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環境に優しい植物油インキを使用しています。

株式の状況

個人・その他
金融機関
その他国内法人
外国人
証券会社
自己名義株式

41,642,979株
66,300株
641,759株
2,139,513株
1,328,546株
89,484株

（90.71％）
（0.14％）
（1.40％）
（4.66％）
（2.89％）
（0.19％）

株式の分布状況（2024年6月30日現在）

株主メモ

会社概要（2024年9月30日現在）

名 称 シンバイオ製薬株式会社
英 文 名 称 SymBio Pharmaceuticals Limited
所 在 地 〒105-0001

東京都港区虎ノ門四丁目1番28号
設 立 2005年3月25日
資 本 金 183億3,239万円
事 業 内 容 特定疾病領域（がん・血液・希少疾患） 

における医薬品の開発および商業化

役員（2024年9月30日現在）

代表取締役社長 兼 CEO 吉田　文紀
取締役（社外） 松本　茂外志
取締役（社外） ブルース・デビッド・チェソン
取締役（社外） 海老沼　英次
取締役（社外） 今別府　敏雄
取締役（社外） ジョージ・モースティン
取締役 常勤監査等委員（社外） 渡部　潔
取締役 監査等委員（社外） 遠藤　今朝夫
取締役 監査等委員（社外） 賜　保宏

がん患者さんやがん患者さんを支援されてい
る方々、また医療関係者の方々と当社CEOの
吉田との対談を通じて、がん医療の現状や
ニーズ、そしてシンバイオ製薬の使命や取り
組みなどについてご紹介します。

https://www.symbiopharma.com/ホームページのご案内

ホームページTOP　ビジョン　CEOメッセージ
吉田文紀発言集　CEO対談

CEO対談

当社のホームページでは、IR
情報の適時適切な開示に努
めているだけでなく、経営戦
略やパイプラインをわかりや
すく説明しています。是非ご
覧ください。

発行可能株式総数（2024年6月30日現在） 115,000,000株
発行済株式の総数 45,908,581株
株主数 36,840名

大株主（上位10位）

株主名 持株数
（株）

持株比率
（%）

吉田　文紀 1,684,200 3.68
BOFAS INC SEGREGATION ACCOUNT 1,000,000 2.18
伊藤　輔則 430,000 0.94
JPモルガン証券株式会社 247,239 0.54
柏原　俊高 220,025 0.48
BARCLAYS CAPITAL SECURITIES LIMITED 205,420 0.45
松井証券株式会社 183,800 0.40
BNY GCM ACCOUNTS MNOM 178,300 0.39
高原　達也 170,100 0.37
SMBC日興証券株式会社 161,000 0.35

（注）持株比率は発行済株式の総数より自己株式を控除して計算しております。

事 業 年 度 毎年1月1日から12月31日まで
定 時 株 主 総 会 毎年3月
株 主 確 定 日 毎年12月31日
株 主 名 簿 管 理 人 三井住友信託銀行株式会社
特別口座 口座管理機関 三井住友信託銀行株式会社
同 連 絡 先 フリーダイヤル: 0120-782-031

三井住友信託銀行株式会社 証券代行部
（受付時間: 土・日・祝日を除く9:00〜17:00）

同 郵 送 先 〒168-0063
東京都杉並区和泉二丁目８番４号
三井住友信託銀行株式会社 証券代行部

上 場 証 券 取 引 所 東京証券取引所　グロース市場
公 告 の 方 法 電子公告により行う

https://www.symbiopharma.com/
※ ただし、電子公告によることができない事故、その他のやむを 
 得ない事由が生じたときは、日本経済新聞に公告いたします。



　第二の柱は、血液腫瘍および固形がんの領域です。
NK/T細胞リンパ腫を適応症とした前臨床試験において
抗がん活性の作用機序が確認されたことを受けて、
2024年8月より注射剤ブリンシドフォビルによる悪性リ
ンパ腫患者を対象とした国際共同第Ⅰb相臨床試験を開始
しています。
　がん領域におけるシンバイオの戦略は、ブリンシドフォ
ビルがもつ安全性プロファイルを活かし、がん細胞を選
択的に死滅させることを目指すものです。臨床試験が進
めば、免疫チェックポイント阻害剤との併用により、脳腫瘍
や頭頚部がん、子宮頸がん、胃がんなどの固形がんの領
域でも有効な治療薬となりうると考えています。

　シンバイオは、ブリンシドフォビルが二本鎖DNAウイル
スに対して広いスペクトラムを持っていることに着目し、
「Pipeline within a molecule（一つの化合物から複数の
パイプラインを形成・事業化すること）」の実現を目指して
います。2019年に同剤のグローバルライセンス（オルソ
ポックスウイルス疾患を除く）を取得して以来、同剤のさま
ざまな可能性を探ってきました。ここまでの研究成果を踏
まえ、シンバイオが血液腫瘍領域において新薬の開発・商
業化に成功する過程で製薬会社として培った知見を活か
し、三つの治療領域の事業化において挑戦することにより、
同剤の事業価値を最大化することを目指しています。

 空白の治療領域シンバイオが挑む

シンバイオは、医療ニーズは極めて高いにも
かかわらず患者数が少ないために開発が見送
られている「空白の治療領域」を埋める新薬の
開発・提供を行う独自のポジションで、医療へ
の高い貢献、そして医薬品業界の健全な発展
に寄与します。

共創・共生
（共に創り、共に生きる）

経営理念

医 師

患 者科学者 開発資金
提供者

行 政

医療のニーズが高い「空白の治療領域」に特化
大手製薬企業が参入しにくく医療ニーズが高いニッチの市
場で、多くの医薬品を開発し提供することで高い収益性を
目指します。

卓越した独自の新薬開発モデルを実現
スペシャリストにより医療ニーズと収益性の高い新薬候補
品を選定し、高確率で成功する開発により、短期承認を目
指します。

多彩なパイプラインで事業価値を最大化
事業価値の最大化を図るために製品ライフサイクル・マネ
ジメント戦略の強化を推進し、積極的に追加適応症の拡大
に取り組みます。

当社の持続的成長モデル
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代表取締役社長 兼 CEO

ブリンシドフォビルの比類なき抗ウイルス活性を活かし
「三本の柱」で事業化を急ぐ

真のグローバル・スペシャリティファーマへ
プラットフォーム構築は順調な進捗

　シンバイオは現在、創業以来の目指す姿であるグローバ
ル・スペシャリティファーマとなるための大きな転換期にあ
ります。2030年までに日本国内とグローバルの売上比率
を50：50とする「50-50 in 2030」を経営のキーワードと
し、抗ウイルス薬「ブリンシドフォビル」のグローバル開発を
中心として事業推進しています。
　2023年5月、米国で臨床試験を進めていた注射剤ブリン
シドフォビル（IV BCV）がPOC※1を確立したことで、我々は事
業グローバル化に向けた大きな手ごたえを得ることができ
ました。その後の進捗としては、造血幹細胞移植後のアデノ
ウイルス感染症を対象とした第Ⅱa相臨床試験において、血
中アデノウイルスの消失と臨床症状改善との関連性を示す
データが「米国感染症学会週間（2024年10月16日～19
日、米国カリフォルニア州）」で発表されました。現在は第Ⅲ
相臨床試験に向けて各国規制当局と調整を進めています。

　ブリンシドフォビルの最大の特長は、二本鎖DNAウイル
スに対して極めて広いスペクトラムを持っていることです。
シンバイオでは、この一つの化合物で複数のパイプライン
を形成する「事業のプラットフォーム化」を目指しています。
　ブリンシドフォビル事業のプラットフォームは三つの治
療領域で構成されています（次頁参照）。この三本の柱のう
ち、「第一の柱」は造血幹細胞移植後のウイルス感染症で
あり、現在、アデノウイルス感染症とサイトメガロウイルス
感染症を中心とした2つの臨床試験が進んでいます。
　「第二の柱」は血液腫瘍・固形がんの領域であり、こちら
も2024年8月、悪性リンパ腫に対する臨床試験を開始し
ました。
　「第三の柱」である脳神経変性疾患の領域については、米
国国立神経疾患・脳卒中研究所（NINDS）とCRADA※2を締
結し、臨床試験開始に向けた共同研究が進んでいます。

　第一の柱である移植後感染症の領域については、既に
注射剤ブリンシドフォビルがアデノウイルスに対する抗ウ
イルス効果のPOCを達成しており、主要な欧米の国際学
会で発表されるなど高い評価を受けています。現在はこの
結果をもとに、サイトメガロウイルス感染症を適応症とした
第Ⅱ相臨床試験が進んでいます。また、2024年7月には米
国ペンシルべニア州立大学との共同研究の成果として、ブ
リンシドフォビルがポリオ―マウイルスに対する産生抑制
効果を発揮したことが確認されました。ポリオ―マウイル
スの一種であるBKウイルスやJCウイルスの感染は深刻な
疾患と関連しています。この研究成果は、ブリンシドフォビ
ルがこれらの疾患の有効な治療薬になる大きな可能性を
示唆しています。

ブリンシドフォビルの事業価値を最大化する
三つの「空白の治療領域」

【第一の柱】造血幹細胞移植後感染症や
臓器移植後感染症の領域で優れた研究成果を上げる

【第二の柱】がんの領域では
血液腫瘍の臨床試験が先行

　第三の柱である脳神経変性疾患、自己免疫疾患の領域
についても、ウイルスとの関連が示唆されている疾患を
ターゲットとして米国国立衛生研究所（NIH）と多発性硬
化症を対象として共同研究開発を締結し、開発を進めて
います。脳神経変性疾患や自己免疫疾患は、未充足の治
療領域も多く、市場規模も大きな領域です。これら三つの
治療領域の取り組みにより、ブリンシドフォビルのポート
フォリオ充実と事業価値の最大化を目指してまいります。

2030年までにグローバル売上比率を50％とする
「50-50 in 2030」が経営のキーワード

※1： Proof of Conceptの頭文字で、研究開発中の新薬候補物質において、有用性・効
果が認められること。

※2： CRADA：Cooperative Research and Development Agreementの頭文字。
NIHなど連邦政府研究機関が、民間企業や大学との共同研究を行う際に締結され
る正式な契約。

“第二の柱”がん領域の戦略 ― 基本的な考え方
ブリンシドフォビルは、前臨床試験においてその作用機序が解明されつつあります。現在は抗がん剤としてのPOC確立を目指して臨床試験が進んでおり、将来的には免
疫チェックポイント阻害剤との併用で固形がんへの展開を期待しています。

がん細胞を選択的に死滅させ、正常細胞には影響を与えない「選択的効果」を期待する

※1 MOA : Mode of Actionの頭文字で、薬剤の作用機序を指す。  ※2 PTCL : 末梢性T細胞リンパ腫  ※3 DLBCL : びまん性大細胞型B細胞リンパ腫　

動物POCの確立と
抗がん活性のMOA※1の解明

• DNA損傷→アポトーシス
• 免疫関連遺伝子の発現活性化
• MYC遺伝子発現の抑制
• バイオマーカーの発見

前臨床試験

悪性リンパ腫を対象として
抗がん剤としてのヒトPOCの確立

• NK/T細胞リンパ腫
• PTCL※2
• ABC DLBCL※3

第Ⅰb相臨床試験

免疫チェックポイント阻害剤（ICI）
との併用で、固形がんへ展開

• 脳腫瘍
• 頭頚部がん
• 子宮頸がん
• 胃がん

第Ⅱ/Ⅲ相臨床試験

【第三の柱】より市場の大きな領域へ
ブリンシドフォビルの事業価値の最大化を目指す

次頁 優れた成果を生み始めた
グローバル研究開発戦略

現在地

代表取締役社長 兼 CEO

吉田 文紀

シンバイオが
企業使命として挑む
有効な治療法が限られた
「三つの領域」

BCVのポートフォリオ
事業価値の最大化

自社事業＋グローバルパートナリング

造血幹細胞
移植
・

臓器移植後の
ウイルス感染症

血液腫瘍
・

固形がん

脳神経変性
疾患
・

自己免疫疾患

第一の柱 第二の柱 第三の柱

三つの治療領域からなる「三本の柱」
ブリンシドフォビル（BCV）の開発にあたっては、同剤の事業価
値を最大化する三つの治療領域を「三本の柱」と定めています。
自社事業だけでなくグローバルパートナリングも活用し、これ
を礎として「三本の柱」を大きく育てていきます。
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　第二の柱は、血液腫瘍および固形がんの領域です。
NK/T細胞リンパ腫を適応症とした前臨床試験において
抗がん活性の作用機序が確認されたことを受けて、
2024年8月より注射剤ブリンシドフォビルによる悪性リ
ンパ腫患者を対象とした国際共同第Ⅰb相臨床試験を開始
しています。
　がん領域におけるシンバイオの戦略は、ブリンシドフォ
ビルがもつ安全性プロファイルを活かし、がん細胞を選
択的に死滅させることを目指すものです。臨床試験が進
めば、免疫チェックポイント阻害剤との併用により、脳腫瘍
や頭頚部がん、子宮頸がん、胃がんなどの固形がんの領
域でも有効な治療薬となりうると考えています。

　シンバイオは、ブリンシドフォビルが二本鎖DNAウイル
スに対して広いスペクトラムを持っていることに着目し、
「Pipeline within a molecule（一つの化合物から複数の
パイプラインを形成・事業化すること）」の実現を目指して
います。2019年に同剤のグローバルライセンス（オルソ
ポックスウイルス疾患を除く）を取得して以来、同剤のさま
ざまな可能性を探ってきました。ここまでの研究成果を踏
まえ、シンバイオが血液腫瘍領域において新薬の開発・商
業化に成功する過程で製薬会社として培った知見を活か
し、三つの治療領域の事業化において挑戦することにより、
同剤の事業価値を最大化することを目指しています。

 空白の治療領域シンバイオが挑む

シンバイオは、医療ニーズは極めて高いにも
かかわらず患者数が少ないために開発が見送
られている「空白の治療領域」を埋める新薬の
開発・提供を行う独自のポジションで、医療へ
の高い貢献、そして医薬品業界の健全な発展
に寄与します。

共創・共生
（共に創り、共に生きる）

経営理念

医 師

患 者科学者 開発資金
提供者

行 政

医療のニーズが高い「空白の治療領域」に特化
大手製薬企業が参入しにくく医療ニーズが高いニッチの市
場で、多くの医薬品を開発し提供することで高い収益性を
目指します。

卓越した独自の新薬開発モデルを実現
スペシャリストにより医療ニーズと収益性の高い新薬候補
品を選定し、高確率で成功する開発により、短期承認を目
指します。

多彩なパイプラインで事業価値を最大化
事業価値の最大化を図るために製品ライフサイクル・マネ
ジメント戦略の強化を推進し、積極的に追加適応症の拡大
に取り組みます。

当社の持続的成長モデル
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代表取締役社長 兼 CEO

ブリンシドフォビルの比類なき抗ウイルス活性を活かし
「三本の柱」で事業化を急ぐ

真のグローバル・スペシャリティファーマへ
プラットフォーム構築は順調な進捗

　シンバイオは現在、創業以来の目指す姿であるグローバ
ル・スペシャリティファーマとなるための大きな転換期にあ
ります。2030年までに日本国内とグローバルの売上比率
を50：50とする「50-50 in 2030」を経営のキーワードと
し、抗ウイルス薬「ブリンシドフォビル」のグローバル開発を
中心として事業推進しています。
　2023年5月、米国で臨床試験を進めていた注射剤ブリン
シドフォビル（IV BCV）がPOC※1を確立したことで、我々は事
業グローバル化に向けた大きな手ごたえを得ることができ
ました。その後の進捗としては、造血幹細胞移植後のアデノ
ウイルス感染症を対象とした第Ⅱa相臨床試験において、血
中アデノウイルスの消失と臨床症状改善との関連性を示す
データが「米国感染症学会週間（2024年10月16日～19
日、米国カリフォルニア州）」で発表されました。現在は第Ⅲ
相臨床試験に向けて各国規制当局と調整を進めています。

　ブリンシドフォビルの最大の特長は、二本鎖DNAウイル
スに対して極めて広いスペクトラムを持っていることです。
シンバイオでは、この一つの化合物で複数のパイプライン
を形成する「事業のプラットフォーム化」を目指しています。
　ブリンシドフォビル事業のプラットフォームは三つの治
療領域で構成されています（次頁参照）。この三本の柱のう
ち、「第一の柱」は造血幹細胞移植後のウイルス感染症で
あり、現在、アデノウイルス感染症とサイトメガロウイルス
感染症を中心とした2つの臨床試験が進んでいます。
　「第二の柱」は血液腫瘍・固形がんの領域であり、こちら
も2024年8月、悪性リンパ腫に対する臨床試験を開始し
ました。
　「第三の柱」である脳神経変性疾患の領域については、米
国国立神経疾患・脳卒中研究所（NINDS）とCRADA※2を締
結し、臨床試験開始に向けた共同研究が進んでいます。

　第一の柱である移植後感染症の領域については、既に
注射剤ブリンシドフォビルがアデノウイルスに対する抗ウ
イルス効果のPOCを達成しており、主要な欧米の国際学
会で発表されるなど高い評価を受けています。現在はこの
結果をもとに、サイトメガロウイルス感染症を適応症とした
第Ⅱ相臨床試験が進んでいます。また、2024年7月には米
国ペンシルべニア州立大学との共同研究の成果として、ブ
リンシドフォビルがポリオ―マウイルスに対する産生抑制
効果を発揮したことが確認されました。ポリオ―マウイル
スの一種であるBKウイルスやJCウイルスの感染は深刻な
疾患と関連しています。この研究成果は、ブリンシドフォビ
ルがこれらの疾患の有効な治療薬になる大きな可能性を
示唆しています。

ブリンシドフォビルの事業価値を最大化する
三つの「空白の治療領域」

【第一の柱】造血幹細胞移植後感染症や
臓器移植後感染症の領域で優れた研究成果を上げる

【第二の柱】がんの領域では
血液腫瘍の臨床試験が先行

　第三の柱である脳神経変性疾患、自己免疫疾患の領域
についても、ウイルスとの関連が示唆されている疾患を
ターゲットとして米国国立衛生研究所（NIH）と多発性硬
化症を対象として共同研究開発を締結し、開発を進めて
います。脳神経変性疾患や自己免疫疾患は、未充足の治
療領域も多く、市場規模も大きな領域です。これら三つの
治療領域の取り組みにより、ブリンシドフォビルのポート
フォリオ充実と事業価値の最大化を目指してまいります。

2030年までにグローバル売上比率を50％とする
「50-50 in 2030」が経営のキーワード

※1： Proof of Conceptの頭文字で、研究開発中の新薬候補物質において、有用性・効
果が認められること。

※2： CRADA：Cooperative Research and Development Agreementの頭文字。
NIHなど連邦政府研究機関が、民間企業や大学との共同研究を行う際に締結され
る正式な契約。

“第二の柱”がん領域の戦略 ― 基本的な考え方
ブリンシドフォビルは、前臨床試験においてその作用機序が解明されつつあります。現在は抗がん剤としてのPOC確立を目指して臨床試験が進んでおり、将来的には免
疫チェックポイント阻害剤との併用で固形がんへの展開を期待しています。

がん細胞を選択的に死滅させ、正常細胞には影響を与えない「選択的効果」を期待する

※1 MOA : Mode of Actionの頭文字で、薬剤の作用機序を指す。  ※2 PTCL : 末梢性T細胞リンパ腫  ※3 DLBCL : びまん性大細胞型B細胞リンパ腫　

動物POCの確立と
抗がん活性のMOA※1の解明

• DNA損傷→アポトーシス
• 免疫関連遺伝子の発現活性化
• MYC遺伝子発現の抑制
• バイオマーカーの発見

前臨床試験

悪性リンパ腫を対象として
抗がん剤としてのヒトPOCの確立

• NK/T細胞リンパ腫
• PTCL※2
• ABC DLBCL※3

第Ⅰb相臨床試験

免疫チェックポイント阻害剤（ICI）
との併用で、固形がんへ展開

• 脳腫瘍
• 頭頚部がん
• 子宮頸がん
• 胃がん

第Ⅱ/Ⅲ相臨床試験

【第三の柱】より市場の大きな領域へ
ブリンシドフォビルの事業価値の最大化を目指す

次頁 優れた成果を生み始めた
グローバル研究開発戦略

現在地

代表取締役社長 兼 CEO

吉田 文紀

シンバイオが
企業使命として挑む
有効な治療法が限られた
「三つの領域」

BCVのポートフォリオ
事業価値の最大化

自社事業＋グローバルパートナリング

造血幹細胞
移植
・

臓器移植後の
ウイルス感染症

血液腫瘍
・

固形がん

脳神経変性
疾患
・

自己免疫疾患

第一の柱 第二の柱 第三の柱

三つの治療領域からなる「三本の柱」
ブリンシドフォビル（BCV）の開発にあたっては、同剤の事業価
値を最大化する三つの治療領域を「三本の柱」と定めています。
自社事業だけでなくグローバルパートナリングも活用し、これ
を礎として「三本の柱」を大きく育てていきます。
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社長メッセージ
順調に進む

プラットフォーム化



　メディカルアドバイザーの役割は、医学専門家としてシ
ンバイオの事業展開に助言することです。シンバイオには
日本の医師免許を持ち、基礎医学のスペシャリストでもあ
る内科医が私を含め2名常勤で在籍しており、それぞれの
専門性を活かしアドバイスを行っています。　
　私の専門は臨床免疫学であり、免疫学と対をなすウイル
ス学、細菌学、寄生虫学がサブスペシャリティです。シンバ
イオの事業展開に沿った前臨床研究や臨床研究がスムー
ズに行われるように、アカデミアとの間に入って医学的・科
学的なコミュニケーションのサポートを行っています。

医学専門家の立場から
スムーズな臨床研究をサポートする

シンバイオの強みは
小回りがきくこと

　シンバイオの強みはいくつもありますが、最も重要なこ
とは「小回りがきくこと」です。シンバイオの社員の約3分の
1が研究開発員であり、数多くの医学・薬学の専門家が在
籍しています。私が所属するトランスレーショナルリサーチ
部においても、私たち社員自らが、前臨床研究の計画を策
定し研究データを得たのち分析を行い、プロジェクトを推
進していきます。意思決定のスピードが速く、状況に応じた
最適な選択を、最短の時間で下すことができます。私自身
も、自らデザインした前臨床研究の結果をもとに世界トッ
プクラスの研究員の方々とコミュニケーションできること
に大きな喜びを感じています。

　ブリンシドフォビルは、二本鎖DNAウイルスに対して
優れた抗ウイルス活性を持つ薬剤です。ところが最近の
前臨床試験によって、ウイルスに関連のないがんに対し
ても有効性を示すことが明らかになりました。抗がん活
性の作用機序については、シンバイオが共同研究を行っ
ているシンガポール国立がんセンターのジェイソン・Y・
チャン博士によって発表されています。
　2024年10月、私は吉田社長に帯同し、米国各都市に
ある共同研究先のアカデミアを訪問しました。
　訪問先は、アルツハイマー型認知症の研究を行うタフ
ツ大学、多発性硬化症を研究するNINDS、リンパ増殖性

世界トップクラスのアカデミアの
パートナーとして

疾患を研究するNIAID、膠芽腫※の研究を行うカリフォル
ニア大学サンフランシスコ校です。これらに加え、複数の
固形がんを研究しているフランスの共同研究者とも
ニューヨークの学会で顔を合わせ、今後の研究の方向性
についてすり合わせを行い、協議してきました。
　これらの研究機関では極めて速いスピードで研究が進
んでいます。いずれの研究においても興味深い結果が得
られつつあります。近い未来、ブリンシドフォビルが数多
くの「空白の治療領域」で新しいタイプの治療薬として使
われることを大いに期待しています。

移植後感染症

ポリオーマウイルス
BKウイルス: 腎移植後BKウイ
ルス感染症

ペンシルベニア州立大学

EBウイルス: 移植後リンパ
増殖性疾患

米国国立感染症・アレルギー
研究所（NIAID）

EBウイルス:多発性硬化症

米国国立神経疾患・
脳卒中研究所（NINDS）

HSV-1:アルツハイマー型
認知症

タフツ大学

サイトメガロウイルス: 膠芽腫

カルフォルニア大学
サンフランシスコ校

EBウイルス: NK/T
細胞リンパ腫
末梢性T細胞リンパ腫

NIHでは動物モデルを用いた前臨床試験が進む
（画像提供: Steven Jacobson博士）

シンガポール
国立がんセンター

血液腫瘍・がん領域 脳神経変性疾患

シンバイオと2023年4月に共同
研究開発契約（CRADA）を締結

シンバイオと2023年3月に共同
研究開発契約（CRADA）を締結

世界の知を取り込む、
最高峰の研究グループと
共同研究を推進

腎移植後
BKウイルス
感染症

（BKVN）

NK/T
細胞
リンパ腫

末梢性
T細胞
リンパ腫
（PTCL）

膠芽腫
（GBM）

移植後
リンパ

増殖性疾患
（PTLD）

多発性
硬化症（MS）

アルツハイマー
型認知症
（AD）

優れた成果を生み始めたグローバル研究開発戦略

ブリンシドフォビルは抗ウイルス活性以外の薬効も持つ
がゆえに、その研究開発においては優先順位づけが、重
要になります。シンバイオが本剤のグローバルライセン
スを取得して約4年の間に、世界トップクラスのアカデミ
アと共同研究契約（右図参照）や、4つの適応症で臨床試
験を開始しました。研究機関との円滑なコミュニケー
ションが、スピーディーな開発体制を支えています。

幅広い治療領域と適応症から最適な分野を選択し複数の
臨床試験を迅速に進める

神谷　哲
トランスレーショナルリサーチ部
メディカルアドバイザー

米国国立衛生研究所
（画像 : NIHのFlickrアカウントより）

※ 脳実質を形成する神経細胞（ニューロン）と神経膠細胞（グリア細胞）のうち、神経
膠細胞が腫瘍化したものです。原発性脳腫瘍のうち、髄膜腫に次いで多く見られ
ます。神経膠腫は細胞の種類により、星細胞腫、乏突起膠腫に大きく分けられま
す。最も多く見られるのは星細胞腫で、悪性度の高い膠芽腫（グリオブラストーマ）
などがあります。 

出典「国立がん研究センターがん情報サービス」
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アカデミアとの
連携

解 説

SymBio VISION Vol.26 SymBio VISION Vol.26


