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1  사업목적

Ⅰ. 사업개요

2  추진전략

¡ 우리나라 암의 원인 및 기전을 규명하고, 보다 효과적인 암 예방ㆍ진단ㆍ
치료법을 연구 개발하여 국민의 보건복지 및 삶의 질 향상에 기여

¡ 제2기 암정복10개년계획(2006-2015)에 따라 암정복을 위해 중점 연구 분야를 

대상으로 학계ㆍ연구기관 및 산업체 간 연구사업 육성

¡ 기반연구에서 얻어진 결과를 환자에 적용하는 이행성 연구를 중점 추진함

으로써 암 예방ㆍ진단ㆍ치료 수준의 향상에 직접적으로 기여

¡ 제2기 암정복10개년계획 수립에 따른 연구부문 세부 실천계획 수립

¡ 21세기 암정복을 위해 시대에 부응하는 과제 기획 및 추진

¡ 우리나라 암의 원인 및 기전을 규명하기 위해 지역적 특성을 개발할 수 

있는 연구과제 기획 및 발굴

¡ 국가 암 관리사업 등 국가 시책에 따라 국민이 필요로 하는 정책연구과제 

연구 및 개발

¡ 국가암관리위원회 국가연구개발사업 정책결정 지원

¡ 이행성 연구의 원활한 추진을 위한 학계ㆍ연구기관 및 산업체 간 연계방안 

강구
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3  사업근거

4  추진경위

1996 ‘암정복10개년계획’ (1996-2005) 수립

  - 암정복추진기획단 설치 및 암정복추진연구개발사업 시행

2000 ‘암정복추진기획단’ 사무국이 국립보건원에서 국립암센터로 이관

2002 ‘암정복을 위한 국가 암연구 활성화 계획’ 국가과학기술위원회 심의ㆍ의결

  - 국가 암연구 기획관리체계 정비

   ㆍ암정복추진연구개발사업 : 기반연구와 임상연구 결과를 연계하여 

활용하는 이행성 연구를 중점 전략분야로 집중 지원 육성

   ㆍ‘21C 프런티어 사업’ 등 타부처 암관련 연구사업 : 기초연구 강화

2003 ‘암관리법’ 제정ㆍ공포

  - 국가암관리위원회 구성운영 : 암관리종합계획 등 중요사항 심의

  - 암정복추진연구개발사업 활성화 : 새로운 예방ㆍ진단ㆍ치료기술 개발

2006 ‘제2기 암정복10개년계획’ (2006-2015) 수립

¡ 암관리법 7조 (법률 제9386호)

¡ 암정복추진연구개발사업처리규정 (보건복지가족부 예규 182호)

¡ 보건복지가족부 암정복 2015 - 제2기 암정복10개년계획 (2006)
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5  연도별 투자현황

(단위: 백만원, 과제수 / 2009.12. 기준)

구분 합계
1996-
2000

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

예산 63,719 6,797 1,000 1,000 4,000 5,000 5,922 7,000 11,000 11,000 11,000

과제수 988 212 20 29 64 82 88 93 131 138 131

¡ 투자실적 : 총 988과제, 63,719백만원 (1996-2009)

  ※ 2009년도 131과제 (신규: 41과제, 계속: 90과제)

암정복추진연구개발사업 연도별 예산 및 과제수 현황



- 4 -

6  주요 연구성과

내 용 연구책임자 발생년도

­ 조기검진 확대에 따른 인프라 구축 및 질관리방안 연구

ㆍ 보건복지가족부 검진기관 지정제도 개선 및 암 검진 기관평가 

시행 (2008년도)

국립암센터

박은철
2008

­ 암 검진인력의 질 향상을 위한 위ㆍ대장내시경 교육 프로그램 및 

교재 개발

ㆍ 국가암조기검진사업의 내시경 질관리 평가 제도 정비

한양대학교

함준수
2009

­ 조혈모세포 기증 활성화를 위한 골수ㆍ제대혈ㆍ말초혈조혈모세포 

모집ㆍ조정기관 지침개발 및 운영효율화 방안 연구

ㆍ 조혈모세포 관리 일원화를 위한 관련 법개정 착수

한양대학교병원

이영호
2009

내 용 연구책임자 발생년도

­ 국가암검진 내시경 질관리 평가안
한양대학교

함준수
2009

­ 대장내시경 검사 후 질관리 지침
한양대학교

한동수
2008

­ 유방암 진료권고안 (2008)
대한의학회

김건상
2008

­ 상지기능장애 치료와 관리지침

  (The guidelines or Upper limb dysfunctions management)

분당서울대학교병원

임재영
2008

내 용 연구책임자 발생년도

­ 유방암 환자의 삶의 질 향상을 위한 상지기능장애에 대한 

clinical pathway

분당서울대학교병원

임재영
2008

­ Nanoparticle PPI 개발
가천의과학대학교

함기백
2008

□ 정부정책기여

□ 진료지침개발

□ 치료기술개발
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내 용 연구책임자 발생년도

­ 자연살해 T세포의 리간드와 항원을 적재한 B세포를 매개로 하는 

백신을 (주)셀리드에 이전

서울대학교

강창율
2009

­ 자연살해 T세포의 리간드와 항원을 적재한 단핵구 또는 미분화 

골수성 세포를 포함하는 백신을 (주)셀리드에 이전

서울대학교

강창율
2009

­ 항-HGF/SF 인간화 항체 및 이의 제조방법을 (주)엡자인에 이전
서울대학교

정준호
2009

­ 세포사 유도 펩타이드를 (주)분자기술사업화그룹에 이전
조선대학교

김태형
2009

구 분 내 용 연구책임자

국외등록

Surface expression vectors having pgsBCA, the gene coding poly 

gamma-glutamate synthetase, and a method for expression of 

target protein at the surface of microorganism using the vector

(주)바이오리더스

이일한

국내등록 라이보자임을 함유한 아데노바이러스를 이용한 질병의 분자영상진단법
동아대학교

정진숙

〃
세포투과성 p18 재조합 단백질, 이를 코딩하는 폴리뉴클레오티드 및 

이를 유효성분으로 함유하는 항암조성물

전남대학교

조대웅

〃 허브추출물을 포함하는 피부 상태 개선용 조성물
서울대학교

예상규

〃
스핑고실포스포릴콜린을 함유하는 중간엽 줄기세포의 근섬유아세포로

의 분화유도용 조성물

부산대학교

김재호

〃 광가교 가능한 온도 감응성 수화겔 조성물 및 이의 제조방법
강원대학교

유혁상

〃 DNp63a 유전자 및 이를 이용한 항암제 스크리닝 방법
서울대학교

이현숙

〃 DNp63의 프로모터를 이용한 항암제 스크리닝 방법
서울대학교

이현숙

〃 고나도트로핀 방출 호르몬-2의 작용제와 길항제 및 이들의 용도
고려대학교

성재영

〃 자연살해 T세포의 리간드와 항원을 적재한 B세포를 매개로 하는 백신
서울대학교

강창율

□ 기술이전

□ 특허
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구 분 내 용 연구책임자 발생연월

­ Newly discovered breast cancer susceptibility loci 

on 3p24 and 17q23.2

­ Nature Genetics

서울대학교

강대희
2009.5

­ Polymorphisms in the CASPASE Genes and Survival 

in Patients With Early-Stage Non-Small-Cell Lung 

Cancer

­ JOURNAL OF CLINICAL ONCOLOGY

경북대학교병원

박재용
2009.12

­ Risk of Estrogen Receptor Positive and Negative 

Breast Cancer and Single-Nucleotide Polymorphism 

2q35-rs13387042

­ Journal of the national cancer institute

서울대학교

강대희
2009.7

­ Human proline-rich nuclear receptor coregulatory 

protein 2 mediates an interaction between mRNA 

surveillance machinery and decapping complex

­ Molecular cell

고려대학교

김윤기
2009.1

­ Notch signaling promotes the generation of 

EphrinB1-positive intestinal epithelial cells

­ gastroenterology

충남대학교병원

허강민
2009.7

­ ANXA8 down-regulation by EGF-FOXO4 signaling is 

involved in cell scattering and tumor metastasis of 

cholangiocarcinoma.

­ gastroenterology

전북대학교병원

김대곤
2009.9

­ TGFBIp/{beta}ig-h3 activates platelets and promotes 

thrombogenesis

­ blood

경북대학교병원

김인산
2009.12

­ New class of microRNA targets containing 

simultaneous 5'-UTR and 3'-UTR interaction sites

­ genome research

연세대학교

육종인
2009.7

□ 논문
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Ⅱ. 2009년도 추진실적

연구분야별

프로그램별
표적발굴 암진단법 암치료법 암예방․관리 계

기

획

과

제

다기관공동

암임상연구

과제수 - - 6 1 7

연구비 - - 475 90 565

이행성암연구

특별프로그램

과제수 1 1 6 - 8

연구비 100 180 980 - 1,260

암전문

연구센터지원

과제수 - 1 2 - 3

연구비 - 300 540 - 840

지역암센터

연구사업지원

과제수 - 4 1 - 5

연구비 - 1,050 240 - 1,290

일

반

과

제

단독과제
과제수 37 9 26 6 78

연구비 1,669 418 1,185 250 3,522

협동과제
과제수 5 4 5 1 15

연구비 555 430 630 180 1,795

미래

도전

과제

중견
과제수 3 - - 1 4

연구비 405 - - 135 540

신진
과제수 3 - 1 - 4

연구비 260 - 100 - 360

지정과제
과제수 - - - 7 7

연구비 - - - 460 460

계
과제수 49 19 47 16 131

연구비 2,989 2,378 4,150 1,115 10,632

2009년도 연구비 지원현황

(단위: 과제, 백만원)
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(단위: 백만원, %)

연구분야 2009년도 연구비 비율

표적발굴 연구 2,989 28

암 진단법 연구 2,378 22

암 치료법 연구 4,150 39

암 예방 및 관리 연구 1,115 11

계 10,632 100

(단위: 백만원, %)

프로그램 2009년도 연구비 비율

기

획

과

제

다기관공동암임상연구 565 5

이행성암연구특별프로그램 1,260 12

암전문연구센터 840 8

지역암센터연구사업지원 1,290 12

일

반

과

제

단독과제 3,522 33

협동과제 1,795 17

미래도전과제 900 9

지정과제 460 4

계 10,632 100

1  연구분야별 연구비 지원현황

2  프로그램별 연구비 지원현황

<참 고>
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Ⅲ. 2010년도 추진계획

1  추진방향

 암 진단ㆍ치료 중개융합연구

 암 예방ㆍ관리연구

 미래도전연구

 지정과제

 기타(운영비 등)

¡ 제2기 암정복10개년계획(2006-2015)에 따라 구축된 기반을 활용하여 실질

적인 성과지향의 연구사업 추진

¡ 암 진단ㆍ치료ㆍ예방 기술 향상에 기여할 수 있는 다양한 창의적인 연구 지원 

및 기초연구와 임상연구의 연계 강화를 위한 중개융합 협동연구 중점 지원

¡ 단독연구보다는 협동연구 지향

¡ 과제당 지원규모 확대, 평가 강화를 통한 연구비 투자의 효율성 제고

¡ 효율적인 국가 암 연구수행 및 암 연구의 발전방향 모색을 위한『암정복

포럼』운영

암 기반연구 결과를 바탕으로 기초연구자와 임상의의 공동연구 및 다학제적

인 연구기법을 통해 암 예방ㆍ진단ㆍ치료기술의 상용화와 임상적용을 위한 

응용연구과제

국가 암 예방ㆍ관리의 기초 자료로 활용 가능한 연구결과 도출을 통해 암 

관련 정책의 근거를 마련하기 위한 연구과제

연구자 개개인의 참신하고 창의적인 사고를 바탕으로 암 연구의 새로운 지평을 

개척할 수 있는 유망연구 지원

효율적인 국가 암 관리 정책 수립ㆍ시행을 위한 정책연구과제 지원

운영비, 연구사업관리정보시스템 유지ㆍ관리비 등



- 10 -

2  프로그램별 지원내용

구 분 암 진단ㆍ치료 중개융합연구

내 용

암 기반연구 결과를 바탕으로 기초연구자와 임상의의 공동연구 및 

다학제적인 연구기법을 통해 암 예방ㆍ진단ㆍ치료기술의 실용화와 

임상적용을 위한 응용연구과제

과제구분 협동 다기관 임상 지역암센터

지원규모 2억원 이내/년 2억원 이내/년 3억원 이내/년

기 간 3년 이내 5년 이내(2+3) 5년 이내(2+3)

과제구성 2개 이상의 세부과제 3개 이상 기관 참여 4개 이내의 세부과제

과제제안서(RFP) 붙임1 붙임2 붙임3

구 분 암 예방ㆍ관리연구

내 용
국가 암 예방ㆍ관리의 기초 자료로 활용 가능한 연구결과 도출을 

통해 암 관련 정책의 근거를 마련하기 위한 연구과제

과제구분 단독 협동

지원규모 0.6억원 이내/년 2억원 이내/년

기 간 3년 이내 3년 이내

과제구성 개별연구자 2개 이상의 세부과제

과제제안서(RFP) 붙임4
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구 분 미래도전연구

내 용
연구자 개개인의 참신하고 창의적인 사고를 바탕으로 암 연구의 

새로운 지평을 개척할 수 있는 유망 연구과제

과제구분 단독 중견

지원규모 0.6억원 이내/년 1.5억원 이내/년

기 간 3년 이내 3년 이내

과제구성 개별연구자 개별연구자

PI 신청자격 -
최근 3년간(‘07년 이후) 교신저자로

발표한 SCI 논문 IF의 합이 30점

이상인 연구자

구 분 지정과제

내 용 효율적인 국가 암 관리 정책 수립 및 시행 지원을 위한 정책연구과제

지원규모 과제별 차등지원

기 간 1년 이내

과제제안서(RFP) -
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붙임 1 암 진단ㆍ치료 중개융합연구 (협동) 제안요청서(RFP)

프로그램명 암 진단ㆍ치료 중개융합연구 (협동)

과제명 -

지원규모 및 기간 연간 2억원 이내, 3년 이내

□ 최종목표

○ 암 기반연구 결과를 바탕으로 기초연구자와 임상의의 공동연구 및 다학제적인 연구기법

을 통해 암의 예방, 검진, 진단, 치료, 예후 향상으로 연결될 수 있는 실용적인 암 극복

기술의 개발을 지원함

□ 주요 연구개발 내용

○ 다학제적(Multidisciplinary) 연구기법과 문제해결형 접근을 통하여 암 진단ㆍ치료ㆍ예방

기술을 향상시키기 위한 심층연구

○ 동 프로그램은 이미 성과가 입증된 선행연구 결과를 바탕으로 한 중개융합연구를 통해 

전임상 및 임상으로 연결 가능한 연구를 지원함

□ 지원대상

○ 주관연구기관은 산ㆍ학ㆍ연 모두 가능하며, 2개 이상의 세부과제로 구성

□ 특기사항

○ 과제 구성시 기초의과학자(Ph.D)와 임상의과학자(MD)의 연계(세부과제 책임자로 참여)가 

필수 조건임

○ ‘생명윤리 및 안전에 관한 법률’ 준수

○ 연구결과는 연차별로 엄격한 평가를 실시하여, 당초 설정한 목표를 달성할 가능성이 

없는 것으로 평가될 경우, 중단조치를 취할 수 있음
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붙임 2 암 진단ㆍ치료 중개융합연구 (다기관 임상) 제안요청서(RFP)

프로그램명 암 진단ㆍ치료 중개융합연구 (다기관 임상)

과제명 -

지원규모 및 기간
연간 2억원 이내, 5년 이내 (2년+3년)

(단계별 기간 및 연구비는 연구과제 진척에 따라 조정함)

□ 최종목표

○ 다기관 공동 임상연구를 통해 우리나라 주요 암의 진료에 대한 근거를 제시함으로써 

암 진료의 질적 향상 및 진료비용 절감 등의 효과를 기대할 수 있는 임상연구과제의 

수행을 지원함

□ 주요 연구개발 내용

○ 우리나라 실정에 적합한 암 진료를 위한 근거 확립에 필요한 임상연구

○ 새로운 암 예방, 진단 및 치료법의 검증을 위한 임상연구

­ 국내 개발 암 치료제 및 치료기술의 활용을 위한 임상연구 권장

□ 지원대상

○ 의료법에 의한 병원급 이상 의료기관

□ 특기사항

○ 동 프로그램의 수행에는 3개 이상의 기관이 참여하여야 함

­ 과제계획서 제출시 참여기관의 ‘임상시험심사위원회(IRB) 승인서’를 제출하여야 함

○ 이미 수행중인 암정복추진연구개발사업 ‘다기관공동암임상연구’ 과제 및 보건의료기술

진흥사업 ‘성인고형암치료임상연구센터’ 과제와의 인적구성 혹은 연구 내용면에서 중복

되지 않아야 함 (세부내용은 뒷면 참조)

○ 연구수행을 위한 임상시험정보시스템은 웹기반 임상시험관리시스템(eVelos System) 

사용을 권장함

   (문의: 국립암센터 임상시험센터 eVelos System 담당자, ☏ 031-920-0432)

○ 연구결과는 단계별로 엄격한 평가를 실시하여, 당초 설정한 목표를 달성할 가능성이 

없는 과제로 평가될 경우, 중단 조치를 취할 수 있음
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기 수행중인 다기관공동임상연구과제와의 중복에 관한 안내

인적구성

○ 참여연구자 구성 시 기 수행중인 암정복추진연구개발사업(다기관공동암임상연구), 보건의료기술진흥사업

(성인고형암치료 임상연구센터) 과제와의 인적구성(총괄 및 세부연구책임자) 및 연구내용 중복을 최대한 

피할 것을 권고하며, 중복성이 있는 경우 선정평가 시 반영될 것임

○ 관련연구자의 기 수행과제 참여여부는 연구책임자가 관련연구자에게 직접 확인하여 구성토록 함

<암정복추진연구개발사업 다기관공동암임상연구 임상연구계획>
○

구분 임상연구계획

소아암

(백혈병)

○ 고위험 소아 급성 림프구성 백혈병의 최적의 치료법 정립을 위한 다기관 임상연구 

­ 새로 진단된 고위험군 소아 급성 림프구성 백혈병의 다기관 임상연구 (강화된 MTX 중간유지요법을 이용한 

항암치료의 유효성 평가)

­ 최고위험군 소아 급성 림프구성 백혈병의 최적의 치료법 확립을 위한 다기관 임상연구 (관해유도 후 3차례의 

연속적인 공고요법에 이은 동종 조혈모세포이식의 유효성)

소아암

(뇌종양)

○ 소아뇌종양의 표준 치료 지침의 개발을 위한 다기관 임상연구 

­ Multicenter clinical trial for pediatric germ cell tumors: The effectiveness of pre-irradiation adjuvant 

chemotherapy and low-dose radiation therapy

­ Prospective Study of Reduced Craniospinal Radiotherapy plus Conformal Tumor Bed Boost Followed by 

Adjuvant Chemotherapy Regimen (CPM, CDDP, VCR) in Children with Newly Diagnosed Average-Risk 

Medulloblastoma

­ Multicenter clinical trial for pediatric intracranial glioma: The effectiveness of combined adjuvant 

chemotherapy and radiation therapy

­ Reduced dose Craniospinal Radiotherapy Followed by High-dose Chemotherapy and Autologous Stem Cell 

Rescue in Children with Newly Diagnosed

­ High-dose Chemotherapy and Autologous Stem Cell Rescue in Infants and Young Children with Newly 

Diagnosed High-risk Brain Tumor To Avoid or Reduce Craniospinal Radiation

­ High-dose Chemotherapy and Autologous Stem Cell Rescue in Children with Recurrent Brain Tumor or 

Non-germinomatous Germ Cell Tumor with Inadequate Response to Conventional Treatment

간암
○ 진행성 간암의 표준진료지침 개발을 위한 대한간암연구회 공동임상연구 

­ 절제 불가능한 간세포암에서 불완전한 TACE 후 방사선치료의 효과에 대한 전향적 2상 연구

췌장암
○ 췌장암 수술의 표준 확립에 관한 연구

­ 췌장암 수술의 표준 확립에 관한 3상 연구

자궁경부암
○ 자궁경부암 환자에서 보조적 방사선-항암화학요법에 관한 국제 다기관 임상 연구

­ 중등도 위험인자를 갖는 자궁경부암 환자를 방사선 단독요법과 항암 방사선 복합요법의 비교 임상

난소암 ○ 전향적 다기관 난소암 환자-대조군 연구를 통한 한국형 난소암 예방과 국가적 관리 방안 개발

고형암

○ 고형암의 새로운 방사선치료법 적용을 위한 다기관공동임상연구

­ 유방전절제술 후 방사선치료에서 내유림프절 조사의 효과에 대한 3상 연구

­ 큰 전이성 뇌종양에서 전뇌방사선후 추가 방사선수술의 2상 임상연구

­ 유방암, 전립선암의 골전이에서 고선량 방사선치료의 유용성에  대한  제3상 무작위배정 임상연구

­ 비소세포 폐암환자에서 gefitinib 또는 erlotinib을 시행 후 질병진행이 없는 환자들에서  예방적 전뇌방사선조사

의 효과에 대한 제3상 무작위배정 임상연구
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<성인고형암치료 임상연구센터 과제 임상연구계획>

구분 임상연구계획

위암

1. 절제에 의한 치유가 불가능한 진행성 위암에 대해 위절제술 후 항암화학요법과 단독 항암화학요법 간의 비교를 위한 다국가, 
다기관, 무작위배정 제3상 임상시험

2. 5-FU에 저항성을 보이는 진행성 혹은 재발성 위암에서 Nimotuzumab + Irinotecan 병용요법과 Irinotecan 단독요법의 비교 
제2상 임상연구

간암

1. 간세포암 환자 중 치료적 종괴제거술을 받은 환자에서 (주)이노셀 이뮨셀_엘씨 처치군과 무처치군의 유효성 및 안전성 
평가를 위한 무작위배정 임상시험

2. TACE를 실시한 진행성 간세포암 환자들을 대상으로 한 BAY 43-9006의 제3상 임상시험

3. 수술 또는 RFA를 실시한 간세포암 환자들을 대상으로 한 BAY 43-9006의 제3상 임상시험

4. Intermediate 단계의 간세포암 환자들을 대상으로 한 drug-eluting beads와 doxorubicin을 사용한 TACE와 sorafenib 병
합용법의 제2상 임상시험

5. 간세포암에서 TACE와 sorafenib 병합요법의 제2상 임상시험 

6. 수술이 불가능한 간세포암 환자들을 대상으로 한 sorafenib의 제4상 임상시험

7. Lamivudine 내성 만성 B형 간염 환자에서 clevudine + adefovir와 lamivudine + adefovir 병합 치료 효과 비교를 위한 
다기관 무작위 배정 임상시험

폐암

1. Randomized, PhaseⅢ Trial Comparing Etoposide/Cisplatin(EP) with Irinotecan/Cisplatin(IP) in Patients with Previously 
Untreated, Extensive Disease(ED) Small Cell Lung Cancer(SCLC)

2. A randomized, multicenter, open phaseⅡ study of cetuximab with docetaxel, cisplatin as induction chemotherapy in 
unresectable, locally advanced head and neck squamous cell carcinoma(HNSCC)

3. A PhaseⅡ study of paclitaxel and cisplatin in previously untreated, unrespectable invasive thymoma or thymic 
carcinoma

4. A randomized, multicenter, phaseⅡ study of docetaxel and TS-1 combination as a first-line treatment in metastatic 
or recurrent head and neck squamous cell carcinoma(HNSCC)

5. A study to assess the efficacy of erlorinib for leptomeningeal carcinomatosis in EGFR mutation positive non-small 
cell lung cancer

대장암

1. 수술 불가능한 간전이 대장암 환자에서 FOLFOX(폴폭스)와 cetuximab(세툭시맙) 병행요법에 대한 유효성과 안정성에 대
한 제2상 임상시험

2. 진행성 결장, 직장암 환자에서 SOX(S-1/옥살리플라틴(oxaliplatin)) 항암화학요법과 COX(카페시타빈(capecitabine, 젤로다)/ 
옥살리플라틴(oxaliplatin)) 항암화학요법의 유효성과 안전성에 대한 제3상 비교 임상시험

3. 이전에 5-FU/Irinotecan으로 치료받은 진행성 대장암 환자에서 2차 치료로 XELOX와 Gemcitabine 제2상 임상시험

4. 절제가능한 직장암 환자에서 S1과 oxaliplatin을 이용한 수술전 화학방사선치료에 관한 Ⅰ/Ⅱ상 임상시험

5. 국소 진행성 직장암 환자에서 수술 전 선행 동시 항암화학-방사선요법 후 근치적 절제술을 시행 후의 5-FU/LV(FL)과 
Oxaliplatin/5-FU/LV(FOLFOX) 보조항암화학요법의 무작위 배정 제2상 임상시험

6. 아바스틴과 항암화학 병용요법으로 일차 치료로 받은 재발성 대장암에서 이차 치료로서 아바스틴과 항암화학 병용요법
의 효과와 안전성 연구

7. 고령의 전이성 결장 직장암 환자에 대한 일차 요법으로서 카페시타빈과 병용시 베바시주맙의 유효성과 안전성을 평가하
는 무작위 배정 공개 제3상 임상시험

8. A phase Ⅰ/Ⅱ study of docetaxel and oxaliplatin with radiotherapy in patients with anal cancer

9. 이리노테칸 단독 또는 병용 요법으로 치료받은 고형암 환자에서 Uridine Diphosphate Glucuronosyltransferase(UGT) 1A1
의 다형성과 이리노테칸 독성의 상관관계에 대한 연구

10. A phaseⅡ study of preoperative chemoradiation with UFT-E plus leucovorin and the translational research for 
detection of predictive markers in the patients with locally advanced resectable rectal cancer

여성암
1. 자궁경부암 FIGO병기 IA2-ⅡA에서 광범위 자궁 절제술 후 림프절 전이가 있는 환자에 대한 수술 후 항암화학요법의 유

효성과 안전성에 대한 2상 임상시험

2. Levonorgestrel-releasing intrauterine system을 이용한 자궁내막증식증 환자의 치료 : 전향적 다기관 연구
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붙임 3 암 진단ㆍ치료 중개융합연구 (지역암센터) 제안요청서(RFP)

프로그램명 암 진단ㆍ치료 중개융합연구 (지역암센터)

과제명 -

지원규모 및 기간
연간 3억원 이내, 5년 이내 (2년+3년)

(단계별 기간 및 연구비는 연구과제 진척에 따라 조정함)

□ 최종목표

○ 암 연구분야 기반기술 및 잠재력을 보유한 지역암센터의 연구개발 활동을 지원하여 암

의 예방, 검진, 진단, 치료, 예후를 향상시키는 암 극복기술의 실용화 연구개발 거점을 

확보하고 차세대 연구인력을 양성

□ 주요 연구개발 내용

○ 지역의 특성을 반영한 연구사업

 <예시>

­ 실용적인 암 예방ㆍ진단ㆍ치료기술 개발

­ 지역적 특성을 가진 암종에 대한 조사 및 역학연구

­ 지역의 암 연구지원 공유 프로그램 (종양은행 네트워크 등)

­ 지역의 암 진료 협력 프로그램 개발 등

○ 연구활동과 더불어 다음과 같은 보조적 기능을 수행함

­ 해당 연구과제와 관련한 교육훈련, 학술활동, 국제협력 및 산학협력 등

­ 해당 연구분야의 연구 정보ㆍ시설ㆍ기기활용 등의 편의 제공 등

□ 지원대상

○ 암관리법 제6조의2(지역암센터의 지정 등)에 따라 지역암센터로 지정된 의료기관

○ 연구과제는 총괄과제 1과제당 세부과제 4과제를 초과하지 않도록 함

□ 특기사항

○ 지역암센터 소장의 추천서 첨부

○ 과제 구성시 기초의과학자(Ph.D)와 임상의과학자(MD)의 연계(세부과제 책임자로 참여)가 

필수 조건임

○ ‘생명윤리 및 안전에 관한 법률’ 준수

○ 연구결과는 단계별로 엄격한 평가를 실시하여, 당초 설정한 목표를 달성할 가능성이 

없는 것으로 평가될 경우, 중단조치를 취할 수 있음
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붙임 4 암 예방·관리 연구 제안요청서(RFP)

프로그램명 암 예방ㆍ관리 연구

과제명 -

지원규모 및 기간 연간 0.6억원 이내 (단독), 연간 2억원 이내 (협동), 3년 이내

□ 최종목표

○ 국가 암 예방ㆍ관리의 기초 자료로 활용 가능한 연구결과를 도출하고, 또한 증상 완화 

및 관리를 위한 중재법을 개발하여, 이를 통해 암 관련 정책의 근거를 마련하고 향후 

정책 수립 방향 제시

□ 주요 연구개발 내용

○ 암 위험요인 관리ㆍ중재 연구

○ 암 조기검진 연구

○ 암 관련 의료의 질 및 비용 연구

○ 암 환자 삶의 질 향상 연구

○ 암 환자 증상관리 연구

○ 암 관리ㆍ정책 근거 개발 연구

○ 기타 암 예방ㆍ관리 연구

□ 지원대상

○ 주관연구기관은 산ㆍ학ㆍ연 모두 가능하며, 협동과제의 경우 2개 이상의 세부과제로 

구성

□ 특기사항

○ ‘생명윤리 및 안전에 관한 법률’ 준수

○ 연구결과는 연차별로 엄격한 평가를 실시하여, 당초 설정한 목표를 달성할 가능성이 

없는 것으로 평가될 경우, 중단조치를 취할 수 있음
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3  연구비 배분계획

¡ 2010년 연구비 : 117.05억원

- 1차 공모하여 연구비 배정하고, 잔액이 발생할 경우 추가공모

- 2010년 신규과제는 개편된 프로그램에 따라 공모하고, 2009년 이전 선정

과제(계속과제)는 선정 당시의 프로그램을 적용함

 2010년 연구비 배분(안)

□ 신규과제                         (단위: 억원, %) □ 계속과제                         (단위: 억원, %)

구 분
‘10년도 배정(안)

구 분
‘10년도 배정(안)

금액 비율 금액 비율

계 44.83 100 계 72.22 100

암 진단ㆍ치료

중개융합연구

협동 14.00 31 다기관공동암임상연구 5.65 8

다기관임상 4.00 9 이행성암연구특별프로그램 12.60 17

지역암센터 3.00 7 암전문연구센터 8.40 11

암 예방ㆍ관리

연구

단독 2.83 6 지역암센터연구사업지원 12.90 18

협동 2.00 5 단독과제 20.07 28

미래도전연구
단독 10.00 22 협동과제 8.00 11

중견 3.00 7 미래도전과제(중견) 2.70 4

지정과제 - 6.00 13 미래도전과제(신진) 1.90 3

¡ 신규과제

프로그램별 연구비 배분은 위에서 정한 기준으로 하되, 과제접수 현황 및 

평가결과에 따라 기획단 전체회의에서 최종 조정

¡ 계속과제

평가결과 지원 ‘조기중단’ 또는 ‘중단’ 등으로 미배정 연구비가 발생할 경우 

신규 미래도전연구 지원
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4  연구기간 및 사업추진일정

¡ 신규과제 : 2010. 6. 1 ~ 2011. 5. 31

¡ 계속과제

- 2년차 : 2010. 5. 1 ~ 2011. 4. 30

- 3년차 : 2010. 6. 1 ~ 2011. 5. 31

- 2단계 1년차 : 2010. 5. 25 ~ 2011. 5. 24 (단계평가 대상과제)

- 2단계 2년차 : 2010. 4. 1 ~ 2011. 3. 31

- 2단계 3년차 : 2010. 5. 1 ~ 2011. 4. 30

구 분 신규과제

계속과제

3년차 및 

2단계1년차

2년차 및 

2단계3년차
2단계2년차

과제접수(전산,서류) 3.26-3.31 3.24-3.26 3.2-3.4 3.2-3.4

사업설명회 3.17 - - -

서면평가 4.8-4.22 4.8-4.22 3.8-3.21 3.8-3.21

선행기술조사(필요시) 4.23-5.4 4.23-5.4 - -

구두발표평가* 5.6-5.11 5.6-5.11 3.23-3.25 3.23-3.25

현장평가 5.14 - - -

최종선정결과 통보 5월 5월 4월 4월

협약 및 연구개시 6월
5월(2단계1년차)

6월(3년차)
5월 4월

※ 암정복추진기획단과 사전협의없이 과제책임자가 구두발표하지 않을 경우 평가대상과제에서 제외함을 

원칙으로 함
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5  사업추진ㆍ관리체계

과제발굴ㆍ기획 ○ 보건복지가족부, 국립암센터, 암정복추진기획단

▼

사업시행계획 공고 ○ 국립암센터(인터넷 공고)

▼

과제신청ㆍ접수
○ 연구책임자가 신청하고자 하는 프로그램에 해당하는 

과제계획서를 작성하여 접수

▼

과제평가
○ 과제심사 : 암정복추진기획단

   ※ 필요시 선행기술조사(특허정보원 등)
 

▼

과제선정ㆍ연구협약

○ 과제선정 : 암정복추진기획단

○ 선정보고 : 보건복지가족부

○ 협약 : 국립암센터 ↔ 주관연구기관

▼

연구개발수행
○ 주관연구기관, 협동연구기관, 위탁연구기관

   ※ 국립암센터 연계강화 노력(공동연구, 학술대회 등)

▼

결과보고 ○ 연차ㆍ최종보고서 제출 및 평가

▼

연구결과 활용 ○ 관련 전문가에게 인터넷 등을 통하여 제공

▼

연구성과 관리 ○ 논문, 특허, 실용화 실적 관리
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Ⅳ. 공모안내

1  신청요건

   1) 연구기관의 자격

¡ 국ㆍ공립연구기관

¡ (과학기술분야) 정부출연연구기관등의 설립ㆍ운영 및 육성에 관한 법률, 

특정연구기관육성법의 적용을 받는 연구기관

¡ 고등교육법 제2조의 규정에 의한 학교

¡ 대통령령이 정하는 기준에 해당하는 기업부설연구소

¡ 민법 또는 다른 법률에 의하여 설립된 법인인 연구기관

¡ 산업기술연구조합육성법에 의한 산업기술연구조합

¡ 보건의료기술진흥법시행령 제3조제2항에 의해 보건복지가족부장관이 인정

하는 보건의료기술분야의 연구기관ㆍ단체 (의료법 제3조에 의한 병원급 

이상의 의료기관도 포함)

¡ 기타 보건복지가족부장관이 지정과제 등 암정복추진연구개발사업을 수행

하기 위해 지정한 기관

   2) 연구책임자의 자격 및 과제구성 요건

¡ 연구책임자 자격

연구책임자는 위의 기관에 소속된 선임급 이상의 연구 인력이어야 하며, 

비정규직일 경우 연구책임자(주관, 세부)의 임용계약기간은 반드시 총 연구

기간보다 길어야 함

※ 연구기관별 책임급, 선임급의 기준은 [별첨1] 연구기관별 연구인력 해당기준표 참조
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¡ 세부과제 구성요건

- 세부과제가 있는 경우, 주관연구책임자는 반드시 제1세부 연구책임자를 

겸해야 함

- 세부과제 하위에 다른 세부과제를 구성할 수 없음(위탁과제는 구성가능)

- 기업체의 참여 : 권장

구 분 세부과제 구성

암 진단ㆍ치료 중개융합연구

협동 2개 이상

다기관 임상 가능(3개 기관 이상 참여)

지역암센터 4개 이내

암 예방ㆍ관리연구
단독 해당없음

협동 2개 이상

미래도전연구
단독 해당없음

중견 해당없음

지정과제 가능

   3) 신청 및 참여제한

¡ 신청제한

- 암정복추진연구개발사업처리규정에 의해 사업 참여제한 조치를 받고 연구

개시예정일 현재(2010. 6) 해당기간이 경과하지 않은 연구자

- 최종 연구종료 예정일 이전에 정년퇴직이 예정되어 있는 연구자

- 보건복지가족부 또는 타 부처 지원으로 연구내용 및 연구방법이 신청과제와 

동일한 과제를 수행하였거나 수행 중에 있는 경우

※ 모든 신청과제는 국가과학기술지식정보서비스(http://www.ntis.go.kr)를 통해 중복성 

여부를 확인함

- 타 부처 연구사업 수행 중 문제가 있어 연구사업 참여제한 요청이 있는 

경우
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연구개발계획서는 접수 후 연구책임자의 참여제한 여부에 대한 신청요건심사를 실시

하므로, 주관ㆍ세부연구책임자는 연구과제 신청 전에 본인의 참여 가능여부를 반드시 

확인하여야 하며, 참여율 제한을 초과할 경우 해당 신청과제는 탈락됨

¡ 참여제한

- 암정복추진연구개발사업은 최대 2과제까지 동시 수행 가능함

  (주관연구과제는 1과제에 한함)

  단, 동일 프로그램 내에서는 1과제만 수행가능

- 신청일 현재 신청제한의 조건에 해당하는 연구책임자는 신규과제를 신청할 

수 없음. 단, 과제가 올해 종료되는 과제(2010년)나 지정과제 연구책임자는 

참여제한 대상에서 제외함 

  4) 『생명윤리 및 안전에 관한 법률』준수

¡ 생명과학기술에 있어서의 생명윤리 및 안전을 확보하여 인간의 존엄과 가치

를 침해하거나 인체에 위해를 주는 것을 방지하고, 생명과학기술이 인간의 

질병 예방 및 치료 등을 위하여 개발ㆍ이용될 수 있는 여건을 조성함으로써 

국민의 건강과 삶의 질 향상에 이바지함을 목적으로 ‘생명윤리 및 안전에 

관한 법률’(이하 “법”이라 함)이 제정되었으며, 인간의 배아 및 유전자 등을 

대상으로 생명현상을 규명ㆍ활용하는 연구를 수행하고자 하는 연구자 및 

연구기관은 이를 준수하여야 함

¡ 배아생성의료기관에서 임신을 목적으로 만들어진 배아 중 보존기간이 경과된 

잔여배아는 발생학적으로 원시선이 나타나기 전까지 동의권자의 동의하에 

연구를 할 수 있음. 단, 연구의 목적이 적법하여야 하며(법 제17조) 일정 시설

ㆍ인력기준을 갖추고 배아연구기관으로 등록(법 제18조)하고, 해당 연구계획

서를 보건복지가족부장관에 승인(법 제19조)받은 후「배아연구기관등록증」과 

「배아연구계획승인서」사본을 계획서 제출 시 첨부하여야 함

¡ 유전자검사를 하고자 하는 자 또는 직접 검사대상물을 채취하여 유전자에 

관한 연구를 하고자 하는 자(이하 “유전자검사기관”)는 법에 따라 연구기관 

및 관련 협력기관을 보건복지가족부에 신고하여 「유전자검사기관ㆍ유전자

연구기관신고필증」을 발부받은 후 계획서 제출 시 사본을 첨부하여야 함
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¡ 연구내용 중 유전정보의 획득을 목적으로 검사대상물ㆍ유전자 또는 개인

정보가 포함된 유전정보를 수집ㆍ보존하여 이를 직접 이용하거나 타인에게 

제공하는 경우 법에서 정의한 유전자은행의 업무를 수행하는 것임(법 제2

조, 제32조). 이 경우, 보건복지가족부장관으로부터 유전자은행의 허가를 

받은「유전자은행허가증」사본을 계획서 제출 시 첨부하여야 함

※ 배아연구, 유전자검사ㆍ연구, 유전자은행의 경우 등록 및 승인 전 신청서를 첨부하여 

신청할 수 없음

¡ 그 외 배아의 생성(배아생성의료기관), 잔여배아의 연구(배아연구기관), 체세

포복제배아의 생성ㆍ연구(체세포복제배아연구기관), 유전자 검사ㆍ유전정보 

등의 보호 및 이용(유전자검사기관 및 유전자은행), 유전자치료(유전자치료

기관) 등에 관련된 사항은 관련 법규를 준수하여야 함

¡ “국가생명윤리심의위원회 및 기관생명윤리심의위원회”에서 정하는 사항 

및 연구의 종류ㆍ대상ㆍ범위를 준수하여야 함

   5) 임상시험시 준수사항

¡ 사람을 대상으로 한 실험연구를 계획하는 경우, 해당 연구수행 전에 인체

실험의 윤리성을 검토하는 연구기관의 ‘임상시험심사위원회(Institutional 

Review Board)' 승인서를 반드시 제출하여야 함

※ 인간배아세포를 이용한  연구 시『생명윤리 및 안전에 관한 법률』도 준수하여야 함

¡ 임상시험 시행예정인 과제들 중, 식품의약품안전청장의 계획승인서를 받아야 

하는 과제의 경우에는 임상시험계획승인서를 제출하여야 함
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2  신청방법 및 향후 추진일정

   1) 신청방법 및 숙지사항

¡ 신청을 원하는 연구자는 본 사업계획서 및 사업설명회 등을 통하여 지원

프로그램의 종류를 숙지한 후 적정 프로그램을 선택함

¡ 참여연구자는 지원하고자 하는 프로그램의 연구개발계획서 서식을 암정복

추진연구개발사업 연구사업관리정보시스템(http://rnd.ncc.re.kr)의 ‘서식’ 또는

『2010년도 암정복추진연구개발사업 공고』에서 다운로드 받아서 작성함

¡ 작성한 연구개발계획서를 전산접수 일정에 맞추어 암정복추진연구개발사업 

연구사업관리정보시스템(http://rnd.ncc.re.kr)에 전산등록 한 후 제출서류를 

준비하여 접수함

¡ 연구비 산정

지원프로그램의 지원규모와 [별첨2] 연구개발비 비목별 계상기준을 참고

하여 연구수행에 필요한 적정연구비를 산정함. 적정성이 인정되지 않거나, 

본 지침에 위배되는 비용 불인정

¡ 위탁정산실시 예정

- 주관연구기관의 장은 연구과제 수행 종료 후 2개월 이내에 관리기관(또는 

관리기관의 장이 지정한 위탁정산기관)에 연구개발비 사용실적보고서를 

제출하여야 하며, 관리기관은 위탁정산기관을 지정하여 정산토록 할 수 

있음

- 위탁정산시 사용실적보고서 제출기관 : 관리기관의 장이 지정한 위탁정산

기관

- 위탁정산의 경우 회계수수료는 연구개발비 중 연구활동비에 계상ㆍ집행

하며, 위탁정산 대상액의 범위는 현물을 제외한 연구개발비로 함. 이 때, 

회계수수료는 협약기간 종료 전 위탁정산기관으로 입금하여야 함

※ 위탁정산 미실시의 경우, 관리기관에서 정산
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   2) 제출방법 및 기한

¡ 제출서류

- 주관연구기관장의 연구개발계획서 제출 공문

※ 연구자별 개별 접수는 불가하며, 주관연구기관별로 취합하여 일괄제출

-  제본된『암정복추진연구개발사업 연구개발계획서』14부

※ 연구개발계획서 14부 중 1부는 반드시 주관연구책임자 자필서명(인)과 주관연구기관 

직인이 찍힌 원본을 제출하여야 함

-  연구개발계획서 전산접수증 1매

¡ 제출기한

구 분 신규과제

계속과제

3년차 및 

2단계1년차

2년차 및 

2단계3년차
2단계2년차

과제접수 3.26-3.31 3.24-3.26 3.2-3.4 3.2-3.4

¡ 문의

TEL : 031-920-2141~6

FAX : 031-920-2139

   3) 향후 추진일정

구 분 신규과제

계속과제

3년차 및 

2단계1년차

2년차 및 

2단계3년차
2단계2년차

사업설명회 3.17 - - -

서면평가 4.8-4.22 4.8-4.22 3.8-3.21 3.8-3.21

선행기술조사(필요시) 4.23-5.4 4.23-5.4 - -

구두발표평가 5.6-5.11 5.6-5.11 3.23-3.25 3.23-3.25

현장평가 5.14 - - -

최종선정결과 통보 5월 5월 4월 4월

협약 및 연구개시 6월
5월(2단계1년차)

6월(3년차)
5월 4월
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3  평가방법

   1) 신청요건심사

¡ RFP와의 부합성, 중복신청 여부

¡ 연구기관 및 연구책임자 자격, 연구책임자의 참여제한 여부

¡ 과제의 구성요건 등

※ 사업계획서 및 관련규정에 위배되는 과제는 신청요건심사에서 제외함

   2) 프로그램별 평가 및 배점

¡ 대상 : 암 진단ㆍ치료 중개융합연구(협동, 다기관 임상), 암 예방ㆍ관리연구, 

미래도전연구, 지정과제

- 평가순서 : 서면평가 → 구두발표평가 → 종합평가(업적평가 등)

- 반영비율

서면평가 구두발표평가
종합평가

(업적평가 등)
총 점

A(50%) B(50%) C(가감점) A+B+C

¡ 대상 : 암 진단ㆍ치료 중개융합연구(지역암센터)

- 평가순서 : 서면평가 → [구두발표평가+현장평가] → 종합평가(업적평가 등)

※ 구두발표평가는 현장평가 시 병행하여 실시

- 반영비율

서면평가 구두발표평가 현장평가
종합평가

(업적평가 등)
총 점

A(40%) B(40%) C(20%) D(가감점) A+B+C+D
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   ※ 단계평가

¡ 대상 : 다기관공동암임상연구, 이행성암연구특별프로그램, 암전문연구센터, 

지역암센터연구사업지원 프로그램

- 해당 프로그램 수행과제의 다음단계 진입 시, 해당단계 연구성과에 대한 

심도 있는 평가를 통하여 다음단계로의 계속 수행여부를 결정함으로써 

내실 있고 효율적인 연구사업 수행을 도모하기 위함

- 평가항목 중 ‘이 과제의 다음단계 진입에 동의하는가’ 항목에 대하여 전문

위원회 평가 및 구두발표평가에서 각각 과반수의 찬성을 얻은 과제에 한하여 

다음단계 진입이 가능하며, 평가대상과제가 동일 프로그램에서 3과제 이상일 

경우, 평가결과 최소 1/3의 강제탈락을 적용함. 단, 강제탈락 대상인 과제가 

80점 이상인 경우, 동일 프로그램의 신규과제와 경쟁하여 구제할 수 있음

- 평가순서 : 전문위원회 평가 → 구두발표평가 → 종합평가(업적평가 등)

- 반영비율

전문위원회 평가 구두발표평가
종합평가

(업적평가 등)
총 점

A(50%)
(선행기술조사)

B(50%) C(가감점) A+B+C
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서면평가

(Blind peer-review)

서면평가

(Blind peer-review)

○ 연구내용 평가

  - 연구목표의 적절성 및 연구내용의 우수성 등을 

주로 평가

○ 구두발표평가 대상과제 선별

  - 프로그램별로 예상선정과제수의 2~3배수를 구두

발표평가 대상과제로 선정

   ※ 암 진단ㆍ치료 중개융합연구(지역암센터) 프로그램은 

peer-review 실시

▼ ▼    ※ 필요시 선행기술조사 실시

구두발표평가 구두발표평가

○ 연구책임자의 수행능력 및 연구내용의 우수성 등을 

주로 평가

   ※ 암정복추진기획단과 사전협의없이 연구책임자가 

구두발표하지 않을 경우 평가대상과제에서 제외

함을 원칙으로 함

   ※ 현장평가를 실시하는 과제는 구두발표평가를 현장

평가 시 동시 진행

+

현장평가

○ 암 진단ㆍ치료 중개융합연구(지역암센터) 프로그램에 

한함

○ 주관연구기관의 의지, 연구환경 등을 주로 평가

▼ ▼

종합평가

(업적평가 등)

종합평가

(업적평가 등)

○ 최종연구개발결과 및 연구성과의 가감점 반영

○ 최종 지원 대상과제는 프로그램별 종합점수를 

토대로 선정

○ 연구비 지원규모는 점수 및 세부과제 구성 등을 

고려하여 결정

   3) 평가절차
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사전기술조사

○ 이행성암연구특별프로그램의 경우 사전기술조사 실시

  - 선행기술조사를 통한 실용화 가능성 사전 검토

    (특허정보원 혹은 특허전문가 등 활용)

▼

전문위원회 평가 ○ 국내 산ㆍ학ㆍ연 전문가로 구성된 전문위원회의 평가

▼

구두발표평가

○ 암정복추진기획단 위원으로 구성된 평가위원이 평가

   ※ 암정복추진기획단과 사전협의없이 연구책임자가 구두발표하지 않을 경우 

평가대상과제에서 제외함을 원칙으로 함

▼

종합평가

(업적평가 등)
○ 최종 지원대상과제는 분야별(또는 프로그램별) 종합점수를 토대로 선정

○ 연구비 지원규모는 점수 및 세부과제 구성 등을 고려하여 결정

   ※ 단계평가
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   4) 주요평가기준

구 분
서면평가 구두발표평가

총배점
평가항목 배점 평가항목 배점

암 진단ㆍ치료

중개융합연구

협동

연구의 필요성 10 연구의 필요성 10 20

예비(선행)연구결과의

우수성 및 적절성
20

예비(선행)연구결과의

우수성 및 적절성
10 30

연구목표 및 내용의 타당성 30 연구목표 및 내용의 타당성 30 60

연구책임자 능력의 우수성 20 20

임상적용 실용화 가능성 30 임상적용 실용화 가능성 20 50

연구결과의 파급효과 10 연구결과의 파급효과 10 20

다기관

임상

연구의 필요성 15 연구의 필요성 15 30

임상적용 가능성 30 임상적용 가능성 20 50

연구목표 및 내용의 타당성 30 연구목표 및 내용의 타당성 20 50

참여연구자의 우수성과

구성의 적절성
20 20

연구결과의 파급효과 25 연구결과의 파급효과 25 50

암 예방ㆍ관리

연구

단독

ㆍ
협동

연구의 필요성 10 연구의 필요성 10 20

예비연구결과의 적절성 20 20

연구책임자의 연구업적 20 20

연구목표의 적절성 10 연구목표 및 범위의 타당성 10 20

연구내용의 우수성 20 연구내용의 우수성 20 40

연구방법의 적정성 20 연구방법의 적정성 20 40

연구결과의 기대효과 및

우수성
20

연구성과의 기대효과 및

활용가능성
20 40

구 분
서면평가 구두발표평가 현장평가

평가항목 배점 평가항목 배점 평가항목 배점

암 진단ㆍ치료

중개융합연구

지역

암센터

연구의 필요성 15 연구의 필요성 15
연구기관 인력, 장비 등

연구기반 구축정도
40

연구목표 및 내용의

타당성
15

연구목표 및 내용의

타당성
15

연구기관의 자체 지원

계획 및 육성의지
40

연구기관의 적합성 15 연구기관의 적합성 15
해당분야의 과거 연구

개발 실적 등
20

지역암센터 역할 증대

기여 가능성
15

지역암센터 역할 증대

기여 가능성
15

연구팀 구성의 우수성과

적절성
20

연구팀 구성의 우수성과

적절성
20

연구결과의 파급효과 20 연구결과의 파급효과 20
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구 분
서면평가 구두발표평가

총배점
평가항목 배점 평가항목 배점

미래도전연구

단독

ㆍ
중견

연구의 필요성 10 10

예비연구결과의 적절성 10 10

연구목표의 적절성 10 연구목표의 적절성 10 20

연구내용의 창의성 및 우수성 20 연구내용의 창의성 및 우수성 20 40

연구방법의 적정성 20 연구방법의 적정성 20 40

예상연구성과의 우수성 및

달성 가능성
10

예상연구성과의 우수성 및

달성 가능성
10 20

연구결과의 기대효과 및

우수성
10

연구결과의 기대효과 및

우수성
10 20

연구기간 및 연구비 편성의

적절성
10 10

연구책임자의 연구업적 30 30

지정과제

RFP와의 적합성 20 20

연구의 시급성 10 10

연구의 필요성 10 10

연구목표의 성공가능성 20 20

연구내용의 우수성 20 연구내용의 우수성 20 40

연구방법의 적정성 20 연구방법의 적정성 20 40

연구결과의 파급효과 10 10

연구목표 및 범위의 타당성 10 10

연구성과의 기대효과 10 10

연구책임자의 적격성 20 20

연구성과의 활용가능성 10 10

※ 연차평가

구 분
서면평가 구두발표평가

총배점
평가항목 배점 평가항목 배점

연차평가

과제의 계속지원 필요성 30 과제의 계속지원 필요성 30 60

수행된 연구결과와 최종목표의

연관성
20

수행된 연구결과와 최종목표의

연관성
20 40

당초 연구계획과의 부합성 15 당초 연구계획과의 부합성 15 30

연구결과의 적절성 및

기대효과의 타당성
15

연구결과의 적절성 및

기대효과의 타당성
15 30

편성된 연구비의 적정성 20 편성된 연구비의 적정성 20 40
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※ 단계평가1)

구 분
서면평가 구두발표평가

총배점
평가항목 배점 평가항목 배점

다기관공동

암임상연구

연구의 목표달성도 및 우수성 20 연구의 목표달성도 및 우수성 20 40

연구단계의 진전 여부 30 연구단계의 진전 여부 30 60

근거확립 및 표준지침 마련여부 30 근거확립 및 표준지침 마련여부 30 60

차기단계 연구계획의 적절성 10 차기단계 연구계획의 적절성 10 20

연구결과의 예상되는 파급효과 10 연구결과의 예상되는 파급효과 10 20

차단계 진입 허용 여부 가/부 차단계 진입 허용 여부 가/부 -

이행성암연구

특별프로그램

연구의 목표달성도 및 우수성 20 연구의 목표달성도 및 우수성 20 40

연구단계의 진전 여부 30 연구단계의 진전 여부 30 60

임상적용 등 실용화 가능성 30 임상적용 등 실용화 가능성 30 60

차기단계 연구계획의 적절성 10 차기단계 연구계획의 적절성 10 20

연구결과의 예상되는 파급효과 10 연구결과의 예상되는 파급효과 10 20

차단계 진입 허용 여부 가/부 차단계 진입 허용 여부 가/부 -

암전문

연구센터

연구의 목표달성도 및 우수성 20 연구의 목표달성도 및 우수성 20 40

연구단계의 진전 여부 30 연구단계의 진전 여부 30 60

임상적용 등 실용화 가능성 30 임상적용 등 실용화 가능성 30 60

차기단계 연구계획의 적절성 10 차기단계 연구계획의 적절성 10 20

연구결과의 예상되는 파급효과 10 연구결과의 예상되는 파급효과 10 20

차단계 진입 허용 여부 가/부 차단계 진입 허용 여부 가/부 -

지역암센터

연구사업지원

연구의 목표달성도 및 우수성 20 연구의 목표달성도 및 우수성 20 40

연구단계의 진전 여부 30 연구단계의 진전 여부 30 60

지역암센터 역할 증대 기여도 30 지역암센터 역할 증대 기여도 30 60

차기단계 연구계획의 적절성 10 차기단계 연구계획의 적절성 10 20

연구결과의 예상되는 파급효과 10 연구결과의 예상되는 파급효과 10 20

차단계 진입 허용 여부 가/부 차단계 진입 허용 여부 가/부 -

1) 평가항목 중 ‘이 과제의 다음단계 진입에 동의하는가’ 항목에 대하여 전문위원회 평가 및 구두발표평가에

서 각각 과반수의 찬성을 얻은 과제에 한하여 다음단계 진입이 가능하며, 평가대상 과제가 동일 프로그램

에서 3과제 이상일 경우, 평가결과 최소 1/3의 강제탈락을 적용함. 단, 강제탈락 대상인 과제가 80점 이상

인 경우, 동일 프로그램의 신규과제와 경쟁하여 구제할 수 있음
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   5) 가감점 기준

¡ 최종평가 결과 및 연구성과 반영

- 암정복추진연구개발사업을 기 수행한 연구책임자가 신규과제를 수행하기 

위해 응모한 경우, 기 수행과제의 최종평가 결과 및 연구성과에 대하여 

다음 기준에 의거, 최종선정 평가점수에 반영할 수 있음

<최종평가 결과 및 연구성과 실적 반영 기준>

구 분
가 감 점

비고
아주우수 우수 보통 미흡 불량

최종평가 

결과

+2점 +1점 0점 -1점 -2점

점수≥90 80≤점수<90 70≤점수<80 60≤점수<70 점수<60

연구성과 +2점 +1점 0점 -1점 -2점

계 +4점 +2점 0점 -2점 -4점
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4  연구사업의 운영 및 관리

   1) 연구책임자 변경

¡ 연구책임자는 사망, 이민, 퇴직 등의 경우를 제외하고는 변경하지 않는 것을 

원칙으로 함

¡ 지역암센터 프로그램의 경우, 해당 세부연구과제의 연구실적 부진 등 합당한 

사유가 있을 때, 센터대표자가 관리기관에 세부연구책임자의 변경 승인을 

요청할 수 있음

¡ 과제 수행 중 해당과제와 관련하여 연구수행을 목적으로 3개월 이상 국외 

출장계획이 있는 연구책임자(주관/세부)는 출국 1개월 전까지 관리기관의 

승인을 받아야 함

   2) 연차실적ㆍ계획의 평가

¡ 주관연구책임자는 당해연도 연구종료 2개월 전까지 소정의 양식에 의한 

『연차실적ㆍ계획서』를 제출하여야 하며, 관리기관은 이를 평가하여 차년도 

연구지원 여부 및 지원연구비를 확정함

¡ 평가결과 점수가 70점 이상인 과제는 차년도에 ‘계속지원’하나, 점수가 60점 

이상~70점 미만인 과제는 ‘조기중단’하여 차년도 지원을 중단하며, 60점 

미만인 과제는 ‘중단’과제로 분류하여 지원을 중단하고, 연구책임자의 동 

사업 참여를 3년간 제한함

¡ 연구개발기간이 2년 이상인 계속과제 중 단독과제의 연차평가는 서면평가

만 실시함. 단, 서면평가결과 70점 미만인 경우, 구두발표평가를 실시하여 

계속지원 여부를 결정할 수 있음
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   3) 단계실적ㆍ계획의 평가

¡ 연구기간이 단계로 구성된 프로그램(다기관공동암임상연구, 이행성암연구

특별프로그램, 암전문연구센터, 지역암센터연구사업지원 등)의 경우, 각 단

계별 연구종료 2개월 전까지 소정의 서식에 의한 『단계실적ㆍ계획서』를 

제출하여야 하며, 관리기관은 단계평가를 통하여 계속지원 여부를 결정함

¡ 평가항목 중 ‘이 과제의 다음단계 진입에 동의하는가’ 항목에 대하여 전문

위원회 평가 및 구두발표평가에서 각각 과반수의 찬성을 얻은 과제에 한

하여 다음단계 진입이 가능하며, 평가대상 과제가 동일 프로그램에서 3과제 

이상일 경우, 평가결과 최소 1/3의 강제탈락을 적용함. 단, 강제탈락 대상인 

과제가 80점 이상인 경우, 동일 프로그램의 신규과제와 경쟁하여 구제할 수 

있음

   4) 최종보고서 평가

¡ 주관연구책임자는 총 연구기간의 종료일까지 전체 연구기간 동안의 연구

결과 등을 작성한 『최종보고서』를 제출하여야 함

¡ 제출된 최종보고서에 대하여 암정복추진기획단 전문위원회를 통한 최종평가를 

실시함

¡ 평가점수에 따라 ‘아주우수’, ‘우수’, ‘보통’, ‘미흡’, ‘불량’으로 구분하고, 

‘불량’과제 연구책임자는 동 사업 참여를 3년간 제한함

   5) 연구성과의 관리

   □ 예상연구성과에 대한 계량적 명시

¡ 연구계획서의 제출시 단계별 연구기간 종료시점, 총 연구기간 종료시점 및 

최종 연구 종료 3년 후에 예상되는 구체적인 연구성과를 계량적으로 명시함

- 정부정책기여, 진료지침개발, 치료기술개발, 제품개발, 기술이전, 특허, 논문 등

¡ 계획서에 명시되어 있는 예상 연구성과는 연구과제 선정평가 등에서 주요 

평가기준으로 활용함
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※ 연구종료 후 연구성과를 보고하지 않는 경우, 연구책임자 및 연구기관의 보건복지

가족부 연구비 지원 신청을 제한할 수 있음

※ 관리기관은 연구성과 관리를 위하여 연구종료 후 추적조사를 실시할 수 있으며, 

연구책임자 및 연구기관은 이에 성실히 응하여야 함

   □ 연구성과 보고

¡ 연구책임자는 연구와 관련하여 성과가 발생할 경우, 그 결과를 즉시 관리

기관에 보고하여야 함

- 정부정책기여, 진료지침개발, 치료기술개발, 제품개발, 기술이전, 특허, 논문 

등의 실적과 증빙자료 및 이의 활용성과 등이 포함되어야 함

- 연구책임자는 최종연구기간 종료 후 3년까지 연구성과가 발생하면 그 결과를 

즉시 제출하여야 함

   6) 연구결과의 발표 및 게재

연구책임자는 해당 연구성과의 홍보를 위한 자체적인 노력을 기울여야 하고, 

홍보 시 암정복추진연구개발사업의 지원 사실을 명기하여야 하며, 관리기관과 

필히 사전 협의하여야 함

¡ 논문

연구결과 논문을 국내ㆍ외 전문학술지에 게재할 경우 반드시 아래와 같이 

표기하여야 함

- 국문표기 : '본 연구는 보건복지가족부 암정복추진연구개발사업 지원으로 

이루어진 것임 (과제고유번호 예시 : 1020000)‘

- 영문표기 : ‘This study was supported by a grant from the National R&D 

Program for Cancer Control, Ministry for Health, Welfare and Family affairs, 

Republic of Korea (과제고유번호 예시 : 1020000)’
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¡ 특허 및 실용신안

특허법 및 실용신안법 시행규칙 (지식경제부령 제107호, 지식경제부령 제

76호)에 따라 국가연구개발사업에서 나온 발명을 출원하는 경우, 특허출원

서 또는 실용신안출원서에 다음의 사항을 기재하여야 함

- 특허출원 및 등록

관련서식 : 특허법 시행규칙 서식14 ‘특허출원서’

예시) 기재란 : 【이 발명을 지원한 국가연구개발사업】

【과제고유번호】

【부처명】

【연구사업명】

【연구과제명】

【주관기관】

【연구기간】

- 실용신안

관련서식 : 실용신안법 시행규칙 서식1 ‘실용신안등록출원서’

예시) 기재란 : 【이 고안을 지원한 국가연구개발사업】

【과제고유번호】

【부처명】

【연구사업명】

【연구과제명】

【주관기관】

【연구기간】

¡ 암정복추진연구개발사업 성과대회 개최

‘10년도 선정된 계속과제 주제발표 (추후 일정 공지)
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연구기관 책임급 선임급 연구원급 연구원보급

대 학 1.부교수 이상

2.박사학위 취득 후 

5년 이상(개정)

박사학위 소지자

로서 대학부설연

구기관 7년 이상 

근무자

1.전임강사 이상

2.박사학위 취득 후 

1년 이상(개정)

박사학위 소지자로

서 대학부설연구기

관 근무자

1.대학원 박사과정

 재학생

2.학사학위 소지자

로서 대학부설연

구기관 6년 이상 

근무자

1.대학원 석사과정

 재학생 이하

국공립 의료기관 및

부설연구소 소유 

민간의료기관

1.의사, 치과의사 및 

한의사 면허소지

자로서 면허취득 

후 12년 이상

1.의사, 치과의사 및 

한의사 면허소지자

로서 면허취득 후 

7년 이상

1.의사, 치과의사 및 

한의사 면허소지

자로서 면허취득 

후 2년 이상

1.의사, 치과의사 및 

한의사 면허소지자 

및 비의료인 연구

자

국/공립 연구소 1.연구직 과장 또는 

연구관 5년 이상

2.기술직 4급 이상

3.정부출연연구소의 

책임급 연구원

1.연구관

2.기술직 5급

3.정부출연연구소의 

선임급 연구원

4.박사학위 소지자

로서 국/공립연구

소에 근무하는 연

구사

1.연구사

2.기술직 6급 이하

3.정부출연연구소의 

석사급 연구원

1.정부출연연구소의 

학사급 연구원

정부투자기관 및

민간기업체

1.학사학위소지자로

서 전공분야 연구

경력 12년 이상

2.박사학위 또는 기

술사 취득 후 5년 

이상

1.학사학위소지자로

서 전공분야 연구

경력 6년 이상 

2.박사학위 또는 기

술사 취득 후 1년 

이상

1.학사학위소지자로

서 전공분야 연구

경력 1년 이상

1.학사학위이하  

소지자

[별첨1]

연구기관별 연구인력 해당 기준표
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[별첨2]

연구개발비 비목별 계상기준

비 목 세 목 내 용

인건비 내부인건비  사용용도

연구기관에 소속된 연구원이 해당 연구개발에 직접 참여하는 경우 지급되는 

인건비

 계상기준

¡ 소속기관의 급여기준에 따른 연구기간 동안의 실지급액을 해당 과제참여율 

(100%를 초과하지 못함)에 따라 계상함

¡ 인건비 중 원 소속기관으로부터 지급받는 인건비에 해당하는 부분은 계상은 

하되, 지급은 하지 아니함

 <내부인건비 지급 가능 대상>

ㆍ 정부출연연구기관에 소속된 연구원으로 해당 연구개발에 직접 참여하는 

연구인력

ㆍ 보건복지가족부 산하 정부출연기관 및 보건복지가족부장관이 별도로 인정

한 기관에 소속된 연구원으로 해당 연구개발에 직접 참여하는 연구인력

ㆍ 「국가과학기술 경쟁력강화를 위한 이공계지원특별법」 제18조 및 동 법 시

행령 제17조 규정에 따라 연구개발을 전문으로 하는 연구개발서비스 분야 

연구원으로 해당 연구개발에 직접 참여하는 연구인력

ㆍ 해당과제 관련 인건비 미확보 확인서류를 해당 연구기관장이 발급 가능한 

연구인력

   * 대학교의 경우, 정원 내 교수의 경우는 불인정, 연구를 주 업무로 하는 

정원 외 교수의 경우 인건비 미확보 확인서류 및 관련 규정 등의 제출을 

전제로 인정

 계상방법

¡ 소속기관 규정에 따른 실지급액(월평균액)×참여율×실제 참여기간(월)

¡ 기업의 경우, 현물로만 계상 가능
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비 목 세 목 내 용

인건비 외부인건비

학사과정 석사과정 박사과정

1,000,000원/월 1,800,000원/월 2,500,000원/월

 사용용도

연구기관에 소속되어 있지 아니하나 해당 연구개발사업에 참여하는 연구원

에게 지급되는 인건비

 계상기준

연구기관의 급여기준에 따른 연구기간 동안의 실지급액을 해당과제 참여율

에 따라 계상함

 계상방법

¡ 연구기관 규정에 따른 월평균실지급액(월평균기준액) × 참여율 × 실제 

참여기간(월)

¡ 학사ㆍ석사ㆍ박사과정 학생의 외부인건비는 참여율 100%를 기준으로 다

음에서 정한 금액으로 하고, 학생의 참여비율은 정규수업에 지장을 주지 

않는 범위 안에서 계상하여야 함

< 연구비 관리 우수 인증대학의 학생연구원 인건비 계상>

¡ 대학의 연구비관리 우수 인증대학의 학생연구원 인건비 계상 및 관리는 

“국가연구개발사업의 관리 등에 관한 규정” 적용

¡ “알기쉬운 과학기술분야 연구비 관리 매뉴얼”의 대학의 학생연구원 인건

비 계상 및 관리 참고

¡ 학생연구원 인건비 산출식

해당 과제별로 투입되는 연구원 수준별 man-month 총액으로 계상

   * man-month 총액 : 한 사람의 1개월 작업량을 기준으로, 과제수행을 위해 

한 사람을 온전히 투입해야 하는 기간에 따른 소요비용 총액

참고 (인건비 공통)

¡ 참여율의 개념 : 참여연구원의 연봉총액을 100으로 할 때 해당 과제에서 

지급될 인건비 비율로 계상함

¡ 참여율의 관리

ㆍ 연구책임자는 연구개발계획서 작성시 참여연구원별로 다른 국가연구개발

사업 등에의 참여현황을 명시하여야 함

ㆍ 관리기관의 장은 참여연구원별 참여율의 확인ㆍ점검을 위하여 주관연구

기관의 장에게 관련자료의 제출 및 열람을 요구할 수 있음

¡ 참여율의 계상

ㆍ 총 연봉의 100%를 초과할 수 없으며, 해당연도 연구기간 중 다른 연구

사업의 종료 등을 고려하여 기간별로 참여율 차등계상 가능함

ㆍ 인건비가 기 확보되어 참여연구원에게 별도의 인건비를 지급하지 않는 

경우, 연동비목 계산을 위하여 과제당 30%이내에서 참여율 계상 가능
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비 목 세 목 내 용

인건비 외부인건비 ※ 불인정액

ㆍ 타 연구기관에 소속된 연구원의 외부인건비

ㆍ 연구개발계획서에 계상되지 않은 인원의 인건비

ㆍ 연구개발계획서에 충원으로 명시된 인원에 대해 인건비를 지급한 경우, 

충원을 확인할 수 있는 서류 미비시

ㆍ 외부인건비 지급시 참여연구원의 계좌에 이체하였거나 지급한 사실이 인

정되는 구체적인 증빙서류가 없는 경우

ㆍ 관리기관 승인 없이 계획서 당초예산 대비 20%이상 증액분

   (협약시 연구개발계획서의 금액보다 20% 이상 증액하고자 하는 경우, 협약

종료 2개월 전까지 변경승인을 득한 후 사용하여야 함)

   * 참여연구원 변경통보는 해당연도 연구종료 10일 이전에 별도의 공문으로 

접수함(해당연도 연구기간 동안의 변경사항을 취합하여 일괄 제출)

직접비 연구장비
ㆍ

재료비

 사용용도

¡ 해당 연구개발사업에 1개월 이상 사용할 수 있는 기기ㆍ장비와 부수기자재

(해당 연구수행과 관련없는 개인용 컴퓨터는 제외), 연구시설의 설치ㆍ구입

ㆍ임차에 관한 경비 및 관련 부대경비

¡ 시약ㆍ재료구입비 및 시험분석료, 전산처리 및 관리비

¡ 시제품ㆍ시작품ㆍ시험설비 제작경비

 계상기준

실소요 경비를 계상함

※ 불인정액

ㆍ 해당과제 연구에 기여치 않은 재료비 및 기자재 구입비 (해당 연구개발과

제 종료 1개월 전 구입 의뢰하여 연구종료 후 도착한 경우 포함) 단, 계속

과제로서 다음 연도에 실제 사용이 확인된 경우 인정함(연차실적ㆍ계획서, 

연구개발비 사용실적보고서 등에 구입내용을 명기하여야 함)

ㆍ 기관 공통 기자재 및 시설유지보수비, 공통연구환경 구축비

ㆍ 연구와 무관한 범용성 기자재(프린터, 복사기, 개인용 컴퓨터 등 OA 기기)

ㆍ 내부기자재 임차비 및 일괄흡수 전산처리비
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비 목 세 목 내 용

직접비 연구활동비  사용용도

¡ 연구원의 국내ㆍ외 출장여비 및 시내교통비

¡ 과제와 직접 관련 있는 인쇄, 복사, 인화, 슬라이드 제작비, 공공요금, 제세

공과금 및 수수료, 사무용품비, 연구환경 유지를 위한 기기ㆍ비품의 구입

ㆍ유지비용 등 

¡ 전문가활용, 국내ㆍ외 교육훈련, 기술정보수집비, 도서 등 문헌구입비, 회

의비, 세미나 개최비, 학회ㆍ세미나 참가비, 원고료, 통역료, 속기료, 기술

도입비, 특허정보조사비, 해당과제 수행과 관련된 식대 등

¡ 세부과제가 있는 경우에는 해당 과제의 조정 및 관리에 필요한 경비

   (세부과제가 있는 주관과제에만 계상)

 계상기준

연구기관이 정한 기준이 있는 경우 이에 따라 계상하며, 별도로 정한 기준이 

없는 경우 실소요 경비를 계상함

참고 1

* 시내출장비         (단위:원) * 시외출장비 여비 정액표            (단위: 원)

구분 출장비 비고 직급
철도
운임

현지교통비
(1일당)

숙박비
(1야당)

식비
(1일당)

전 연구원 20,000
모든경비

포함
책임급 KTX 10,000 46,000 30,000
선임급 KTX 10,000 46,000 25,000

- 1일1회 제한 원급이하 KTX 10,000 46,000 20,000

* 국외여비 정액표                                  (단위:$)
직급 항공료 일비 숙박비 식비

책임급 일반석 40 147 123
선임급 일반석 32 130 100

원급이하 일반석 28 114 73
- 미달러($) 대비 원화는 고시환율에 따름

여비에 대한 자체기준이 없는 경우에는 아래의 기준을 적용함

참고 2

구 분 수수료

5천만원 미만 396,000원

5천만원 이상 ~ 1억원 미만 440,000원
1억원 이상 ~ 2억원 미만 495,000원
2억원 이상 ~ 3억원 미만 594,000원
3억원 이상 ~ 5억원 미만 726,000원

위탁정산을 위해 주관연구책임자가 수행하는 세부과제에만 위탁정산 회계

수수료를 계상하여야 함 (위탁정산 대상액은 협약 금액 중 현물을 제외한 

연구개발비)

* 위탁정산 회계수수료
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직접비 연구활동비 ※ 불인정액

ㆍ 미참여인력의 국내ㆍ외 여비 및 해당 과제와 무관한 여비

ㆍ 해당과제와 무관하거나 기관 운영비성(공공요금 등) 경비

ㆍ 종신학회비 및 해당 과제와 무관한 학회의 연회비, 참가비

ㆍ 해당 과제와 무관한 직원 능력개발을 위한 교육훈련비

ㆍ 참여연구원에 대한 전문가 활용비

ㆍ 학위과정 수료를 위한 학비 등

ㆍ 전문가 활용비의 경우 계좌이체 등 지급사실을 인정할 수 있는 구체적인 

증빙서류 미비시

연구수당  사용용도

해당과제 수행과 관련된 연구책임자 및 참여연구원의 보상금, 장려금 지급

을 위한 수당

 계상기준

해당과제 인건비의 20% 범위에서 계상함

※ 불인정액

ㆍ 계획서 당초예산 대비 초과 집행분

위탁

연구

개발비

위탁

연구

개발비

 사용용도

연구개발비의 일부를 외부기관에게 용역을 주어 위탁 수행하는데 소요되는 

경비

 계상기준

인건비, 직접비, 간접비로 계상하되, 원칙적으로 인건비와 직접비를 합한 

금액의 40%를 초과할 수 없음

※ 불인정액

ㆍ 관리기관 승인 없이 계획서 당초예산 대비 20%이상 증액분

   (협약시 연구개발계획서의 금액보다 20% 이상 증액하고자 하는 경우, 협

약종료 2개월 전까지 변경승인을 득한 후 사용하여야 함)

간접비 간접비  사용용도

 ① 인력지원비

¡ 지원인력 인건비 : 연구개발에 소요되는 지원인력의 인건비

¡ 행정지원 전담요원 인건비 : 연구책임자의 연구비 정산 등을 직접 지원

하기 위한 인력의 인건비(한 개 또는 다수의 연구실을 묶어 총 연구개발

비가 10억원 이상이고, 정산 등 행정업무 부담이 클 경우에만 해당함)

¡ 연구개발능률성과급 : 주관연구기관의 장이 우수한 연구성과를 낸 연구자 

및 우수한 지원인력에게 지급하는 능률성과급
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간접비 간접비  ② 연구지원비

¡ 기관 공통지원경비 : 연구개발에 소요되는 기관 공통지원경비

¡ 사업단 또는 연구단 운영비 : 사업단 또는 연구단 형태로 운영되는 경우, 

운영경비 및 비품 구입 경비

¡ 연구실 안전관리비 : 연구개발과제 수행과 관련하여 연구실험실 안전을 

위한 안전교육비 등 예방활동과 보험가입 등 연구실 안전환경 조성에 관

한 경비 (인건비의 2% 범위에서 집행)

¡ 연구보안관리비 : 연구개발과제 수행과 관련하여 보안장비 구입, 보안교

육 등 연구과제 보안을 위한 필요경비

¡ 연구개발준비금 : 정부출연연구기관, 특정연구기관에 소속된 연구원의 일

시적 연구중단, 연구연가, 박사 후 연수 또는 3개월 이상의 교육훈련(연

수 또는 교육훈련기관에서 비용을 부담하지 않는 경우에 한정함) 등으로 

인하여 연구개발과제에 참여하지 않는 기간 동안의 급여 및 파견 관련 

경비

¡ 대학 연구활동 지원금 : 연구관련 기반시설 및 해외전자정보(Web-DB) 구

입비, 실험실 운영 지원비, 학술대회 지원비, 논문 게재료 등 대학의 연구

활동을 지원하는 경비(직접비에 계상되지 않는 경우만 해당함)

 ③ 성과활용지원비

¡ 과학문화활동비 : 연구과제의 홍보를 위한 과학홍보물 및 행사 프로그램 

등의 제작, 강연, 체험활동, 연구실 개방 및 홍보전문가 양성 등 과학기술

문화 확산에 관련된 경비

¡ 지식재산권 출원ㆍ등록비 : 해당 과제와 직접 관련된 지식재산권의 출원

ㆍ등록에 필요한 모든 비용 또는 기술가치평가 등 기술이전에 필요한 비용

 계상기준

¡ 인건비와 직접비를 합산한 금액에 고시된 간접비율을 곱하여 계상

¡ 간접비율이 고시되지 아니한 기관은 인건비와 직접비를 합산한 금액의 

17% 범위에서 계상

   * 간접비 산출 시 “계상은 하되 지급은 하지 않는 미지급 인건비”는 반영

하지 않음

※ 불인정액

ㆍ 계상기준 비율 초과액 및 당초 계획서 대비 증액분

 <참고> 국가연구개발사업의 관리 등에 관한 규정 [대통령령 제21634호]


