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Ⅰ 評価結果 

 

評価の結果、貴大学は本協会の大学基準に適合していると認定する。 

認定の期間は2019（平成31）年３月31日までとする。 

 

Ⅱ 総 評 

貴大学は、1999（平成 11）年に宮崎県延岡市との公私協力方式により設置され、社

会福祉学部と保健科学部の２学部６学科で開設された大学である。2002（平成 14）年

に社会福祉学部の通信教育部と２研究科を有する通信制大学院を増設し、2003（平成

15）年に薬学部、2008（平成 20）年には既存の研究科博士後期課程を系列大学との連

合研究科として名称変更するなど、増設、改組しながら、社会福祉学部、保健科学部、

薬学部、通信教育部の４学部、社会福祉学研究科、保健科学研究科、連合社会福祉学

研究科の３研究科を擁する大学として、現在に至っている。 

建学の理念・目指すべき方向性を堅持し、大学設置以来、宮崎県や延岡市との協力

関係を密にし、着実に目標を展開している地域密着型大学の位置を築いている。 

 

１ 理念・目的 

「学生一人ひとりのもつ能力を最大限に引き出し引き伸ばし、社会に有為な人材

を養成する」ことを建学の理念に掲げ、教育目標や人材養成の目的は、各学部・学

科、各研究科・専攻に、「学則」および「大学院学則」に明確かつ適切に定められ

ている。 

建学の理念は、正面玄関をはじめ会議室・教員研究室などに掲示するとともに、

『学生便覧』や『学習のしおり』（通信教育部・大学院）などの刊行物によって、

大学構成員（教職員および学生）に周知している。また、毎年度当初に実施する「教

職員キックオフミーティング（重点目標報告会）」や各学部・学科、各研究科・専

攻のオリエンテーション時に資料を配付し、建学の理念について口頭説明を行って

いる。さらに、社会に対しては、ホームページや大学案内パンフレット、『自己点

検・評価報告書』などの刊行物によって公表している。 

大学・学部・研究科の理念・目的の適切性については、「九州保健福祉大学自己

点検・自己評価委員会」（以下、「点検・評価委員会」という。）を設置し、建学の

理念および目的と具体的活動の適切性を毎年検証するシステムが構築されている。

－115－



九州保健福祉大学 

 

 

「点検・評価委員会」により報告される結果は、「大学協議会」および「教育開発・

研究推進中核センター」を通じて各学部・研究科にフィードバックされている。 

 

２ 教育研究組織 

大学の理念および「学則」に示す目的を達成するために、学部で４学部 10 学科、

大学院（通信制）で３研究科３専攻を設置している。通信教育部・大学院（通信制）

については、通学による修学が困難な者に対して継続的に高度な知識・技術を提供

するものであり、現在の高等教育に対する社会的ニーズに適切に対応している。 

附置研究所・センターなどの教育研究組織は全学的な教育・研究活動の活性化を

図ることを目的とした「教育開発・研究推進中核センター」や「社会福祉学研究所」

「保健科学研究所」「薬学研究所」の３研究所を有する「クオリティオブライフ（Ｑ

ＯＬ）研究機構」を設置し、生活の質を科学的にとらえるとともに、疾病や障がい

などによる社会的不利益の軽減と豊かな生活水準を目指す「健康で安心できる生活

のありかた」に関する研究を行っている。また、それまで別組織として設置してい

た「高梁学園免疫研究所」を 2010（平成 22）年４月の法人名変更に伴う組織編成

によって「ＱＯＬ研究機構共同利用研究施設免疫研究所」とし、免疫効果のある健

康食品の開発を目指した研究を行っている。 

教育研究組織の適切性に関する検証は、それぞれの教育研究組織の運営会議およ

び各種委員会の内部評価を経て、「点検・評価委員会」の各部会によって行われて

いる。各種委員会と連携する「点検・評価委員会」の 12 部会は、全学的視点から

検証するとともに、毎年開催する「点検・評価委員会総会」でその検証結果をすべ

ての教職員に公表している。しかしながら、「大学協議会」への正式な報告の形態

をとっていないことから、点検・評価に対する指導実施までには至っていないこと

が課題となっている。 

 

３ 教員・教員組織 

全学 

教員募集・採用・昇任は、「教員選考基準」「教員選考基準施行細則」「教員格付

け審査基準と審査手続きに関する申し合わせ」に基づいて適切に行われている。「全

学審査委員会」「専門分科会」、教授会で審査が行われ、透明性、適切性は確保でき

ている。 

教員の資質向上に向けた組織的取り組みとして、毎年度当初に「教職員キックオ

フミーティング」を開催し職務に対する自覚と自己責任の確認を行うとともに、目

標と計画の適切性を問う機会としている。さらに教員個人が当該年度における教

育・研究・学内および学外貢献に関する目標を設定し、その達成状況を年度末に自
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己評価する「実績評価制度」がある。 

 

社会福祉学部 

「教育と社会貢献・社会活動を教員の重要な資質」ととらえ、「学則」にのっと

り教員組織を編制し、「基盤となる社会福祉系の教員および各学科・専攻の専門知

識・技術を教授し得る教員の配置」を教員組織における編制方針としている。 

社会福祉分野では現場を中心とした実学が求められることから、社会福祉系科目

の新規専任教員の採用にあたっては、「実務経験」の比重を「学歴」「研究業績」な

どより高くすることで、現場経験豊富な教員の配置を可能にし、実践的な教育に貢

献している。授業担当者としての適合性については、各教員の専門性、シラバスお

よび実績評価における面談などにより判断している。  

通信教育部においては、社会福祉領域および心理学領域を専門とする社会福祉学

部専任教員が兼務しており、教員の募集・採用・昇任は社会福祉学部に準じて適切

に行われている。また、教員組織の編制方針に基づいて社会福祉学を専門分野とす

る教員 10 名（通信教育部構成員の 1/3 にあたる）を通信教育部に配しており、大

学通信教育設置基準に定める専任教員数を満たしている。 

 

保健科学部 

「高い専門性とともに幅広い教養と倫理観を備えた人材養成をするに相応しい

教員組織を整備する」ことを教員組織の編制方針としている。 

大学設置基準上必要な専任教員数や各種資格養成施設指定規則で定める教員要

件はともに満たされており、教養教育を担当する教員を各学科に配置している。 

教員１人あたりの学生数は 11.5 名となっており、演習や実習においてきめ細か

い指導ができる体制となっている。 

 

薬学部 

薬学科においては薬剤師の養成を、動物生命薬科学科は実験動物技術者・動物看

護師などの養成を目的としており、その目的を達成するために「教育・研究能力に

優れ、学内および学外貢献のできる教員を配置する」ことを教員組織の編制方針と

している。 

学部においては、大学設置基準上必要な専任教員数を満たしており、薬学科にお

いては５年以上の臨床経験を有する実務家教員が配置されるなど、実践に即した指

導が可能となっている。ただし、薬学科の教授数は、2011（平成 23）年５月時点で

大学設置基準上原則として必要な数を満たしていないため、早急に是正されたい。 
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社会福祉学研究科・連合社会福祉学研究科（通信） 

「専門的な研究能力を身につけるばかりでなく、研究能力の現場への応用という

視点で教育体制を整え、教員を配置すること」を教員組織の編制方針としている。 

大学院設置基準にのっとり、社会福祉学研究科（通信制）、連合社会福祉学研究

科（通信制）に必要な研究指導教員などを配置している。 

研究科を担当している教員は、社会福祉学部所属であるため学部カリキュラムを

熟知しており、学部での基礎的な知識から専門的な知識を教授できる教員の組織構

成は、教育内容に一貫性を有している。また、「研究科委員会」においては、活発

な議論や研究活動が行われている。 

 

保健科学研究科（通信） 

「豊かな臨床・研究経験をもつ幅広い視点からの教育指導ができる教員」を求め

る教員像とし、この教員像に沿って教員を配置することを教員組織の編制方針とし

ている。 

研究科の教育・研究指導に十分な教員数が確保されており、大学院設置基準にの

っとり、研究指導教員を配置している。 

 

４ 教育内容・方法・成果 

（１）教育目標、学位授与方針、教育課程の編成・実施方針 

全学部 

学位授与方針（ディプロマ・ポリシー）、教育課程の編成・実施方針（カリキュ

ラム・ポリシー）については、社会福祉学部では設定されておらず、保健科学部、

薬学部では設定されているものの明確とはいえないため、学部ごとの理念・目的、

教育目標に基づいたそれぞれの方針を設定することが強く望まれる。また、それら

の方針は学内外に対して周知・公表されていないため、改善が望まれる。 

 

社会福祉学部 

教育目標は「福祉分野等で即戦力として活躍しつつ福祉社会の創造的担い手とな

る専門的職業人の養成」と「学則」に定めており、教授会、学科長会議、学科会議

などにおいて教育目標などを組織的に検証するシステムを構築し、社会ニーズを踏

まえて必要に応じて教育課程の編成の適切性について議論、検証している。 

通信教育部においては、教育目標を「通信教育の学部として多様な学習の機会を

提供することにより、大学教育の可能性を広げ、社会福祉に関する専門知識及び技

術を教授すると共に、豊かな人間性を涵養し、福祉社会の創造的担い手となる専門

職業人の養成を行う」とし、『学習のしおり』『学習の手引』などに明示している。 
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保健科学部 

教育目標を「チーム医療に貢献できる確かな知識と技術とコミュニケーション・

スキルを有する専門家の養成」と「学則」に定めている。 

教育目標の適切性については、教授会、学科会議、実務者会議、「点検・評価委

員会カリキュラム部会」でそれぞれ定期的に検証し、教育目標である「チーム医療

への貢献」を目指し職種間での協力を推進するために「仮想チーム医療演習」を導

入し、改善を行っている。 

 

薬学部 

教育目標は「高度な専門知識・技術とコミュニケーション能力を授け、最先端医

療に貢献できる薬剤師、また、薬学及び実験動物学の知識を持ち、科学的考察力と

問題解決能力を備えた専門家の養成」と「学則」に定めている。 

教育目標の適切性については、教授会、学科会議、教務委員会で定期的に検証を

行っている。 

 

全研究科（通信） 

「大学院学則」に記載されている学位授与方針は、「大学院設置基準」の条文の

内容であり、理念・目的、教育目標に基づく独自の方針とはいえない。同様に、教

育課程の編成・実施方針についても、概要、授業科目および単位数に関するもので

あり、理念・目的、教育目標に基づいた教育課程の編成・実施方針とはいえないた

め、各研究科のそれぞれの方針を再検討し、学内外に対して周知・公表することが

望まれる。 

 

（２）教育課程・教育内容 

社会福祉学部 

各学科・専攻とも、教育目標の達成に向けた順次性のある体系的な科目の配置を

考慮して教育課程を編成するとともに、国家試験受験資格を含む各種資格の取得に

かかわる科目についても体系的な学習が可能となるように開講年・開講期を設定し

ている。各科目は、その内容により「基礎科目」「専門基礎科目」および「専門教

育科目」のいずれかに位置づけ、教養教育と専門教育が明確となるように工夫して

いる。  

特に学部の主要科目である「社会福祉科目」では、複数の教員が担当する演習・

実習科目において、教育内容の均一化と質の向上を図るために定期的な打ち合わせ

を実施している。初年次教育に相当する「基礎学力講座」は、専門教育への円滑な
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移行を意識した教育内容である。留学生に対しては初年次に重点的に語学科目を設

定し、早期の日本語能力の向上に配慮している。 

通信教育部においては、教育目標に沿って、知識、技術、倫理・価値の習得を目

指し、順次性と体系性に配慮して科目を配置している。社会福祉士国家試験受験資

格、認定心理士、高等学校教諭一種免許（福祉）を取得可能とし、福祉系科目、心

理系科目、教職課程に関わる科目を適切に配し、ふさわしい教育内容を提供してい

る。  

 

保健科学部 

教養科目は、「大学共通基礎科目」と「学部共通基礎科目」から構成され、「学部

共通基礎科目」は「人間と生活」「健康教育」「科学的思考の基盤」の３分野に区分

されている。また、英語や専門職業人の育成および人間としての倫理性を養うため、

「人間の尊厳」「生命倫理学」「哲学」などの科目を配置している。 

専門教育科目は、「基礎医学」「臨床医学」などの「専門基礎科目」と「作業療法

学」などの「専門科目」から構成されており、これらの教養科目と専門教育科目を

通じて、医療専門職としての態度や倫理観、チーム連携力を体系的に修得できるよ

う教育課程を編成している。 

初年次教育を充実するため、少人数による基礎ゼミが実施されている。さらに、

入試方法別の結果の検討により入学前教育を開始するなど、教育目標の実現を目指

して改善が行われている。 

 

薬学部 

薬学科の教育目標に基づき、同じ系統の科目や他の系統の科目との密接かつ有機

的な関連を考慮して、適切な学年に各科目を配置している。また、基礎教育から先

端教育までを順序だてて配置することで、科目の位置づけを容易に理解できるよう

にしている。倫理教育、語学、ＳＧＤ（Small Group Discussion）を取り入れた科

目を各年次に取り入れていることは、優れた構成であるといえる。動物生命薬科学

科では、学科の教育目標のもと、「大学共通基礎科目」「学科基礎科目」「専門基礎

科目」からなる「基礎科目」と「専門教育科目」が、学年進行に従い基礎的な科目

から応用的な科目へと順次つながるように配置している。今後は、６年制薬学部と

して、教育目標の設定と教育課程への配置が必須とされているコアカリキュラムを

固定化（薬学コアカリキュラム）する中で、大学の特色を生かした独自の内容とな

ることが期待される。 

なお、近年の理科教育の軽減化に伴った学生の理系学力の低下に合わせて、リメ

ディアルコースの設定や補習を充実させるなどの努力が行われているが、その実効
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性の検証は今後の課題である。 

 

社会福祉学研究科（通信） 

修士課程において、入学者の課題に対する理解度、解決能力や研究テーマの多様

化という背景から、2009（平成 21）年度にカリキュラムの改定を行い、研究能力を

養い、高度に専門的な職業人を養成するうえで必要な教育内容を提供している。 

社会福祉の基礎となる概念を理論的に学び、科学的に認識する能力を修得するた

めに「社会福祉学特論」を必修科目とし、社会福祉の現場において求められる実践

的内容と研究方法に関する基礎的科目を「専門選択科目」として配している。また、

福祉援助に関する理論および方法論を総合的かつ体系的に研究できるように「特別

研究」を設定している。 

なお、修士論文作成の「特別研究」とは別に、夏期の面接授業時に研究・調査法

の特別講義を行っている。 

 

保健科学研究科（通信） 

修士課程では高度専門職業人としての寄与、ならびに研究者としての基礎的能力

を備えた人材の養成を目的とし、「専門選択科目」５科目、「分野別専門選択科目」

８科目を設定し、選択科目が多く設定されている。研究能力の形成を目指して情報

収集の方法について学ぶことから始まり、段階的に各専門分野における現状や課題、

あるいは研究法に関する講義を設定することで高度な現職者教育を行っている。保

健科学研究の特徴や情報収集・研究法に関する実践教育を行うため、スクーリング

において「特別研究合同講義」を開講している。博士（後期）課程では、より高度

な専門的研究活動が行えるように専門性に特化した教育内容を設定するとともに、

専門外の科目を履修することも可能としており、保健科学領域全般にわたって幅広

い視点からの研究が行える教育課程を構築している。 

 

連合社会福祉学研究科（通信） 

博士（後期）課程では、入学者の課題に対する理解度、その解決能力や研究テー

マの多様化という背景を抱えていたため、2008（平成 20）年度にカリキュラムの改

定を行っている。 

さまざまな専門性に対応するために 10 科目の応用科目を展開している。さらに

質的、量的研究などの研究方法論を配することによって、博士論文作成に係る体系

的な教育課程を編成している。吉備国際大学との連合により、社会福祉学分野につ

いて研究者として自立して研究活動を行う能力または高度に専門的な業務に従事

するに必要な研究能力を養うとともに、それらの基礎となる豊かな学識を涵養する
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ことを目的として、専門分野の高度化に対応した教育内容を提供している。 

 

（３）教育方法 

社会福祉学部 

チューターによる個別の履修指導を行っているが、履修科目登録の上限を設定し

ていないので、単位制度の趣旨に照らして改善が望まれる。 

授業内容および方法の改善を図るための方策として、全学的に実施される学生ア

ンケートがあり、その結果を教員個人が授業の内容・方法の改善につなげている。 

シラバスは通信教育部のものを含めて、到達目標や授業計画、成績評価基準が不

明瞭でわかりにくく、記載に精粗があるので、改善が望まれる。 

 

保健科学部 

学生の履修に関しては、登録後に「個人別履修科目表」を配付するとともに、履

修に不備がある場合には学生を呼び出すなど、丁寧に履修指導を行っている。教育

目標を達成するために、基礎ゼミ、複数学年の合同実習、４学科合同演習、卒業研

究など多様な方法で授業を展開する工夫がなされている。特に４学科合同演習では、

「パートナーシップ体験演習」「仮想チーム医療演習」を取り入れており、特徴的

な取り組みである。さらに、学生が不安になりやすく、変化が起こりやすい時期で

もある入学時や進級時には、チューター制度、オフィスアワーなどにより学生をサ

ポートしている。 

教育効果を上げるため、授業の目的、授業内容・方法、１年間の授業計画、成績

評価基準を明らかにしたシラバスを、統一した書式を用いて作成し、あらかじめ学

生に配付されている。しかし、記載内容が統一しておらず齟齬がみられるので、改

善が望まれる。 

講義については学生にアンケートを取り、その結果を教員にフィードバックする

とともに、ＦＤ研修会を開催し、授業改善に役立てている。 

 

薬学部 

学習成果の修得を促進するために必要とされる各種授業形態（講義、実習、ＳＧ

Ｄ、ＰＢＬ）などはすべて設定されており、適切である。 

高学年次の課程においては、「地域医療等社会的ニーズに対応した質の高い医療

人養成推進プログラム」に採択されたプログラム（「臨床能力を有する実践型薬剤

師教育の推進」）を通じて、すでに実施している臨床実習をさらに発展させること

によって臨床能力の向上を重視した教育を行っていることに特色がある。ただし、

実際の臨床現場との恒常的な連携が確立されておらず、高度な臨床能力を醸成する
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ための研究・教育環境が完備されているとはいいがたい。 

進級判定制度を設け、実習科目、共用試験の不合格者、および所定単位数に満た

ない学生は進級不可としているが、この判定制度をより分かりやすく学生に周知す

ることが望まれる。 

シラバスにはコアカリキュラムのＳＢＯ（各項目別行動目標）が記入されており、

適切である。 

教育内容・方法の改善を図ることを目的とした仕組みについては、研修、授業参

観など、さらに学科会議での学生成績の共有などを行っており、教育内容の向上に

役立っている。 

 

社会福祉学研究科・連合社会福祉学研究科（通信） 

両研究科の課程では、研究指導計画に基づき面接授業期間中に研究テーマの発表

会を実施し、１年次、２年次ともに進捗状況の報告会を実施している。通信制であ

ることにより、面接授業以外での指導は、電話・ファックス・電子メールなどの連

絡手段により補われ、研究計画指導に基づき研究指導、学位論文の作成指導を行っ

ている。ただし、直接指導する機会が少ないことから、研究活動が滞る学生も見受

けられ、対応のさらなる工夫が望まれる。 

授業内容は年度当初に配付される『学習のしおり』『学習のポイント』に掲載さ

れ、学生に明示されている。各科目担当教員は記載内容に基づいて授業を展開して

いる。 

月１回開催される研究科委員会では、学習成果の検証とともに常に講義内容や指

導方法の確認および改善などの検討を行っている。 

 

保健科学研究科（通信） 

教育課程の概要・教育課程の編成、履修方法やレポートの提出方法、また履修指

導・研究指導の主な流れは、『学習のしおり』に記載されている。研究能力の育成

のために、修士課程においては、スクーリングによる特別研究合同講義、修士論文

発表会を開催している。博士（後期）課程は、学位論文の申請条件に予備試験（英

語）に合格する必要があるため、語学向上プログラムを開講したり、研究進捗状況

報告書の提出を求めるなど、工夫がなされている。年度初めに配付する『学習のポ

イント』に開講する全科目の授業内容とレポート課題をすべて提示し、段階的に学

習できるように計画している。 

通信制であることにより、レポート課題やレポート作成の要点などをできるだけ

詳細に提示するとともに、年数回の提出の期限を設けるなど履修しやすいように工

夫がされている。また、修士課程、博士（後期）課程ともに、外国語論文に関する
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レポート課題を設定し、外国語の修得に工夫をこらしている。 

スクーリング以外での指導は、ファックス・携帯電話・電子メールを中心に多様

な方法で行われている。担当教員および論文指導教員により、レポート内容と最終

試験の成績評価に加えて、論文の進捗状況を把握し、これらを研究科委員会におい

て報告している。こうした報告は、貴研究科を担当する全教員による教育課程、教

育内容の検討に生かされている。 

修士課程の学生に関しては研究成果の公表を促し、博士（後期）課程の学生に対

しては、著書・学術論文、学会発表を課している。 

 

（４）成果 

社会福祉学部 

学科会議、教授会の審議を経て卒業認定を行い、学位を授与している。 

2009（平成 21）年度の就職を希望した学生の就職率は 98.8％、また就職者の 73％

が福祉関係に就いており、就職・進学率を見る限り、教育目標に沿った成果が上が

っている。一方、社会福祉士国家試験合格率は、全国平均程度あるいはそれを下回

ることもあり、貴学部において目標とされる値に達していない。  

通信教育部における教育目標の到達度は、入学者に対する卒業者の比率と国家試

験合格率から検証している。新卒者の社会福祉士国家試験の合格率は 40％を超えて

おり、全国平均より一貫して 10％ほど上回っている。しかしながら、卒業率につい

ては、社会人を対象とする通信教育のため、多種多様な要因から中途退学に至って

おり、2009（平成 21）年度の卒業判定率は 24.9％と低い。通信教育部の教職員が

解決を手助けすることができないケースが大多数を占めており、通信教育において

社会福祉士国家試験の合格率を教育目標の到達度の指標とするのは難しい。また、

既卒者の合格率は 21.9％に留まっており、必ずしも高いとはいえないので、合格率

向上を図る対策が今後の課題事項である。  

学習成果の検証は各教員により行われているが、定期的また体系的な組織的検証

はなされておらず十分とはいえないため、評価指標を開発し、適切に検証すること

が求められる。 

 

保健科学部 

卒業要件は、『学生便覧』に卒業に要する単位、および単位認定の基準のもとに

なる単位修得認定・学習の基準が明確に記載してあり、あらかじめ学生に周知され

ている。また、学科会議、学務委員会、教授会で厳正に審査され、卒業認定が行わ

れている。 

学習の成果は、小テストや中間テスト、レポート提出などにより測定するととも
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に、臨地実習や学内実習が必須である作業療法士などの資格を得る者には、実習の

評価も行われている。また、技術・態度面の学習成果の検証も、定期的に学科会議

および各学科の実習指導者会議で行い、評価項目や評価基準について見直しを重ね

ている。 

新卒者の国家試験合格率は、いずれの学科とも全国平均以上で、また就職率も高

い。 

 

薬学部 

卒業要件は、『学生便覧』に必要単位数が明示され、学生に周知されている。し

かし、学習成果を測定する指標については、国家試験合格率と臨床能力開発のみを

掲げ、大学の方針には合致しているものの、研究能力や問題解決能力に関する成果

を測定する指標の開発が課題である。 

卒業要件としての卒業研究によって修得できる総合学習力の意義が学生に対し

て十分に周知されているとはいいがたい。 

 

社会福祉学研究科（通信） 

研究科委員会で承認された主査・副査各１名が修士論文の審査にあたり、論文と

最終試験の結果に基づいて研究科委員会で承認された者に対して「修士（社会福祉

学）」を授与するとしている。ただし、学位論文審査基準については、これを明確

にし、学生があらかじめ知ることができる状態にすることが望まれる。 

学習成果として、社会福祉学研究科の学生はさまざまな研究会や学会への入会や

参加、また発表などを積極的に行っている。学会での発表は学生の自己評価につな

がり、学生自身の研究能力や考察力向上のための一助となり、教育成果へとつなが

っている。しかし、学習成果の測定・評価方法が明確でないので、学位授与方針に

対応した成果が明確になるよう、評価指標を開発することが望まれる。 

 

保健科学研究科（通信） 

保健科学研究科の学位の取得状況は、修士課程では 88％、博士（後期）課程では

26.3％であり、博士（後期）課程の学位取得者は総じて少ない。 

修了の要件について、『学習のしおり』に単位数、認定単位のもとになる科目修

了試験の学習評価基準が明確に記載してあり、あらかじめ学生に周知している。ま

た、博士の学位は、「予備審査」「本審査」「本審査委員会」、研究科委員会において

厳密に審査されているものの、学位論文審査基準について詳細に明文化されたもの

はなく、学生へ周知されていないので、改善が望まれる。 
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連合社会福祉学研究科（通信） 

「大学院学則」で定める 12 単位以上を科目修得し、学位論文執筆有資格者の認

定を得た学生が博士論文を提出することができる。博士論文の審査は研究科委員会

で承認された主査１名と副査２名で「予備審査」を行い、その結果をもって研究科

委員会の審議によって「本審査」を行う。「本審査」を許可された論文は主査１名、

副査４名（うち１名は外部）で審査を行い、研究科委員会の同意を得て「博士（社

会福祉学）」を授与する。また、最終試験として公開での発表会を行い、参加者の

質疑応答を受けている。しかし、学位論文審査基準については、これを明確にし、

学生があらかじめ知ることができる状態にすることが望まれる。また、学習成果の

測定・評価方法が明確ではないので、学位授与方針に対応した学習成果を測定する

ための指標を開発することが望まれる。 

 

５ 学生の受け入れ 

全学部の学科ごと、全研究科の課程ごとに建学の理念に基づいた教育の具現化を

目指して、それぞれの専門分野で求められるコミュニケーション能力や行動力など

を学生の受け入れ方針（アドミッション・ポリシー）として定めており、『学生募

集要項』およびホームページに明示している。ただし、大学院については、求める

学生像をより明確に公表することが望まれる。 

「入試委員会」を通じて「点検・評価委員会」である「学生の受け入れ部会」に

おいて、学生募集、入学者選考方法および定員管理に関する検証を行っているが、

学部・研究科ごとに、教授会および学科長会議において、内部的な検証も行ってい

る。 

定員管理については、大学全体の過去５年間の入学定員に対する入学者数比率の

平均、収容定員に対する在籍学生数比率がともに低く、特に、社会福祉学部と保健

科学部において定員未充足が続いているので、是正されたい。また、薬学部におい

ては未完成学部であるが、収容定員に対する在籍学生数比率が 0.85 と低いため、

定員確保に向けた努力が望まれる。さらに、社会福祉学部では編入学定員に対する

編入学生数比率が低く、保健科学研究科博士（後期）課程では、収容定員に対する

在籍学生数比率が高いので改善が望まれる。また、通信教育部は、入学定員、収容

定員および編入学定員をいずれも満たしていない。 

 

６ 学生支援 

「学則」に基づいて、「ラーニングサポートセンター」「健康管理センター」「ボ

ランティアセンター」を設置し、それぞれの規程において、「不安を抱える学生に

対して、各種プログラムを取り入れた学習の支援」「心身の健康の保持・増進を図

－126－



九州保健福祉大学 

 

 

る」「学術的研究とボランティア活動を支援する」ことを目的と定め、修学支援、

生活支援および進路支援に関する方針としている。 

学生の教学・生活支援を行う「スチューデントサポートセンター」および進路選

択を支援する「キャリアサポートセンター」の事務組織を設置し、各部署での修学

支援、生活支援および進路支援に関する方針を共有している。「スチューデントサ

ポートセンター」では、チューター教員による個別面談、履修指導、生活指導およ

び保護者との連絡や面談を行うなど、きめの細かい支援を行っている。しかし、「ラ

ーニングサポートセンター」は、留学生支援に重点が置かれており、国際化という

理念には合致しているものの、学習面で不安を抱えている学生の学修支援ができる

体制を整えることが望まれる。 

学生の心身の健康保持・増進、安全・衛生など、生活支援のための仕組み、組織

体制は整っている。しかし、学生相談に関しては、個別相談室の環境整備ならびに

学生への広報など、さらに相談しやすい体制を整えることが望まれる。 

また、進路支援のための仕組み、組織体制、その運用状況については、方針に沿

うものであり適切である。 

 

７ 教育研究等環境 

教育研究の環境整備に関わる方針は、教育目標が達成できるよう「必要とする教

育研究環境整備を完了させる」「資格養成施設の設置基準からなる設備の整備」な

どとしているが、明確とはいえない。 

開学当初より障がい者の受け入れも考慮し、全館バリアフリー化を行い、その他

点字ブロック、多目的トイレ、聴覚障がい者に対応した教室などがある。 

国立情報学研究所のＧｅＮｉｉや日本図書館協会、私立大学図書館協会などに加

盟し、学術情報へのアクセスの充実を図っている。図書館の年間開館日数、開館時

間は十分確保されており、学生の学修に配慮した図書館利用環境の整備に努めてい

る。 

研究環境については、学部横断的な研究施設として「ＱＯＬ研究機構」を設ける

など、研究を奨励する環境を整えている。さらに、特許出願も毎年のように行われ

ている。 

「倫理委員会」「動物実験委員会」を設置し、「遺伝子・核酸組換え実験安全管理

規程」を定めている。さらに大学院学生が行う研究も「研究倫理委員会」での審査

の対象としている。しかし、研究倫理に関する研修は一部の教員に限定されており、

全教員を対象にした研修は行われていない。 

 

 

－127－



九州保健福祉大学 

 

 

８ 社会連携・社会貢献 

大学・学部・研究科の理念・目的を踏まえ、「研究・実践を通じて、地域貢献と

国際貢献に寄与する」という社会連携・社会貢献に関する方針を、教育・研究と並

ぶ教学の３本柱の１つとして位置づけており、教員および学生の社会連携・社会貢

献活動を組織的に推進すると定めている。その目的を実現するために、「教育開発・

研究推進中核センター」を設置している。同センターは３部門から構成され、社会

貢献がその１部門を形成していることは、組織的にも堅固なものであり、プログラ

ムの内容も充実している。 

社会貢献の内容は延岡市などと連携して「公開講座」「のべおか市民大学院」「地

域ＱＯＬ推進マネージャー養成講座」「のべおか子どもセンター」での活動など各

学部の特徴を生かした数多くの講座などが実施され、参加者も多い。地域の子育て

支援や、家庭や地域の教育力向上に努め、教育・研究成果の地域還元が十分機能し

ていることは、評価できる。さらに、産官学連携においても、企業からの出資や貴

大学からの教員の派遣、「東九州地域医療産業拠点構想研究会」の立ち上げなどが

積極的に行われ、地域との連携が有効に機能しているとともに、教職員の意識も高

いことは評価できる。 

 

９ 管理運営・財務 

（１）管理運営 

管理運営方針については、「寄附行為」などに示されているとしているが、理念・

目的に基づいた方針として十分ではない。大学の理事会は適正に構成されており、

学長は、理事として学園の運営に関する重要事項や教育・管理運営に関する事項の

意思決定に参加している。教学に関する最高意思決定機関は「大学協議会」であり、

総長、学長、副学長、研究科長、学部長、事務局長をもって構成されている。これ

らの理事会、評議員会、「大学協議会」を中心として、大学の管理運営が行われて

いる。また、学部の管理運営については教授会、学科の管理運営については学科会

議においてそれぞれ検討されている。しかし、学部長などの職位に関する権限など

を明記した規程がなく、明確にすることが望まれる。 

大学の諸規程は、すべて学内ホームページで公開されており、これらの規程に基

づいて大学の管理運営が行われている。 

大学業務を支援する事務組織は適切に設けられており、必要な事務職員を配置し

ている。事務職員の意欲・資質の向上を図るための方策として、研修に派遣された

職員が研修終了後速やかに各部署での報告会を開催し、報告書を提出することで研

修の成果を他の職員と共有できるようにしている。 
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（２）財務 

貴大学の財務状況をみると、収入の８割以上を占める学生生徒等納付金の安定化

を図ることにより、帰属収支の均衡を維持している。さらに、学部・学科の増設な

どに伴う設備投資については、第２号基本金組入を計画的に実施する一方、補助金、

借入金、自己資金で賄い、バランスのとれた運営がなされている。ただし、第２号

基本金の設定はなされているが、明確な中・長期財政計画は示されていない。 

主要な財務指標について大学ベースでは、まず、消費収支計算書関係比率のうち、

人件費比率、教育研究経費比率は「薬他複数学部を設置する私立大学」の平均値に

比べ良好である。また、ここ数年、貴大学の入学定員に対する入学者数が減少して

おり、帰属収支差額比率は低下傾向にはあるが、当該平均値を上回っている。 

次に、貸借対照表関係比率のうち、自己資金構成比率、流動比率、総負債比率は

当該平均値に比較し良好である。なお、「要積立額に対する金融資産の充足率」は

100％以上で推移している。 

外部資金については、延岡市・国などからの各種補助金、科学研究費補助金、受

託研究費などは安定的に推移している。 

 

10 内部質保証 

12 部会で構成される「点検・評価委員会」を中心に、大学の諸活動について毎年

度自己点検・自己評価を実施し、その結果を「点検・評価委員会総会」において全

教職員を対象に報告している。社会に対しては、複数の学外委員による客観的評価

を踏まえた『自己点検・評価報告書』を４年ごとに公表している。ただし、学校教

育法施行規則で公表することが求められている教育活動等の状況に関する公表が、

不十分なため、改善が望まれる。また、関係者からの情報開示請求に関する規程は、

「財務書類等開示規程」のみで、教学に関する開示規程は未整備である。 

内部質保証に関しては、「点検・評価委員会総会」での報告を受けて、「大学協議

会」での最終点検・評価後、「教育開発・研究推進中核センター」、教授会、各種委

員会に意見が伝達されるシステムとなっているが、同センターと各種委員会の連携

が十分であるとはいいがたい。また、ＰＤＣＡサイクルの各段階における責任主

体・組織、権限、手続きに関して、大学全体と、学部・学科・研究科ごとの役割分

担が不明確である。ことに、自己点検・評価の結果を組織的に検討し、改善・改革

に繋げる仕組みの構築が十分とはいえない。「点検・評価委員会」と各種委員会、「点

検・評価委員会」と大学院・学部・学科との関連が分かりにくいものとなってしま

っているため、貴大学がとる「らせん状検証システム」が十分に機能しきれていな

いので、検討が望まれる。 
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Ⅲ 大学に対する提言 

総評に提示した事項に関連して、特筆すべき点や特に改善を要する点を以下に列記

する。 

なお、今回提示した各指摘のうち、「努力課題」についてはその対応状況を、「改善

勧告」についてはその改善状況を、「改善報告書」としてとりまとめ、2015（平成 27）

年７月末日までに本協会に提出することを求める。 

 

一 長所として特記すべき事項 

１ 社会連携・社会貢献 

１) 市民を対象とした「公開講座」や延岡市からの委託事業「のべおか市民大学院」

のほか、「地域ＱＯＬ推進マネージャー養成講座」「のべおか子どもセンター」

の活動など各学部の特徴を生かした数多くの講座などが実施されている。これ

らは教育・研究成果の地域還元として十分機能しており、家庭や地域の教育力

向上に努めていることは評価できる。さらに、産官学連携においても、企業か

らの出資や貴大学からの教員の派遣などが積極的に行われており、地域密着型

の大学として、地域との連携が有効に機能しており、教職員の意識も高いこと

は評価できる。 

 

二 努力課題 

１ 教育内容・方法・成果 

（１）教育目標、学位授与方針、教育課程の編成・実施方針 

１) 全学部・研究科において、理念・目的を踏まえた学位授与方針、教育課程の編

成・実施方針が明確に設定されておらず、教職員、学生ならびに受験生を含む

社会一般に対して周知・公表されていないので、改善が望まれる。 

 

（２）教育方法 

１) 社会福祉学部において、１年間に履修登録できる単位数の上限が設定されてい

ないので、単位制度の趣旨に照らして改善が望まれる。 

 

（３）成果 

１) 全研究科において、学位論文審査基準が学生に明示されていないので、『学習の

しおり』などに明記するよう、改善が望まれる。 

 

２ 学生の受け入れ  

１) 編入学については、社会福祉学部スポーツ健康福祉学科には入学者がおらず、
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同臨床福祉学科では、編入学定員に対する編入学生数比率が 0.06 と低いので、

改善が望まれる。 

２) 保健科学研究科博士（後期）課程は、収容定員に対する在籍学生数比率が 2.11

と高いので、改善が望まれる。 

 

三 改善勧告 

１ 教員・教員組織 

１) 薬学部薬学科において、大学設置基準上原則として必要な教授数が、2011（平

成 23）年５月現在、２名不足しているので、早急に是正されたい。 

 

２ 学生の受け入れ 

１）2010（平成 22）年度において大学全体の過去５年間の入学定員に対する入学者

数比率の平均が 0.80、社会福祉学部は 0.66、保健科学部は 0.83 と低い。また、

収容定員に対する在籍学生数比率が大学全体で 0.73、社会福祉学部が 0.59、保

健科学部が 0.77 と低く、2011（平成 23）年度においても引き続き低いことか

ら、定員充足に向けて是正されたい。 

 

以 上 
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　・社会福祉学部
　　1.スポーツ健康福祉学科
　　2.臨床福祉学科
　　3.臨床福祉学科（臨床福祉専攻）
　　4.臨床福祉学科（動物療法専攻）
　　5.臨床福祉学科（福祉ビジネス専攻）
　　6.臨床福祉学科（臨床心理専攻）
　　7.臨床福祉学科（臨床介護専攻）
　　8.子ども保育福祉学科
　　9.東洋介護福祉学科
　・保健科学部
　　10.作業療法学科
　　11.言語聴覚療法学科
　　12.視機能療法学科
　　13.臨床工学科
　・薬学部
　　14.薬学科
　　15.動物生命薬科学科

大学、学部、学科、大学院
研究科等の概要を紹介し
たパンフレット

学部、学科、大学院研究
科等の教育内容、履修方
法等を具体的に理解する
上で役立つもの

学部、学科、大学院研究
科の年間授業時間割表

(2)大学基礎データ
(3)添付資料

学部、学科、大学院研究
科等の学生募集要項

九州保健福祉大学提出資料一覧

資　料　の　名　称
(1)点検・評価報告書

－132－



⑤ 九州保健福祉大学教育研究業績一覧
薬学部研究業績集

⑥ 規程集 九州保健福祉大学規程集

⑦ 各種規程等一覧（抜粋）
a. 大学学則

通信教育部規程
大学院（通信制）学則
学位規程

b. 教授会規程
通信教育部教授会規程
大学院（通信制）研究科委員会規程
大学協議会規程
学部連絡会申し合わせ
委員会規程
学校法人順正学園協議会規程

c. 副学長選任規程
学部長選任規程
大学院研究科長選任規程
通信教育部長選任規程
大学院（通信制）研究科長選任規程
学科長選任規程
教員選考基準
教員選考基準施行細則
教員格付け審査基準と審査手続きに関する申し合わせ

d. 学長選任規程

e. 自己点検･自己評価委員会規程

f. キャンパス・ハラスメント防止対策規程

g. 寄附行為 学校法人順正学園寄附行為
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動物実験に関する規則
倫理委員会規程
発明規程
のべおか子どもセンター規則及びのべおか子どもセンター運営委員会規則
大学施設貸与規程
知財委員会規程
遺伝子・核酸組換え実験安全管理規程
個人情報保護規程

専任教員の教育・研究業
績

大学学則、大学院学則、
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公益通報等に関する規程
大学・大学院一貫教育制度に関する申し合わせ
保健科学部作業療法学科臨床実習委員会規程
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国家試験対策受講生規程

⑧ 財務に関わる資料
a. 財務関係書類 計算書類 (平成17-22年度）（各種内訳表、明細表を含む）

監事監査報告書 (平成17-22年度）
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