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Ⅰ 熊本大学大学院医学教育部の現況及び特徴  

１.現況 

（１） 学部等名：熊本大学大学院医学教育部  

（２） 学生数及び教員数（平成 26 年 5 月 1 日現在）  

：学生数 388 人、専任教員数：現員数 188 人、助手数  ０人  

 

２.特徴      

 熊本大学大学院医学教育部は、昭和 30(1955)年度に設置された大学院医学研究科を改

組し、大学院教育に特化した組織として平成 15(2003)年度に設置された。これは医学系大

学院における研究と教育に対する社会と学術界からの多様かつ高度な要請に応えるために、

課題対応型の教員による研究組織と、学問を体系的に伝授する教育組織を分離する理念に

基づき実施され、従来の「講座＝科目制」の枠より解放された教育カリキュラムの柔軟な

構築と、時代が要求する人材育成への迅速な対応を可能とした。 

４年制博士課程（入学定員 88 人、収容定員 352 人）と２年制修士課程（入学定員 20 人、

収容定員 40 人）により構成され、当初は前者は４専攻で後者は 1 専攻を有していた。修士

課程は４年制大学の卒業生を対象とし、平成 14(2002)年度に設置された大学院医学研究科

医科学専攻（修士課程）の後身である。 

 しかし、臨床医学の急速な発展や研究の国際的競争力の強化が臨まれる状況を鑑み、先

端的な生命科学の知識を背景として新たな治療法を開発できる臨床医、医学生命科学の将

来展望を見据えて新たな分野に挑戦する基礎研究者、先進医療を理解したコメディカルな

ど、領域を越えた新たな人材育成が求められた。医学教育部では、その当時に 21 世紀 COE

「細胞系譜制御研究教育ユニットの構築(H14～18 年度)」、魅力ある大学院教育イニシア

ティブ「エイズ制圧をめざした研究者養成プログラム(H18～19 年度)」、および「熊本大

学臨床医学疫学機関連携事業(H17～21 年度）」を獲得し、特色ある人材を育成した。  

さらに以上の実績を背景として、分野横断的な先端教育を実践するために平成 20 年度

より、これまで基礎系、臨床系、社会医学系が分断されていた博士課程の４専攻体制を、

定員を変えることなく「医学専攻」の単一専攻体制に改組し、複数の分野が共同して研究

指導する教育体制を構築した。またカリキュラムを大改訂し、次の新コースを設置した。

1) エイズ制圧を目指した研究者養成プログラム：国際的に活躍できるエイズの教育・研

究者、医療従事者、研究志向を持つ専門医の育成、2) 発生・再生医学研究者育成コース:

発生・再生医学を包括的に理解し、将来の発生・再生医療を実践する先導的な研究者およ

び医師の育成、3) 代謝・循環情報医学エキスパート育成コース: 代謝・循環器疾患の臨

床病態を熟知した生命科学研究者、研究心を有する高度専門臨床医、優れた病態知識を有

する疫学・保健医療専門家の育成、4) がん博士育成プログラム：「九州がんプロフェッシ

ョナル養成協議会」の協力を得た、優れたがん研究医の育成。  

上記の取り組みは下記の３の（５）に詳述する、1)グローバルCOEプログラム(GCOE)「エ

イズ制圧を目指した国際教育研究拠点」、2) グローバルCOE「細胞系譜制御研究の国際的人

材育成ユニット」、3)組織的な大学院教育改革推進プログラム「臨床・基礎・社会医学一

体型先端教育の実践」、4)「九州がんプロフェッショナル養成プラン及び九州がんプロフェ

ッショナル養成基盤推進プラン」、5)「組織的な若手研究者等海外派遣プログラム」によ

る支援により大きく加速され発展した。 

なお教育の国際化推進のために10月入学制度も整え、授業は原則として英語で実施する

と共に、シラバスも和文と英文で冊子体およびWeb上に公開している。また平成20～24年度

に国費外国人留学生の優先配置を行う特別プログラムの採択を受け、多くの留学生を受入

れると共に、大学院生の海外派遣を積極的に推進している。さらに社会人や遠隔地学生の

講義履修を支援するために、eラーニングを普及率60％にまで整備した。また、優れた臨床

研究の教育を目指して、厚労省管轄の6つの研究センター等および医薬品医療機器総合機

構(PMDA)と連携大学院を締結した。 
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さらに平成24年度より、医学科学生の大学院講義の先取り履修と初期研修医を社会人大

学院生として受入れ、学部と大学院教育をシームレスに継続出来る新規教育システムとし

て、文科省に採択された「柴三郎プログラム：熊本発基礎研究医養成(H24～28年度)」を実

行しつつある。また平成24年10月に、リーディング大学院プログラム「グローカルな健康

生命科学パイオニア養成プログラムHIGO」の採択を受けて、アジア諸国、地方行政および

民間企業と密接に連携した大学院教育を、医学教育部と薬学教育部が社会文化科学研究科

と連携して開始した。 

これらの医学教育部の教育内容を冊子体のみならず、Web 上に広く公開し広報活動に努

めている。また厳格な教員資格審査と学位授与基準を設け、教育の質を保証し多くの学位

授与実績を有している。 

 

３ 組織の目的    

 「熊本大学大学院医学教育部規則」に明記された、現在の大学院医学教育部における組

織（教育）の目的は、修士課程では「医学又は生命科学の知識及び思考力を備えた、専門

分野における高度な研究能力を有する研究者、教育者又は高度専門職業人」を育成するこ

とであり、また、博士課程では「医学又は生命科学の幅広い知識及び深い思考力を備えた、

専門分野における国際的研究能力を有する研究者もしくは教育者又は高い研究志向及び問

題解決能力を有する高度専門職業人」を育成することである。なお、修士課程修了者には

博士課程へ進学して、当該大学院教育の目的を極めることを期待している。 

 この両課程における目的を概述すると、「１）医学及び生命科学分野での研究者と教育者

の育成、２）研究心を有する高度医療人の育成」に大別することができる。医学教育部が

発足した平成 15 年度当時は、医学系大学院に対する社会の要請は、主として、目的１）に

あったが、日本における疾病構造の急速な変化等に対応するため、平成 17 年 11 月の中央

教育審議会答申において、２）高度医療人の育成が第二の目的として強く要請されること

になり、これを医学教育部でも第二の柱と位置づけた。そして教育カリキュラムを含めた

制度改革により、平成 20 年度より、この第二の目的をより効果的に達成するための態勢を

再構築した。 

 

大学院医学教育部の人材育成の目的及びカリキュラムポリシーは、以下のとおりである。 

 

（１）修士課程 

・人材育成の目的 

医学又は生命科学の知識及び思考力を備えた、専門分野における高度な研究能力を

有する研究者、教育者又は高度専門職業人を育成することを目的とする。 

・カリキュラムポリシー 

高度な専門知識をもって医学・生命科学の分野で活躍できる研究者・教育者・専門

職業人を育成するために、オムニバス形式の講義とマンツーマン教育による研究指導

を中心としたカリキュラムにより、以下の知識・能力の習得を図る。 

1.医学・生命科学に関する領域複合的な課題を解決できる学際的な専門知識 

2.国内外でヘルスプロモーションの推進に参画できる先進医療の専門知識 

3.技術革新によってもたらされる新しい医学・生命科学にも対応できる研究能力 

 

（２）博士課程 

・人材育成の目的 

 医学又は生命科学の幅広い知識及び深い思考力を備えた、専門分野における国際的研

究能力を有する研究者若しくは教育者、又は高い研究志向及び問題解決能力を有する高

度医療専門職業人を育成することを目的とする。
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・カリキュラムポリシー 

医学・生命科学分野で活躍する国際水準の研究者・教育者、高い研究志向を備えた臨

床医など、研究マインドを持つ医療人を育成するために、オムニバス形式の講義・コー

スワークと、複数の指導分野の協同による研究指導を中心としたカリキュラムにより、

以下の知識・能力の習得を図る。 

1.先進の医学・生命科学に関する領域複合的な課題を解決できる高度で学際的な専門  

 知識 

2.医学・生命科学分野の国際レベルでの先端的研究を遂行できる高い研究能力 

3.国内外で先進医療の推進と医療技術の革新をリードできる高度な医学知識と臨床

技術 

 

（３） リーディング大学院 HIGO プログラムの人材育成の目的 

 HIGO プログラムでは、高度の専門的知識をもち、アジア志向の国際化の展開によ

り、アジアと地域社会の仕組みと産業界のニーズを理解できる人材の育成を目指し、

下記の目標を中心に展開している。本プログラムの展開により、大学内における新た

な大学院教育の改革を先導する。 

・九州・アジアにおいてグローカルに活躍する人材の育成 

・行政・産業界と連携した人材育成 

・熊本大学のアジア戦略を活用した海外インターンシップ教育の充実 

・社会文化科学にも精通する理系人材の育成 

 

 HIGO プログラムで育成される人材像として、下記を想定している。 

・将来保健行政・医療行政・薬事行政に携わるリーダー 

・アジアに展開する健康生命関連企業で活躍するリーダー 

・国際的（グローカル）に活躍する健康生命科学分野の教育研究リーダー 

 

（４）ミッション再定義を加味した医学教育部の目的の追加 

 平成 25 年度になされたミッションの再定義に基づき、医学教育部は従来にも増して、下

記のような教育を強化することにした。 

 最先端の研究・開発機能の強化を推進するために、基礎および臨床研究を進め、革新的

な医薬品・医療機器開発等による、我が国発のイノベーション創出を強化するための、人

材育成に資する大学院教育を強化する。本学の特色である、発生医学やエイズ学の拠点機

能を活かした大学院教育を推進する。 

 

（５）大学院教育改革を目指して採択された種々のプログラムの目的とその達成 

 

1) 魅力ある大学院教育イニシアティブ「エイズ制圧を目指した研究者養成プログラム」   

（H 18～19 年度）    合計 18,400 千円  

エイズを制圧するために、基礎研究成果を基にエイズの治療薬や治療法の開発まで行う

Translational Research (TR)の専門家を育成した。「エイズ制圧を目指した研究者養成コー

ス」を新設し、国内外から大学院学生を受け入れて組織的な大学院教育を実施し、 TRを

推進する能力を有する研究者・エイズ専門医の育成、さらにHIV-1などの高病原性微生物

を取り扱う能力を備えた研究者を育成した。  

2) 「九州がんプロフェッショナル養成プラン及び九州がんプロフェッショナル養成基盤 

推進プラン」  

（第Ⅰ期；H19～23 年度 合計 26,347 千円、第 2 期；H 24～28 年度 4,235 千円）  

日本国医師免許を有し保険医登録をしている、大学院医学教育部博士課程学生に対して、

最先端のがんの研究、医療と臨床実習を共に行う教育システムを構築し実績を上げた。  
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3) グローバルＣＯＥプログラム（H19～23 年度）  

 細胞系譜制御研究の国際的人材育成ユニット     合計1,118,597千円  

からだの成り立ちや臓器の形成と修復を司る、様々な種類の細胞のもとになる細胞（幹

細胞）から変化していく様子を細胞の系譜として捉える概念である「細胞系譜制御」に関

する大学院教育を実現した。大学院学生、博士研究員および教員が、集い会って相乗的に

能力を引き出すリエゾンラボを構築し、教育の国際化や若手人材の雇用を推進した。  

 

4) グローバルＣＯＥプログラム（H20～24年度）  

 エイズ制圧を目指した国際教育研究拠点       合計1,076,146千円  

日本において、グローバルな視点で研究を行う欧米諸国と並ぶレベルのエイズ学教育研

究拠点を設立し、国際的に活躍できるエイズの研究者、医療従事者の体系的・組織的な育

成を実現した。特に英語による授業と国際共同研究の推進により、国際化を推進した。  

 

5) 組織的な大学院教育改革推進プログラム（H20～22年度）  

臨床・基礎・社会医学一体型先端教育の実践     合計    91,690千円  

代謝・循環器医療もしくは発生医学・再生医療のいずれかに軸足を置きつつ、深く関連

する両領域を俯瞰し連携させることができる臨床医・研究者・高度医療専門職業人を養成

するため、上記の２つの教育コースのカリキュラムを連携させ、基礎・臨床・社会医学一

体型の教育を実現した。  

 

6) 組織的な若手研究者等海外派遣プログラム（H22年3月～25年3月）           

                         合計    42,700千円  

大学院学生を、海外の研究機関に派遣して国際的な共同研究を推進するとともに、海外

の研究者との連携を深め、さらに海外の研究環境の良い所を修得させることにより、熊本

大学における生命科学研究の国際的な発展を実現した。  

 

7) 医学・医療の高度化の基盤を担う基礎研究医の養成（H24年8月～ 29年3月）  

「柴三郎プログラム：熊本発基礎研究医養成」          合計   100,000 千円  

優れた基礎研究医の育成を目的として、医学部学生を科目等履修生として、大学院の講

義を先取り履修することを可能とした。また、卒後臨床研修と大学院博士課程の１、２年

次を並行して行えるプログラムを構築し、学部と大学院修了までの研究のシームレス化を

実現しつつある。  

 

8) 博士課程教育リーディングプログラム  複合領域型（生命健康）  

（H24 年 10 月～31 年 3 月）  

「グローカルな健康生命科学パイオニア養成プログラムHIGO」予算：未定  

HIGO（Health life science: Interdisciplinary and Glocal Oriented）プログラムは、医学・

薬学等を基盤とする健康生命科学の専門的知識と研究マインドをもち、九州という地域性

と世界観（主にアジア）を連結した国際・地域社会（グローカル社会）における課題とニ

ーズを捉えて、健康増進と疾病対策のために最新の知見と科学技術を活用する次世代の医

療人・専門職業人を養成するものである。  

 

9) 国費外国人留学生(研究留学生)の優先配置を行う特別プログラム 

                      (第１期：H20 年 10 月～平成 25 年 9 月 ) 

 本プログラムは、主にアジア・アフリカの発展途上国の留学生と日本人学生に、「エイ

ズ学」および「発生・再生医学」に特化した大学院教育を実施して、優れた教育・研究者

および企業人を育成することを目的とする。定員 6 名/年の採択を、平成 20 年 10 月～平

成 25 年 9 月まで受け、現時点で 24 名の留学生を受け入れ、第１期生 4 名に博士の学位を

授与した。
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Ⅱ 教育の領域に関する自己評価書  
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１．教育の目的と特徴  

 

熊本大学大学院医学教育部は、医学または生命科学の幅広い知識および思考力を備えた

国際的研究能力を有する研究者・教育者、高い研究志向および問題解決能力を有する高度

医療専門職業人を育成することを目的としている。修士課程および博士課程に分かれてお

り、修士課程修了後は博士課程へ進学し一貫した教育目的達成を期待する。幅広い医学知

識と先端臨床技術の習得、そして研究マインドの涵養を可能とする教育プログラムを実施

し、特にグローバルな任務である「国際水準の教育者・研究者の育成」とローカルな責務

である「研究マインドを持った臨床医の育成」を両立させるため、HIGO プログラムや柴三

郎プログラムなどの独創性の高い数多くの人材育成プログラムを創出している。国際化を

推進するためのカリキュラム改革や支援体制の整備にも力を注ぎ、多くの優秀な人材を輩

出している。大学院教育改革を目指して数多くの外部資金を獲得し、積極的な改革を実践

していることが特徴である。 

 

［想定する関係者とその期待］ 

在校生、卒業生からは、国際的な研究能力を身につけ、修了後には国際水準の研究者、

教育者又は研究マインドを持った高度専門職業人として活躍できるようになることを期待

されている。将来、医学教育部を入学希望している高校生、大学生、若手研究者からは、

医学教育部で実施されている教育内容や研究内容の説明、明確なアドミッションポリシー

の設定、厳格な入学選抜試験が期待されている。各研究分野、卒業生の雇用者、地域社会

からは、研究の発展、高度の知識および思考力を持った人材の輩出、研究成果の社会への

還元が期待されている。海外の研究者からは、海外への国際的な研究者および高度専門職

業人の輩出と、外国人留学生を通した教育・研究交流が期待されている。  
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２．優れた点及び改善を要する点の抽出  

【優れた点】 

国際的研究能力を有する研究者もしくは高度医療専門職業人を育成するために次のよう

な様々な優れたプログラムの実施や向上を行った点が優れている。 

１. アドミッションポリシーの修正を行い、入学選抜方法の改革を実施することで、より

国際通用性のあるシステムを構築するとともに、10 月入学制度を拡充するなど社会の

ニーズに則した教育課程への改革を実施した。 

２. カリキュラムポリシーおよびディプロマポリシーの明確化を行い、e ラーニングの促

進など多様な学生の単位取得を支援するための体制を充実させ、連携大学院を提携し

多様な教員の確保を行い、教育の質を充実した。 

３. 平成 20 年から大学院教育の実質化を行い、専門分野に特化した独創性の高いプログラ

ムを実施した。 

４. 学生の自主的な学習をサポートするための様々な取り組みを行い、特に学生の積極的

な海外への派遣を支援する複数のプログラムを実施した。 

５. 国際社会のリーダーとして九州・アジアにおいてグローカル（グローバル＋ローカル）

に活躍できる行政・産業界と連携した人材を育成するため、HIGO プログラムを創出・

運営し、新たな大学院教育を開始した。 

６. 基礎研究医を養成するため「柴三郎プログラム：熊本発基礎研究医養成」を通じて、医

学部から大学院修了まで初期臨床研修と平行して研究をシームレスに継続できるシス

テムを構築した。 

７. 国費留学生特別枠の獲得による国費および私費留学生の積極的な受け入れや授業・シ

ラバス・ウェブサイト情報の英語化を実施しており、国際化の一層の対応を行った。 

８. 学生の積極的な学会発表および論文発表を奨励し、多くの学位授与者を社会に排出し

た。 

９. 大学院教育改革を目指して数多くの外部資金を獲得し、積極的な改革を実践した。 

 

【改善を要する点】 

修士課程および博士課程の在学生の就職状況調査や在学中の就職活動支援が不十分であ

り、今後改善を要する。また、積極的な外国人留学生の受け入れを実施しているが、その

修了者のサポートは十分とは言えず、今後、修了者が帰国後の卒業生ネットワーク作りな

ど支援体制の確立が必要となる。 

 

 

３．観点ごとの分析及び判定  

分析項目Ⅰ 教育活動の状況  

観点 教育実施体制  

（観点に係る状況） 

１. 教員組織編成や教育体制の工夫（中期計画番号 K03、K07、K20） 

（１） 概要 

医学教育部は大学院教育に特化した組織である。修士課程と博士課程があり、社会人や

外国人留学生を含む学生が在籍している。大学院生命科学研究部他、複数の教員組織に所

属する教員が教育を担当している（資料 A-1-1-1-1）。平成 20 年度より大学院教育の実質

化を行い、カリキュラムポリシーに則した講義・演習を実施し広く学際的な知識・技術の

習得とともに、各指導分野でのマンツーマンの研究指導実践を実施している。 

（資料 A-1-1-1-2～A-1-1-1-4） 
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資料Ａ－１－１－１－１ 医学教育部の概略、専攻指導分野の表 

 医学教育部の概略（概要） 

 

（出典：医学教育部ウェブサイト） 

 

（出典：生命科学研究部概要） 
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資料Ａ－１－１－１－２ 医学教育部シラバス（表紙） 

 
（出典：平成 26 年度医学教育部博士課程シラバス） 

 

 

資料 Ａ－１－１－１－３ 平成 20 年度施行の博士課程の改組について 

 

（出典：平成 26 年度医学教育部博士課程シラバス） 
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資料Ａ－１－１－１－４ 医学教育部ウェブサイト 

 

（出典：医学教育部ウェブサイトトップページ） 

 

（２） 教育課程・教育方法等を検討する組織体制 

医学教育部の教育課程や方法を検討する組織体制として、最終審議機関である医学教育

部教授会とその下位委員会で構成されている。入学試験合格者選考、課程修了判定、学位

審査等の教育に関する全ての重要事項について医学教育部教授会で審議・決定している 

（資料 A-1-1-1-5）。教育課程の編成、授業および研究指導担当教員、学生の入学・修了、

学位の授与等に関する事項は、医学教育部大学院教育委員会において詳細な審議を行った

上で、上記教授会に上程している（資料 A-1-1-1-6）。その他の委員会としては、大学院学

生委員会、リーディング大学院運営委員会、柴三郎プログラム運営委員会、エイズ制圧を
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目指した研究者養成プログラム運営委員会があり、適切な教育課程・方法を検討している。

適宜メール会議を利用し委員の公務スケジュールに影響されない迅速審議を促進している。 

 

資料Ａ－１－１－１－５ 熊本大学大学院医学教育部教授会規則（抜粋） 

 

（出典：医学教育部教授会規則（抜粋）） 

 

 

 

 

 

 

(趣旨) 

第 1 条 この規則は、熊本大学教授会等規則(平成 16 年 4 月 1 日制定)第 14 条の規定に基

づき、熊本大学大学院医学教育部教授会(以下「教授会」という。)に関し必要な事項を定め

る。 

(組織) 

第 2 条 教授会は、次に掲げる者であって、医学教育部の教育を担当するもの(兼担を除く。)

をもって組織する。 

(1) 生命科学研究部の専任の教授 

(2) 医学部附属病院の専任の教授 

(3) 保健センターの専任の教授 

(4) 発生医学研究所の専任の教授 

(5) エイズ学研究センターの専任の教授 

(6) 生命資源研究・支援センターの専任の教授 

(7) 生命科学研究部の併任教授 

(8) 第 1 号から第 6 号までに掲げる組織の専任の准教授及び講師のうちから選出された者

6 人以内 

(9) 医学教育部の連携講座及びエイズ学研究センターの客員教授(以下「客員教授」という。) 

(10) 第 1 号から第 6 号までに掲げる組織の研究分野、部等(以下「研究分野等」という。)

で教授が配置されていないものの専任の准教授又は講師 当該研究分野等ごとに各 1 人 

2 前項第 1 号から第 6 号までに掲げる組織の研究分野等(生命科学研究部においては、併

任教授が配置されている研究分野を除く。)において、専任の教授に欠員が生じた場合は、

当該研究分野等の専任の准教授又は講師各 1 人を構成員とする。 

3 第 1 項第 8 号の構成員は、同項第 10 号及び前項の構成員を兼ねることができる。 

4 第 1 項第 8 号及び第 10 号の構成員の任期は、1 年とし、再任を妨げない。 

5 第 2 項の構成員の任期は、当該欠員が補充されるまでの間とする。 

(審議事項) 

第 3 条 教授会は、次に掲げる事項について審議する。 

(1) 教育課程の編成に関する事項 

(2) 学生の入学、修了その他その在籍に関する事項及び学位の授与に関する事項 

(3) 教育部長候補適任者及び附属図書館医学系分館長候補者の選考に関する事項 

(4) その他教育に関する重要事項 

2 客員教授は、前項第 2号に定める学位の授与に関する事項についてのみ、審議に加わる。 

(会議) 

第 4 条 教授会は、定例教授会又は臨時教授会とする。 

2 教授会に、議長を置き、教育部長をもって充てる。 

3 教育部長に事故があるときは、教育部長があらかじめ指名する教授がその職務を代行す
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資料Ａ－１－１－１－６ 大学院教育委員会規則 

 

（出典：大学院教育委員会規則） 

 

 

 

 

熊本大学大学院医学教育部大学院教育委員会規則 

 

(設置) 

第１条 熊本大学大学院医学教育部規則（平成１６年４月１日制定）第１１条第２項の規定に基づき、

医学教育部に熊本大学大学院医学教育部大学院教育委員会(以下「委員会」という。)を置く。 

 (組織) 

第 2条 委員会は、医学教育部の教育を担当する次に掲げる者をもって組織する。 

 (1) 医学教育部副教育部長 

 (2) 生命科学研究部の専任の基礎医学系教授のうちから４人 

 (3) 生命科学研究部の専任の臨床医学系教授及び医学部附属病院の専任の教授のうちから４人 

 (4) 生命資源研究・支援センター、エイズ学研究センター及び発生医学研究所の専任の教授並びにエ

イズ学研究センターの専任の教授又は准教授のうちから３人 

 (5) 第 2号から第4号までに掲げる組織の専任の准教授及び講師のうちから２人 

 (6) 第 2号から第4号までに掲げる組織の専任の助教のうちから２人 

(7) その他委員長が必要と認めた者 若干人  

2 前項2号から第6号までの委員の任期は、2年とし、再任を妨げない。ただし、引き続き4年を超

えて在任することはできない。 

3 第１項2号から第6号までの委員に欠員が生じた場合の補欠の委員の任期は、前項の規定にかかわ

らず、前任者の残任期間とする。 

4 第１項2号から第6号までの委員は、熊本大学医学部医学科教育･教務委員会委員と重複しないも

のとする。 

 （審議事項） 

第3条 委員会は、次に掲げる事項を審議する。 

(1) 教育課程の編成に関する事項 

 (2) 学生の入学、修了その他在籍に関する事項 

 (3) 学位の授与に関する事項 

 (4) その他教育及び研究指導に関する重要事項 

 (委員長及び副委員長) 

第 4条 委員会に、委員長を置き、第2条第1項第1号の委員をもって充てる。 

2 委員会に、副委員長を若干名置き、第2条第1項第2号から第4号までの委員から、委員の互選に

より選出する。 

3 委員長は、委員会を招集し、その議長となる。 

4 副委員長は、委員長を補佐し、委員長に事故があるときは、その職務を代行する。 

 (議事) 

第 5条 委員会は、委員の過半数の出席がなければ、議事を開き、議決することができない。 

2 委員会の議事は、出席した委員の過半数をもって決し、可否同数のときは、議長の決するところに

よる。 

 (開催) 

第 6条 委員会は、原則として月１回定例委員会を開催する。ただし、議長が必要と認めたときは、

臨時に開催することができる。 

 (意見の聴取) 

第 7条 委員長は、必要があるときは、委員以外の者を委員会に出席させ、意見を聴くことができる。 

（小委員会） 

第8条 委員会に、大学院入試に関する事項を調査審議するため、入試小委員会を置くことができる。 

2 入試小委員会に関し必要な事項は、別に定める。 

 (事務) 

第 9条 委員会の事務は、生命科学系事務部において処理する。 

  （雑件） 

第10条 この規則に定めるもののほか、委員会の運営に関し必要な事項は、委員長が別に定める。 

 

   附 則 

 この規則は、平成22年4月 1日から施行する。 

  この規則は、平成23年2月 23日から施行する。 
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資料Ａ－１－１－１－７ 大学院医学教育部規則（抜粋） 

 

（出典：医学教育部規則（抜粋）） 

 

（３） 専門分野の人材育成プログラム 

専門性のある人材を育成するために専門分野に特化した独創性の高いプログラムを実施

している。平成 22～25 年度には次の５つのプログラムを実施した。特に平成 24 年度から

は、HIGO プログラムを創出し運営している。これ以外にも基礎医学研究者育成のための柴

三郎プログラムも実施されている。 

 

１） エイズ制圧を目指した研究者養成プログラム 

「エイズ制圧のためのトランスレーショナル研究者育成コース」と「エイズ先端研究

者育成コース」の２つのサブコースを設置し、トランスレーショナル研究を推進する

能力を有した研究者・エイズ専門医の育成と高病原性微生物を取り扱う能力を備えた

研究者の育成を行う。 
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２） 発生・再生医学研究者育成コース 

発生・再生医学に関する学際的な諸領域を包括的に理解して、将来の再生医療を実践

する上で解決すべき諸問題に挑む先導的な研究者、医師、専門家の育成を行う。 

 

３） がん博士育成プログラム 

研究とがん医療の臨床実習を共に行い、がん医療に携わる医療人として必須の様々な

知識を重点的に習得することができる。 

 

４） 代謝・循環情報医学エキスパート育成プログラム  

代謝・循環器疾患の臨床病態を熟知した生命科学研究者、リサーチマインドを有する

高度専門臨床医、優れた病態知識を有する疫学・保健医療専門家の育成を行う。 

 

５） グローカルな健康生命科学パイオニア養成(HIGO)プログラム 

九州・アジアの社会的ニーズを理解し、地域と世界を結びつけて、諸課題の解決に挑

戦できるグローカルな健康生命科学パイオニアとしてのリーダーを育成するため、大

学・行政・産業界が連携した大学院教育プログラムである。社会文化科学に精通した

人材育成を目指し海外インターンシップも展開しているのが特徴である。 

 

２. 入学者選抜方法の工夫（中期計画番号 K03、K07、K20） 

（１） アドミッションポリシー 

アドミッションポリシーに関する入学者アンケート調査を実施し、アドミッションポリ

シーの一部修正を行った。現在、修士課程において４項目、博士課程において７項目のア

ドミッションポリシーを設定し入試説明会やウェブサイトで周知している（資料 A-1-1-2-

1～A-1-1-2-3）。 
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資料Ａ－１－１－２－１ 大学院入学者アンケート 

 

2013.05.31
○前期課程

人数 ％
1 0 0.0
2 2 11.1
3 14 77.8
4 2 11.1

0
18 100.0

人数 ％
1 0 0.0
2 1 6.3
3 12 74.9
4 3 18.8

16 100.0

人数 ％

1 4 22.2

2 12 66.7

3 2 11.1

0
18 100.0

人数 ％
1 3 17.6
2 10 58.9
3 4 23.5

1
18 100.0計

考慮した

理解できなかった

選択項目
求める人材像に加えて、具体的な科
目等も是非明示すべきである。
求める人材像に加えて、具体的な科目等も
どちらかと言えば明示して欲しい。

選択項目

計

Q７．現行アドミッションポリシーは求める人材像を明示していますが、学部又は博士前期（修士）課程で修得しておくべき
具体的な科目や学問分野についても明示すべきかどうか、御意見を聞かせて下さい。

考慮しなかった
少し考慮した

無回答

Ｑ８．大学院の選択にあたりアドミッションポリシーを考慮しましたか？

計

あまり理解できなかった
概ね理解できた

求める人材像のみの明示で十分であ
る
無回答

十分理解できた

平成25年度大学院入学者アンケート集計（医学）

Ｑ５．合格された研究科（教育部）のアドミッションポリシー（入学者受入方針)を知っていますか？

選択項目
知らない
知っている（読んだことはない）

選択項目

知っている（読んだことがある）
良く知っている
無回答

計

Ｑ６．Q５で３又は４と回答した方にお尋ねします

0.0

11.1

77.8

11.1 知らない

知っている（読んだこと

はない）

知っている（読んだこと

がある）

良く知っている

0.0

6.3

74.9

18.8
理解できなかった

あまり理解できなかった

概ね理解できた

十分理解できた

22.2

66.7

11.1
求める人材像に加えて、具体

的な科目等も是非明示すべき

である。

求める人材像に加えて、具体

的な科目等もどちらかと言え

ば明示して欲しい。

求める人材像のみの明示で

十分である

17.6

58.9

23.5 考慮しなかった

少し考慮した

考慮した
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（出典：入学者アンケート結果（入試ユニット作成）） 

 

 

○博士課程

人数 ％
1 10 38.5
2 1 3.8
3 14 53.9
4 1 3.8

0
26 100.0

人数 ％
1 0 0.0
2 0 0.0
3 15 100.0
4 0 0.0

15 100.0

人数 ％

1 5 20.8

2 7 29.2

3 12 50.0

2
26 100.0

人数 ％
1 16 61.5
2 6 23.1
3 4 15.4

0
26 100.0

Ｑ８．大学院の選択にあたりアドミッションポリシーを考慮しましたか？

計

選択項目
考慮しなかった
少し考慮した
考慮した
無回答

計

選択項目

概ね理解できた

無回答
計

求める人材像に加えて、具体的な科
目等も是非明示すべきである。
求める人材像に加えて、具体的な科目等も
どちらかと言えば明示して欲しい。

求める人材像のみの明示で十分であ
る

Q７．現行アドミッションポリシーは求める人材像を明示していますが、学部又は博士前期（修士）課程で修得しておくべき
具体的な科目や学問分野についても明示すべきかどうか、御意見を聞かせて下さい。

Ｑ６．Q５で３又は４と回答した方にお尋ねします

選択項目
理解できなかった
あまり理解できなかった

十分理解できた

計

Ｑ５．合格された研究科（教育部）のアドミッションポリシー（入学者受入方針)を知っていますか？

選択項目
知らない
知っている（読んだことはない）
知っている（読んだことがある）
良く知っている
無回答

38.5

3.8

53.9

3.8
知らない

知っている（読んだこと

はない）

知っている（読んだこと

がある）

良く知っている

0.0 0.0

100.0

0.0

理解できなかった

あまり理解できなかった

概ね理解できた

十分理解できた

20.8

29.2

50.0

求める人材像に加えて、具体

的な科目等も是非明示すべき

である。

求める人材像に加えて、具体

的な科目等もどちらかと言え

ば明示して欲しい。

求める人材像のみの明示で

十分である

61.5
23.1

15.4
考慮しなかった

少し考慮した

考慮した
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資料Ａ－１－１－２－２ 医学教育部のアドミッションポリシー 

 
（出典：平成 25 年度及び平成 26 年度修士課程・博士課程学生募集要項より） 

 

資料 Ａ－１－１－２－３ 入試説明会実施状況 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

 

 

熊本大学大学院医学教育部のアドミッションポリシー（旧） 
  
修士課程（医科学専攻） 

1. 医学・生命科学に興味をもち、最先端の医学・医療および生命科学領域に対応できる
研究者、教育者あるいは高度専門職業人になる能力と意欲をもった人 

2. 修士課程における研究をさらに発展させるべく、博士課程に進学する意欲をもつ人 
 
博士課程（医学専攻） 
 
1. 医学の教育・研究を通して将来の我が国および諸外国の医学・医療に貢献する能力と

熱意を持つ人間性豊かな人 
 

2. 研究を通して国内外の人々との交流を実践し、医学・生命科学分野において世界をリ
ードする研究の展開を志す人 
 

3. 在職中の社会人として、医学・生命科学の研究に取り組む熱意と能力を持った人 
 

4. 医学の分野に限定せず、多彩な学問領域において高い基礎学力を身につけた人 

 

熊本大学大学院医学教育部のアドミッションポリシー（現行） 
 
修士課程（医科学専攻） 
 
1. 医学・生命科学に興味をもち、最先端の医学・生命科学領域に対応できる研究者、教育

者あるいは高度専門職業人になる能力と意欲をもった人 
 
2. 修士課程における研究をさらに発展させるべく、博士課程に進学する意欲をもつ人  
 
3. 博士課程に進学して、エイズ学、発生・再生医学、代謝・循環情報医学などの分野の

高度専門職業人になる意欲を強くもつ人 
 
4. 博士課程に進学して、地域・アジアで活躍するグローカルな健康生命科学パイオニア

になる意欲を強くもつ人 
 
博士課程（医学専攻） 
 
1. 教育・研究を通して、将来の我が国および諸外国の医学・生命科学に貢献する能力と熱

意を持つ人間性豊かな人 
 
2. 研究を通して国内外の人々との交流を実践し、医学・生命科学の分野において世界をリ

ードする研究と教育の展開を志す人 
 
3. 在職中の社会人として、医学・生命科学の研究に取り組む熱意と能力を持った人 
 
4. 医学以外の多彩な学問領域において高い基礎学力を身につけ、医学・生命科学の教育、

研究あるいは社会還元を志す人  
  
5. エイズ学、発生・再生医学、代謝・循環情報医学などの分野の高度専門職業人を強く

志す人 
 

6. がん研究とがん医療の臨床習練をともに行い、がん診療に関係する専門医あるいは認定
医の資格取得を志す人 

 
7. 地域・アジアで活躍するグローカルな健康生命科学パイオニアになる意欲を強くもつ人 
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（２） 入学選抜試験の改革 

修士課程では推薦入試、一般入試、博士課程では進学者選考、一般入試、社会人入試、

外国人留学生入試を実施している。年２回（５月、11 月）の入試説明会を実施し適切な情

報提供を行っている。入試に関する情報はウェブサイトにも公開しており、詳細な情報を

簡便に入手できるようにしている。ウェブサイトによる合格発表も実施し受験生の利便性

を図っている。平成 23 年度からは、外国からの志願者には IELTS などのグローバル英語試

験評価結果を入学選抜試験の英語の試験として利用した。インターネット面接を併用し海

外在住の受験生が来日することなく受験可能となり、外国人留学生の利便性が向上した。

平成 25 年度より入学選抜試験の英語試験として TOEFL-ITP を導入することで、より国際

通用性のある入試システムを構築した（資料 A-1-1-2-4、A-1-1-2-5）。 

 

資料Ａ－１－１－２－４ 入試のご案内（大学院） 

 

（出典：生命科学研究部・医学教育部ウェブサイト） 
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資料Ａ－１－１－２－５ 入試説明会ポスター（秋開催分） 

 
（出典：生命科学研究部・医学教育部ウェブサイト） 

 

 

（３） 入学者実績および充足率 

入学者の定員に対する充足率は修士課程では 100％を超えており、博士課程においても

85～98％と十分な学生の確保が実施できている。外国人留学生は、平成 22～25 年度には修

士課程 8 名、博士課程 49 名が入学しており、特に国費留学生特別枠 16 名が入学した。 

（資料 A-1-1-2-6、A-1-1-2-7）。 
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資料Ａ－１－１－２－６ 入学試験実施状況 

 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

 

 

 

 

 

過去５年間の医科学専攻(修士課程)入学試験実施状況

年度 募集日程 志願者数 受験者数 合格者数 入学者数 定員充足率

推薦 18 18 18 16

第1期 13 13 11 10

第2期 8 8 7 7

合計 39 39 36 33 1.65

推薦 13 13 13 13

第1期 10 10 10 6

第2期 4 4 4 4

合計 27 27 27 23 1.15

推薦 8 8 8 8

第1期 15 14 14 11

第2期 8 8 7 5

合計 31 30 29 24 1.20

推薦 11 11 11 11

第1期 18 17 16 16

第2期 9 9 9 8

合計 38 37 36 35 1.75

推薦 7 7 7 6

第1期 8 8 6 6

第2期 4 4 3 3

合計 19 19 16 15 0.75

２６年度

２２年度

２３年度

２４年度

２５年度

過去５年間の医学専攻(博士課程)入学試験実施状況

年度 募集日程 志願者数 受験者数 合格者数 入学者数 定員充足率

第1期（進学者含む） 14 14 14 13

第2期 56 56 56 56

第3期 6 6 6 6

10月入学留学生 5 5 5 5

国費留学生優先配置 10 10 6 6

合計 91 91 87 86 0.98

第1期（進学者含む） 27 27 27 24

第2期 33 33 33 33

第3期 7 7 7 7

10月入学留学生 5 5 5 5

国費留学生優先配置 10 10 6 6

合計 82 82 78 75 0.85

第1期（進学者含む） 17 17 17 16

第2期 53 51 50 49

第3期 10 10 10 10

H24.10月入学 4 3 3 3

国費留学生優先配置 9 9 6 6

中国国家高水平 1 1 1 1

合計 94 91 87 85 0.97

第1期（進学者含む） 14 14 14 14

第2期 52 50 49 47

第3期 11 11 11 11

H25.10月入学 4 4 4 4

HIGOプログラム留学生 3 3 2 2

合計 84 82 80 78 0.89

第1期（進学者含む） 15 15 15 13

第2期 43 43 43 43

第3期 24 24 24 24

H26.10月入学 8 8 8 8

HIGOプログラム留学生 8 8 5 4

中国国家高水平 1 1 1 1

合計 99 99 96 93 1.06

２３年度

２４年度

２５年度

２６年度
(予定）

２２年度
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資料Ａ－１－１－２－７ 外国人留学生（正規生）の入学者数（国費・私費別） 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

３. 教員の質を保証するための工夫（中期計画番号 K03、K07、K20） 

（１） 教員の体制・教員資格審査 

大学院教育を担当する教員の教育能力の評価に関して、医学教育部において独自の評価

システムを考案し、それに基づいて厳格に審査し、科目担当教員を十分に確保している 

（資料 A-1-1-3-1、A-1-1-3-2）。 

 

資料Ａ－１－１－３－１ 教員資格審査基準（抜粋） 

 

（出典：医学教育部教員資格審査基準） 

 

 

年度
国費 私費 計 国費 私費 計 国費 私費

Ｈ２２ 7 8 15 0 1 1 1 0
Ｈ２３ 7 7 14 0 1 1 1 3
Ｈ２４ 7 4 11 0 3 3 0 0
Ｈ２５ 2 7 9 0 3 3 0 0
合計 23 26 49 0 8 8 2 3

修士 非正規生博士

大学院医学教育部を担当する教員の資格審査基準 

                                    平成 １９ 年 ８   月 １日 

                                    大学院医学教育部教授会承認 

                                           一部改正 平成１９  年 １２ 月２６日 

                            一部改正 平成２０  年  ３ 月２６日 

一部改正 平成２１  年 １１ 月２５日 

一部改正 平成２３  年  ２ 月２３日 

一部改正 平成２６ 年  ８ 月２７日 

 

 大学院医学教育部を担当する教員の資格審査については、大学院教育委員会で審議して、その結

果を大学院教育部教授会に附議し、同教授会が決定する。原則として以下の諸要件への適合性を検

討し、下記２の大学院教員判定基準の(1)～(6)、または(7)を目安にして判定する。なお、本基準

については、平成19年度から初めて適用するため、今後、必要に応じて修正できるものとする。 

また、審査過程で審議した重要な事項については記録して、覚書として残すものとする。 

 

１．要件 
 

(1) 専門分野に関する博士の学位を有すること。 
 
(2) 専門分野に関する学術論文を継続的に発表していること。 
 
(3) 教育・研究・診療に関連した外部獲得資金を相応に獲得していること。 
 
(4) 大学教員あるいは国公立・民間研究所の職員として一定期間以上の教育・研究経験を有する

こと。（大学院、学部、短期大学での科目担当経験ほか、および国公立・民間研究所におけ

る研究業務等について申請者ごとに個別に判定する。なお、特任教員や非常勤教員等として

の教育・研究経験も評価の対象とする。） 
 
(5) 専門分野の教育・研究に関連した高度の知識、特殊な技術・技能や資格を有すること。 
 
(6) 専門診療分野に関連した専門医を取得するなど、高度の診療技術を有すること。 
 
(7) 学術研究に関連した知的財産を所有していること。 
 
(8) 専門分野の学会、研究会あるいは学術集会等において、重要な学術的あるいは社会的な 

    貢献をしていること。 

(9) 教育・研究・診療において国際交流を通じて、国際的な貢献をしていること。 
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資料Ａ－１－１－３－２ 専任教員一覧（平成２６年５月１日現在） 

 

（出典：共通様式調査） 

 

（２） 教員の教育力向上・専門性向上のための工夫 

教員の教育力向上および専門性向上のために、大学院教育 FD 講演会を毎年実施してい

る。大学院セミナーは医学教育部における教員の FD の一環として位置づけられ、各教員は

年２回以上出席するように広く周知している。優秀な教育活動を実施している教員に対し

て教育活動表彰推薦し、教育活動の活性化を促進している。平成 22～25 年度には５グルー

プ９名の教員の表彰が行われた（資料 A-1-1-3-3～A-1-1-3-5）。 

 

資料Ａ－１－１－３－３ 大学院ＦＤセミナー実施一覧 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

資料 Ａ－１－１－３－４ 大学院セミナー教員参加者数 

 
（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

専任教員数

みなし専任 教授

男 57 38 33 41 169 81 53 84 165

女 2 5 1 11 19 3 2 15 18

男 57 38 33 40 168 77 53 87 164

女 2 5 1 11 19 3 2 14 17

別掲（大学院のみ）

合計
学部等名 学科・専攻等名

性別 助教 助手

職名

講師教授 准教授
合計 研究指導

補助教員

設置基準
上必要専
任教員数

専任教員1
人当たりの
在籍学生

数

研究指導教員

医学教育部
（博士課程）

医学専攻 60

医学教育部
（修士課程）

12医科学専攻

年度 タイトル
参加者数
（教職員）

備考

22 組織的な若手研究者に向けて 40

23 医学生にとって魅力ある大学院プログラムとは 34

24
熊本発　基礎研究医養成

（柴三郎プログラムキックオフ・シンポジウム）
33

25
臨床研究者の育成と臨床研究の推進

（臨床研究支援センターキックオフ・シンポジウム）
54

参加者数には学生も
含む

ＦＤセミナー一覧

H22 H23 H24 H25 合計

32 21 25 33 111

23 22 27 20 92

55 43 52 53 203

医学・生命科学セミナー

名医に学ぶセミナー

合　計

平成22年度～平成25年度　大学院セミナー　教員出席数
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資料Ａ－１－１－３－５ 教育活動表彰推薦要領、表彰者一覧 

 
（出典：大学院医学教育部における教育活動に関する表彰者の推薦要領） 

 

大学院医学教育部における教育活動に関する表彰者の推薦要領について 

 

 

１．被推薦者あるいはグループの決定 

下記の要領で推薦された教員あるいはグループの中から、大学院教育委員

会で１名の教員またはグループを選考し、大学院医学教育部教授会に付議

する。 

 

２．表彰候補者の推薦方法 

１）対象者：教育活動表彰実施要領に準ずる。対象者は個人でもグループで

も可とする。表彰の対象としては、大学院学生に対する卓越した研究指

導（優れた学位論文･関連論文の作成指導など）、大学院教育改革（グロ

ーバル COE、リーディング大学院など）、大学院教育ＧＰ活動、大学院教

育ＦＤ活動、その他の大学院教育活動において、優れた貢献をした教員

あるいはグループとする。 

 

２）表彰区分（どちらかを選択） 

①一般表彰 

②若手表彰（概ね３５歳以下の者） 

 

３）候補者の推薦は、以下のいずれかによるものとする。 

① 大学院医学教育部を担当する各分野の長は、連続する２事業年(度)に

おける大学院医学教育部における教育活動について、表彰の対象にな

るような取り組みがある場合に、別紙に示す所定の用紙に、その内容

を記載し、大学院教育委員会に候補者を自薦あるいは他薦を問わず、

推薦することができる。 
 

② 大学院教育委員会委員は、表彰の対象になるような取り組みに対して、

所定の用紙に、その内容を記載し、候補者を推薦することができる。 

 

４）申請書･推薦書の提出先 

   熊本大学 生命科学系事務ユニット 医学系総務・人事担当 

【内線】5659 【FAX】5797 

【E-mail】ski-somu@jimu.kumamoto-u.ac.jp 

 

年度 表彰者 表彰理由

原田信志教授

平成２０～２２年度の３年に渡って、医学教育部長に就任され、この間に大学院修士および
博士課程のカリキュラムの改革、eラーニングシステムの構築、大学院ＦＤ活動の推進、留学
生の受入に関わる入学制度、カリキュラムならびに広報活動の整備を統括された。また組
織的な若手研究者の海外派遣事業、頭脳循環を活性化する若手研究者海外派遣プログラ
ムなどの大学院教育支援プログラムの採択ならびに運営に貢献するとともに、国内外の大
学等の教育・研究組織との単位互換制度や交流協定の締結による、大学院教育の全国展
開と国際化を実現された。さらに大学院教育に関わる各種の評価の実施、ＴＡ，ＲＡ，ＫＷ
Ｓ，ＫＤＳなどの雇用および奨学制度を整備され、各種の大学院学生へのインセンテイブの
付与を実現された。また、大学院教育に関する教授会等の会議の迅速化と簡素化を実現さ
れ、大学院教育の発展と推進に多大の貢献をされた。

赤池・小椋・宋教授

大学院教育委員会において赤池教授はＦＤ部会長として、小椋教授は入試広報部会長とし
て、また宋教授は国際化部会長として、下記の取り組みについて大きく貢献した。赤池教授
は、毎年開催している大学院ＦＤ講演会の立案と実行、ならびに平成２１年度に入試説明会
を大幅に改革し実施することに貢献された。小椋教授は、数多い入試について膨大な問題
の検討を担当し、さらに医学教育部のＨＰ等の整備による広報活動に貢献された。宋教授
は、国費留学生の優先配置や中国高水平留学生の受入態勢の整備、医学教育部のＨＰの
英文化、さらに組織的な若手研究者の海外派遣プログラムの運営等に貢献された。

馬場秀夫教授

平成１９～２３年度に大学改革推進事業に選定された「九州がんプロフェッショナル養成プラ
ン」のコーディネーターとして、九州１３大学と連携した大学院教育改革を推進した。平成２０
年度に大学院医学教育部博士課程のカリキュラムを全面的に改定した際に、がん医療に関
する専門的な知識及び技能を有する医師を養成し、質の高いがん医療の均てん化を図るこ
とを目的として、「がん博士育成プログラム」（専門医育成コース）ならびに「がん専門医ブ
ラッシュアッププログラム」（インテンシブコース）を立案し設置した。また、より効果的かつ効
率的な教育を実現するために、連携大学間で他大学の講義を受講できるeラーニングシステ
ムを構築し、単位互換のための体制を整備した。このような取組は、がん専門医の養成を目
的とした博士課程カリキュラムの充実に多大なる貢献をした。

粂　昭苑教授

平成19～23年度に採択された、グローバルＣＯＥ「細胞系譜制御研究の国際的人材育成ユ
ニット」の拠点リーダーを務め、この中で大学院学生の教育について、以下の点で大きく貢
献した。１）ジュニア・リサーチアソシエイト（Jr RA）としての大学院生の雇用による就学支
援、２）完全英語化定期セミナーの開催や研究実施計画書の提出など英語によるコミュニ
ケーション能力の涵養、３）国際学術集会の主催ならびに国際学会への大学院生の派遣に
よる国際化の推進、４）複数の事業担当者による研究指導の実現、５）医学教育部「発生・
再生医学研究者育成コース」の担当と推進。このようなグローバルＣＯＥにおける取組は、
教員の個人研究の推進のみならず、大学院生の教育レベルの向上と国際化の推進に大き
く貢献した。

H24 募集なし

H25 満屋・滝口・松下教授

大学院における教育改革、国際化推進、研究指導において、たぐいまれなリーダーシップを
もって、その推進に励み、下記のような顕著な功績を挙げて来られました。候補者らは「エイ
ズ制圧をめざした研究者養成プログラム」（平成１８年度・魅力ある大学院教育イニシアティブ
採択）に基づき、国内外から大学院学生を受け入れてHIV感染症/AIDSに関する組織的な
大学院教育を実施し、Translational Researchを推進する研究者・エイズ専門医の育成、さら
にHIV-1などの高病原性微生物を取り扱う能力を備えた研究者の育成に大きく貢献されまし
た。また、すべての講義と実習および研究指導を英語で実施し、さらに国際シンポジウムを
毎年開催して大学院生に研究発表の機会を与えるなど、国際的な環境での組織的かつ分
野横断的な大学院研究教育システムを構築し率先して、その実践に励んで来られました。
このような実績をベースとして、グローバルCOEプログラム（エイズ制圧を目指した国際教育
研究拠点、H20‐24年度）の採択を導かれ、特色ある大学院教育プログラムの実質化と、そ
の運営、留学生の獲得に積極的に務め、顕著な功績を築き上げて来られました。さらに特
筆すべきこととして、H22年度からこれまでに１２名の卒業生（うち国費留学生４名）が博士
の学位を取得しております。また、２７名がエイズ学教育コースに所属しており、そのうち１５
名が留学生（国費９名、私費６名）となっており、大学院教育の国際化、留学生教育におい
て卓越した成果を挙げておられます。

H22

H23
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（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

（３） 連携大学院の推進 

多様な教員を確保するため学外機関と大学院連携講座を締結している。平成 25 年度ま

でに６機関８分野を実施し、そのうち平成 22～25 年度に新たに締結した講座は３機関４

分野である。平成 25 年度までに 16 名の客員教授および准教授が着任している。さらに平

成 26 年４月より医薬品医療機器総合機構（PMDA）との連携大学院を実施することが決定

し、産官学連携したトランスレーショナルリサーチ推進に大きく寄与することが期待され

る。平成 25 年度には PMDA との連携大学院締結に向けてのキックオフシンポジウムおよび

調印式を実施した（資料 A-1-1-3-6）。 

 

資料Ａ－１－１－３－６ 連携大学院データ 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

４. 大学院教育改革のための外部資金獲得（中期計画番号 K03、K07、K20） 

大学院教育改革を目指して、GCOE「エイズ制圧を目指した国際教育研究拠点」、GCOE「細

胞系譜制御研究の国際的人材育成ユニット」、「臨床・基礎・社会医学一体型先端教育の実

践」、「九州がんプロフェッショナル養成プラン」、「九州がんプロフェッショナル養成基盤

推進プラン」、「組織的な若手研究者等海外派遣プログラム」、「医学・医療の高度化の基盤

を担う基礎研究医の養成」、「博士課程教育リーディングプログラム複合領域型」、「国費留

学生・特別枠（優先配置）」、「頭脳循環を活性化する若手研究者海外派遣プログラム」など

数多くの外部資金を獲得し、積極的な改革を実践した。 

 

（水準）期待される水準を上回る 

（判断理由） 

大学院教育の実質化とともに専門分野の人材育成プログラムを実施しており、HIGO プロ

グラムという新しいコースを創出・運営し、国際水準の教育者・研究者の育成を大きく推

進した。また、アドミッションポリシーの修正を行い、入学選抜試験の改革により国際通

用性のあるシステムを構築した。さらに、連携大学院の提携推進を通して多様な教員の確

保を行うなど、教育の質の向上を行った。大学院教育改革を目指して数多くの外部資金を

獲得し、積極的な改革を実践した。 

 

 

 

 

 

 

 

 

医学教育部における大学院連携講座一覧

分野名 連携先機関名 開始年月 客員教授 客員准教授
臨床国際協力学 国立病院機構熊本医療センター H18.4 1 2
生体機能評価学 国立水俣病総合研究センター H20.4 0 2
循環器先進医療学 国立循環器病研究センター H24.4 4 0
エイズ学IX 国立国際医療研究センター H19.4 1 0
エイズ学X 国立国際医療研究センター H19.4 1 0
エイズ学XI 国立感染症研究所 H24.4 1 0
エイズ学XII 国立感染症研究所 H24.7 0 1
腫瘍治療・トランスレーショナルリサーチ学 国立がん研究センター H25.4 2 1
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観点 教育内容・教育方法  

（観点に係る状況） 

1. 教育課程の編成状況と工夫（中期計画番号 K03、K07、K15、K20、K21） 

医学教育部では修士課程および博士課程のそれぞれにカリキュラムポリシーを設置し、

授業の実質化と研究指導体制の整備を行った。また、「専攻の人材育成像ならびに学位授与

の方針」（ディプロマポリシー）を設置し、大学院修了の要件を明確化した。平成 25 年度

より修士課程の外国人 10 月入学制度および平成 24 年度より博士課程の日本人 10 月入学

制度を開始し多様な社会のニーズに対応した（資料 A-1-2-1-1、A-1-2-1-2、P19 前掲資料

A-1-1-2-4）。 

 

資料Ａ－１－２－１－１ ディプロマポリシー（抜粋） 

    修士課程  
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博士課程  

 
（出典：熊本大学ウェブサイト） 

 

 

 

 

 

 



熊本大学大学院医学教育部 分析項目Ⅰ・Ⅱ 

28 

 

資料Ａ－１－２－１－２ カリキュラムポリシー 

 

（出典：医学教育部ウェブサイトより） 

 

2. 学生の主体的な学習を促すための取組（中期計画番号 K03、K07、K15、K20、K21） 

（１） 単位取得についての説明・支援 

入学時ガイダンスに履修案内・シラバスを配布しカリキュラム・履修方法の説明を行っ

ている。ウェブサイトにも情報を公開しており社会人大学院生などガイダンスに参加が困

難な学生にも周知できる体制を整えている。外国人留学生のため情報の英語化も行ってい

る。シラバスには各教員の連絡先を記載しオフィスアワーを明示することで、講義・演習

を受講する際に教員への質問を円滑に出来るようにしている。さらにシラバスには評価の

基準と方法、事前学習、事後学習を記載し、学生の学習を支援している（資料 A-1-2-2-1、

A-1-2-2-2）。 

博士課程において所定の単位を修得し優れた研究成果を上げ、早期に学位論文を完成さ

せた学生は在学期間短縮により修了することが出来る（資料 A-1-2-2-3）。一方で、仕事・

育児・介護などで充分な研究時間を確保できない学生ため長期履修制度を整備しており、

社会人大学院生の学位取得に結びついている（資料 A-1-2-2-4）。平成 24 年度より基礎研

究医を養成するため「柴三郎プログラム」を新設し、医学部から大学院修了まで初期臨床

研修と平行して研究をシームレスに継続できるシステムを構築した（資料 A-1-2-2-5）。 
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資料Ａ－１－２－２－１ シラバスによる履修案内（抜粋） 

 

（出典：医学教育部ウェブサイト） 
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資料Ａ－１－２－２－２ シラバス（講義科目の一例） 

 

（出典 平成 25 年度博士課程シラバス） 
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資料Ａ－１－２－２－３ 在学期間短縮制度に関する要件 

 
（出典：博士課程シラバス） 

 

資料Ａ－１－２－２－４ 長期履修制度 

 

（出典：博士課程学生募集要項より抜粋） 

 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

【在学期間短縮制度】 

 所定の単位を修得し優れた研究成果を上げ学位論文を早期に完成させた学生は、希望に応じ

て｢在学期間短縮に関わる学位審査｣を受け、博士号学位を取得することができる。 

 

在学期間短縮により修了できる時期は、以下のとおりです。 

４月入学者             １０月入学者 

１）３学年修了時（３月）       １）３学年修了時（９月） 

２）４学年 ６月           ２）４学年 １２月 
３）４学年 ９月           ３）４学年  ３月 
４）４学年１２月           ４）４学年  ６月 

 当該審査の関連論文に関する要件については、医学教育部が定める「学位申請のための欧文

雑誌」に登録された雑誌に掲載された欧文論文であり、以下の①または②のいずれかを満たす

発表論文に基づいて学位論文が作成されていること。なお、IF がボーダーラインにある論文に

ついても、申請者による研究成果の発表や質疑に対する応答などを総合的に判断して、合格と

判定できるものとする。 

① IF が 5.0 以上の学術雑誌、あるいは、各研究分野における学術雑誌のうち、その IFが上位の

10％にランクされている学術雑誌に、第１著者として論文を１編以上発表していること、あ

るいは発表予定（in press）であること（IF と該当学術雑誌の検索方法の詳細については医

学事務チーム教務担当へ照会するか、医学教育部 HP:以下※を参照のこと）。なお、共同第１

著者が複数存在する論文については、IF を共同第 1著者の数で除した数値をもって上記の評

価の対象とする。また、複数の共同第１著者が当該論文を関連論文として用いて、異なった

観点より学位論文（Thesis）を執筆することにより、学位を申請できるものとする。また短

報論文（short communication 等）については、論文の内容を検討したうえで認定の可否を決

定する。 

② IF が 2.5 以上の学術雑誌、あるいは、各研究分野における学術雑誌のうち、その IF が

上位の 40％にランクされている学術雑誌に、第１著者として論文を２つ以上発表しているか、

発表予定（in press）であること。あるいは、第 1著者として発表した、２報以上の論文の IF

の総和が、5.0 以上であること。共同第１著者による論文は１つまでは認めるが、それ以外に、

１人で第１著者となっている論文を 1 編以上発表している必要がある。なお、共同第１著者が

複数存在する論文については、IF を共同第 1著者の数で除した数値をもって評価の対象とする。

また、複数の共同第１著者が当該論文を関連論文として用いて、異なった観点より学位論文

（Thesis）を執筆することにより、学位を申請できるものとする。２編の論文のうち短報論文

（short communication 等）1 編までは、論文の内容を評価したうえで関連論文として認める。 

 ２．長期履修制度 

     本教育部では、職業を有している等の事情により、標準修業年限（４年）を超えて一定の期間（最大８年

まで）にわたり計画的に教育課程を履修し、修了することを願い出た者については、審査の上許可することがありま

す。この制度の適用者は「長期履修学生」といい、当該学生の授業料支払総額は、標準修業年限による修了者と同じ

になります。この制度の詳細については、目次の下段に示した医学事務チーム教務担当までお問い合わせ下さい。 

長期履修学生数（新規）一覧
年度 修士課程 博士課程 合計
22 0 5 5
23 0 4 4
24 0 3 3
25 1 4 5
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資料Ａ－１－２－２－５ 柴三郎プログラムについて 

 

（出典：柴三郎プログラムウェブサイト） 

 

（２） e ラーニングシステムの整備 

平成 20 年より e ラーニングシステムを開始し、日本語あるいは英語による e ラーニン

グを順次整備している。実施率は平成 21 年度末には 37.1％であったが平成２５年度末に

は 63.5％まで上昇し、306 のコンテンツを揃えている。平成 23 年には、がん博士育成プロ

グラムの一環として全国 e ラーニングクラウド大学間協定の締結を行い、専門的な講義の

受講が可能となった。修士課程においても英語による e ラーニングを整備し外国人留学生

への対応を充実する予定である。研究倫理など研究者行動規範教育へ取り組むために e ラ

ーニングを中心に効果的な講義を準備し平成 26 年度より実施予定である（資料 A-1-2-2-

6）。 

 

資料Ａ－１－２－２－６ e ラーニングに関する資料 

 
（出典：医学事務チーム教務担当資料） 



熊本大学大学院医学教育部 分析項目Ⅰ・Ⅱ 

33 

 

3. 学生への支援体制（中期計画番号 K03、K07、K15、K20、K21） 

（１） 研究推進のための支援体制 

国際通用性のある研究者育成のため海外での発表・研究のための支援を実施した。「組織

的な若手研究者等海外派遣プログラム」では修士課程 10 名、博士課程 41 名の海外への派

遣を実施した（資料 A-1-2-3-1）。さらに「頭脳循環を活性化する若手研究者海外派遣プロ

グラム」では２名の海外への派遣を実施した。希望する博士課程学生には「プロジェクト

経費支援」を通じて研究費の補助を行った。若手研究者育成のためにリエゾンラボおよび

COE ジュニア・リサーチアソシエイトを設置し大学院生にも積極的な研究活動を支援した。 

 

資料Ａ－１－２－３－１ 組織的な若手研究者等海外派遣プログラム採択状況 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

（２） 経済的支援体制 

生活基盤を補助する経済支援を実施するため、大学院博士課程奨学金給付制度（ＫＤＳ）

および大学院博士課程奨学制度（ＫＷＳ）を学生に周知し推薦を行った（資料 A-1-2-3-2、

A-1-2-3-3）。ティーチングアシスタント（TA）は修士課程を中心に雇用し経済支援すると

ともに、雇用した学生を e ラーニング撮影補助などの教務補佐員とし医学教育部の教育体

制向上に寄与した（資料 A-1-2-3-4）。 

 

資料Ａ－１－２－３－２ 博士課程奨学金給付制度（KDS）採択者数 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

 

 

組織的な若手研究者等海外派遣プログラム採択学生数一覧

年度 修士課程 博士課程 計
22 3 4 7
23 6 23 29
24 1 14 15
計 10 41 51

プログラム採択期間：平成22年3月から平成25年3月

博士課程奨学金給付制度（KDS）採択状況　平成22年度～平成25年度

一般枠 私費留学生枠

年度 採択者数
採択者のうち

留学生
年度 採択者数

22 19 2 22

23 17 1 23 3

24 19 0 23.10月 4

25 18 2 24 6

24.10月 5

25 5

25.10月 2

※私費留学生枠は、平成23年度より開始。
※10月入学は、私費留学生枠のみ。また、採択者数に内定者を含む。
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資料Ａ－１－２－３－３ 博士課程奨学制度（KWS）採用者数 

 
（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

資料Ａ－１－２－３－４ ティーチングアシスタント（TA）採用状況 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

（３） その他の支援体制 

健康相談、生活相談、進路相談、各種ハラスメントの相談等のために、学生委員会やハ

ラスメント相談員を設置し必要な相談・助言が出来る体制を整備している。また、平成 25

年度からは医学教育部のある本荘北キャンパスに健康相談室を設置し学生の健康相談に

も対応している（資料 A-1-2-3-5）。 

 

資料Ａ－１－２－３－５ 健康相談室（学生相談室）の設置 

 

（出典：熊本大学ウェブサイト） 

 

 

 

 

 

 

年度 前期採用者 後期採用者 合計 備考

22 20 22 42

23 35 35 70

24 46 44 90

25 44 46 90

※合計は延べ人数

博士課程奨学制度（KWS）採用者数　平成22年度～平成25年度
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4. 教育プログラム質向上のための工夫（中期計画番号 K03、K07、K15、K20、K21） 

教育課程の保証・質向上のため、医学教育部で独自にカリキュラム改善のためのアンケ

ートを実施した（資料 A-1-2-4-1）。その他、授業改善アンケートを実施し、教員にフィー

ドバックし改善を促した（資料 A-1-2-4-2）。平成 25 年度には e ラーニングについて授業

参観を実施し内容の向上を行った（資料 A-1-2-4-3）。また、平成 25 年度には大学院教育

委員会において全てのシラバスについてシラバスチェックを実施し科目毎に不備を抽出し

各担当教員に改善を促した（資料 A-1-2-4-4）。 

 

資料Ａ－１－２－４－１ カリキュラムに関するアンケート調査（抜粋） 

 

（出典：医学事務チーム教務担当作成カリキュラムに関するアンケート調査集計表） 
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資料Ａ－１－２－４－２ 授業改善のためのアンケート結果（平成 24 年度前期実施分） 

 

（出典：授業改善のためのアンケート集計データ） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

回答科目数： 16科目

回答者数： 139人

質問No. 質問文

１

非常に難しかった

２

少し難しかった

３

ちょうどよかった

４

少し易しかった

５

非常に易しかった 無効 平均

6 43 85 4 1 2.63

１

非常に聞き取り

やすかった

２

聞き取りやす

かった

３

聞き取りにく

かった

４

非常に聞き取り

にくかった
無効 平均

25 99 15 1.93

１

非常に有効だった

２

有効だった

３

あまり有効では

なかった

４

全く有効では

なかった
無効 平均

17 114 8 1.94

１

十分に行われてい

た

２

少し行われていた

３

あまり行われて

いなかった

４

全く行われて

いなかった
無効 平均

52 69 18 1.76

１

十分に明示されて

いた

２

少し明示されて

いた

３

あまり明示されて

いなかった

４

全く明示されて

いなかった
無効 平均

62 59 18 1.68

１

十分に達成できた

２

少し達成できた

３

あまり達成できな

かった

４

全く達成できなかっ

た
無効 平均

33 89 12 5 1.92

１

3時間以上

２

2時間以上3時間

未満

３

1時間以上2時間

未満

４

1時間未満

５

全くしなかった 無効 平均

5 30 57 35 12 3.14

１

非常に有意義

だった

２

有意義だった

３

あまり有意義では

なかった

４

全く有意義では

なかった
無効 平均

38 88 10 3 1.84

「授業改善のためのアンケート」

回答

Q1 授業の難易度は，どうでしたか。

　　平成２４年度前期

医学教育部

Q2 教員の声は，聞き取りやすかったですか。

Q3
授業の手段（教科書・プリント,板書,
PowerPoint,ビデオ等）は，有効でしたか。

Q4

この授業において，教員との双方向的なやりとり(授
業中の質疑応答,受講生へのレポートへの教員のコ
メント,質問カードの利用など）が,どの程度行われて
いましたか。

Q5 授業の目標は，どの程度明示されていましたか。

Q8 全体として,この授業はどの程度有意義でしたか。

Q6
あなた自身は，授業の目標をどの程度達成したと思
いますか。

Q7

大学の授業の単位は,授業時間の2倍の時間外学習を前

提として,取得できることになっています。あなたは,この

授業について1週あたり平均して,どの程度,授業時間外

の学習（予習・復習,資料収集,文献購読,レポート作成な

ど）をしましたか。
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資料Ａ－１－２－４－３ 授業参観実施要領 

 

（出典：平成 25 年度医学教育部における授業参観実施要領） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

大学院医学教育部における授業参観実施要領 

 

(趣旨) 

第 1 この要領は、大学院医学教育部 (以下「本教育部」という)において行う授業参観

の実施に関し必要な事項を定める。 

 

   (授業参観の実施形態) 

第 2 授業参観は、講義科目（オムニバス形式）の e ラーニング授業の相互視聴により

行うものとする。   

 

(授業参観を実施する時期) 

  第 3 授業参観は、原則として、通年で実施する。 

 

(授業参観を実施する授業科目の選定方法) 

  第 4 博士課程の「理論」科目の中から、大学院教育委員会(以下「委員会」という。)

が年度ごとに６科目を指定する。  

 

   (授業参観の実施方法) 

  第 5  

(1) 担当する「理論」科目の他の教員による e ラーニング授業を一つ選択し視聴する。

該当する e ラーニング授業がない等の事情がある場合は、担当する「理論」科目

のうち対面講義により実施される授業を実施教員と相談の上で参観することで

代替しても良い。  

(2) 科目主任は、特定の授業に参観者が集中しないよう予め科目内で調整を行う。 

(3) e ラーニング授業を視聴した教員は、参考になった点やアドバイス等を記載した

授業視聴報告書を教務担当に提出する。教務担当は当該報告書を授業実施教員に

送付する。対面講義を参観した場合も同様とする。 

(4) 授業視聴報告書を受け取った授業担当教員は、報告書から参考になった点等を記

載した授業公開報告書を教務担当に提出する。 

   

   (授業参観後の意見交換) 

  第 6   

   (1) 「理論」科目ごとに上記報告書の内容を共有し、意見交換を行う。 

   (2)  意見交換後、科目主任は、授業参観報告書をまとめ、教務担当に提出する。 

    

(報告書の作成) 

   第 7 委員会は、授業参観報告書をもとに、授業参観実施報告書を作成し、授業参観の

課題等について教授会に報告する。 

 

 (雑則) 

  第 8 この要領に定めるもののほか、授業参観の実施に関し必要な事項は、委員会の議

を経て、教育部長が別に定める。 
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資料Ａ－１－２－４－４ シラバスチェック実施要領（抜粋） 

 

（出典：医学教育部におけるシラバスチェック実施要領） 

 

（水準）期待される水準を上回る 

（判断理由） 

ディプロマポリシーおよびカリキュラムポリシーの明確化を行い、学生への周知を行っ

た。特に授業、シラバス、ウェブサイトでの情報は英語化を行い、外国人留学生の利便性

の向上を行った。10 月入学制度を拡充し外国人留学生のみならず多彩な社会のニーズに則

した教育課程を創出した。基礎研究医を養成するための「柴三郎プログラム」を構築した。

e ラーニングを大幅に増強し、社会人学生などが在宅でも効果的に講義を受講できるよう

になり、さらに他機関の e ラーニングを活用することでより専門性の高い講義を受講する

ことを可能にした。国際通用性のある研究者育成のため、学生の海外派遣を支援するプロ

グラムを実施した。また、教育内容および方法を向上するためシラバスチェックなど様々

な取り組みを実施した。 

 

 

大学院医学教育部におけるシラバスチェック実施要領 

(趣旨) 

第 1 この要領は、大学院医学教育部 (以下「本教育部」という)において行うシラバス

チェックの実施に関し必要な事項を定める。 

 

(実施体制) 

  第 2 シラバスチェックは、本教育部大学院教育委員会 FD・カリキュラム部会が主体

となって、大学院教育委員会(以下「委員会」という。)が行う。 

   

(実施対象) 

第 3 シラバスチェックの対象は、本教育部のシラバスに掲載されている講義科目及び

実習科目とする。 

   

(シラバスチェックの項目及び観点) 

  第 4 シラバスチェックは、次の各号に掲げる項目について、当該各号に定める観点か

ら行う。 

   (1) 授業形態 どのような授業形態(講義、演習、実験・実習など)をとるのか明示さ

れているか。 

(2) 授業の目標 学習の到達目標について、具体的に、分かり易く記載されているか。 

(3) 授業内容 

 イ) 授業で取り上げる項目や重要な概念が、分かり易く記載されているか。 

 ロ) 各回の授業の内容や、その相互の関連が示されているか。 

 (4) キーワード キーワードが適切に記載されているか。 

(5) 参考書 

 イ) 必要に応じて、適切な参考書が明示されているか。 

 ロ) 参考書の著者、出版社、出版年などの書誌情報は示されているか。 

 (6) 評価基準と方法 

イ) 評価基準が記載されているか。 

ロ) 評価の方法(質疑応答、小テスト、レポートなど)及び採点の方法が記載されて

いるか。 

 (7) 履修上の注意 オフィスアワーについて、教員ごとに問い合わせ先などが記載さ

れているか。 

 (8) 事前学習 授業に臨むにあたって、予習など事前に必要なことが記載されている

か。 

(9) 事後学習 授業後の復習など、事後に必要な事が記載されているか。 

 

 (評価値・集計及び分析) 

第 5 第 4 各号の各項目に対する評価値は、記載内容が当該各号に定める観点への合致

の度合いに応じ、次のとおりとする。 

 

評語 評価の基準 

A 観点に合致している 

B 観点に概ね合致しているが改善を要する 

C 観点に合致してない 

－ 評価の項目・観点に該当しない 

 

 観点ごとに各評語の度数分布を分析し、B 評価及び C 評価の割合が高い観点を抽出する。 
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分析項目Ⅱ 教育成果の状況  

観点 学業の成果  

（観点に係る状況） 

１. 履修・修了状況（中期計画番号 K03、K07、K20） 

（１） 履修および修了のための規定 

履修および修了にかかわる単位取得要件についてはディプロマポリシー（P26～P27 前掲資

料 A-1-2-1-1）で明確化しており、学生便覧、履修案内・シラバスに明示している。入学時

のガイダンス、ウェブサイト（P29 前掲資料 A-1-2-2-1）などで広く学生に周知するととも

に、適宜指導教員に周知・確認を実施した。また、成績異議申し立ての制度を整備してお

り、学生の異議申し立てがある場合に救済を行っている（資料 A-2-1-1-1）。 

 

資料Ａ－２－１－１－１ 成績評価の異議申し立てについて 

（厳格で適正な成績評価の基本的な考え方について（熊本大学教務委員会）より抜粋） 

 

（出典：熊本大学ウェブサイト） 

 

（２） 修了状況 

修士課程では入学者数に対する修業年限（２年）以内の修了者数の割合は 85～94%と高

い修了率であった。博士課程の入学者数に対する修業年限（４年）以内の修了者数の割合

は概ね 60%前後である。社会人大学院生が多いことが修業年限内に修了できない原因の一

つと考えられる。ただし、外国人留学生が多く含まれる 10 月入学学生において修了率は

80%と高い（資料 A-2-1-1-2）。 

 

資料Ａ－２－１－１－２ 標準修業年限内の修了率及び標準修業年限 1.5 年内修了率 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

 

 

 

7．成績評価の異議申し立て 

 成績評価に関する質問・疑問に対する教員の説明では解決が得られなかった場合は、予め

決められた一定期間内において、成績評価に関する異議申し立てをすることができる。異議

申し立てを行なう場合には、所定の期間内に、関係部局等の定める手続きに拠り、「成績評

価に関する異議申立書」（所定の様式による）を、事務担当係へ提出するものとする。 
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（３） 学位授与状況 

厳格な方法で学位審査が行われた。平成 22～25 年度の学位授与数は、修士で 108 名、博

士では課程博士で 186 名、論文博士で 40 名の合計 226 名である。このうち、博士課程にお

ける在学期間短縮による早期修了者は 7 名である。また、外国人留学生の学位授与数は博

士課程で 24 名である。多くの国際的研究能力を有する研究者もしくは高度医療専門職業

人の輩出に貢献した（資料 A-2-1-1-3～A-2-1-1-5）。 

 

資料Ａ－２－１－１－３ 学位授与数 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

資料Ａ－２－１－１－４ 在学期間短縮による修了者数 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

資料Ａ－２－１－１－５ 外国人留学生への学位授与一覧 

 

学位授与状況

課程博士 論文博士 博士合計

修士 修士（医科学） 33 - - -

博士（医学） - 47 11 58

博士（生命科学） - 2 0 2

修士 修士（医科学） 31 - - -

博士（医学） - 46 12 58

博士（生命科学） - 0 0 0

修士 修士（医科学） 21 - - -

博士（医学） - 43 6 49

博士（生命科学） - 3 0 3

修士（医科学） 21 - - -

修士（健康生命科学） 2 - - -

博士（医学） - 45 10 55

博士（生命科学） - 0 1 1

22

23

24

25

博士

博士

博士

修士

博士

博士
年度 課程 学位名称 修士

早期修了者（在学期間短縮）数

医学教育部博士課程

3年 3年3ヶ月 3年6ヶ月 3年9ヶ月

22 1 0 0 0 1

23 0 0 0 0 0

24 1 0 1 1 3

25 1 1 1 0 3

合計 3 1 2 1 7

年度
在学期間

合計

○留学生学位取得状況（H22年度からH25年度）
博士課程
年度／区分 国費 私費 計 備考

22年度 2 0 2
23年度 1 2 3
24年度 8 3 11
25年度 7 1 8

計 18 6 24
遡及修了含む
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（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

２. その他の学習成果（中期計画番号 K03、K07、K20） 

医学教育部では学生の学会・会議への発表および論文発表を推進している。特に博士課

程においては学会発表を演習の単位に設定し学生の積極的な発表を奨励している。平成 22

～25 年度に国際学会へ発表した学生は修士課程で延べ 60 名、博士課程で延べ 483 名であ

る。学術雑誌の論文発表は修士課程で 57 編（内査読有り 43 編）、博士課程では 1,111 編

（内査読有り 949 編）であり非常に多くの国際学会発表および論文発表が行われた。博士

課程学生においては国際学会賞を受賞したものは 22 名であり、国内を含めると受賞者数

は 65 名であった。新聞記事に掲載された学生も複数おり、学術領域のみならず社会に広く

認知される研究を実施した（資料 A-2-1-2-1～A-2-1-2-3）。 

 

資料Ａ－２－１－２－１ 論文掲載、国際学会（会議）発表状況データ 

論文掲載データ 

 
国際学会（会議）発表データ 

 

（出典：大学院入試説明会資料） 

資料Ａ－２－１－２－２ 学生の受賞状況データ 

 

（出典：大学院入試説明会資料） 
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資料Ａ－２－１－２－３ 学生に関する記事 

 

（出典：発生医学研究所ウェブサイト） 

 

（出典：熊本大学ウェブサイト） 
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３. 学業の成果の達成度・満足度（中期計画番号 K03、K07、K20） 

学生の学業成果達成度や満足度を調査するために、授業改善アンケート（P36 前掲資料

A-1-2-4-2）、カリキュラム改善のためのアンケート（P35 前掲資料 A-1-2-4-1）、外国人留

学生アンケート（資料 A-2-1-3-1）を実施し、アンケート結果を元に順次問題点の改善に

着手している。 

 

資料Ａ－２－１－３－１ 留学生アンケート調査集計表（平成 24 年度実施）  

 
（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

（水準）期待される水準にある 

（判断理由） 

修士課程における修業年限内の修了率は高く適切な指導がなされたと判断する。一方で、

博士課程では修業年限内の修了率はやや低下するがこれは社会人大学院生が含まれていた

ためと考えられる。外国人留学生の修了率は高く概ね適切な指導がなされたと判断する。

学位授与者は５年間で修士 129 名、博士 296 名であり、全て厳格な審査が行われた。多く

の学会発表や論文発表を通じて優れた研究を公表した。 

 

 

 

 

優先配置に伴う申請書作成のための留学生アンケート調査結果（集計表） 

 

調査対象留学生：エイズコース、発生再生コース、代謝循環コース所属の留学生 計３０名 

 

２．業績について（集計結果） 

（１）研究成果 

 １）論文発表数 

筆頭著者    １１件 

うちレフェリー付 ２件 

共著者     ２９件 

うちレフェリー付 １件 

２）学会・会議等発表回数 

筆頭演者 ４７件 

共同演者 ２４件 

知的財産 ０件 

その他（国際交流や社会貢献など） ３件 

 

３．大学院修了後の予定について 

１） 在住する（予定の）国について 

① 母国 １７名 

② 日本  ７名 

③ その他 ４名（アメリカ、カナダ） 

未記入 １名 

未定  １名 

２） 修了後の職位が確保されているか 

① 確保されている １０名（Assistant Professor、Lecturer、 Research fellow or Research 

assistant, Medical Doctor） 

② 未定である   １９名 

未記入      １名 

３）修了後の職種について（希望も含む）複数回答あり 

① 病院・医療機関         ３名 

② 本学で引き続き研究者      ９名 

③ 本学以外で研究者（ポスドク） １３名 

④ 教員・教育者         １１名 

⑤ 民間企業での技術開発      １名 

⑥ その他（国際的な研究組織）   １名 

未定              ２名 

４） 修了後の職場の性格について（希望も含む）複数回答あり 

① 国公立機関 ２７名 

② 民間企業   １名 

③ その他    １名（私立大学） 

未定     １名 

 

４．カリキュラムについて 

（１） 講義には、１科目を平均して、どの程度出席しましたか。 

１） 毎回（１５回） １５名 

２） １０～１４回  １３名 

３）  ５～ ９回   １名 

未記入      １名 

（２） 受講した講義の内容は理解できましたか。 

１） よく理解できた  ２１名 

２） おおむね理解できた ８名 

未記入       １名 

（３） 教員との双方向的なやりとりが、どの程度図られていましたか。 

１） 非常に図られていた   １４名 

２） 図られていた       ９名 

３） あまり図られていなかった ６名 

未記入          １名 

（４） 全体として、講義はどの程度有意義でしたか。 

１） 非常に有意義だった   １４名 

２） 有意義だった      １３名 

３） あまり有意義ではなかった ２名 

未記入          １名 

 

５．日本人学生との交流について 

（１） 日本人学生との交流は、うまく行っていると思いますか。 

１） 非常にうまく行っている  １４名 

２） うまく行っている     １２名 

３） あまりうまく行っていない  １名 

４） 全くうまく行っていない   ２名 

未記入           １名 
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観点 進路・就職の状況  

（観点に係る状況） 

修了者の卒業後の進路状況を定期的に把握している。修士課程修了者の約 44%が博士課

程へと進学しており、修士課程から博士課程への一貫した教育が実施されている。一方で、

修士課程修了者の約 52％は就職を希望しているが、実際に就職できた学生の割合はそのう

ち約 82%であり、今後、修士課程学生の就職活動を支援する体制を整備する必要がある。

博士課程においては、就職希望者の就職率は約 98%と極めて高い数字であり、医学教育部

で育成した人材が社会に還元されている。外国人留学生の修了後の進路は母国に帰国して

活動を継続する者、あるいは日本で更なる研究を推進する者など様々であり、多様な人材

を輩出している。外国人留学生が帰国した後のサポート体制は充分とは言えず、今後、医

学教育部修了者が帰国後に利用できる卒業生ネットワーク作りなどの支援体制が必要とな

る（資料 A-2-2-1-1）。(中期計画番号 K03、K07、K20) 

 

資料Ａ－２－２－１－１ 医学教育部の進学率、就職率及び就職希望者の就職率 

 
（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

（水準）期待される水準にある 

（判断理由） 

修士課程の約 44％は博士課程へ進学しており、一貫した教育を実施している。修士課程

終了後の就職率は希望者の 82%と高いが、さらなる就職支援を実施する必要がある。一方

で、博士課程では極めて高い就職率であり人材の社会への還元を実施している。外国人留

学生の卒業後の支援を今後推進する必要がある。 

 

 

 

 

修士課程

修了年度 22年度 23年度 24年度 25年度

修了者数 33 31 21 23
進学者数 18 12 9 9
就職者数 11 16 8 11
就職希望者数 14 18 10 14
その他の数 2 1 2 0
進学率 55% 39% 43% 39%
就職率 33% 52% 38% 48%
就職希望者の就職率 79% 89% 80% 79%

博士課程

修了年度 22年度 23年度 24年度 25年度

修了者数 49 46 46 47
進学者数
就職者数 45 37 33 45
就職希望者数 45 38 35 45
その他の数 4 8 11 2
進学率
就職率 92% 80% 72% 96%
就職希望者の就職率 100% 97% 94% 100%

※その他の数には、未就職者や未進学者等を含む
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４．質の向上度の分析及び判定  

（１） 分析項目Ⅰ 教育活動の状況  

重要な質の変化あり。 

重要な質の変化があったと判断できることとして、以下のことがあげられる。 

 

・平成 20 年度に大学院教育の実質化及び新カリキュラムへの移行を行い（P10 前掲資

料 A-1-1-1-3）、このカリキュラムで学んだ学生を研究者及び高度医療専門職業人とし

て多数輩出した（P40 前掲資料 A-2-1-1-3）。 

・平成 25 年度にアドミッションポリシーの修正（P18 前掲資料 A-1-1-2-2）を行い、求

める人材をより明確にした。 

・平成 24 年度より博士課程への 10 月入学制度を日本人に拡充するなど社会のニーズに

則した入学選抜方法の改革を実施した（P19 前掲資料 A-1-1-2-4）。 

・カリキュラムポリシーおよびディプロマポリシーの明確化を行い、人材育成像をより

具体化した。（P26 前掲資料 A-1-2-1-1、P28 前掲資料 A-1-2-1-2） 

・授業科目の e ラーニングコンテンツの促進など多様な学生の単位取得の支援体制を充

実させた。（P32 前掲資料 A-1-2-2-6） 

・連携大学院の提携の推進を通して多様な教員の確保を行った（P25 前掲資料 A-1-1-3-

6）。 

・国際社会のリーダーとしてグローカルに活躍できる行政・産業界と連携した人材を育

成するため、平成 24 年度に HIGO プログラムを創出・運営し、新たな大学院教育を行っ

た。 

・基礎研究医を養成するため「柴三郎プログラム」を通じて、医学部から大学院修了ま

で初期臨床研修と平行して研究をシームレスに継続できるシステムを平成 24 年度に構

築した（P32 前掲資料 A-1-2-2-5）。 

 

その他、国費留学生・特別枠の獲得による国費および私費留学生の積極的な受け入れや

授業・シラバス・ウェブサイト情報の英語化を実施しており、国際化の一層の対応を行っ

た。また、大学院教育改革を目指して数多くの外部資金を獲得し、積極的な改革を実践し

た。さらに、学生の積極的な海外への派遣を支援するプログラムを実施した。 

 

（判定結果）大きく改善、向上している。  

 

 

（２） 分析項目Ⅱ 教育成果の状況  

学生の積極的な学会発表および論文発表を奨励し、多くの学位授与者を社会に還元した。 

修士課程および博士課程の在学生の就職状況調査や在学中の就職活動のサポートが不十分

であり、今後改善する必要がある。また、積極的な外国人留学生の受け入れを実施してい

るが、その修了者サポートは十分とは言えず、今後、修了者が帰国後の卒業者ネットワー

ク作りなどサポート体制の確立が必要となる。  

 

（判定結果）改善、向上している  
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Ⅲ 社会貢献の領域に関する自己評価書  
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１． 社会貢献の目的と特徴  

医学教育部の社会貢献面での目的は、医学教育部のアドミッションポリシーにあるよう

に、我が国及び諸外国の医学・医療に貢献できる人材を育成すること、在職中の社会人へ

の医学・生命科学研究の機会を提供することなどからなる。また、外国人留学生には、母

国あるいは国際的に活躍できる人材を育成することと､熊本大学あるいは日本人研究者と

の将来にわたる交流の持続と発展を確立することにある。その特徴としては、臨床医学、

基礎医学、社会医学、発生再生医学、エイズ学など、様々な医学・生命科学研究分野での

教育を通して、国際的に高水準な研究を大学院生に実践させる機会を提供できる事にある。

その結果、医師・歯科医師免許を有した大学院生に関しては、医学教育部での研究を通し

て、研究マインドを有した医師・歯科医師、医学研究者、医学教育者など医療・医学分野

で活躍する人材を社会に送り出し、また、医師・歯科医師でない大学院生についても、医

学・生命科学分野での研究者、教育者、企業人として社会で活躍する有意な人材を育成す

るために、教育している。外国人留学生も同様で有り、また、日本人指導者や同僚との人

間的な交流も期待されている。さらに、平成 24 年度から開始された HIGO プログラムは、

生命科学における専門性、国際性を持ちつつ、地域社会でのニーズに応じた牽引役となる

人材を育成する特徴を持つ。 

 

 

 

［想定する関係者とその期待］  

 

想定する関係者は、若手医師、歯科医師、医学部・歯学部以外の出身者、社会人、外国

人留学生などからなる。若手医師・歯科医師からの医学教育部に期待されることは、国際

的に通用する研究にたずさわる機会が提供され、優れた研究成果を上げること、将来の医

療人としての資質の向上、研究者や教育者としての基盤となる学問的財産を構築すること

にある。また医学部・歯学部以外の出身者にも、同様な事項を期待されるが、医学・生命

科学のエキスパートとして社会に貢献できるような教育を受ける機会の提供が期待される。 

社会人の多くは、医療・医学関係の仕事に従事しながらの大学院生生活を過ごすことに

なり、優れた研究を限られた時間で効率よく研究室で遂行する機会が与えられる事、大学

院修了後に、より広い視野に立った医療人、教育者、研究者となれる資質の涵養を期待し

ている。外国人留学生には、優れた研究に参加する機会の提供、研究成果の達成の指導と

成果とが求められていて、大学院修了後に、日本国内、国外 (母国、あるいは母国以外 )で活

躍できる能力が育成されること、研究指導者や研究室の同僚との持続した交流を期待して

いる。  
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２． 優れた点及び改善を要する点の抽出  

【優れた点】  

医学教育部においては、カリキュラムポリシーに基づき、各指導分野での教育、オムニ

バス形式の講義、コースワークを構築し、国際水準の研究者・教育者・研究マインドを持

つ医療人などを社会に送り出してきた（平成 21 年度から 25 年度における修士課程修了率

は 85-94%；博士課程修了率は 56-88%；就職希望者の修士課程就職率は 79-89%；就職希望

者の博士課程就職率は 94-100%）。また、平成 20 年度には「医学・医療・生命科学を志す

社会人の再チャレンジ支援」事業などを利用し、教育システムの整備を行い、e ラーニン

グによる授業の推進、フレキシブルな長期履修コースの開設などにより、社会人や出産・

育児に携わる大学院生の単位・学位取得を推進している。外国人留学生には､日本語教育や

英語での講義などを増やしている。また、HIGO プログラムの運用により、新たな人材育成

を開始した。 

 

【改善を要する点】  

社会貢献の客観的な評価制度を確立し、また、これらの公開を行う。  

 

 

３． 観点ごとの分析及び判定  

 

分析項目Ⅰ 大学の目的に照らして、社会貢献活動が適切に行われ、成果を上げているこ

と。  

観点 社会貢献活動の目的に照らして、目的を達成するためにふさわしい計画や具体的

方針が定められているか。また、これらの目的と計画が適切に公表・周知されているか。 

（観点に係る状況）  

医学教育部の社会貢献の主たる目的については、生命科学研究部ウェブサイトに明記す

るとともに、医学教育部ウェブサイトのアドミッションポリシーに示されている（資料 C-

1-1-1-1、C-1-1-1-2）。その計画については､カリキュラムポリシーに示されている通りで

あり、基本プログラムである各分野での研究指導体制からなる「実践プログラム」ととも

に、分野横断的な「理論」および「セミナー」各種、また専門分野の人材育成を目指した

「発生・再生医学研究者養成コース」、「エイズ制圧を目指した研究者養成コース」「がん博

士育成プログラム」「代謝・循環情報医学エキスパート育成プログラム」などを提供してい

る（資料 C-1-1-1-3）。なお、HIGO プログラムについては、医学教育部の講義・演習を共用

するとともに、プログラムの目的を果たすための企業や行政のセミナー、インターンシッ

プ、語学関連講座、社会文化科学研究科の講義・演習なども企画され実行されている（資

料 C-1-1-1-4、C-1-1-1-5）。 

 

資料Ｃ－１－１－１－１ 生命科学研究部の基本目標（社会的貢献）  

 

（出典：生命科学研究部ウェブサイト）  
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資料Ｃ－１－１－１－２ 医学教育部のアドミッションポリシー  

 
（出典：平成２６年度医学教育部学生募集要項より）  

 

資料Ｃ－１－１－１－３ 博士課程における教育コース一覧  

 

（出典：大学院入試説明会資料）  

熊本大学大学院医学教育部のアドミッションポリシー（現行） 
 
修士課程（医科学専攻） 
 
1. 医学・生命科学に興味をもち、最先端の医学・生命科学領域に対応できる研究者、教育

者あるいは高度専門職業人になる能力と意欲をもった人 
 
2. 修士課程における研究をさらに発展させるべく、博士課程に進学する意欲をもつ人  
 
3. 博士課程に進学して、エイズ学、発生・再生医学、代謝・循環情報医学などの分野の

高度専門職業人になる意欲を強くもつ人 
 
4. 博士課程に進学して、地域・アジアで活躍するグローカルな健康生命科学パイオニア

になる意欲を強くもつ人 
 
博士課程（医学専攻） 
 
1. 教育・研究を通して、将来の我が国および諸外国の医学・生命科学に貢献する能力と熱

意を持つ人間性豊かな人 
 
2. 研究を通して国内外の人々との交流を実践し、医学・生命科学の分野において世界をリ

ードする研究と教育の展開を志す人 
 
3. 在職中の社会人として、医学・生命科学の研究に取り組む熱意と能力を持った人 
 
4. 医学以外の多彩な学問領域において高い基礎学力を身につけ、医学・生命科学の教育、

研究あるいは社会還元を志す人  
  
5. エイズ学、発生・再生医学、代謝・循環情報医学などの分野の高度専門職業人を強く

志す人 
 

6. がん研究とがん医療の臨床習練をともに行い、がん診療に関係する専門医あるいは認定
医の資格取得を志す人 

 
7. 地域・アジアで活躍するグローカルな健康生命科学パイオニアになる意欲を強くもつ人 
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資料Ｃ－１－１－１－４ ＨＩＧＯプログラムのカリキュラム  

 

（出典：ＨＩＧＯプログラムウェブサイト）  
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資料Ｃ－１－１－１－５ ＨＩＧＯ企業セミナー・行政セミナー実施一覧  

 

年度 期日 時間 所属・職等 タイトル　進捗状況 HIGOの趣旨に合うキーワード

24年度 25年3月8日（金） 10:20-11:50 熊本日日新聞社　編集委員兼論説委員
なぜいま水銀が地球環境問題なのか？－水銀問題にこだわって取
材する理由

「グローカル」「環境問題」

7月4日（木） 13:00-14:30 第一三共　癌研３G Planned Happenstance - Academia or Industry? 「リーダー養成」「出口教育」

9月26日（木） 13:15-14:45
協和発酵キリン（株）CSR推進部
リスク管理グループマネージャー

企業研究者のキャリアパスとＣＳＲ 「出口教育」「社会貢献」

10月11日（金） 13:15-14:45 タカラバイオ　営業部部長 バイオテクノロジーという技術を売る 「グローカル」「最先端研究」「リーダー養成」

10月18日（金） 13:20-14:50 アッヴイ合同会社　人事部長

1.「バイオ医薬品企業アッヴィのグローバル経営戦略と組織・人事面
での課題」
2.「グローカリゼーションとキャリア構築」　（学生への事前希望調査
の結果）

「グローカル」「経営」「人材像」「リーダー養成」

10月23日（水） 15:00-16:30 株式会社A-commerce　代表取締役
中国・東南アジアビジネスを通じて～エリアごとの現状把握とアプ
ローチ方法～

「グローカル」「起業」「経営」

11月1日（金） 13:15-14:45
メルクセローノ 　クリニカル　クオリティ　マネジ
メント　マネージャー

グローカルキャリアパスとして治験モニター職（CRA）を選ぶ 「グローカル」「出口教育」「人材像」

11月6日（水） 10:20-11:50 中京大学　総合政策学部　教授 イスラム圏の食品市場開拓のハードルになるハラル制度について 「グローカル」「経営」

11月7日（木）
11月8日（金）

16:00-17:00
10:00-11:30

持田製薬株式会社　取締役　執行委員
11/7　個別化医療の潮流における医薬品研究開発について
11/8　HIGOﾌﾟﾛｸﾞﾗﾑの学生達を対象に英語でのdiscussion（交流）

「出口教育」「最先端教育」「人材像」

11月14日（木） 15:00-16:30 日本銀行　熊本支店長 日本銀行と最近の日本経済について 「経営」「社会文化科学（経済、政策）」

11月22日（金） 10:15-11:45 
日本元気塾塾長/
一橋大学イノベーション研究センター教授

Innovation in Japan 「グローカル」「イノベーション」

11月28日（木） 15:00-16:30 アステラス製薬（株）製剤研究所所長 製薬企業において製剤研究者が患者のためにできること 「最先端研究」、「健康生命科学」

11月29日（金） 13:15-14:45 株）同仁化学研究所 酸化ストレス研究のための試薬開発 「最先端研究」「グローカル」「健康生命科学」

12月5日（木） 14:30-16:00 産業総合研究所
活力のある経済社会をつくるには －知的財産は競争力の源泉であ
る―

「イノベーション」「社会文化科学（経済、政策）」「産学官連携」「グローカル」

12月6日（金） 13:15-16:30 第一三共/先端薬学教授　 自然免疫を利用した医薬品研究開発 「最先端研究（ワクチン）」、「健康生命科学」

12月6日（金） 13:15-16:30 第一三共/先端薬学教授　
第一部： 国内外におけるワクチンの現状およびその果たしてきた功
績　第二部： 企業が求める研究者の視点 「最先端研究（ワクチン）」「健康生命科学」「リーダー養成」「グローカル」

12月12日（木） 15:00-16:30 久光製薬㈱製剤研究所長　 貼付剤の開発 「最先端研究」、「健康生命科学」

12月13日（金） 13:15-14:45 株）ネオモルガン研究所　創業者・最高顧問  進化研究におけるパラダイムシフト；－進化を加速する－　 「リーダー養成」「最先端研究」「出口教育」

12月19日（木） 13:15-14:45 前・大塚製薬本社開発部長
１. ４０年間のビジネス経験～ブランドグライダー論を中心に～　２.
「食と健康」に係わる法律・制度・産業～最近の話題を中心に～

「出口教育」、「健康生命科学」

26年5月22日（木）4限 15:00-16:30 熊本日日新聞論説委員
水俣条約とジャーナリズム

グローカル、マスコミ、出口教育

5月30日（金）5限 16:45-18:15 アッヴィ合同会社人事部長
アッヴィのグローバル経営 戦略と組織・人事面での課題お
よびグローカリゼーションとキャリア構築

グローカル・グローバル・リーダー養成

6月１３日（金）４限 15:00-16:30 JN Biosciences LLC創業者 シリコンバレーのバイオベンチャーで働く グローバルリーダー養成、起業

企業セミナー

26年度

25年度
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（出典：医学事務チーム教務担当資料）  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

医学教育部の人材育成という基本的な社会貢献目標について､ウェブサイトなどに明瞭

に公開されていて、また、そのことはシラバスに反映されている。また、新たに始まった、

HIGO プログラムについては､運営委員会などにより、計画が詳細に練られ、その計画もウ

ェブサイトに的確に紹介されている（資料 C-1-1-1-6）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

年度 期日 所属・職等 タイトル

日本社会事業大学　理事長 「"認知症"の現状と課題」

熊本県健康福祉部　医監 「熊本県の行政医師の立場から」

5月30日（木） 熊本市長 「熊本市の現在（いま）と未来（あした）」

公益法人　くまもと地下水財団事務局長 「世界が認めた熊本地域の持続的な地下水保全」　 （14:30-15:15)

熊本市環境局　環境政策課　主査 「微小粒子状物質（PM2.5)について」                     (15:15-16:00)

健康福祉子ども局　健康づくり推進課長補佐 「健康まちづくり、熊本市におけるCKD対策（仮）」      (16:10-17:40)

健康福祉子ども局　健康福祉政策課　課長 「我が国の公的医療保険，そして熊本市のコクホ」　  （14:30-15:15)

健康福祉子ども局　障がい保健福祉課長 「熊本市における障がい保健福祉施策について」　　　（15:15-16:00)

健康福祉子ども局　次長 「くまもと医療都市２０１２グランドデザイン～安心を支え、未来を拓く「医療拠点都市」～」　(16:10-16:55)

健康福祉子ども局　医療政策課長 「安全と安心のための保健衛生」　                       （16:55-17:40)

10月16日(水) オーストラリア政府医療労働政策顧問 「Recent Healthcare Workforce Development in UK and European Countries （仮）」　（14：00～15：30）

11月15日(金) 厚生労働省　東京検疫所　食品監視課 輸入食品の安全性の確保について　（13：15～14：45）

26年3月20日（木） オーストラリア大使館　首席公使
オーストラリアと近隣地域:
インド太平洋における課題と機会

26年度 7月31日（木） 国境なき医師団(MSF)　東アジアプログラムマネージャー

Humanitarian Action under Fire
1. 東南アジア、アフリカの新興国や紛争地域でのMSF国際医療支援活動について
2.資源制約下、危機的状況で求められるリーダーシップや異文化適応力など
3. MSFが求める人材像について

行政セミナー

25年3月21日（木）

6月27日（木）

6月28日（金）

24年度

25年度
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資料Ｃ－１－１－１－６ ＨＩＧＯプログラムの概要（抜粋）  

 

（出典：ＨＩＧＯプログラムウェブサイト）  

 

 

 

 

観点 計画に基づいた活動が適切に実施されているか。  

（観点に係る状況）  

カリキュラムに示すとおり、基本プログラム及び専門分野の人材育成プログラムも、堅

実に運営されている。また、e ラーニング対応型の授業の頻度も増えて、63%に達している

（資料 C-1-2-1-1）。HIGO プログラムについても、プログラムの目的にあった講義・演習、

インターンシップなどが適切に実施されている（P50 前掲資料 C-1-1-1-4、P51 前掲資料 C-

1-1-1-5）。また、よりよい履修の促進のために、履修説明会を年 2 回開いている。 
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資料Ｃ－１－２－１－１ e ラーニングに関する資料 

  

（出典：医学事務チーム教務担当資料） 

 

（水準）期待される水準にある。 

（判断理由） 

医学教育部の人材育成という基本的な社会貢献目標について､堅実に責務を果たしてい

る。今後は、大学院に所属しない若い医師や歯科医師などへのリカレント教育を含めた社

会貢献を担う必要があると思われる。また、新たに始まった、HIGO プログラムについては

新たな人材育成の試みで有り、今後に成果が期待される。 

 

観点 活動の実績及び活動への参加者等の満足度等から判断して活動の成果が上がって

いるか。  

（観点に係る状況）  

授業についての満足度については､修士課程では授業後改善アンケートを採っているが、

博士課程では､授業や就職についてなどアンケートなどの調査は十分に行われていなく､社

会貢献についての満足度の把握はできていない。一方、留学生へのアンケート調査結果か

らは、授業が有意義と答えた学生が 27 名/30 名、日本人との交流が上手くいったと答えた

学生が 26 名/30 名いた。また、博士課程修了者の進路状況も 39 名中、研究/教育職など 33

名、不明/未定６名であり、留学生からのアンケート結果から、社会からの要請に十分応え

ていると思われる（資料 C-1-3-1-1）。 

 

 

 

 

 

 

 



熊本大学大学院医学教育部 分析項目Ⅰ・Ⅱ 

55 

 

資料Ｃ－１－３－１－１ 留学生アンケート結果（平成 24 年度実施） 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料）  

 

資料Ｃ－１－３－１－２ 留学生の進路状況（博士課程）  

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料）  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

客観的な判断材料は十分には有していないが、研究成果をあげられる人材育成という点

では、大学院生の研究成果や学位取得率から、一定の水準の医学生命科学系の大学院修了

者を社会へと送り出していると言える。このことは、留学生からのアンケート結果からも

優先配置に伴う申請書作成のための留学生アンケート調査結果（集計表） 

 

調査対象留学生：エイズコース、発生再生コース、代謝循環コース所属の留学生 

計３０名 

 

２．業績について（集計結果） 

（１）研究成果 

 １）論文発表数 

筆頭著者    １１件 

うちレフェリー付 ２件 

共著者     ２９件 

うちレフェリー付 １件 

２）学会・会議等発表回数 

筆頭演者 ４７件 

共同演者 ２４件 

知的財産 ０件 

その他（国際交流や社会貢献など） ３件 

 

３．大学院修了後の予定について 

１）在住する（予定の）国について 

① 母国 １７名 

② 日本  ７名 

③ その他 ４名（アメリカ、カナダ） 

未記入 １名 

未定  １名 

２）修了後の職位が確保されているか 

① 確保されている １０名（Assistant Professor、Lecturer、 Research fellow or 

Research assistant, Medical Doctor） 

② 未定である   １９名 

未記入      １名 

３）修了後の職種について（希望も含む）複数回答あり 

① 病院・医療機関         ３名 

② 本学で引き続き研究者      ９名 

③ 本学以外で研究者（ポスドク） １３名 

④ 教員・教育者         １１名 

⑤ 民間企業での技術開発      １名 

① その他（国際的な研究組織）   １名 

未定              ２名 

４）修了後の職場の性格について（希望も含む）複数回答あり 

① 国公立機関 ２７名 

② 民間企業   １名 

③ その他    １名（私立大学） 

未定     １名 

 

４．カリキュラムについて 

（１） 講義には、１科目を平均して、どの程度出席しましたか。 

１）毎回（１５回） １５名 

２）１０～１４回  １３名 

３） ５～ ９回   １名 

未記入      １名 

（２） 受講した講義の内容は理解できましたか。 

１）よく理解できた  ２１名 

２）おおむね理解できた ８名 

未記入       １名 

（３） 教員との双方向的なやりとりが、どの程度図られていましたか。 

１）非常に図られていた   １４名 

２）図られていた       ９名 

３）あまり図られていなかった ６名 

未記入          １名 

（４） 全体として、講義はどの程度有意義でしたか。 

１）非常に有意義だった   １４名 

２）有意義だった      １３名 

３）あまり有意義ではなかった ２名 

未記入          １名 

 

５．日本人学生との交流について 

（１） 日本人学生との交流は、うまく行っていると思いますか。 

１）非常にうまく行っている  １４名 

２）うまく行っている     １２名 

３）あまりうまく行っていない  １名 

４）全くうまく行っていない   ２名 

未記入           １名 

留学生の進路状況（博士課程）

進学（①） 就職（②）
（内訳）
研究者

（内訳）
民間企業

（内訳）
ポスドク

（内訳）
大学
教員

（内訳）
病院

（内訳）
技術
職員

（内訳）
その他

その他（③）
（研究員※）

不明・未定
（④）

合計
（①+②+
③+④）

H21 0 9 3 1 1 3 1 0 0 2 1 12
H22 0 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 2
H23 0 3 2 0 0 0 0 1 0 0 0 3
H24 0 6 3 0 0 0 0 0 3 2 3 11
H25 0 9 4 0 0 3 1 0 1 0 2 11

※医学教育部研究員（無給） H25は単位修得退学者3名も含む
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支持されると考えられる。今後は、大学院に所属していない医学生命科学分野で働く、あ

るいは興味を持った人達への啓発活動などを充実していく努力が必要と考えられる。  

 

観点 改善のための取組が行われているか。  

（観点に係る状況）  

平成 22 年度にカリキュラムへのアンケート調査を実施した（資料 C-1-4-1-1）。また、

FD の一環として、大学院生の学外講師による大学院セミナーへの大学院教員の参加を義務

づけた。まだ、十分な自己点検、評価、検証はしていないが、25 年度より、複数の教員に

よる同僚の講義への授業参観を行い、授業内容などに対する､教員同士のディスカッショ

ンを通しての､授業改善を始めたので、今後、この観点での改善が進むことと思われる 

（資料 C-1-4-1-2）。また、学生委員会の企画で、就職説明・指導を始めた。  

 

資料Ｃ－１－４－１－１ カリキュラムに関するアンケート調査（抜粋）  

 
（出典：医学事務チーム教務担当資料）  

１．講義について

A
10%

B
40%C

23%

D
16%

E
11%

(1)講義（対面講義）には、１科目を平均し

て、どの程度出席しましたか。

A
7%

B
77%

C
15%

D
1%

(2)受講した講義の内容は理解できました

か。

A
20%

B
77%

C
2%

D
1%

(3)教材(ﾃｷｽﾄ、配付資料)や視聴覚機器

（pptｽﾗｲﾄﾞ、ﾋﾞﾃﾞｵ）の使用は、講義内容を

理解するうえで、有効でしたか。

A：毎回(15回) 出席した。
B:10～14回出席した。

C:5～9回出席した。
D:1～4回出席した。
E：全く出席していない。

A:よく理解できた。

B: おおむね理解できた。
C: あまり理解できなかった。
D:非常に理解しにくかった。

「E:全く出席していない」を選択した人のコメント

・研究で時間がない。

・自分の実験、研究、外勤で時間を使うため、講義の時間

に合わない。

・アルバイトの関係で出席が難しい。

・社会人であり、講義の時間帯が業務の時間と重なり、出

席できない。夜間の時間帯にも開講していただけると、あり

がたいです。

・病院業務と重なっているため（複数）

・業務があり参加できていない。業務につながるような講義

は参加している。

・まだ日本語が十分に分からない（留学生）

C:あまり理解できなかった。を選択した人のコメント
・基礎の専門的なことより基本的な話題が欲しい。
・日本語が分からなかった。（留学生）
・理解できる分野と理解できない分野がある。

A:非常に有効だった。

B: 有効だった。
C: あまり有効でなかった。
D:ほとんど有効でなかった 。

「A:非常に有効だった。」を選択した人のコメント
・英語で文章等を作成してほしかった。
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資料Ｃ－１－４－１－２ 大学院講義科目授業参観実施報告書  

 

（出典：平成 25 年度医学教育部授業参観報告書）  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

カリキュラムへのアンケート調査をカリキュラム作成に生かすことが出来、また、大学

院セミナーへの教員の参加、また、自己点検の取り組みは、今後の各教員の講義へと反映

されることが期待される。また就職説明会も、これから、効果が現れることが期待される。  

 

分析項目Ⅱ 大学の目的に照らして、地域貢献活動が適切に行われ、成果を上げているこ

と。  

観点 大学の地域貢献活動の目的に照らして、目的を達成するためにふさわしい計画や

具体的方針が定められているか。また、これらの目的と計画が適切に公表・周知されて

いるか。  

（観点に係る状況）  

熊本医学・生物科学シンポジウムを公開講座として、様々な最新の医学生物科学のトピ

ックスを市民へと公開している（資料 C-2-1-1-1）。柴三郎プログラムを通して、地域の高

校生を対象として研究室での研究参加を募って、柴三郎 Jr.の発掘として、地域の高校生

へその内容を公開している（資料 C-2-1-1-2）。平成 25 年度においては、8 月に実施した本



熊本大学大学院医学教育部 分析項目Ⅰ・Ⅱ 

58 

 

学オープンキャンパスにおいて、柴三郎 Jr.の発掘説明会を実施し、30 名の高校生が参加

した。また、高大連携プログラムに参加の高校に対しても同様の説明会を実施した。これ

らの説明会を通じて、13 名の高校生が放課後や休日に本学を訪れ、研究を継続的に実践し

た。一方、HIGO プログラムについては、地域社会のニーズにあわせたカリキュラムの作成

が行われ、特に、企業・行政セミナーは、地域社会のニーズや課題に敏感に対応する資質

を涵養するセミナーで有り、これに行政機関や企業へのインターンシップの実施により、

習得した知識を実践能力へ結びつける機会で有り、その内容は公開されている（資料 C-2-

1-1-3）。  

 

資料Ｃ－２－１－１－１ 医学・生物科学シンポジウム担当及びテーマ一覧  

（1999 年度以降）  

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料）  

 

資料Ｃ－２－１－１－２ 柴三郎Ｊｒ．の発掘  

 

（出典：柴三郎プログラムウェブサイト）  

 

医学・生物科学シンポジウム担当教授及びテーマ一覧 

 

１９９９年度    堀内 教授 加令と疾病 

２０００年度    小野 教授／山泉 教授 

紫外線と疾患、特に悪性腫瘍について 

２００１年度    遠藤 教授 遺伝子治療の最前線 

２００２年度    小川(道)教授 侵襲と生体反応 

２００３年度    前田 教授／森 教授 レドックス応答と生体ストレス 

２００３年度    上田 教授／西村 教授 

       Ⅰ部 農薬の生体影響と安全管理対策 

       Ⅱ部 医科学における分子病態先端研究 

２００６年度    阪口 教授 免疫制御とその破綻よる疾患 

２００７年度      荒木 教授／竹屋 教授 生活習慣病とバイオラジカル 

２００８年度      尾池 教授／小川(久)教授 血管医学研究・臨床の最前線 

２００９年度      富澤 教授／山縣教授 糖尿病基礎・臨床研究の新たな潮流 

２０１０年度      赤池 教授 酸化ストレス研究のフロンティア 

２０１１年度      安東 教授 血漿蛋白質の機能と病原性 

２０１２年度      玉巻 教授 神経疾患の治療を目指した基礎研究の進展 

２０１３年度   遠藤 教授 母乳の科学 

２０１４年度   粂 教授／西中村 教授 幹細胞制御と臓器再建 

２０１５年度予定 池田 教授 認知症治療の最前線 

２０１６年度予定 片渕 教授 卵巣の科学 
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資料Ｃ－２－１－１－３ ＨＩＧＯプログラムによるインターンシップ一覧  

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料）  

 

資料Ｃ－２－１－１－４ ＨＩＧＯプログラム学生における記事  

 

（出典：熊本大学ウェブサイト）  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

熊本医学・生物科学シンポジウムは、本年度で 30 回におよび、定着した事業として市民

に公開されていることが評価できる。また、柴三郎プログラムの活動に参加した高校生が

熊本大学医学部に進学するなど、柴三郎 Jr.の発掘の成果が上がり始めている。 

また、HIGO プログラムは、ユニークな地域社会とアジア・アフリカを結びつけた健康科

学についての教育事業で有り、熊本大学から発表された、リーディングフォーラムでの日

本のムスリム市場を結ぶ iHALA」は、Japan and/or Global, Now and Future 部門で優勝

し、 本プログラムの今後のますますの成果が期待された。（前掲資料 C-2-1-1-4）。  

 

年度 期間 企業名 備考

25年度 8月27日（火）～30日（金） 新日本科学（鹿児島市） コース生５名、準コース生２名参加（留学生２名）

9月2日(月)～6日(金) 化学及び血清療法研究所 コース生５名、準コース生２名参加（留学生１名）

9月9日(月)～13日(金) 熊本日日新聞 コース生２名、準コース生１名参加

（２６年度候補）

２６年度 9月8日（月）～12日（金） 新日本科学（鹿児島市）

（予定） 9月8日（月）～12日（金） 化学及び血清療法研究所

9月8日（月）～12日（金） 熊本日日新聞

11月4日（火）～11月7日（金） エーザイ

11月（2日間） 大塚製薬

年度 期間 場所等 備考

25年度 8月22日（木）～26日（月）
天草市、熊本県健康福祉部、熊本市健康福祉
子ども局

コース生９名、準コース生３名参加（留学生３名）
（8/23～26は崇城大学生も参加）

26年度 8月22日（金）～24日（日） 天草市 住民へのフィードバック（10月中旬予定）

企業インターンシップ

行政インターンシップ
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観点 計画に基づいた活動が適切に実施されているか。  

（観点に係る状況）  

平成 22 年度から 25 年度に、熊本医学・生物科学シンポジウムを予定通り年１回開催し

ている（P58 前掲資料 C-2-1-1-1）。平成 24 年度より柴三郎 Jr.の発掘プログラムを公開し、

25 年度より高校生が医学教育部の研究に参加している。また、HIGO プログラムについて

の活動は､行政及び産業界と連携し、理論的かつ実践的な教育プログラムが適切に実行さ

れていて、特に HIGO プログラムの特有な科目である、企業・行政セミナー、行政機関・企

業・海外へのインターンシップ、研究室ローテーション実習、社会文化科学研究科の講義・

演習などが、適切に実施されている（P50 前掲資料 C-1-1-1-4、P51 前掲資料 C-1-1-1-5、

P59 前掲資料 C-2-1-1-3）。 

企業・行政セミナーは、産業界及び行政から多数の講師を招聘し、講師の経験等に基づ

いた実践的な講義を行っている。インターンシップは、天草地域の行政機関・医療機関と

の連携、医療関連企業やメディア等多種多様な企業との連携、海外の企業・大学等と連携

し、生きた情報に触れることにより、グローカル社会における課題設定・解決能力の向上

を図っている。  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

予定通りに実行されている。特に、HIGO プログラムでは、平成 25 年度において、企業

セミナー18 回、行政セミナー６回、先端医学セミナー66 回、海外インターンシップ２回、

行政インターンシップ 1 回、企業インターンシップ３回行った。このプログラムでは、広

く社会に開放して、実務者レベルの地域の行政、企業関係者に参加してもらうことで実践

的な教育も行えた。また、学生の「熊本版ダボス会議」への参加など、地域への参加の実

践が確実に行われていることがわかる。  

 

 

 

観点 活動の実績及び活動への参加者等の満足度等から判断して、活動の成果が上がっ

ているか。  

（観点に係る状況）  

熊本医学・生物科学シンポジウムについては、一定の市民からの参加者があり、国際的

な研究者を招聘したシンポジウムは、有意義に開催された。柴三郎 Jr.の発掘に関しては、

オープンキャンパス時に開催する説明会には約 30 名の高校生が参加している（資料 C-2-

3-1-1）。現在、４分野で高校生を受け入れていて、13 名の高校生が研究室で研究にたずさ

わっている。また、参加者が熊本大学に進学するなど、活動の成果が上がっていることか

らも、研究に興味を持った医学部生の育成に効果があると考えられる。また、HIGO プログ

ラムに関しては、海外・行政・企業セミナー参加者からの感想文からは、このプログラム

の成果があがっていることがわかる。 
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資料Ｃ－２－３－１－１ 柴三郎Ｊｒ．の発掘説明会（オープンキャンパス） 

 
（出典：柴三郎プログラムウェブサイト）  

 

（水準）期待される水準を上回る。  

（判断理由）  

熊本医学・生物科学シンポジウムは堅実に行われ、柴三郎プログラムの高校生への働き

かけは、順調な高校生からの参加が見られ、活動の成果が上がっている。また、HIGO プ

ログラムについても、平成 25 年 12 月に開催された第 3 回熊本知識円卓会議 (熊本版タボ

ス会議 )では、３名の学生が発表を行い（資料 C-2-3-1-2）、また、平成 26 年１月に開催

された博士課程教育リーディングフォーラム 2013 で発表された「日本のムスリム市場を

結ぶ iHALA」は、Japan and/or Global, Now and Future 部門での優勝は、本プログラム

の成果の表れと思われる。（P59 前掲資料 C-2-1-1-4）。  
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資料Ｃ－２－３－１－２ 第３回熊本知識円卓会議（熊本版ダボス会議）記事（抜粋）  

 

（出典：ＨＩＧＯプログラムウェブサイト）  

 

観点 改善のための取組が行われているか。  

（観点に係る状況）  

熊本医学・生物科学シンポジウムは 30 回開催され、医学教育部の活動として定着してい

るが､改善策については検討されていない。柴三郎 Jr.の発掘については外部評価委員会で

の評価を受けている。HIGO プログラムについては、基礎コース 2 年次に社会文化科学のレ

ポート発表会を開催し、また、4 年コースについては、教員によるインタビューを実施し、

学生の成果の状況を把握し、改善のための情報収集をしている。また、外部評価委員によ

る改善の取り組みもされている。  
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（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

熊本医学・生物科学シンポジウムについては、その評価や改善のための取り組みはなさ

れてこなかったが、柴三郎プログラムと HIGO プログラムについては、外部評価委員会が設

置され、改善の取り組みがあり、評価できる。  

 

 

４．質の向上度の分析及び判定  

（１） 分析項目Ⅰ 大学の目的に照らして、社会貢献活動が適切に行われ、成果を上げて

いること。  

 

 医学教育部での社会貢献の目的は、国際的に高水準な研究を大学院生に実践させる機会

を提供し、その結果、医師・歯科医師免許証を有した大学院生に関しては、研究マインド

を有した医師・歯科医師、医学研究者、医学教育者など医療・医学分野で活躍する人材を

社会に送り出すこと、また、医師・歯科医師でない大学院生については、医学・生命科学

分野での研究者、教育者、企業人として有為な人材を社会に送りだし、また、我が国及び

諸外国の医学・医療に貢献できる人材を育成することに、ある。さらに、在職中の社会人

への医学・生命科学研究の機会の提供することも、重要な社会貢献である。医学教育部は、

堅実に着実に社会貢献を果たしてきたといえる。  

 

(判定結果 )改善、向上している。  

 

（２） 分析項目Ⅱ 大学の目的に照らして、地域貢献活動が適切に行われ、成果を上げて

いること。  

 

 重要な質の変化あり。  

 

柴三郎プロジェクト(http://www.shibasaburo-kumamoto.jp)を通しての高校生の最新医

学研究にふれあう機会の提供は、地元高校生に新鮮な知的好奇心を呼び覚まし、また、新

た な研 究 医 の発 掘 へ の 一歩 と し て重 要 な こ ころ み で ある 。 ま た 、 HIGO プ ロ グ ラ ム

(http://higoprogram.org)は、生命科学における専門性、国際性を持ちつつ、地域社会で

のニーズに応じた牽引役となる人材を育成する特徴を持つプログラムである。 

以上のような新しい活動とともに、医学教育部では、熊本医学・生物科学シンポジウムを

通して市民に医学生物科学の最新の話題を提供することで、地域貢献への堅実な成果をあ

げきた。 

 

(判定結果 )大きく改善、向上している。  
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Ⅳ 国際化の領域に関する自己評価書  
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１． 国際化の目的と特徴  

 医学教育部における国際化の目的は、国際的に優れた研究に大学院生が従事すること、

国際的に活躍できる人材を育成すること、外国人留学生の受け入れと育成・帰国後の交流

持続することからなる。この目的を果たすために、医学教育部では、分野横断的な教育の

実質化や英語化されたカリキュラムの確立を推進してきた。また、平成19年度から23年度

の「細胞系譜制御研究の国際的人材育成ユニット」と平成20年度から24年度の「エイズ制

圧を目指した国際教育研究拠点」からなる二つのグローバルCOEによる国際的な研究教育

環境を有する拠点事業が構築され、大学院生の優れた研究および国際化への強力な推進役

を果たした。また、平成22年度から25年度の「組織的な若手研究者等海外派遣プログラ

ム」、平成23年度から25年度の「脳循環を活性化する若手研究者海外派遣プログラム」の

採択を受け、多数の大学院生を海外に派遣した。また、平成20年度からは「国費外国人留

学生の優先配置を行う特別プログラム」の支援もあり、5年間で30名の国費留学生が来日

し、彼らの存在は、大学院授業科目の英語化を促進するとともに、日本人大学院生の英語

を使ってのディスカッションの機会を増やすなど、日本人大学院生への国際化の基礎作り

にも貢献した。また、中国からの政府派遣大学院生プログラム（中国国家建設高水平大学

公派研究生項目）からの留学生も受け入れた。さらに、平成24年度からのHIGOプログラム

は、専門性、国際性、地域性を加味した､日本人と外国人からなる多面的な人材育成プラ

ンで、新たな国際化のあり方を試みている。 

 

 

［想定する関係者とその期待］  

 日本人大学院生は、国際的に優れた研究の実践する機会や国際的な研究の場で研究者と

して活躍できる資質を形成する教育が提供され、外国人留学生との交流を通じて国際人と

しての意識を持てるようになれる事を期待している。一方、外国人留学生は、国際的に優

れた研究に従事する機会､日本人との交流を通じ日本との友好関係を持続的に構築するこ

となどを期待している。HIGO プログラムの大学院生にあっては、アジア・アフリカ地区、

九州地方といった地域のニーズに応じた国際性に富んだ健康生命科学の専門家になれるこ

とを期待している。 
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２． 優れた点及び改善を要する点の抽出  

【優れた点】  

 医学教育部における国際化の優れた点は、分野横断的な教育の実質化や英語化されたカ

リキュラムの確立とともに、多様なプログラムを有して来たことと、「細胞系譜制御研究」

と「エイズ制圧」の二つのグローバル COE による国際的な研究教育拠点事業を構築するこ

とができ、「組織的な若手研究者等海外派遣プログラム」や「脳循環を活性化する若手研究

者海外派遣プログラム」による大学院生を海外に派遣の援助を可能にしたことが揚げられ

る。また､中国国家建設高水平大学公派研究生項目からの留学生とともに「国費外国人留学

生の優先配置を行う特別プログラム」を獲得した結果、多数の国費留学生の参加は、医学

教育部の国際化の原動力となっている。一方で、私費留学生対象の奨学金援助の KDS も行

っている。さらに、HIGO プログラムも加わり、研究環境、多数の外国人留学生の受け入れ

と日本人大学院生の外国人との交流の機会の増加、などにより、国際化が強化され続けて

いる。更に、「研究大学強化促進事業」に採択されたことは、医学教育部における国際的な

研究の促進の大きなメリットといえる。 

 

【改善を要する点】  

英語化授業のさらなる推進、日本人大学院生の英語でのディスカッション能力を高める

実効性のあるカリキュラムの構築、「国費外国人留学生の優先配置を行う特別プログラム」

の獲得、私費留学生への奨学金援助の拡大、学位取得後帰国した外国人留学生と医学教育

部との人材ネットワークの構築、など、国際化を巡るさらなる強化が求められている。  

 

 

３． 観点ごとの分析及び判定  

分析項目Ⅰ 目的に照らして、国際化に向けた活動が適切に行われ、成果を上げているこ

と。  

観点 国際化の目的に照らして、目的を達成するためにふさわしい計画や具体的方針が

定められているか。また、これらの目的と計画が広く公表されているか。  

（観点に係る状況）  

 医学教育部では､外国人留学生にむけた英語でのウェブサイトの構築、英語でのシラバ

スの徹底、外国人留学生に向けた英語での丁寧な履修説明、博士及び修士課程の 10 月入学

の開始、入学試験のインターネットによる入学試験の実施など、国外からの留学生の受け

入れ体制を整えてきた（資料 D-1-1-1-1～D-1-1-1-4）。また、「国費外国人留学生の優先配

置を行う特別プログラム」への応募、中国国家建設高水平大学公派研究生項目による留学

生の受け入れ、浙江大学、山東大学、アイルランガ大学など協定校との学術集会を通して

の交流などにより、外国人留学生の受け入れに努めてきた（資料 D-1-1-1-5）。一方、日本

人大学院生にも、大学院セミナーの英語化を始め、英語化授業の増加に努めてきた。また、

HIGO プログラムは、新たな国際化プログラムで有り、今後の成果が期待される。これらは、

いずれも、医学教育部のウェブサイトに公開されている。 

（中期計画番号 K51、K52、K56） 
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資料Ｄ－１－１－１－１ 医学教育部英語版ウェブサイト  

 

（出典：医学教育部ウェブサイト）  
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資料Ｄ－１－１－１－２ 英語版シラバス（表紙）  

 
（出典：2014 年度医学教育部博士課程英語版シラバス）  

 

資料Ｄ－１－１－１－３ 入試のご案内（抜粋）  

 

Academic Year 2014 

 

 

 

The Graduate School of Medical Sciences  

Kumamoto University 

(Doctoral Course) 

 
 

 Syllabus 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

The Graduate School of Medical Sciences  
Kumamoto University 

 

URL: http://www.medphas.kumamoto-u.ac.jp/en/medgrad/index.html 

 

For inquiry, please contact:  

Student Affairs Section, Graduate School of Medical Sciences, 

Kumamoto University 

1-1-1 Honjo, Chuou-ku, Kumamoto-shi, Kumamoto 860-8556 

TEL: 096-373-5025, FAX: 096-373-5030 

E-mail: iyg-igaku@jimu.kumamoto-u.ac.jp 
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（出典：医学教育部ウェブサイト）  

資料Ｄ－１－１－１－４ 大学院入試選抜方法  

 
（出典：医学教育部博士課程学生募集要項）  

 

資料Ｄ－１－１－１－５ アイルランガ大学との学術セミナー案内  

 

（出典：医学教育部教授会資料）  
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（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

英語化授業の推進、外国人留学生への募集など、確実に国際化の基盤は整いつつあり、

これらは医学教育部のウェブサイトに公開されている。  

 

観点 計画に基づいた活動が適切に実施されているか。  

（観点に係る状況）  

国際的な教育・研究環境の構築としては、英語でのウェブサイトとシラバスの英語化を

順調に構築してきたことと、「細胞系譜制御研究」と「エイズ制圧」の二つのグローバル COE

による国際的な研究教育拠点事業があげられる。大学院生の研究環境については、医学系

生命科学研究部各分野、生命資源研究・支援センター、発生医学研究所、エイズ学研究セ

ンター、医学部総合研究センターなどを利用することで、国際的な研究を遂行することが

できる。さらに大学院先導機構による国際先端医学研究施設は、平成 26 年より開所し、医

学・生命科学研究の新たな国際的な研究拠点としての活動が期待される。 

 外国人の受け入れについては、英語でのウェブサイトによる入試案内（資料 D-1-2-1-1）、

博士および修士課程の 10 月入学の開設、国費留学生の受け入れ、私費留学生への KDS に

よる援助（資料 D-1-2-1-2）、交流協定校などとのシンポジウムの実施などを行ってきた 

（資料 D-1-2-1-3）。学生交流協定による短期留学生受け入れも行ってきた（資料 D-1-2-1-

4）。一方、日本人大学院生の海外派遣については、グローバル COE による国際的な研究教

育拠点事業、中期目標達成経費（資料 D-1-2-1-5）、「組織的な若手研究者等海外派遣プロ

グラム」（資料 D-1-2-1-6）や「脳循環を活性化する若手研究者海外派遣プログラム」（平

成 24 年度に 2 名派遣）などにより多数の大学院生を派遣することができた。（中期計画番

号 K51、K52、K53）  

 

資料Ｄ－１－２－１－１ 英語による入試案内（抜粋）  

 
（出典：医学教育部英語版ウェブサイト）  



熊本大学大学院医学教育部 分析項目Ⅰ 

71 

 

資料Ｄ－１－２－１－２ 博士課程奨学金給付制度（ＫＤＳ）採択状況  

 

（出典 医学事務チーム教務担当資料）  

 

資料Ｄ－１－２－１－３ 交流協定校などとのシンポジウム実施状況  

 
（出典 医学事務チーム教務担当資料）  

 

資料Ｄ－１－２－１－４ 大学間交流協定による短期留学生受け入れ状況  

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料）  

 

 

 

 

 

 

 

 

交流協定校とのシンポジウム開催状況

開催期日 会場 シンポジウム名称

２２．１２．１３ 浙江大学医学部 第６回日中交流国際生命科学シンポジウム

２３．１１．２３ 熊本大学山崎記念館 第７回日中交流国際生命科学シンポジウム

２４．１１．９ 熊本大学医学部第１講義室 第８回日中交流国際生命科学シンポジウム

２５．１０．２４ 熊本大学奥窪記念ホール アイルランガ大学との学術交流特別セミナー

２５．１１．２５
スラバヤ工科大学及び

アイルランガ大学
熊本大学スラバヤ・フォーラム

２５．１２．１６ 山東大学医学部 第９回日中交流国際生命科学シンポジウム

大学間交流協定による短期留学生受け入れ状況

年度 修士 博士 計
22 0 0 0
23 1 1 2
24 0 0 0
25 0 1 1

計 1 2 3
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資料Ｄ－１－２－１－５ 中期目標達成経費による大学院生海外派遣旅費支援状況  

            （支援対象：博士課程学生のみ）  

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料）  

 

 

資料Ｄ－１－２－１－６ 組織的な若手研究者等海外派遣プログラム採択学生数                                                                                                                                                                                                       

 

（出典 医学事務チーム教務担当資料）  

 

（水準）期待される水準を上回る。  

（判断理由）  

 医学教育部は、2 つのグローバル COE による国際的な研究教育拠点事業、「国費外国人留

学生の優先配置を行う特別プログラム」などにより、国際的な教育・研究機関として基盤

を固めることができた。同時に、英語でのウェブサイトの構築やシラバスの英語化などを

推進することができた。 

日本人大学院生も、英語化授業、海外派遣事業など、外国人留学生との共同研究などを

介して、英語コミュニケーション能力の向上が見られた。  

観点 活動の実績及び学生・研究者の満足度から判断して活動の成果があがっているか。 

（観点に係る状況）  

平成 22 年度から 25 年度の大学院修士課程の外国人入学者は８名で､博士課程の外国人

入学者は、49 名（私費留学生 26 名、国費留学生 23 名）からなる。また、同期間の修士号

取得者は７名、博士号取得者は 24 名である。一方、同時期の大学院修士課程の外国人留学

者の進路は、博士課程進学者５名、就職１名である。また、博士課程の留学生の進路は、

研究教育者 14 名、病院１名、技師１名、その他４名、不明・未定５名であり、外国人留学

生の医学教育部での学位取得率・就職率から、医学教育部の活動はある程度満足が行くも

のと判断される（資料 D-1-3-1-1～D-1-3-1-3）。 

 一方、日本人大学院生には、医学教育部の学生が在籍する施設は、「研究大学強化促進事

業」にふさわしい研究機器を充実化し、国際レベルの研究を遂行できる環境を提供してい

る。英語化した授業への出席率もある程度の水準を維持していて、英語化された医学・生

命科学セミナーにも 15 回以上の聴講が義務づけられている。（中期計画番号 K51、K52） 

 

 

 

 

年度 学生数 主な派遣国
23 7 米国、オーストラリア、韓国
24 8 米国、タイ、イタリア、インドネシア
25 9 中国、台湾、米国、スペイン、ブラジル
計 24

中期目標達成経費による大学院生海外派遣（学会発表等）旅費支援学生数

組織的な若手研究者等海外派遣プログラム採択学生数一覧

年度 修士 博士 計
21 0 1 1
22 3 4 7
23 6 23 29
24 1 14 15

計 10 42 52

プログラム採択期間：平成22年3月から平成25年3月
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資料Ｄ－１－３－１－１ 外国人留学生の入学者数（国費・私費別） 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料）  

 

資料Ｄ－１－３－１－２ 外国人留学生への学位授与一覧  

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料）  

 

資料Ｄ－１－３－１－３ 留学生の進路状況  

 

 

（出典：医学事務チーム教務担当資料）  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

外国人留学生の、学位取得状況および進学率とも良好な状況にあると思われる。日本人

大学院生の英語コミュニケーション能力をあげるための英語化授業なども増加している。  

 

観点 改善のための取り組みが行われているか。  

（観点に係る状況）  

改善のための取り組みとして、海外からの入学希望者への 10 月入学を可能にし、また、

入学時期による履修科目の不便さがないようにカリキュラムを改善し、外国人の受け入れ

体制を強化した。また、「国費外国人留学生の優先配置を行う特別プログラム」（資料 D-1-

3-1-4）への応募、浙江大学、山東大学、アイルランガ大学など協定校とのシンポジウムを

国費 私費 計 国費 私費 計 国費 私費
Ｈ２２ 7 8 15 0 1 1 1 0
Ｈ２３ 7 7 14 0 1 1 1 3
Ｈ２４ 7 4 11 0 3 3 0 0
Ｈ２５ 2 7 9 0 3 3 0 0
合計 23 26 49 0 8 8 2 3

年度
修士 非正規生博士

○留学生学位取得状況（H22年度からH25年度）
博士課程
年度／区分 国費 私費 計 備考

22年度 2 0 2
23年度 1 2 3
24年度 8 3 11
25年度 7 1 8

計 18 6 24
遡及修了含む

留学生の進路状況（修士課程）

進学（①）
（内訳）
本学博士
課程

（内訳）
他大学博
士課程

就職（②）
（内訳）
研究者

（内訳）
民間企業

（内訳）
大学教員

その他
（③）

不明・未定
（④）

合計
（①+②+③+④）

H22 2 2 0 0 0 0 0 0 0 2
H23 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H24 1 0 1 0 0 0 0 0 1 2
H25 2 2 0 1 1 0 0 0 0 3

留学生の進路状況（博士課程）

進学（①） 就職（②）
（内訳）
研究者

（内訳）
民間企業

（内訳）
ポスドク

（内訳）
大学
教員

（内訳）
病院

（内訳）
技術
職員

（内訳）
その他

その他（③）
（研究員※）

不明・未定
（④）

合計
（①+②+
③+④）

H22 0 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 2
H23 0 3 2 0 0 0 0 1 0 0 0 3
H24 0 6 3 0 0 0 0 0 3 2 3 11
H25 0 9 4 0 0 3 1 0 1 0 2 11

※医学教育部研究員（無給） H25は単位修得退学者3名も含む
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積極的に行い、国外の学生の獲得のための活動を強化した。また、外国人留学生の日本語

教育を本部のある黒髪地区だけでなく､医学教育部のある本荘地区でも開講し始めた。日

本人の大学院生に対しては､グローバル COE による国際的な研究教育拠点事業の一環とし

て英語コミュニケーション能力の開発に努めた。また、英語化授業の促進、研究機器の整

備、短期留学への援助枠の増加を目指した。（中期計画番号 K51、K52、K56） 

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

留学生の増加、留学生の学習環境の改善、日本人大学院生の国際化とも、取り組みがな

されている。  

 

資料Ｄ－１－３－１－４ 国費外国人留学生の優先配置を行う特別プログラム公募要領

（抜粋）  

 

（出典：文部科学省ウェブサイト）  

 

４．質の向上度の分析及び判定  

 

分析項目Ⅰ 目的に照らして、国際化に向けた活動が適切に行われ、成果を上げているこ

と。  

 重要な質の変化あり  

 

 医学教育部における国際化の活動の重要な要素である国際レベルの大学院生の成果は、

「研究大学強化促進事業」に採択されたにふさわしい研究設備環境から、国際的な研究内

容の発表が継続的に出されていることから、成果を上げていると判断できる。また、英語

化されたカリキュラム、英語化された e ラーニングの増加、「細胞系譜制御研究」と「エイ

ズ制圧」の二つのグローバル COE による国際的な研究教育拠点事業の展開などとともに、

平成 22 年度以降「組織的な若手研究者等海外派遣プログラム」（P72 前掲資料 D-1-2-1-6）

や「中期目標達成経費による大学院生海外旅費支援」（P72 前掲資料 D-1-2-1-5）、「脳循環

を活性化する若手研究者海外派遣プログラム」による多数の大学院生の海外派遣の実績を

示した。 

一方で､中国国家建設高水平大学公派研究生項目からの留学生とともに「国費外国人留学

生の優先配置を行う特別プログラム」を獲得した結果、多数の外国人留学生の参加、さら

に、平成 24 年度から HIGO プログラムも加わり、研究環境の改善、多数の外国人留学生の

受け入れと日本人大学院生の外国人との交流の機会の増加などにより、国際化が強化・深

化し続けている。 

 

(判定結果 )大きく改善、向上している。 
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Ⅴ 男女共同参画の領域に関する自己評価書  
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１．男女共同参画の領域の目的と特徴  

熊本大学の掲げる「男女が互いにその人権を尊重し責任も分かち合い、性別にかかわり

なくその個性と能力を充分に発揮することが出来る男女参画社会」を実現するために、研

究活動と出産、育児および介護等といったライフイベントを両立することが出来る研究者

の育成・支援が、特に女性研究者において課題となっている。この社会状況において、平

成 22 年に「男女共同参画推進委員会」を設置し、医学系における男女共同参画の推進を図

り、具体的取り組みを行っている。  

 男女共同参画社会の形成促進を積極的に行い、国立大学法人熊本大学男女共同参画推進

基本計画における(1)教育・研究及びそれを取り巻く就労・就学環境の整備、(2)男女が共

に参画して社会を形成していくための原動力となり、社会でも活躍できる人材の育成、(3)

男女共同参画社会の形成のための教育・研究の充実を目標としている。この目標を基に、

本研究部における男女共同参画の推進を図っており、男女共同参画の意識定着、男女機会

均等を目的とし、重要課題として取り組んでいる。医学教育部においては、出産、育児あ

るいは介護などのライフイベントと両立して、大学院での受講、研究および修了が円滑に

行えるように、長期履修制度および e ラーニングを実施し、支援しているところに特徴が

ある。  

 

 

 

 

 

 

［想定する関係者とその期待］  

 医学教育部に所属する学生及び配偶者、その家族にとっては、大学及び医学教育部の具

体的な取組から、男女共同参画社会の実現のための形成促進、施策の推進を図ることによ

り、就学と家庭の両立し学位取得することが期待されている。  
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２．優れた点及び改善を要する点の抽出  

【優れた点】  

男女共同参画の推進に関する委員会規則を制定しており、本規則は、医学系の現状を踏

まえた上で、その推進を図ることができ、優れている点として評価できる。また、医学教

育部に所属する学生が、出産、育児あるいは介護などのライフイベントと両立して、大学

院での受講、研究および修了が円滑に行えるように、長期履修制度および e ラーニングを

実施し、支援しているところに特徴がある。  

 

【改善を要する点】  

男女共同参画の推進のため、ある程度目標達成のための実施をしているが、委員会によ

る計画の目標達成へ向けた、さらに具体的な施策が必要であり、計画的な推進が必要であ

る。男性教職員への意識定着も今後の課題となる。  

 

 

３．観点ごとの分析及び判定  

分析項目Ⅰ 大学の目的に照らして、男女共同参画が適切に行われ、成果を上げているこ

と。  

 

観点 男女共同参画の目的に照らして、目的を達成するためにふさわしい計画や具体的

方針が定められているか。また、これらの目的と計画が広く公表されているか。  

（観点に係る状況）  

国立大学法人熊本大学 男女共同参画推進基本計画を基に、(1)女性研究者の積極的な採

用、(2)育児・介護休暇の支援、(3)セミナーの開催、(4)女性の参画の拡大等推進計画を定

めている。また、男女共同参画の推進に関する委員会において、具体的な方針を定める。 

医学系における進捗状況を熊本大学ホームページ男女共同参画において、広く公表してい

る（資料 E-1-1-1-1～E-1-1-1-3）。さらに、学部説明会や高校訪問等においても周知して

いる。（中期計画番号 K73）  
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資料 E-1-1-1-1 男女共同参画推進基本計画 資料 E-1-1-1-2 男女共同参画への取り組み 

   

（出典 熊本大学ＨＰより抜粋）       （出典 熊本大学ＨＰより抜粋）  

 

資料 E-1-1-1-3 男女共同参画推進進捗状況一覧 

 

（出典：生命科学系事務保有データを基に作成）  



熊本大学医学教育部 分析項目Ⅰ 

79 

 

 

（水準）期待される水準にある  

（判断理由）  

 男女共同参画を推進する充実した計画が立てられており、また大学ホームページ上から

進捗状況もわかっている。男女共同参画の取組も含めて学部説明会、高校訪問等で周知し

ている。このことから、広く公表されており、関係者から期待される水準にあると判断す

る。  

 

観点 計画に基づいた活動が適切に実施されているか。  

（観点に係る状況）  

 セミナー開催に伴う意識改革の推進を行い、熊本大学主催のシンポジウムにも積極的な

参加を呼びかけている。男性職員にも意識改革を深めており、また、女性研究者の採用も

概ね目標を達成している。就労・就学と家庭生活との支援については掲示での広報、育児・

介護休暇支援に関しては、実態を調査・検討し、今後の支援策について検討した（P78 前

掲資料 E-1-1-3）。 

 平成 25 年 5 月に生命科学研究部（医学系）に在籍する女性教員は教授 1 名、准教授 2

名、助教 13 名で合計 16 名である（資料 E-1-2-1-1）。 

医学教育部に所属する学生のうち、平成 26 年 3 月現在では女性は 30.6％（修士課程・

博士課程合計）在籍している。在学中に出産・育児あるいは介護を行う学生がスムーズに

修了できるために、長期履修制度や e ラーニングを整備、支援している。 

 平成 24 年度より基礎医学研究者育成のための柴三郎プログラムが開始されているが、

その中に「女性柴三郎コース」を用意しており、将来出産・育児を経ても途切れることの

ない研究指導および勉学の継続が出来るシステム構築を目指している。 

 平成 25 年度には熊本県内で働く女性研究者を紹介するロールモデル集が作成されたが、

その中に生命科学研究部（医学系）より４名が参画し、女性研究者の将来のキャリアパス

を想起するモデルとなった。 （中期計画番号 K73） 

 

資料 E-1-2-1-1 生命科学研究部在籍者数（女性教員）          H25.5.1 現在 

 

（出典：生命科学系事務保有データを基に作成）  

 

 

（水準）期待される水準にある  

（判断理由）  

 計画に基づいた活動が行われ、女性研究者の積極的な採用が図られているが、引き続き

他の目標達成に向けて積極的な活動を行う必要がある。しかし、概ね目標を達成しており、

関係者から期待される水準にあると判断する。  
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４．質の向上度の分析及び判定  

 

（１） 分析項目目的に照らして、男女共同参画が適切に行われ、成果を上げていること。 

 

 （水準）質を維持している。  

（判断理由）「国立大学法人熊本大学男女共同参画推進基本計画（平成 19 年）」が制定さ

れた当初は、まだ積極的な取り組みが実施されておらず、平成 22 年に「男女共同参画推進

委員会」を設置した後、医学系における具体的な計画、取り組み、広報活動による成果を

確実に充実させている。出産、育児あるいは介護などのライフイベントと両立して、大学

院での受講、研究および修了が円滑に行えるように、長期履修制度および e ラーニングを

実施し支援している点が優れている。これらのことから、質を維持していると判断する。 
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Ⅵ 管理運営に関する自己評価書  
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１．管理運営の目的と特徴  

医学教育部は、医学系生命科学研究部、発生医学研究所、エイズ学研究センター、生命

資源研究・支援センター、附属病院、保健管理センターなどの教員による、医学研究者・

教育者並びに高度医療人を育成する大学院教育組織である。医学教育部における管理運営

の主な目的は、大学院教員の資格審査、大学院生への試験の実施と大学院生のリクルート、

履修方法の説明、留学生への生活オリエンテーション、留学生への日本語指導、シラバス

の充実、TA, RA などの学業援助、各種奨学金案内、履修の確認、学位研究の指導、国内・

国外研修などの調整、教員間の授業評価などによる FD、就職指導、パワーハラスメント・

アカデミックハラスメント防止、学位審査などについて、適切に運営することを目的とし

ている。これには、医学事務チーム教務担当の支援の元、大学院教育委員会と大学院学生

委員会が実務を担当し、医学教育部教授会がその責任を負っている。医学教育部教授会は、

医学教育部の大学院生などに関わる事項の管理運営の全てについて審議し、決定する組織

である。留学生については、国際化推進センターや国際戦略ユニットの支援を受けている。

新たなプログラムとして、柴三郎プログラムと HIGO プログラムがあり、後者は薬学教育

部、社会文化科学研究科、政策創造研究教育センターと合同で運営している。 

 

 

［想定する関係者とその期待］  

大学院生は、良好な研究・教育環境の提供、国際的なレベルの優れた成果が上げられる

研究の指導、高度医療人育成の指導を期待している。所属する教員は、良好な研究・教育

環境の持続的な確立、および、資質の高い大学院生のリクルートを期待している。  

また、修了生、学生の就職先、共同研究関係者、地域社会からも、高度医療人育成が期待

されている。  
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２．優れた点及び改善を要する点の抽出  

【優れた点】  

医学教育部は、医学・生命科学の優れた大学院教育をすることが組織の目的であり、そ

の達成のための意思決定システムは、教育委員会と学生委員会および医学教育部教授会か

らなる管理体制からなり、各種規則は明確に制定されている。よりよい教育環境をもとめ、

問題点や意見・要望が生じた場合、必要に応じて、柔軟に対応できる管理体制で有る。  

 

【改善を要する点】  

外部評価を含め、組織評価の体制の確立をしなければならない。  

 

３．観点ごとの分析及び判定  

分析項目Ⅰ 管理運営体制及び事務組織が適切に整備され機能していること  

観点 管理運営のための組織及び事務組織が、適切な規模と機能を持っているか。また、

危機管理等に係る体制が整備されているか。  

（観点に係る状況）  

医学教育部の管理運営に関する事項を審議する組織として、教育委員会と学生委員会が

ある。これら委員会は、熊本大学大学院医学教育部教授会規則に則り、医学教育部教授会

で選出された教授、准教授講師会および助教会から選出された委員で構成される。教育委

員会は、大学院教員の資格審査、非常勤講師審査、教員の FD、入学試験の実施、シラバス

作成、新入生オリエンテーション、留学生への日本語指導、TA, RA などの学業援助、国内・

国外研修などの承認、履修確認、学位審査、などに関わる。学生委員会は、学生生活にお

ける諸問題、奨学金、パワーハラスメント・アカデミックハラスメント防止、就職活動援

助などを担当する。これら委員会は、医学教育部教授会の審議事項等への素案の提出や意

見調整を担当している（資料 Z-1-1-1-1～Z-1-1-1-3）。 

医学教育部の決定機関は医学教育部教授会である。熊本大学大学院医学教育部教授会規

則に基づき、教員の資格審査、学位審査などの審議と承認が行われ、管理運営に関する事

項が報告される。 

 事務組織としては、医学事務チーム教務担当（計 12 名）が事務支援を行っている。これ

らの事務組織の編制と職制は、国立大学法人熊本大学事務組織規則に則っている（資料 Z-

1-1-1-4）。 

危機管理体制については、本学が定める「熊本大学危機管理規則」等に従い本教育部に  

おいても、緊急時の連絡網を整備している。また、火災時における消防組織の編成による

緊急時の対応を整備している。（資料 Z-1-1-5～Z-1-1-6） 

そのほか、ヘルシンキ宣言等の趣旨に沿った倫理的配慮を図るための「熊本大学大学院

生命科学研究部等生命倫理に関する規則」（資料 Z-1-1-1-7）の法令遵守徹底を図り運用し

ている。  

また、衛生管理者・産業医が毎月行う職場巡視の結果を事業場に設置された安全衛生委

員会で審議し、必要に応じ当該部署に改善指導を行うなどして、安全管理の改善を図って

いる。（中期計画番号 K91、K92）  
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資料Ｚ－１－１－１－１ 医学教育部教授会規則（抜粋）  

 

（出典：医学教育部教授会規則（抜粋））  

 

 

 

 

 

 

 

 

(趣旨) 

第 1 条 この規則は、熊本大学教授会等規則(平成 16 年 4 月 1 日制定)第 14 条の規定に基

づき、熊本大学大学院医学教育部教授会(以下「教授会」という。)に関し必要な事項を定め

る。 

(組織) 

第 2 条 教授会は、次に掲げる者であって、医学教育部の教育を担当するもの(兼担を除く。)

をもって組織する。 

(1) 生命科学研究部の専任の教授 

(2) 医学部附属病院の専任の教授 

(3) 保健センターの専任の教授 

(4) 発生医学研究所の専任の教授 

(5) エイズ学研究センターの専任の教授 

(6) 生命資源研究・支援センターの専任の教授 

(7) 生命科学研究部の併任教授 

(8) 第 1 号から第 6 号までに掲げる組織の専任の准教授及び講師のうちから選出された者

6 人以内 

(9) 医学教育部の連携講座及びエイズ学研究センターの客員教授(以下「客員教授」という。) 

(10) 第 1 号から第 6 号までに掲げる組織の研究分野、部等(以下「研究分野等」という。)

で教授が配置されていないものの専任の准教授又は講師 当該研究分野等ごとに各 1 人 

2 前項第 1 号から第 6 号までに掲げる組織の研究分野等(生命科学研究部においては、併

任教授が配置されている研究分野を除く。)において、専任の教授に欠員が生じた場合は、

当該研究分野等の専任の准教授又は講師各 1 人を構成員とする。 

3 第 1 項第 8 号の構成員は、同項第 10 号及び前項の構成員を兼ねることができる。 

4 第 1 項第 8 号及び第 10 号の構成員の任期は、1 年とし、再任を妨げない。 

5 第 2 項の構成員の任期は、当該欠員が補充されるまでの間とする。 

(審議事項) 

第 3 条 教授会は、次に掲げる事項について審議する。 

(1) 教育課程の編成に関する事項 

(2) 学生の入学、修了その他その在籍に関する事項及び学位の授与に関する事項 

(3) 教育部長候補適任者及び附属図書館医学系分館長候補者の選考に関する事項 

(4) その他教育に関する重要事項 

2 客員教授は、前項第 2号に定める学位の授与に関する事項についてのみ、審議に加わる。 

(会議) 

第 4 条 教授会は、定例教授会又は臨時教授会とする。 

2 教授会に、議長を置き、教育部長をもって充てる。 

3 教育部長に事故があるときは、教育部長があらかじめ指名する教授がその職務を代行す
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資料Ｚ－１－１－１－２ 大学院教育委員会規則  

 

（出典：大学院教育委員会規則）  

 

 

 

熊本大学大学院医学教育部大学院教育委員会規則 

 

(設置) 

第１条 熊本大学大学院医学教育部規則（平成１６年４月１日制定）第１１条第２項の規定に基づき、

医学教育部に熊本大学大学院医学教育部大学院教育委員会(以下「委員会」という。)を置く。 

 (組織) 

第 2条 委員会は、医学教育部の教育を担当する次に掲げる者をもって組織する。 

 (1) 医学教育部副教育部長 

 (2) 生命科学研究部の専任の基礎医学系教授のうちから４人 

 (3) 生命科学研究部の専任の臨床医学系教授及び医学部附属病院の専任の教授のうちから４人 

 (4) 生命資源研究・支援センター、エイズ学研究センター及び発生医学研究所の専任の教授並びにエ

イズ学研究センターの専任の教授又は准教授のうちから３人 

 (5) 第 2号から第4号までに掲げる組織の専任の准教授及び講師のうちから２人 

 (6) 第 2号から第4号までに掲げる組織の専任の助教のうちから２人 

(7) その他委員長が必要と認めた者 若干人  

2 前項2号から第6号までの委員の任期は、2年とし、再任を妨げない。ただし、引き続き4年を超

えて在任することはできない。 

3 第１項2号から第6号までの委員に欠員が生じた場合の補欠の委員の任期は、前項の規定にかかわ

らず、前任者の残任期間とする。 

4 第１項2号から第6号までの委員は、熊本大学医学部医学科教育･教務委員会委員と重複しないも

のとする。 

 （審議事項） 

第3条 委員会は、次に掲げる事項を審議する。 

(1) 教育課程の編成に関する事項 

 (2) 学生の入学、修了その他在籍に関する事項 

 (3) 学位の授与に関する事項 

 (4) その他教育及び研究指導に関する重要事項 

 (委員長及び副委員長) 

第 4条 委員会に、委員長を置き、第2条第1項第1号の委員をもって充てる。 

2 委員会に、副委員長を若干名置き、第2条第1項第2号から第4号までの委員から、委員の互選に

より選出する。 

3 委員長は、委員会を招集し、その議長となる。 

4 副委員長は、委員長を補佐し、委員長に事故があるときは、その職務を代行する。 

 (議事) 

第 5条 委員会は、委員の過半数の出席がなければ、議事を開き、議決することができない。 

2 委員会の議事は、出席した委員の過半数をもって決し、可否同数のときは、議長の決するところに

よる。 

 (開催) 

第 6条 委員会は、原則として月１回定例委員会を開催する。ただし、議長が必要と認めたときは、

臨時に開催することができる。 

 (意見の聴取) 

第 7条 委員長は、必要があるときは、委員以外の者を委員会に出席させ、意見を聴くことができる。 

（小委員会） 

第8条 委員会に、大学院入試に関する事項を調査審議するため、入試小委員会を置くことができる。 

2 入試小委員会に関し必要な事項は、別に定める。 

 (事務) 

第 9条 委員会の事務は、生命科学系事務部において処理する。 

  （雑件） 

第10条 この規則に定めるもののほか、委員会の運営に関し必要な事項は、委員長が別に定める。 

 

   附 則 

 この規則は、平成22年4月 1日から施行する。 

  この規則は、平成23年2月 23日から施行する。 
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資料Ｚ－１－１－１－３ 大学院医学教育部学生委員会細則（抜粋）  

 

（出典：大学院学生委員会細則）  

 

資料Ｚ－１－１－１－４   生命科学系事務ユニット組織図（抜粋）  

 

（出典：生命科学研究部概要）  

 

 

 

 

 



熊本大学大学院医学教育部 分析項目Ⅰ・Ⅱ・Ⅲ・Ⅳ 

87 

 

資料Ｚ－１－１－１－５ 緊急連絡網  

 

 

（出典 生命科学系事務保有データから抜粋）  
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資料Ｚ－１－１－１－６ 自衛消防組織編成表  

 

（出典 生命科学系事務保有データから抜粋）  
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資料Ｚ－１－１－１－７ 熊本大学大学院生命科学研究部等生命倫理に関する規則（抜粋） 

 

（出典：熊本大学規則集）  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

大学院医学教育を本務とした組織の管理運営について、教育委員会と学生委員会および

医学教育部教授会が、事務支援を受けて、適切に機能していると判断される。  

事務組織による支援体制及び、危機管理体制についても適切に整備されている。  

 

観点 構成員（教職員及び学生）、その他学外関係者の管理運営に関する意見やニーズが

把握され、適切な形で管理運営に反映されているか。  

（観点に係る状況）  

教職員においては、毎月１回開催される医学教育部教授会や大学院教育委員会等におい

て、構成員からの意見・要望などは、メールや文章や口頭など様々な経路で出され、検討

の上、適切なかたちで管理運営に反映させている。ただ、システマティックに建設的な意

見を積極的に集めるシステムはできていない。  

改善に繋がる実績の主な事例として、教員側からの要望に対しては、１）大学院教育の

実質化に伴う問題の、講義時間帯の改善や e ラーニングの充実などによる解決、２）生命

倫理学、研究者の行動規範および Translational Research に関する教育の充実、３）厚労

省管轄の研究センターとの連携大学院締結の推進などを実施した。学生からの要望につい
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ては、適宜アンケート調査などを実施して、１）実質化された大学院講義に関する諸問題

点の把握と改善、２）HIGO および柴三郎プログラムの開設に伴う、学生への情報提供と

履修希望者の実態ならびに要望の把握と改善、３）イスラム教徒である留学生に対する宗

教上の習慣の理解と、これを支援する待遇改善策 (たとえば礼拝場所の設置など）の実現を

行った。  

なお、柴三郎プログラムと HIGO プログラムでは、学外関係者からの意見を求めている。 

（中期計画番号 K87）  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

意見やニーズの要望があれば、適切な形で、管理運営に反映する事ができる体制が構築

されている。  

 

観点 管理運営のための組織及び事務組織が十分に任務を果たすことができるよう、研

修等、管理運営に関わる職員の資質の向上のための取り組みが組織的に行われているか。 

（観点に係る状況）  

管理運営に関わる職員の研修は、平成 22 年度 88 名、平成 23 年度 117、平成 24 年度

137 名、平成 25 年度 133 名が参加しており、科研費獲得研修、ハラスメント対応研修等、

資質向上への取り組みを積極的に行っている（資料 Z-1-3-1-1）。（中期計画番号 K75） 

 

資料 Ｚ－１－３－１－１  （事務職員研修状況一覧）  

 

（出典：生命科学研究部事務データを基に作成）  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

参加人数は年々増加しており、取組は組織的に行われている。これらは、職員の資質の

向上につながっていると思われ、期待される水準にあると判断する。また、医学教育部で

独自な事案があれば、必要に応じて対応できる。  

 

分析項目Ⅱ 活動の総合的な状況に関する自己点検・評価が実施されているとともに継続

的に改善するための体制が整備され、機能していること。  

観点 活動の総合的な状況について、根拠となる資料・データ等に基づいて、自己点検・

評価が行われているか。  

（観点に係る状況）  

医学教育部では、組織の活動の活性化を目的として、根拠となる資料・データに基づき、

活動の自己点検・評価を行う全学的な「組織評価」を定期的（第 1 回：平成 19 年度、第

2 回：平成 26 年度予定）に実施しており、実施後の自己評価書は、熊本大学のウェブサイ
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トに掲載している。  

（http://www.kumamoto-u.ac.jp/daigakujouhou/kihonjoho/hyouka/hyouka）  

また、全学的に実施される法人評価及び認証評価のための自己点検評価も定期的に実施

している。（中期計画番号 82）  

医学教育部固有の自己点検・評価は行っていない。  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

医学教育部は、全学的な自己点検・評価である組織評価を実施し、評価結果については

本学ウェブサイトにて公表している。  

医学教育部固有の自己点検・評価は行っていないが、教授会は常に自己点検の場で有り、

構成委員からの意見を受け、対応を検討している。  

 

観点 活動の状況について、外部者（当該大学の教職員以外の者）による評価が行われ

ているか。  

（観点に係る状況）  

 医学教育部では、全学的に実施される法人評価、認証評価の自己評価を実施し、法人評

価は国立大学法人評価委員会（毎年度及び第 1 期：平成 21 年度、第 2 期：平成 28 年度予

定）に、認証評価（第 1 回：平成 21 年度、第 2 回平成 27 年度予定）は認証評価機関に定

期的に評価を受けている。また、平成 26 年度に実施する組織評価では、経営協議会で検証

を行うこととなっている。  

医学教育部そのものは、外部評価は実施していない。柴三郎プログラムと HIGO プログラ

ムでは外部委員からの評価が行われている。 

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

医学教育部では、全学的に実施される法人評価、認証評価の自己評価を実施し、法人評

価は国立大学法人評価委員会に、認証評価は認証評価機関（第１回は大学評価・学位授与

機構）に定期的に評価を受けている。また、平成 26 年度に実施する組織評価では、経営協

議会で検証を行うこととなっている。  

柴三郎プログラムと HIGO プログラムでは外部委員からの評価が行われているが、医学

教育部でも同様な組織が必要と思われる。  

 

観点 評価結果がフィードバックされ、改善のための取り組みが行われているか。  

（観点に係る状況）  

全学的に実施する自己点検・評価である組織評価において、第 1 回評価実施後、自己評

価書において主に改善を要する事項として評価した項目を中心に、学長から医学教育部長

へ改善勧告が出された。これを受け、医学教育部では課題の把握に努めるとともに、その

後複数年にわたるフォローアップにより改善の取組みを行った。なお、医学教育部独自の

自己点検・評価・外部評価は実施していないので、フィードバックはできない。  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

自己点検・評価実施に際しては、その評価結果に基づき、改善に向けた取り組みを行っ

ている。組織評価においては複数年にわたるフォローアップを行った。主なものとして、  

「教育目的及びその内容の周知と浸透について改善が必要」との点について、本学ホー

ムページへ掲載を行い、周知を図ったこと、（資料 Z-2-2-1-1）  

「学生からの意見聴取について、早急に取り組む必要がある。」との点について、学生か
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ら授業に関するアンケートを実施し、講義の e-learning 化及び英語化への促進を図った

こと、があげられる。（資料 Z-2-2-1-2）  

 

資料 Z-2-2-1-1 医学教育部の教育目的  

 

（出典：熊本大学ウェブサイト）  

 

資料 Z-2-2-1-2 学生へのアンケート結果集計（コメントのみ抜粋）  

（平成 22 年度実施 博士課程学生対象アンケート）  

 
（出典：熊本大学ウェブサイト）  
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分析項目Ⅲ 教育研究活動等についての情報が、適切に公表されることにより、説明責任

が果たされていること。（教育情報の公表）  

 

観点 目的（学士課程であれば学部、学科または課程ごと、大学院であれば研究科また

は専攻等ごとを含む。）が適切に公表されるとともに、構成員（教職員及び学生）に周知

されているか。  

 

（観点に係る状況）  

医学教育部の教育活動に関わることは、医学教育部ウェブサイト 

（http://www.medphas.kumamoto-u.ac.jp）に掲載され、構成員および学外者に公開さ 

れている。また、HIGO プログラム（http://higoprogram.org）および柴三郎プログラム 

（http://www.shibasaburo-kumamoto.jp）についても公開されている。また、毎年、研 

究活動の詳細を「分野別研究・教育課題一覧」として冊子で発行し、教員および学生に 

配布している（資料 Z-1-3-1-1）。（中期計画番号 K84）  

 

資料Ｚ－１－３－１－１  （医学教育部・薬学教育部分野別研究・教育課題一覧）  

 

（出典：平成 25 年度医学教育部・薬学教育部分野別研究・教育課題一覧（表紙））  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

構成員、学外者ともに医学教育部の教育研究活動についてウェブサイトからアクセスで

き、教育活動の詳細も「分野別研究・教育課題一覧」で公開している。  

 

観点 入学者受入方針、教育課程の編成・実施方針及び学位授与方針が適切に公表・周

知されているか。  

（観点に係る状況）  

http://www.medphas.kumamoto-u.ac.jp/
http://higoprogram.org/
http://www.shibasaburo-kumamoto.jp/
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医学教育部のウェブサイト（http://www.medphas.kumamoto-u.ac.jp）には、入学者受け

入れ方針、教育課程の編成・実施方針及び学位授与方針が適切に公表・周知されている。 

また、大学院入試説明会や新入生履修ガイダンスの際にも説明し、周知している。 

（中期計画番号 K84） 

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

構成員、学外者ともに医学教育部の教育研究活動についてウェブサイトからアクセスで

きる。  

 

 

 

観点 教育研究活動等についての情報（学校教育法施行規則第 172 条に規定される事項

を含む。）が公表されているか。  

（観点に係る状況）  

医学教育部のウェブサイト（http://www.medphas.kumamoto-u.ac.jp）には、教育研究活

動状況を広く内外に公表している。また、薬学教育部と共同で、毎年、研究活動の詳細を

「分野別研究・教育課題一覧」にとりまとめ、冊子として発行している（前掲資料 Z-1-3-

1-1 参照）。（中期計画番号 K84） 

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

教育研究活動状況を広く内外に公表しているので、標準的な水準にあると判断されるが、

就職状況、進路選択や健康などに関する支援の掲載は十分とは言えない。  

 

http://www.medphas.kumamoto-u.ac.jp/
http://www.medphas.kumamoto-u.ac.jp/
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分析項目Ⅳ 教育研究組織及び教育課程に対応した施設・設備等が整備され、有効に活用

されていること。（施設・設備）  

 

観点 教育研究活動を展開する上で必要な施設・設備が整備され、有効に活用されてい

るか。また、施設・設備における耐震化、バリアフリー化、安全・防犯面について、そ

れぞれ配慮がなされているか。  

（観点に係る状況）  

本荘（医学部）地区では、北地区（医学部医学科及び附属病院）が 82,463 ㎡、中地区

（主に研究センター）25,088 ㎡、南地区（医学部保健学科）25,761 ㎡の校地面積を有して

いる。南地区に体育館 1,446 ㎡、テニスコート 3 面、バレーコート 1 面があり、これらは

医学部医学科と保健学科で共有している。体育館は多くのクラブ活動で利用されており、

そのため特に放課後のクラブ活動での使用ではスペース的にも十分とは言えない。医学部

医学科が使用している医学教育図書棟の講義室及び実習室は、北地区にあり、主に学部学

生が使用しているが、一部大学院学生も共有している（資料 Z-4-1-1-1）。医学部保健学科

が使用している講義室及び実習室は、南地区にあり、学部学生と大学院学生が使用してい

る。医学部医学科及び保健学科の講義室・実習室等の利用率は平成 22 年度 34～63%,平成

23 年度 31～65%,平成 24 年度 30～62%、平成 25 年度 33～58%である（資料 Z-4-1-1-2）。平

成 20 年に医学教育図書棟が北地区に建設され、講義室と実習室の利便性の向上が図られ

た。研究部医系教員の研究室は北地区にあり、臨床研究棟で 1,482 ㎡と 7,934 ㎡、基礎研

究棟で 10,933 ㎡の広さを持ち、利用率は 100%に近い。臨床研究棟は、耐震基準を満たし

ておらず、平成 28 年度（予定）北地区に建設予定である。総合研究棟は 9,830 ㎡であり、

総合研究スペース、RI 施設、法医解剖、病理解剖、解剖実習室等があり、教員及び学生に

広く利用されている。また、山崎記念館 864 ㎡も北地区にあり講演等に使用される。バリ

アフリーの対策は、研究棟、講義棟、病院でなされている。 

北地区、南地区、大江地区ともに火災等の異常にともなう警備会社へ通報され、また敷

地内における警備員の巡回も行っており、安全面、防犯面において配慮がなされている（資

料 Z-4-1-1-3）。（中期計画番号 K86、K87） 

 

資料Ｚ－４－１－１－１  （熊本大学ウェブサイト「キャンパス情報」）  

 

（出典：熊本大学ウェブサイト）  
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資料Ｚ－４－１－１－２ 「講義室・演習室の使用状況」（抜粋）  

 

（出典：熊本大学年報）  

 

資料Ｚ－４－１－１－３ 火災報知器設備等信号系統図（本荘北地区）  

 

 （出典：生命科学系事務ユニット資料）  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

本荘地区においては、教育研究を行うために十分な施設が整っている。耐震基準を唯一

満たしていない臨床研究棟も建築予定である。このことから概ね整備され、期待される水

準にあると判断する。  

 

観点 教育研究活動を展開する上で必要な ICT 環境が整備され、有効に活用されている

か。  

（観点に係る状況）  

本荘地区においては、全学的な教育・研究用のコンピューターネットワークが各研究棟

等に構築されている。また、本荘地区にも全学無線 LAN 基地局が設置され、運営は総合情

報基盤センターを核として全学的に行われている（資料 Z-4-2-1-1）。医学部医学科学生及

び医学教育部大学院学生のための情報ネットワーク室は本荘北地区の総合研究棟内に整備

され、CBT などの実施が行われている（資料 Z-4-2-1-2）。また、図書館にインターネット

へのアクセスが可能な設備が整えられている。ネットワークの利用の手引きは、全学的に

共有され、共通の手引き書が発行されている。授業科目については、ｅラーニングの普及

に努めている。（中期計画番号 K25、K84） 

資料 Ｚ－４－２－１－１ 全学無線 LAN 基地局の設置場所（本荘・九品寺地区）  



熊本大学大学院医学教育部 分析項目Ⅰ・Ⅱ・Ⅲ・Ⅳ 

97 

 

 

（出典：熊本大学ウェブサイト）  

 

資料 Ｚ－４－２－１－２ PC 実習室一覧  

 

（出典：総合情報統括センターウェブサイト）  

 

（水準）期待される水準にある。  

（判断理由）  

大学ウェブサイトには学事計画、教員の専門分野等が記載されており、学生と教員間の

情報交換の場ともなっている。学内情報ネットワークは概ね整備され有効に活用されてい

ると判断する。  

医学教育部では、講義のｅラーニング化が着実に発展している。  

 

観点 図書館が整備され、図書、学術雑誌、視聴覚資料、その他の教育研究上必要な資

料が系統的に収集、整理されており、有効に活用されているか。  

（観点に係る状況）  

附属図書館医学系分館は、延床面積 2,440 ㎡、閲覧座席数 218、和書 71,597 冊及び洋書 

109,834 冊の蔵書である。視聴覚資料は 124 点、PC 38 台を備え、年間開館日数は 346 日と

土・日・休日も開館しており、学内貸出冊数は 7,522 冊である。医学系分館は２名の専任

職員及び２名の臨時職員（２名が司書資格を有する）で運営されている（資料 Z-4-3-1-1、

Z-4-3-1-2）。 

  電子ジャーナルは全学的に契約されており、その契約数は 8,612 件である。 

（中期計画番号 K87、K90） 

資料  Ｚ－４－３－１－１  
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資料 Ｚ－４－３－１－２ 図書館利用案内  

 
（出典：熊本大学付属図書館ウェブサイト）  

 

(水準 )期待される水準にある。  

（判断理由）  

医学系分館では、研究教育上必要な資料を備えており、系統的に整備されていると判断

する。書庫、図書スペースなどの整備も備わり、有効に活用されていると判断する。  

 

観点 自主学習環境が十分に整備され、効果的に利用されているか。  

（観点に係る状況）  

大学院生の自主学習の場は、各大学院生の所属する研究室および附属図書館医学系分館

が、それにあたる。研究室の自主学習環境については、大学院生用の学習スペースが用意

されていて、無線および有線 LAN の接続が可能な環境にある。医学系図書館分館について

は、無線 LAN の利用が可能で、平日は午前 9 時から午後 9 時まで、土曜・日曜は正午から

午後 6 時までと開館されて、効果的に利用されている。また、ｅラーニングの普及率は 63%

と自主学習に対応している。（中期計画番号 K86、K87） 

 

(水準 )期待される水準にある。  

（判断理由）  

各研究室および附属図書館医学系分館における自主学習環境は整備されていて、大学院

生により有効に活用していると判断される。ｅラーニング科目も増加している。  

 

 

４．質の向上度の分析及び判定  

（１） 分析項目Ⅰ 管理運営体制及び事務組織が適切に整備され機能していること。  
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（判定結果）質を維持している。  

（判断理由）  

医学教育部は、大学院生の教育に特化した組織で有り、教務委員会と学生委員会と事務

組織が一体となった実行部門が、平成 20 年度に実施した改組（博士課程の 4 専攻から 1 専

攻への改組）以降も効率よく運営され、医学教育部教授会も意思決定機関として的確に機

能している。  

 

 

（２） 分析項目Ⅱ 活動の総合的な状況に関する自己点検・評価が実施されているとと

もに、継続的に改善するための体制が整備され、機能していること。  

 

（判定結果）質を維持している。  

（判断理由）  

医学教育部の自己点検・評価は全学的な組織評価において実施されている。  

平成 21 年度以降、医学教育部としては固有の自己点検・評価は行っていないが、必要に応

じて改善するための体制は整備されているため、標準的な質は保たれている。  

 

 

（３） 分析項目Ⅲ 教育研究活動等についての情報が、適切に公表されることにより、説

明責任が果たされていること。（教育情報の公表）  

 

（判定結果）質を維持している。  

（判断理由）  

医学教育部のウェブサイトでの学内外への公表、また、毎年作成している分野別研究・

教育課題一覧等の冊子体において、適切に公表され、説明責任が果たされている。  

 

 

（４） 分析項目Ⅳ 教育研究組織及び教育課程に対応した施設・設備等が整備され、有効

に活用されていること。（施設・設備）  

 

（判定結果）高い質を維持している。  

（判断理由）  

「発生・再生医学研究者養成コース（H20 開設）」、「エイズ制圧を目指した研究者養成コ

ース（H18 開設）」、「HIGO プログラム（H24 開設）」などの教育コースの設置、「グローバル

COE（H19～H23）」「グローバル COE（H20～H24）」、「柴三郎プログラム（H24～現在）、「九州

がんプロフェッショナル養成基盤推進プラン（H24～現在）」、「博士課程教育リーディング

プログラム（HIGO プログラム）（H24～現在）」などによる教育プログラムに係る資金獲得

による実験機器等の導入、生命資源研究・支援センターの「マウスクリニック」の開設な

どにより、大学院教育のための教育設備の充実が可能となった。本荘地区における無線 LAN

基地局の設置による ICT 環境の整備、付属図書館医学系分館の建設も自主学習環境上、有

意義であった。以上の観点から、医学教育部の設備などの整備は、高い質を維持している

と判断できる。 
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