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☆治験ってなぁに？

病気や傷を治療したり予防するための「くすり」になる可能性のある物質「くすりの候補」を発見しても「くすりの候補」が「くすり」として認められるためには、その効果と安全性を十分に調べなければなりません。まずいろいろな動物で効果や安全性を十分調べた後に、実際の治療に役立つかどうかを健康な方や患者さんに使っていただいて確かめます。

[image: image5.wmf]｢くすりの候補｣について、国（厚生労働省）に「くすり」として認めてもらうために健康な方や患者さんに使っていただき、効果や安全性などを確かめるために行う試験を「治験」と呼んでいます。治験には一般の治療と異なり、研究的な側面があります。治験によって得られた情報は新しいくすりとして厚生労働省へ申請するための資料に使用されます。そして、あなたと同じ病気の多くの患者さんの治療に役立つことにもなります。

☆治験薬について
　＊お薬の特性（期待される効能）書ける範囲で記載してください。
　＊参加していただける方

　　　　患者さんに分かる範囲でいくつか記載する
　　（現在使用中のお薬や病状によっては参加していただけない場合もございますので、あらかじめご了承ください）

· 投与方法（内服、注射、外用剤など）

　　　　　　（1日2回、1週間に1回　など）

· 期間（スケジュールとして）

· 入院or外来

· 絵など挿入して、かわいい親しみやすいものにしてください

· HGP創英角ﾎﾟｯﾌﾟ体 で記載してください。

☆この治験の内容に関するお問い合わせ
兵庫医科大学病院

実施診療科：○○科

治験責任医師：○○　○○
連絡先：臨床研究支援センター
　　　　0798-45-6006
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