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Linker
がん細胞に過剰
発現している抗
原または受容体

放射性医薬品の構造

候補ラジオアイソトープ
診断用: 18F, 68Ga, 99mTc, 123I
治療用: 131I, 177Lu, 211At, 225Ac

RI
診断用

治療用

標的分子

低分子化合物,
抗体, ペプチド

つなぎ部分

List of radioactive elements in the periodic table.
Zhang, S., Wang, X., Gao, X. et al. Radiopharmaceuticals and their applications in medicine. Sig Transduct 
Target Ther 10, 1 (2025). https://doi.org/10.1038/s41392-024-02041-6

RI標識薬剤（放射性医薬品）とは
物理的特性(存在量や半減期や放射線の種類・エネルギー)で
核種を選択し、化学的特性（共有結合、配位結合）で分子と
結合させ、生物学的特性（抗原抗体反応、ペプチドと受容体
結合特異性）を利用してがんに集積させる薬剤
RIを取り替えることで薬剤としての機能が変わる
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核医学におけるラジオセラノスティクスとは
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Linker
がん細胞に過剰
発現している抗
原または受容体

放射性医薬品の構造

候補ラジオアイソトープ
診断用: 18F, 68Ga, 99mTc, 123I
治療用: 131I, 177Lu, 211At, 225Ac

RI
診断用

治療用

標的分子

低分子化合物,
抗体, ペプチド

つなぎ部分

α線：短い飛程(100μm未満)且つ高いLETでがん細胞を攻撃できる

β線：長い飛程（最大1mm）且つ低いLETのため線量を増やすためには投
与放射能を増やす必要がある→骨髄被ばくに繋がる→副作用が生じる

LET: 0.2 keV/μm
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modified form Elqvist et al Front Oncol 2014

“卵巣がん”が腹膜（腹部の臓器をおおっている薄い膜）に播種
（はしゅ：転移して定着）している状態の電子顕微鏡写真 モンテカルロシミュレーションによる骨周辺の被ばく線量評価

RF Hobbs et al. Phys.Med.Biol.57 (2012) 3207-22.

α線

β線

LET: 200keV/um以上

3
225Ac177Lu

PSMA-617

68Ga

骨転移の場合、β線は飛距離が長いため骨髄での副
作用が予想される(術前診断) → α線による治療を選
択する。

Kratochwil et al. J Nucl Med 2016;57:1941-1944

術前術後の診断から177Luのようなベータ線を放出
するRIが効かないのでα線を放出するRI（225Ac）を使
う判断を下した。

画像は全て診断用RIの68Gaを用いて取得、治療前後の状態を提示

核医学治療(アイソトープ内用療法)の例

セラノスティクス（Therapy+Diagnostics）とは、患者さんごとに、
同一または類似の診断薬と治療薬を用いて、1）患者さんに害を与え
ない、2）治療効果を確実にする、という個別化医療の概念を表す。
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https://www.theranostictrials.org/
Theranostic Research Report
Source: Oppenheimer & Co. Research

買収企業 ベンチャー企業 買収額 買収時期

Sanofi Radiomedix & Orano Med 1億ユーロ前払い+a
（独占的ライセンス契約） 2024年9月

Novartis Mariana Oncology 10億ドル前払い+b 2024年5月

Astra Zeneca Fusion Pharmaceuticals 20億ドル前払い+c 2024年3月

Bristl Myers Squibb RayzBio 41億ドル 2023年12月

Eli Lilly Point Biopharma 14億ドル 2023年10月

Novartis Endocyte 21億ドル 2018年10月

Novartis Advanced Accelerator Applications 39億ドル 2017年11月

Bayer Algeta 29億ドル 2013年11月

(10億ドル = 約1,500億円，1億ユーロ = 約160億円)
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放射性セラノスティックスの市場予測

• NovartisのPluvicto(177Lu-PSMA-617)は、 2024年の最初の9ヶ月間で10億4000万ドルの売上高を記録
• Lantheusの造影剤Pylarify((piflufolastat F18)は、2024年11月時点で、年末までに売上高が10億ドルを超

えると予測
• 複雑な規制枠組みが課題であったが、規制当局は安全性と有効性の基準を損なうことなく、承認プロセス

の合理化（放射性医薬品専用の承認経路の創設や適正製造基準（GMP）への準拠等）の取り組みによっ
て、新薬の市場参入が加速することが期待される

承認薬

https://www.mizuho-rt.co.jp/archive/topics/2024_rnt.htmlhttps://www.forbes.com/councils/forbesbusinesscouncil/202
5/02/20/radiopharmaceutical-industry-trends-shaping-2025/
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Herrmann K, Schwaiger M, Lewis JS, Solomon SB, McNeil BJ, Baumann M, Gambhir SS, Hricak H, Weissleder R. 
Radiotheranostics: a roadmap for future development. Lancet Oncol. 2020 Mar;21(3):e146-e156.
Paul-Emmanuel Goethals and Richard Zimmermann (Nuclear Medicine MEDraysintell Report & Directory, July 2019)

治療技術の進歩に伴い、市場規模が飛躍的に上昇
多くの資本家・ベンチャー企業が参入

ほぼ変わらず

診断

診断

225Ac-PSMA-617
(JNM論文)

収
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Treatment Trials by Isotope

Imaging Trials by Isotope

原子炉
原子炉
原子炉, 加速器, Th-229
原子炉、Ac-227
原子炉

原子炉
加速器

原子炉

加速器
Th-232, Th-228

Ge-68, 加速器

加速器

加速器

加速器

加速器

加速器

原子炉

加速器

加速器
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放射性セラノスティックスの市場予測

https://www.theranostictrials.org/
Theranostic Research Report
Source: Oppenheimer & Co. Research
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外的要因にようる供給の停止によりRIの医療利用に支障をきたす恐れがある。

Lu-177の製造と供給

Competitive
global demand

Covid-19
Volcano

Unexpected shutdown

War, Conflict

International Workshop on Medical Radioisotopes Supply, Oct 30-31, 2023 @ OECD Head Quarter, Paris, France

Import is not so easy…
1995年の閣議決定により、日本原子力研究所（現在のJAEA）は放射性同位元素製造頒布事業の
合理化をすすめ、アイソトープ部を解散した結果、原子炉でのRI製造の研究開発が停滞
2011~14年以降研究用原子炉は運転を停止
→β－放射体（90Y, 177Luなど）で研究開発を行うには費用対効果が低い海外からの輸入が前提
2017年以降KUR, JRR-3Mが研究用に利用可能→製造研究開発がようやく始まったものの、KURは
2026年5月で利用停止。残るはJRR-3Mのみ（常陽もある）
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Karlsruhe Nuclide Chart – New 10th edition 2018
Z Sóti et al., EPJ Nuclear Sci. Technol. 5 6 (2019)
https://doi.org/10.1051/epjn/2019004
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各国の支援体制

This is the China's first special plan for a single area of nuclear
technology application. Planning for the development of medical isotopes,
the production, the radioactive drugs research and development, health
policy, industrial layout, and other important aspects for the deployment.

医用同位素中长期发展规划
（2021-2035年）
Medium and Long-term 
Development Plan for 
Medical Isotopes (2021-
2035)

China

Establishing a European Radioisotope Valley
Initiative (ERVI) aiming to maintain
Europe’s global leadership role in the supply
of medical radioisotopes and help accelerate
the development and introduction of new
radioisotopes and production methods.

SAMIRA: Strategic Agenda 
for Medical Ionizing 

Radiation Applications

EU
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Canada
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有望なアルファ線放出核種（α放射体）
放射性核種

（ラジオアイソトープ）
半減期

平均エネルギー

[MeV] 
平均到達距離：

飛程[µm] 製造方法
149Tb 4.12 時間 3.968 26.7 サイクロトロン
211At 7.21 時間 5.867 48.1 サイクロトロン

212Pb/212Bi 60.6 分 6.050 50.4 228Th-ジェネレータ

227Th 18.7 日 5.883 48.3 227Ac-ジェネレータ

223Ra 11.4 日 5.667 45.6 227Ac-ジェネレータ

225Ac 10.0 日 5.787 47.1 
229Th-ジェネレータ
サイクロトロン

213Bi 45.6 分 5.846 47.8 225Ac-generator
230U 20.8 日 5.864 48.0 サイクロトロン

226Th 30.6 日 6.308 53.8 230U-ジェネレータ
Tosato et al., Nuclear Medicine and Biology, 142–143, 108990 (2025).
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製造
（研究）

製造
（工業）

臨床
試験

非臨床
研究

Xofigo
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超効く放射性薬剤
（＝名物料理）

適切な診療
（＝ニーズに応
える最高級のお
もてなし）

関連要素 標識放射性薬剤の場合
肉、魚、野菜、その
他の食材

ターゲット材料（209Bi, 226Ra, 
176Yb, 100Mo, 18O etc濃縮同位体）

ソース 抗体やペプチド、医療支援技術等

システムキッチン 装置建屋
ヒーター、オーブン 加速器・原子炉
熱（炎） 加速粒子・中性子
シェフ、パティシエ 研究者
フロアスタッフ 医療スタッフ
チーフスタッフ 医師
マネージャー 施設長（病院長？）
レストラン 病院
運転資金、利益 利益、競争的資金など

三つ星レストランになるために
放射性医薬品開発に必要要素とは？

To be a 3-star!

関連要素

核融合分野に貢献する加速器の仕様と実現可能性ワークショップ
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アルファ放射体製造用ターゲットと入射粒子
標的 入射粒子 生成核

209Bi
安定核(2.01×1019 y)

4He 211At
6Li 211Rn
7Li 211Rn

226Ra
1600 y

e 225Ra→225Ac
n (thermal) 227Ac, 228Th, 229Th
n (fast) 225Ra→225Ac
p (low) 225Ac
d 225Ac

230Th
7.54×104 y

e 229Th
n (fast) 229Th
p (low) 229Pa→229Th, 230Pa→230U

3He 230U
231Pa

3.276×104 y

n (fast) 230Pa→230U
p (low) 230U
d 230U

232Th
1.40×1010 y

e (high) 211At, 211Rn, 223Ra, 225Ac, 227Th, 230Pa→230U
p (low) 230Pa→230U, 229Pa→229Th
p (high) 211At, 211Rn, 223Ra, 225Ac, 227Th, 230Pa→230U
d 230Pa→230U, 229Pa→229Th

: 209Bi(α,2n)211At
A ( x, y) B
Target   Projectile              Product

鷲山 幸信 Slide  10/29核融合分野に貢献する加速器の仕様と実現可能性ワークショップ
2025年4月17日 (木) 13:50~14:10 @JST東京本部別館（K’s五番町）１階ホール, 東京



アスタチン-211(211At)
• 半減期(7.21時間)は、放射性医薬品の調製に要す

る時間に対して十分な長さである。

• 周期表のハロゲン族に属する。

• 211Atで標識したペプチドまたは免疫複合体を投
与した場合、その半減期は生体内で有効な線量を
蓄積するのに適している。

• 211At/211Poから放出されるアルファ粒子のエネル
ギー(5.9および7.4MeV)は治療に適している。

• 211Poから放出されるX線は計数に使用でき、画像
診断に適している。

• 核反応がシンプルで不要なＲＩを生み出さない

• 充分減衰すれば207Biのみとなり、管理がしやす
い

Slide  11/29鷲山 幸信

放射線のエネルギー (放出率)211At
5869.5 keV (41.80%)
7450 keV, 211Po (58.20% x 98.916%)α線

なしβ線
79.290 keV (21.07%)
76.862 keV (12.65%)

γ線
とX線

Watabe et al., Eur J Nucl Med Mol Imaging (2024).
 https://doi.org/10.1007/s00259-024-07017-w

物化

生

化

物

物

物

物

物
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製造拠点 製造方法と最大電流
211Atの化学分離方法 開始年

Research Center for Nuclear Physics(RCNP),
Osaka University 

209Bi(α,2n)211At, 5? e.μA
乾式分離法

1980~
医学利用 2015~

Takasaki Ion Accelerators for Advanced Radiation 
Application(TIARA), Takasaki Advanced Radiation Research 
Institute, National Institutes for Quantum and Radiological 
Science and Technology(QST) or QST(Takasaki)

209Bi(α,2n)211At, 4.5 e.μA
乾式と湿式分離法 2012

Quantum Medical Science Directorate, National Institute of 
Radiological Sciences(NIRS), National Institutes for Quantum 
and Radiological Science and Technology(QST)  or QST(Chiba)

209Bi(α,2n)211At, 10-13 e.μA
乾式分離法 2013

Nishina Center for Accelerator-Based Science, Institute of 
Physical and Chemical Research(RIKEN) 

209Bi(α,2n)211At, 35 pμA
乾式分離法 2015

Advanced Clinical Research Center(ACRC), Fukushima 
Medical University(FMU)

209Bi(α,2n)211At, 20 eμA
乾式分離法 2016

The tandem accelerator facility, Nuclear Science Research 
Institute, Japan Atomic Energy  Agency(JAEA)

209Bi(7Li,5n)211Rn/211At, 
乾式と湿式分離法 2011

国内の211At の製造拠点 (5+1)
Map location

(Chiba)

(Takasaki)

ASCO 2012: Bayer Phase-3 ALSYMPCA trial shows 223Ra prolongs OS in bone 
metastases of castration-resistant prostate cancer patients
→ US FDA approval on May 15, 2013; EU EMA approval on November 13, 2013
→ Japan approval on March 28, 2016

By Cabinet decision in 1995, the Japan Atomic Energy Research Institute (now 
JAEA) rationalized its radioisotope production and distribution business. It dissolved 
its Isotope Division, resulting in the stagnation of research and development for RI 
production at nuclear reactors.

Research reactors have been out of operation for a long time since 2011→Research 
and development of β-emitters (90Y, 177Lu, etc.) is premised on imports from 
overseas, which is not cost-effective.

タンデム加速器
(JAEA)

SHI MP-30
(ACRC, 福島医大)

SHI AVF (K-70)
(理研)

NIRS AVF-930
(QST 千葉)

AVF 930 サイクロ
トロン (QST 高崎)

K140 AVF サイクロ
トロン (RCNP, 阪大)

Rn-214Rn-213
19.5ms

Rn-212
24m

At-213
125ns

At-212
119ms    314ms

At-210
8.1h

Po-212
45.1s    17.1ns

0.3us

Po-211
25.2s    516ms

Po-210
138.376d

Po-209
125.2y

Bi-211
2.14m

Bi-210
5.012d

Bi-209
100%

Bi-208
3.68x105y

Pb-210
22.20y

Pb-209
3.234h

Pb-208
52.4%

Pb-207
22.1%

3.04106y

2.01x1019y

At-211
7.214h

Rn-211
14.6h 6.5ns      0.69ns

0.27us

製造法
Th-232

100%

211At (T1/2=7.214h)
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製造拠点地図

(Chiba)

(Takasaki)

サプライチェーン

Short-lived RIs supply platform 
program (since 2016)

＆

Fire accident (Nov. 26, 2021)
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国内の211At の製造拠点 (5+1)
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短寿命RIプラットフォームと
RIコラボラティブ学際領域展開プラットフォーム
購入不可能なRIを持続的に提供する環境の整備
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• 研究用RIの年間を通じた安定
な供給とその安全な取り扱いの
ための技術的な支援を行う

• 日本アイソトープ協会などからは
購入できない短寿命RIの供給

• 世界最高レベルの加速器施設の連
合体による速やかで安定な供給

• 幅広い分野の基礎研究の推進を支
援

• 国際共同利用・共同研究拠点であ
る阪大RCNPに窓口を一元化、利
便性を格段に改善し、利用者を拡
大

 2023年度に発足

短寿命RI供給PFを構成する6つの加速器機関に、さらに大阪

大学放射線科学基盤機構（IRS)が連携

科研費採択前の萌芽的な幅広い分野の研究、成果公開に同

意いただける企業研究者による研究に短寿命RIを供給

新規ユーザーや学生に対するRI利用に関する技術的な支援

課題の解決策を提供する研究コンサルティング

短寿命RIの効率的な製造技術を開発・継承

非密封RIの安全な取り扱い技術を有する専門人材の育成

東北大学先
端量子ビー
ム科学研究
センター
三神峯

理化学研究所
仁科加速器科

学研究センター

大阪大学核物
理研究セン
ター・放射線
科学基盤機構

QST量子
医科学研

究所

QST高崎
量子技術基
盤研究所

東北大学先端
量子ビーム科
学研究セン

ター
青葉山

核医学

核薬学

放射化学

核化学

イメー
ジング

生物学

RI
プラット
フォーム

研究支援

短寿命RI供給 設備機器共用

社会実装

人材育成地域振興

産業応用

分野の広がり

研
究

の
ス
テ
ー
ジ

小 大

萌芽的

短寿命RI供給プラットフォーム

短
寿
命
RI
利
用
促
進
事
業新規学際分野の開拓

イノベーションの創出

大阪大学核物理研究センター神田浩樹先生の講演スライドより

2016年から実施

核融合分野に貢献する加速器の仕様と実現可能性ワークショップ
2025年4月17日 (木) 13:50~14:10 @JST東京本部別館（K’s五番町）１階ホール, 東京



日本におけるアスタチンの研究で得られた新しい知見（化学的＆生物学的観点から）
国立がん研究センター

と理化学研究所

国立がん研究センター
と理化学研究所

大阪大学

これらの研究成果は今後のアスタチン化学の
理解と創薬の基礎として重要な知見である。

https://www.chiba-u.ac.jp/general/publicity/press/files/2021/20211029_1.pdf から引
用、抜粋

https://pubs.acs.org/doi/pdf/10.1021/acsomega.1c00684

https://www.jstage.jst.go.jp/article/rsm/18/0/18_190423/_pdf/-char/ja

https://ejnmmiphys.springeropen.com/articles/10.1186/s40658-022-00469-9

図2：化合物[67Ga]1、[125I]2及び[211At]3の
担がんマウスにおける体内放射能分布
化合物[125I]2と[211At]3は類似した体内分布を示し、 
化合物[67Ga]1と比較して血中滞留性が増大し、がん
に高く集積・保持された。

図3：化合物 [211At]3の担がんマウス
における治療実験
化合物[211At]3を投与した治療群は無
治療群と比較して有意な腫瘍の増殖抑
制効果を示した。

図1：開発した薬剤の構造式

Eur J of Nucl Med Mol Imaging. 2024, 51(2), 412-421. DOI: 10.1007/s00259-023-06457-0
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医学データベース（PubMed）に基づく論文動向調査

How to search and graph: In PubMed (https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/), search for example "131I OR Iodine-131", then search for “Japan” AND 
(131I OR Iodine- 131). The difference between the two results is related to "total minus Japan" and displayed as a stacked bar graph.
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医学データベース（PubMed）に基づく論文動向調査
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出版された211Atの論文に占める日本の割合（PubMed調べ）
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出版された211Atの論文に占める日本の割合
（PubMed調べ）

実施施設 薬剤名 対象疾患 患者数
(予定)

臨
床 参照元 No.

フ
レ

ッ
ド

ハ
ッ

チ
ン

ソ
ン

ガ
ン

セ
ン

タ
ー

 &
 ワ

シ
ン

ト
ン

大
学

医
療

セ
ン

タ
ー

(米
国

ワ
シ

ン
ト

ン
州

シ
ア

ト
ル

)

[211At]-BC8-B10 高リスク急性骨髄性白
血病、急性リンパ性白
血病、骨髄異形成症候
群

50 I/
II

NCT03128034
(2017-)

[211At]-BC8-B10 再発性または難治性の
高リスク急性白血病ま
たは骨髄異形成症候群

30 I/
II

NCT03670966
(2019-)

[211At]-BC8-B10 非悪性疾患 40 I/
II

NCT04083183
(2020-)

[211At]-OAK10-
B10

多発性骨髄腫 30 I NCT04579523
(2024-)

[211At]-OAK10-
B10

新規診断、再発、また
は難治性の高リスク多
発性骨髄腫

24 I NCT04466475
(2024-)

大阪大学医学
部附属病院
(大阪, 日本)

[211At]-NaAt 難治性甲状腺がん 11 I NCT05275946
(Nov. 2021~)

福島県立
医科大学
(福島, 日本)

[211At]-MABG 悪性褐色細胞種/
パラガングリオーマ

18
(最大)

I jRCT2021220012
(Oct. 2022~)

大阪大学医学
部附属病院
(大阪, 日本)

[211At]-PSMA-5 難治性前立腺がん 15 I NCT06441994
(May. 2024~)

福島県立
医科大学

(福島, 日本)

[211At]At-NpG-
PSMA

難治性前立腺がん ？ I
(2025?)

アスタチンの基礎及び臨床応用に向けた取り組みの推進のために
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世界で実施中の211At標識薬剤の臨床試験

鷲山 幸信

臨床試験

世界の研究を牽引し世界の研究の発展に貢献
日本独自の研究としての高い価値の創出

高い国際性を発揮

核融合分野に貢献する加速器の仕様と実現可能性ワークショップ
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Center for Astatine Nuclear 
Medicine Therapeutics  (CANMT) 
at Osaka University

Collaboration with RCNP,
Osaka U.

RIKEN

(Takasaki)
JAEA

Fukushima institute for
Research, Education and 
Innovation

The Action Plan for supporting the 
production of medical radioisotopes 
such as 99Mo/ 99mTc, 225Ac, and 211At

Distribution path

標的α線治療に関する世界動向と
日本国内でのα線核種製造の現状

参照元 No.臨
床

患者数
(予定)対象疾患薬剤名実施施設

NCT05275946
(Nov. 2021~)I11難治性甲状腺がん[211At]NaAt

大阪大学医学部
附属病院
(大阪, 日本)

jRCT2021220012
(Oct. 2022~)I18

(最大)
悪性褐色細胞種/

パラガングリオーマ[211At]MABG
福島県立

医科大学
(福島, 日本)

NCT06441994
(May. 2024~)I15難治性前立腺がん[211At]At PSMA-5

大阪大学医学部
附属病院
(大阪, 日本)
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日本アスタチンコミュニティ
Japan Astatine Community

第1回 国内検討委員会@愛媛県新居浜市 (SHI Factory)

July 1, 2023May 5, 2023

May 11, 2023

Feb 28, 2023

March 1, 2023

9つの活動: 
1. World Astatine Community (WAC)とミッションを共有し、日本におけるWACの窓口として機

能する。
2. 日本における技術的進歩と臨床的エビデンスを世界のステークホルダーに提供する。
3. グローバルな技術的進歩と臨床的エビデンスを国内のステークホルダーに提供する。
4. 日本におけるWAC関連の国際会議・会合を主催し、WACの活動を支援する。
5. 211Atを用いた核医学治療の社会実装に必要な産学官連携を支援する。
6. 日本における211Atを用いた基礎科学の振興と人材育成活動を支援する。
7. 複数の臨床試験を実施するのに十分な211At生産量を持つ供給ネットワークを日本国内で実

現し、世界にモデルケースとして提示する。
8. 信頼性の高い211At標識薬剤の標識・生産体制の構築を目指す。
9. 211At標識薬剤を用いた臨床試験の情報等も、核医学関係者と積極的に共有する。

5つの目標・アウトカム:
1. 国内アスタチン供給ネットワークの構築と強化
2. 核医学関係者へのアスタチンに関する最新の技術や専門情報の提供
3. アスタチン標識薬剤製造の国際標準化に向けた検討
4. WACを中心とする国際ネットワークへのアクセス
5. 学術界から産業界への迅速な技術移転の促進

参加メンバーの一例
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211At production site in the World in 2024
World map

北米圏
6施設運用
2施設準備

アフリカ圏
1施設検討

https://nusano.com/wp-
content/uploads/2023/05/Nusano_
At211_COSTMeeting_webpub.pdf

アジア圏
7施設運用（日本5施設）
2施設準備（日本1施設）

ex. Nusanoの製造施設
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欧州圏
4施設運用
2施設準備



211At atlas: (A) Europe, (B) North America – US, (C) North America – Canada and (D) Asia (note: TRIUMF and CERN can produce 221At indirectly via 211Rn/211At generator). Facilities that are under construction or recently completed, but not yet fully operational 
are in a box outlined with a dotted line. Tosato et al., Alpha Atlas: Mapping global production of α-emitting radionuclides for targeted alpha therapy, Nuclear Medicine and Biology, 142–143, 108990 (2025). DOI:10.1016/j.nucmedbio.2024.108990.



World Astatine Community

March 1, 2023

目標：公平なアクセスを念頭に置き、世界
規模でアスタチンの生産を促進すること。

WACは、それぞれの国または組織が設立した
地域製造ネットワーク間のコミュニケーショ
ン、技術移転、共同研究を促進することを目
的としている。これにより、アスタチン-211
の生産能力を世界的に向上させるための提携
が可能になり、アスタチン-211の入手可能性
が高まることで臨床的関心が高まる。

Partner
• University Isotope Network (UIN), DOE IP
• NOAR COST Action (Network for Optimized Astatine 

labeled Radiopharmaceuticals (https://astatine-
net.eu/)

• South Africa: NTP?
• JAC (Japan Astatine Community)
• South Korea: Korea Institute of Radiological and 

Medical Sciences (KIRAMS) 
• Industrial members

2023/2/28, 日米欧+IAEAのAt関係者間で
WACの基本構想に合意

2023/3/1, 12th Int’l Sym on TATで
WACの設立を宣言
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World Astatine Community

March 24, 2024

NUSANO

Industrial Partners
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https://ihi-accelerate.eu/

16MEur = 約26億円

• 5年に亘って7Ci(259GBq)の211Atの供給
• 211At製造ネットワークを可能にする専用サイクロトロン
• アンメットメディカルニーズに対応する臨床試験
• テラノスティクスを加速する革新的共同臨床アプローチ

ACCELERATE.EU は、膵臓がん、乳がん、脳腫
瘍などの悪性がんを標的とする、アルファ放射体
アスタチン 211 ( 211At) を使用した新しい放射線
治療ペアの開発を先導するプロジェクト。革新的
な治療法と新世代の小型サイクロトロンを組み合
わせることで、このプロジェクトはがん治療の成
果を向上させ、臨床現場でこれらの高度な治療法
をより利用しやすくすることを目指している。

このプロジェクトは、革新的健康イニシアチブ（IHI）の下で欧州委員会から800万ユーロの資金を確保し、
業界パートナーからも同額の現物寄付を受けている。このコラボレーションには、9か国にわたる17の
ヨーロッパの主要機関と企業が集まり、学術的専門知識と産業革新が融合されている。このプロジェク
トは、 ブリュッセル大学病院ジュール・ボルデ研究所 と IBAが共同でコーディネートしている。

α放射体アスタチン211(211At)の
生産と臨床応用のための完全な
バリューチェーンを構築する

革新的な産業用ターゲトリーの開発

更新版化学分離精製モジュールの開発

211Atのための専門チームの設置

核融合分野に貢献する加速器の仕様と実現可能性ワークショップ
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https://www.bordet.be/en/jules-bordet-institute
https://www.iba-worldwide.com/


Is 211At Really Happening?
By Richard Zimmermann, Journal of Nuclear Medicine March 2025, jnumed.125.269699;

DOI: https://doi.org/10.2967/jnumed.125.269699

投資家の目線から
• 211At（アスタチン-211）は、短い半減期のα粒子とオージェ

電子を放出し、共有結合による化学特性を持つため、キレー
ト化金属では難しい適応（例：脳）にも利用できる利点があ
る。
過去15年間で、専門家たちは放射性同位体の生産能力、標識
効率、最終薬剤の化学的安定性を大きく向上させた。サイク
ロトロンの生産量は少ないが、複数拠点ネットワークへの投
資は経済的に合理的とされ、将来的に30MeV α-サイクロト
ロンのネットワークが薬品ごとに整備される見込みである。

•  211Atは既存薬（例：前立腺がん、神経内分泌腫瘍）との競合
を避け、独自アプローチや希少疾患向けに使う方が現実的と
される。
Alpha Nuclide社（中国・米国）、Framatome社とIBA社
（211At専用ネットワーク）などが生産拡大を進め、ACSI、
Atley Solutions、Ionetix、Nusanoといった企業も技術開発
に取り組んでいる。さらに、accelerate.euやThera4careプロ
グラムもEU資金を獲得して技術進展を支援しており、これら
の動きにより211Atの実用化は現実味を帯びてきている。

◆ 供給体制の課題と生産能力の見積もり

• バイオ医薬業界の関心の薄さは、211Atの安定した産業規模での供給体制がないことに起因。

• 1サイトあたりのサイクロトロンでの生産量は、安全な運転条件下で1日260 mCi（9.6 GBq）、
**患者用として1日22回分（年間5,720回分）**の放射性薬剤の製造が可能。

• 技術改善で2〜4倍の増加余地あり。

• 患者1人あたりの投与量は平均10 mCi (370MBq)と想定。

◆ グローバル展開とインフラ要件

• 2半減期（約14.4時間）以内に輸送可能な距離（10時間圏内）を考慮すると、北米5拠点、欧

州5拠点、豪州などに2拠点の合計12拠点で主要市場をカバー可能。

• このネットワークで年間6.8万回分（約2.3万人分）の治療が可能（1人3回投与と仮定）。

◆ 事業性と投資対効果

• 放射性治療薬は1回あたり米国で約4万ドル、欧州で2万ドル。平均3万ドル(約４５０万円[1ド
ル≓150円])と見積もれば、年間売上は最大20億ドル（約3,000億円）に達する可能性。

• 12拠点(欧5+米5+豪2)の構築コストは1拠点約2,000万ドル × 12＝約2.5億ドル。

• 1薬剤に対しネットワークを専用化する必要があるが、高収益・高リターンが見込めるブロック

バスター市場が成立可能。

• 新たな薬剤ごとにネットワーク構築が必要だが、一貫製造型の企業にとってはむしろ優位性

となる。

• ネットワークが足りない場合も、追加の2.5億ドル投資で生産量倍増が可能。
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(誰にとって)どんな211At供給が望ましいか？

製造頻度

製
造

量

毎月 隔週 毎週隔月四半期半年 週3日 毎日 半日

M
Bq

kB
q

GB
q 臨床試験 承認薬

化学実験、標識実験

動物動態実験や画像評価

動物治療実験

• ＲＩには半減期がある。減衰を考慮した供
給圏を決める必要がある。

• 利用者のニーズはその内容により異なる。
• 基礎研究のための211At供給はほぼ軌道に

乗っている。
• 非臨床研究や臨床研究に対応する体制は

2026年度中には達成見込み

• 加速器からの供給量と頻度は、供給する対象の
フェーズで決まり、その需要に対応出来る能力を
分離までを考慮した装置として開発する。

• 一つの加速器でカバーできる供給圏や供給対象を
明確にしておく必要がある。（研究用か臨床研究
用か、承認薬用か）

製薬業界が求めるのは「年間通して週5日の安定供給」
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九州大学病院

A＝nfσ(1-e-λt(i))e-λt(d)
n     : Biターゲット原子数
F     :αビーム電流
σ  ：核反応断面積
t(i) ：照射時間
t(d)：輸送時間

Cross sections for the production of 211At and 
210At by bombardment of natural bismuth targets 
via the 209Bi(α,2n) 211At and 209Bi(α,3n) 210At 
nuclear reactions, respectively, as a function of 
incident α-particle beam energy (Eα).  Feng and 
Zalutsky, Nuclear Medicine and Biology, 100-101, 
12-23 (2021).



アスタチン-211供給体制の段階的整備

Center for Astatine Nuclear Medicine Therapeutics  
(CANMT) at Osaka University

Collaboration with

核医学治療普及のためのRI供給
企業中心：日本モデルの確立→世界へ

基礎研究のためのRI供給
アカデミア中心：短寿命RI供給プラットフォーム、福島県立医大211At供給ネットワーク

非臨床・臨床研究のためのRI供給
産学官連携： F-REI・RI製造拠点、阪大・アルファ線核医学治療社会実装拠点
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211Atの化学形態
品質の標準化

211At製造技術
高度専門人材

持続可能な研究エコシステムの構築
大阪大学核物理研究センター中野貴志教授の令和６年第22回原子力委員会定例会議用説明スライドを借用、一部加筆
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α-beam: 1~50 e.μA

α-beam: 0.5~2 e.mA

α-beam: ~1 e.A
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理研ではAVFサイクロトロンで
50e.uAで1.2GBq/hを既に達成

1e.mAあれば、社会の要請には充分応えられる可能性有り

1e.Aの技術開発が拓く新しい科学の世界の恩恵が
医療用RIの製造に役立つかも



まとめ
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• （診断＆治療の）放射性医薬品は近年、産官学のステークホルダーが最も注目を集
めている領域である。

• 放射性薬剤は加速器を用いた外部放射線療法では出来ない全身転移の治療を可能に
するだけではなく、国内で安定製造供給した放射性薬剤を地方の病院や稀少疾患に
対応可能な特徴を有する。この特徴を充分に利活用することが重要。

• 日本は加速開発の恩恵を受けて診断用医薬品で成果を挙げてきた反面、原子炉での
治療用核種の製造ができず、2011年の悲劇も相まって、治療用放射性医薬品開発の
基盤が脆弱になった。

• 211Atは入手が容易なBiと日本の加速器技術を用いたαビームで製造できる最も開発
が可能なα放射体である。

• 国内主要施設のサプライチェーン構築と持続的な供給により、211Atを用いた薬剤開
発は進み、日本が唯一世界と伍する論文数と臨床試験にまで到った。

• スキルと知識を集積し、高度な技術革新を進めるためには、集団能の形成（関与す
る人数の増加）が不可欠。JACやWACはコミュニティとして活動を支援。

• 211Atの製造はナンバーワンであってもオンリーワンでは成立たない。

(もちろん2位ではダメ)

• 投資家や製薬企業が関与するためにも、211Atの臨床効果を示すことが大事であるが、
同時に基礎研究やその基盤を支えるための安定供給に繋がる加速器技術の開発が重
要である。

• 利用するフェーズに応じた技術開発がこれからは求められる。大強度の方向に行く
べきもの、コンパクトで複数拠点を形成しやすいもの、製造後の物理や化学に貢献
できる標的への照射技術と分離技術が求められる。
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出版された211Atの論文に占める日本の割合
（PubMed調べ）

アスタチンの基礎及び臨床応用に向けた取り組みの推進のために

臨床試験

日本で実施中の211At標識薬剤の臨床第一相試験

参照元 No.臨
床患者数対象疾患薬剤名実施施設

NCT05275946
(Nov. 2021~)I11難治性甲状腺がん[211At]NaAt

大阪大学医学部
附属病院

(大阪, 日本)

jRCT2021220012
(Oct. 2022~)I9悪性褐色細胞種/

パラガングリオーマ[211At]MABG
福島県立

医科大学
(福島, 日本)

NCT06441994
(May. 2024~)I15難治性前立腺がん[211At]At PSMA-5

大阪大学医学部
附属病院

(大阪, 日本)

(2025?)I？難治性前立腺がん[211At]At-NpG-
PSMA

福島県立
医科大学

(福島, 日本)20
26

20
30

20
34



Workshop on Targetry and Target Chemistry

• Solid，Liquid, and Gad Targets

• Targetry

• Radiochemistry

• Nuclear Data

• Facilities introduction

• Industrial Session for Sponsors

1985年からほぼ隔年で欧米で開催されている医療用RI製造のための標的照射技術と放射化学分離を議
論するワークショップ。成功も失敗も包み隠さず紹介することで、全体の技術向上をはかる。

44,47Sc, 52Mn, 67Cu, 76Br, 155Tb, 211At, 225Ac TRIUMF, PSI, CERN, HZDR, FZJ, BNL, LANL SHI, GE, IBA, Eichrom, Triskem

Aug 25 – 30, 2024



WTTC-20, Aug. 23-28, 2026 Nara Kasugano International Forum 甍
Nara city, JAPAN

Save the dates!
IRAKA

20th Workshop on Targetry and Target Chemistry

Nara 奈良
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