LDEMOMAT. S 51213 iPS M CoiEM b &, BERTCT
ATAZANDENRE — A= NOFERSEFCREDOZRITIZC T, —A—ADREK
HERL TV Z &




2 HIRHER?2



F50 ER-ERHESERES &F

20135F12R58

ARINRME Retha

&Hl2




DORHEETF

-




| &EFHDEL

X R BELEEIZIZEERIOBEZTIEASDTIELGL, D&
DEIN:: (i1§_;<tr—u0)Faﬁ’£E%ﬂ,E’Jl_ T REDERZ.
ZDETHOBREBOELLEZRTHS

QEKF: CO—EDELDBRIZELNT., BEQEEDFE -
BERICIEEST, KeEAFE I YBELIREIZEDITS
&

S ARL : EBERIFERYCYS / LIFHROENT., S oIZIXiPSHlifai &

BRE DFRZED. BMEERFOTIA TRXAFASILDEWNGE
— A= ANDAFREPEEREDEZEEIZILELT, —A—A
DRFEABLTILNC Z &

T [h: AEEFMNHRE, EMNEARMNLERFEROREREZLH <




RO RBIZEKFHY |

OL\HPELEFEIDIKETH-TH, TIhindL
THRELGIREIZTEDIFTTWI S5 ET 52 MK
UITHhY. MRDKRREICH-THERFZRBT &L
2EZAITER




0E§ﬁi§ﬁ4hmﬁmsﬁﬁ
= L. k%’)%s BE
EIE% u-.%l X 4

-




CERLRAZTI —RERIOMETIRADDTII L D&
DOREFBREAIDBZEHRIICEETHILDEREZ. =
DETHBEEDEILZRIBENARBETHS

QFEIZHEWVWTH, EEAEL., BOMNICTEZTELHHE

R R




{E BT I &= +H

i () (48
TmE (1)

(RF-ET-EERRIR)

E R A R

Wi

EFDB

i:-}':
F




@FFNIRZ 51t

RIRE RIRD RInZ
€=~V ] (0= ML il




QFFNIRZ 51t

BEREEERREASrML

® EHEFICHITE
etz B L 1=
1§~-45R'|ﬁ$|§0)1‘|2 =




@FFNIBEZ 51t

F3I)AT99 Ra

OMEFDT =/ BRRETRERENIH D

O LEDMRICEYMNAD) A% T

OFHRMICIISHBEDOREERE., BRA. TILINAI—1GEADFRADT
Ae %

e A DERes HiAL BB HRIE) S
miEer z JEEie— miEPFz AR —
Trp
Ser e His Ser His
Pro Gin
Pro Gin
Gly Met Gly Met
orn Asn orn Asn
Ala Tyr aa ) Tyr
Lys Cit Lys Cit
Thr val
Thr Phe Leu val Phe Leu

: Bih = Rl ¥~ Rl - § : BUAZAR



@FFNIBEZ 51t

P STPsychoanalysis System Technoloqy

(B FEIRRE 2 #T i)

O=(CLY . >DRETHTE
®PST(REREAMILM) =& SEM. AR
YIERVATLDIEZE R ———

Sorrow, Joy Calm Ma nic- Dep essive
and Excitement (Au to nomic) . Personality Dlsorder

I

[= 'II-II !-'.’
peaker A Exci tement
npu ine ‘95._ parameter .....
ressivi

octrd Il —<ammu| | t :“
k,/ wc: w2 e

Input lin
Iy @ & [VfealTine mjﬁﬂﬁ

»
o eatnls .rlmaXIs Y LS LEMR 0151350y | L.

10



QFFNIRZ 51t

O DT A ITTEHDES T BENTL ik

I EERETST HRIST

M

&« S0 TEN &= S -
‘imaln Month faor imadk Moo h,
< 20135068108 > < 2013068088 »

S P PaltPal e

oc

| q
LiA ||||II ' Ll
1l []] sl
B iz 1! 24 L i] ] 5] [0 ]

..... ]
8852 1710
. 12.346, 7.9. 402
ca Q 3=
WHL{ET A E
EEEE ERmEE
il e £ 0 | Fil.e % O
PALTL Pplicl  ENAE P PALTL Pplid! SR P

11



. B/ \ “'k mﬂ

GCCELUUAR—IILBUTFHEEIZK D
MOU (& ;>®%#(H.WE)

OEEL - EEHK
amDEFE - Emit
(21

> UAR—ILA
DEHZFEHLMY
1. 7o 7HigsE
ﬁ:/\@fxﬁﬁ




	【黒岩参与】
	ヘッダー
	医療分野の研究開発に関する総合戦略修文案

	【黒岩参与２】内閣府戦略会議第５回知事発表用（案）1204
	スライド番号 1
	スライド番号 2
	スライド番号 3
	未病と予防の違い��◆未　病：健康と病気を「二律背反」の概念で捉えるのではなく、心身�　　　　　　　 の状態は健康と病気の間を連続的に変化するものと捉え、�                   この全ての過程の変化を表す概念�◆治未病：この一連の変化の過程において、特定の疾患の予防・�　　　　　治療に止まらず、体全体をより健康な状態に近づける�　　　　　こと�◆個別化：臨床情報やゲノム情報の解析、さらにはiPS細胞など　　�　治未病　の活用を含め、環境因子やライフスタイルの違いなど　　　　　　�　　　　　一人一人の体質や健康状態の差異に応じて、一人一人　　�　　　　　の未病を治していくこと�◆予　防：西洋医学的発想。 個別具体的な疾病の発症を防ぐ
	��「病の中に未病あり」� �◆いわゆる病気の状態であっても、そこから少しでも健康な状態に近づけていこうとすることが大切であり、病気の状態にあっても未病を治すという考え方は有効���
	◆医療提供者サイドの発想、病気�　を定義し、定義に基づき、患者�　を正常・異常に区分�������
	◆健康と病気を「二律背反」の概念で捉えるのではなく、心身の状態は健康と病気の間を連続的に変化するものと捉え、この全ての過程の変化を表す概念が未病である��◆病においても、病と共生し、健やかに生きる発想�
	スライド番号 8
	スライド番号 9
	スライド番号 10
	スライド番号 11
	スライド番号 12
	スライド番号 13
	スライド番号 14


