










5

人類生態学

環境と健康は不可分の関係にあります。人為的な活動にともなう
環境の変化、たとえば、化学物質による水や大気の汚染、快適では
ない近隣居住環境の形成、生物多様性の減少、腸内細菌叢との共生
関係の破綻などは、人間の健康にさまざまな影響を及ぼします。ま
た、近代化、工業化などに象徴される社会環境の変化にともなって、
食生活、労働、人口再生産という人間の適応システムを構成する基
本的な行動も変容するものです。人類生態学分野では、人間が環境
とどのような相互作用のなかで生存しているかという視点に立ち、
集団ごとにみられる健康問題の生態学的・文化的要因について研究
しています。

現在の主要テーマは以下の通りです．
環境要因の健康リスク評価
腸内細菌叢が人類集団の適応と進化に果たす役割の解明
ポスト人口転換期における低出生の生物学的研究
少子化・人口減少がコミュニティーの健康に与える影響
生業と栄養、健康の関係性
医療人類学・生態人類学

人類の生活する環境は常に変化しています。そして人類の環境へ
の適応は静的なものではなく動的なものです。人類生態学の基本は
適応の研究ですから、いかなる人類集団も研究の対象になります。
これまでは、特徴的な環境条件あるいは急速に環境が変化する状況
に生きる人類集団、そして社会的な問題をかかえる人類集団が対象

とされることが多かったように思います。人類生態学の射程は時代
とともに変化しており、探検の時代には極端な寒さや標高の高さ、
前人未踏の人類集団などの研究が、高度成長期に環境汚染が問題と
なった時期には重金属をはじめとする汚染物質への暴露の健康影響
についての研究が、地球環境問題が認識されるようになってからは、
生存の持続性や食料の安定的な生産についての研究がおおくおこな
われました。

これからどういう領域が人類生態学の中心になっていくかは、現
在のそして将来の教室メンバーが考えていくことですが、できるだ
け独創的でおもしろい研究成果をだしていきたいと思います。

http://www.humeco.m.u-tokyo.ac.jp/

人類遺伝学

人類遺伝学は、ヒトの遺伝と多様性を対象とする学問分野です。

人類遺伝学では、遺伝の分子機構や人類進化史の解明、疾患感受性

遺伝子や難病の原因遺伝子同定、癌のゲノム解析による発癌メカニ

ズム解明、などのヒトゲノムに関する様々なテーマの研究が行われ

ます。また、これらの研究の成果は、疾患の治療や診断などにも関

わり実用的な意義もあります。

近年の遺伝子解析技術の著しい発展により、膨大なデータが得ら

れるようになりました。今後も、ヒトのゲノムや転写産物などの多

様な大量データが産出されるとともに社会実装が進み、人類遺伝学

は、基礎、応用の両面において重要性を増すと考えられます。

人類遺伝学教室では、ゲノム、エピゲノム、トランスクリプトー

ムデータの解析から、ヒトゲノムの遺伝的多様性や変異の同定、そ

れらの機能的意義の解明、疾患研究への応用を目指した研究を行

なっています。特に実験と情報解析を用いたアプローチで人類遺伝

学における様々な問題を解決していこうと考えています。本講座は、

数少ない人類遺伝学を専門とする講座であり、人材育成においても

極めて重要な役割を担っています。教育においては、人類遺伝学の

知識、実験と情報解析の能力を持つ人材を養成することで、人類遺

伝学の将来に貢献したいと考えています。

進学された学生さんへのメッセージ
進学おめでとうございます。最近の人類遺伝学研究の進展は目覚

ましく、社会的重要性も高い学問分野です。研究においては、大量

データを独自の視点で解析し、実験的に証明を行うアプローチが今

後ますます重要になると考えられます。見学でも結構ですので、お

気軽に教室に遊びに来て下さい。

http://www.humgenet.m.u-tokyo.ac.jp/

研究室
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生物医化学

研究室の方針は「基礎研究を通して人類の向上と福祉をめざす事」
であり、代謝調節と生体膜の生化学および分子生物学などの純粋な
基礎生物学的研究とともに国際的な医療問題に対する共同研究を含
めた指導、調査による研究室外の活動（中南米、東南アジア、アフ
リカ等の発展途上国や欧米の先進国）も積極的に進めている。

当教室では寄生性原虫、特に赤痢アメーバ原虫、熱帯熱マラリア
原虫、リーシュマニア原虫を材料に、生化学、分子細胞生物学、逆
遺伝学、ライブイメージング、オミックス解析等の手法を用いて、
原虫の感染性に関わる機構や代謝系の研究を行っている。特に、小
胞輸送、ファゴサイトーシス、オートファジー、プロテアーゼ活性
化・輸送、アミノ酸代謝、RNA 成熟化、タンパク質生合成、創薬、
オルガネラ特殊進化などに注目している。実験手法は、分子生物学、
生化学、細胞生物学、遺伝学など多岐に渡る。
主な研究テーマ
1. 寄生虫の感染性の分子機構の解明
2. 寄生虫に特異的な代謝、オルガネラの生化学的、生物学的解析
3. 寄生虫の小胞輸送、ファゴサイトーシス・トロゴサイトーシス

の解析

4. 寄生虫株間のゲノムワイド解析およびゲノム比較解析
5. マラリアやアメーバ症などの寄生原虫症に対する創薬
6. RNA 成熟化・タンパク質合成系の多様性の解析
学生へのメッセージ

基礎研究の結果を社会貢献へとつなげる醍醐味を一緒に味わって
みませんか？

http://www.biomedchem.m.u-tokyo.ac.jp/

母子保健学

母子保健学教室（発達医科学分野）はこれまで母子の健康の維持
と増進、とくに感染症、栄養障害、先天異常についての研究・教育
活動を行ってきた。現在は主として発達障害（知的障害、自閉症、
AD/HD など）やてんかんをきたす小児期脳障害（先天性または後
天性）、小児のウイルス感染症（下痢症、発疹症、インフルエンザなど）
の病因（遺伝と環境）、病態、予防、治療に関する研究を、発達神
経科学、感染症学、国際保健学の立場から、実験的・調査的手法を
用いて進めている。
主な研究テーマ
1. 発達期脳障害に関する研究

自閉症・AD/HD のモデル動物を用いた予防・治療の研究（結
節性硬化症など）
てんかん・発達障害のモデル動物の作成と分子病態解析（レッ
ト症候群）
シグナル伝達異常による成長・発達障害の遺伝子診断（ヌーナ
ン症候群など）
先天代謝異常症の生化学的な病態解析（ペルオキシソーム病）
周生期脳障害のモデル動物を用いた新しい治療の開発（脳室周
囲白質軟化）
有熱時けいれん後の脳障害における病因と病態の解明（急性脳症）

2. 感染症の分子疫学的研究
消化器感染症（ロタウイルス、ノロウイルスなど）
呼吸器感染症（インフルエンザ、RS ウイルスなど）
発疹症（ヘルペスウイルス、風疹ウイルスなど）
母子感染症（HIV、サイトメガロウイルスなど）
ワクチンの効果と影響

http://www.development.m.u-tokyo.ac.jp/

Lis1 は神経細胞の移動を調節す
るタンパクで、その不足は滑脳症
という脳障害（知能障害とてんか
んを伴う）を引き起こす。正常な
神経細胞（左）に比し Lis1 の半
減した神経細胞（右）では核（青
色）と中心体（緑色、矢印）の
連結が悪くなり、両者間の距離
が異常に長くなる。

赤痢アメーバ原虫による、ヒト細胞の捕食
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医療倫理学

医療倫理学教室では、医療に関わる政策決定や臨床現場での倫理
的判断の基礎となる倫理・哲学的理論、生命・医療倫理学のトピッ
クスについて、人文・社会科学的方法論を用いて多彩な教育研究を
行っている。授業では、医療倫理学に関する諸問題を理解するだけ
にとどまらず、倫理的な考え方を身に付けることを重視しているた
め、全体講義や文献講読のほか、グループ・ディスカッションや演
習などにも重点を置いている。

なお、グローバル COE のプロジェクトとして医療倫理学教室に
設置された「東京大学生命・医療倫理教育研究センター」（CBEL）
ではこれまで、① ライフサイエンス・医療技術が日本社会および
国際社会にもたらす倫理的・法的・社会的諸問題に関して学際的に
研究すると共に、② 国内外の研究拠点と連携することで、質の高
い国際ネットワークを形成している（GABEX プロジェクト）。そ
して、③ 政策、研究および臨床という実践の場に適した教育プロ
グラムを提供している。これら ①～③ により、今後リーダーシッ
プを発揮して国際的にも活躍できる高度な人材を養成し、次世代の
国際標準となる生命・医療倫理の教育・研究拠点となることを目的
としている（http://www.cbel.jp/）。なお、本センターは、2019 年
より東京大学生命倫理連携研究機構に改組された。

主な研究テーマ
医療倫理学基礎論、倫理理論 （規範理論およびメタ倫理）、政治

理論、医療資源の配分、公衆衛生倫理、脳科学研究の倫理、再生医
療研究の倫理、研究倫理一般、インフォームド・コンセント、守秘
義務、情報開示、脳死・臓器移植、遺伝子医療、安楽死や人工妊娠
中絶の倫理、臨床倫理コンサルテーション、臨床倫理一般、など。

http://www.ethps.m.u-tokyo.ac.jp/

疫学・生物統計学

教室の概要
疫学は、疾病・健康に関する事象を集団中で計量的に捉え、これ

らの原因や影響因子とその強さを評価し、最終的には予防手段につ
なげる実践の学問である。生物統計学は、基礎・臨床・公衆衛生学
といった医学研究において、どうデータをとるか（研究計画）、ど
う解析するか（統計解析）の方法論を提供する応用統計学である。
新薬あるいはより優れた治療法を開発するために行われる臨床試験
においては生物統計家の参加が必須であるが、わが国では極端に少
なく、本教室は日本最初の生物統計学教室である。School of Public 
Health の教育の基盤が疫学と生物統計学にあることは世界の共通認
識であり、学部段階から基礎教育を行うことは、医学系研究科・医
学部に強い「足腰」を与える。
主な研究テーマ

方法論の理論的研究とフィールドでの実証研究に大きく分かれ
ている。教育面では理論疫学と生物統計学の教育を学部・大学院学
生に対して行うとともに、研究面では、東大あるいは国立がん研究
センターなど他施設の研究者との共同研究を含めて幅広く行ってい
る。生物統計学の本質的な目的は、研究目的の明確化と研究の効率
化を通した現実の研究支援であり、実際の医学研究から生じた統計
的問題を解決するための方法論の研究を行っている。

学生へのメッセージ
基礎的な生物統計学とコンピュータ利用技術が必要であり、それ

ぞれ学部教育等を通じて磨かれるが、前者をめざす場合には微積・
線形代数の習得も必須になる。

進路は大学院進学（修士・博士）と就職が半々で、就職先は製薬
関連企業が主であるが、医薬品・医療機器の承認申請審査を行う医
薬品医療機器総合機構にも統計担当審査官を送りだしている。ほと
んどすべての研究・実践活動が他分野の研究者との共同作業 で行
われるため、専門性と同時にバランス感覚と協調性（会話能力を含
む）が必要になる。

http://www.epistat.m.u-tokyo.ac.jp/

研究室

臨床試験にベイズ統計を応用した適応
的デザインで効率的なエビデンス構築
を目指す

What is the causal eff ect? 
Biostatistics provides the means 
to causal inference from observed 
data.
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母性看護学・助産学

教室の概要
母性看護学・助産学は、学部教育では母性看護学の講義と実習、

救急処置を担当している。研究では、女性の生涯を通じた健康づく
りと、妊娠から出産・産後というダイナミックに変化するプロセス
に焦点を当て、フィールドワークを中心に事象を解明し、支援方法
を開発していくことを目指している。看護系では希少な実験室を完
備しており、生化学的・生理学的根拠に基づく周産期ケアの改善に
関する研究にも取り組んでいる。

主な研究テーマ
1. 妊娠中の保健指導のエビデンスの創出

1) 妊娠中のライフスタイル：体重増加・栄養・運動・身体活動・睡眠・
メンタルヘルス （観察研究）

2) 妊娠中・産後の運動効果 / 栄養指導の効果 （介入研究）
2. 安心できる出産への支援

1) 経会陰超音波による分娩進行アセスメント
2) 出産恐怖感と心理社会的要因の検討

3. 女性の健康への支援
1) 産後のボディ・マネジメント支援のための骨盤底筋体操プログ

ラムの効果検証
2) 働く女性の生活・睡眠に関する調査
3) 働く女性の母乳育児支援
4) パートナーからの暴力（IPV: Intimate partner violence）とそ

の関連要因

4. 新生児に対する保健指導エビデンスの創出
1) 効果的な新生児の皮膚トラブル予防法の開発
2) スキンケアによる新生児の皮膚バリア機能・皮膚常在菌叢の変

化の調査
5. 海外をフィールドとした国際共同研究

1) 中米エルサルバドルにおける安全な出産・出生のためのプログ
ラム開発

2) モンゴルにおける妊婦の受動喫煙の実態調査

学生へのメッセージ
女性が心身ともに健やかで、活気にあふれる社会を目指し、一緒

に勉強・研究をしましょう！

http://midwifery.m.u-tokyo.ac.jp/

成人保健・看護学

慢性疾患のある人や高齢者とその家族への看護について、海外か
らの借り物でない「日本の現場育ちの看護学」の構築と、長期療養
施設・在宅ケアにおけるケアの質向上に取り組んでいる。

看護＝「人が他者をケアすること」は、人類の歴史とともにあ
る営みである。学問的な解明のないまま経験的に提供されてき
た看護の実践に光を当て、共有可能な「知」として蓄積統合す
る取り組みにチャレンジしている。看護は非常に文化的な営み
であり、「日本の看護学」の構築が必要で、特にアジアの看護
研究者と連携しつつ取り組んでいる。
「ケアの知」を教育 ･ 普及し、ケアの質保証・質向上するため
のシステム開発（質指標・ガイドラインの開発普及、インター
ネットを通じた支援）を、認知症ケア・家族支援・慢性痛ケア・
在宅終末期ケアを中心に実施している。
高齢化の進んだ現代の日本社会では、多くの人々が慢性疾患・
各種の症状・障害を持ちつつ長い人生を送っています。新たな
研究方法を活用しつつ、 「人が病むこと・老いること」に関す
る理解を深め、その理解のもとにケアを展開する取り組みを進
めたい。

主な研究テーマ
A. 「ケアの知」のための研究方法開発

質的研究方法の新たな展開・普及
事例研究を基盤にした看護学研究方法の開発

B. 長期ケア看護学（在宅、療養病床等）
療養病床・訪問看護におけるケアの質保証・改善
地域包括ケアシステム構築
慢性疾患を持つ人と家族への看護実践（認知症、がん等）

C. 緩和ケア看護学
慢性痛ケアの質保証・改善
終末期（在宅、施設）の看護
終末期看護教育

http://www.adng.m.u-tokyo.ac.jp/

研究室

香港の研究者と国際共同研究に関する学会シンポジウム主催
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老年看護学

現在、病気や障害を持つ高齢者が増えている。それらを持ちつつ
も、その人がその人らしく生きるための支援を行う看護師が必要と
されている。当講座では、創傷、糖尿病、スキンケア、栄養をキーワー
ドに、看護学の視点から、より快適な高齢社会づくりへの貢献を目
指している。 

当研究室では、臨床研究を基とし、分子生物学的および工学的視
点を看護学に融合させた看護理工学の根幹をなすトランスレーショ
ナルリサーチ手法を用いながら、研究および研究者養成、学生教育
を進めている。 
主な研究テーマ

研究は主に、褥瘡、糖尿病性足潰瘍などの「人間が寝る、立つ、
歩く、座る、排泄するなどの生きていくために必須な活動を行うこ
とによって生じる創傷や症状の予防・診断・治療技術の開発」をテー
マとしている。 

具体的な研究テーマとしては「褥瘡発生予測バイオマーカーの
開発」「創傷感染メカニズムの解明」「失禁関連皮膚炎の発生メカニ
ズムの解明」などの基礎研究、「自動内圧調整機能付きエアマット
レスの開発」「創傷ケアの遠隔コンサルテーションシステムの開発」
などの看護工学研究、「糖尿病性足潰瘍予防アセスメント技術の開
発」「エコーを用いた高齢者の誤嚥検出方法の検討」「車いすバスケッ
トボールアスリートの皮膚の実態調査」などの臨床研究を行ってい
る。これらの研究は、当教室の協力講座であるライフサポート技術

開発学（モルテン）寄附講座や、社会連携講座スキンケアサイエンス、
社会連携講座イメージング看護学、附属病院内に開設された社会連
携講座アドバンストナーシングテクノロジーとの連携により実現し
ている。臨床現場での看護上の疑問や問題を基盤として、病態メカ
ニズムの解明による基礎研究から、製品・機器の開発研究までを幅
広くカバーしており、研究結果の臨床への還元を円滑に成す研究体
系で構成されている。

人々が高齢になっても豊かで安心した生活を送れるような技術、
システムを創生するために日々研究・教育・臨床に取り組んでいる。

http://www.rounenkango.m.u-tokyo.ac.jp/

基礎看護学

教室の概要
当教室は昭和 29 年に開設され、看護界のリーダーを多く輩出し

てきた歴史を持つ。基礎看護学とは、看護の対象の理解や専門職性、
職業倫理など看護の基盤となる概念や諸理論、及び看護技術に関す
る学問領域で、大学院では「看護管理学分野」と「看護体系・機能
学分野」を担当している。看護体系・機能学は、社会の変化、科学・
技術の革新の中で看護が提供できる価値、機能、可能性を追求し、
新しいモデルや技術の開発に取り組む学問である。そして、看護管
理学は、患者だけでなく働く人や地域社会を含む関係者全てとその
未来に健康と幸せ（well-being）をもたらすことをミッションとして、
新しいビジョンを描き、様々な資源・資産を効果的に活用する方法
を考える学問である。当教室はこの 2 分野を一体として運営するこ
とで、社会の変化や科学・技術の革新の中で看護が提供できる価値
や機能、可能性を考えながら、それらを実現する方法としての「看
護管理」を探求し社会に還元することを目指している。
主な研究テーマ

私たちの研究領域は図に示したとおり、働く人、集団、道具・環境、
プロセス、アウトカムに広がっており、これらのメカニズムや関連
を明らかにして社会に還元すること、領域を超えて知を発展させて
いくことを目指している。主な研究テーマは下記のとおりである。

看護管理力（ミッション・目標に向けて人や集団を活かす力）
組織ダイナミクス、ダイバーシティ

看護職のキャリア発達支援、エンパワメント
医療・看護の質（構造―プロセス―アウトカムの関連の検証）
新しいサービス・システムの開発と検証
新しい技術・デバイスの開発と検証（情報通信技術・ロボット
技術を含む）

学生へのメッセージ
病院だけでなくあらゆる組織は社会に貢献するというミッション

と機能を持っており、効果的に機能しミッションを果たすために「管
理」を必要としています。社会の大きな転換期である今、人々の健
康と幸せ（well-being）を守り高めるために「管理の知」がますま
す求められています。ぜひ、私たちと一緒に取り組みましょう。

http://nurs-adm.umin.jp/
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家族看護学

少子高齢化や男女共同参画などの社会の動きに伴って、家族の形
態や機能にも変化が生じている。現在の日本社会は、患者中心ばか
りでなく、家族中心の捉え方を看護に期待している。家族看護学教
室ではそのような社会のニーズを重視した教育に取り組んでおり、
教育活動としては、家族と健康、ヘルスコミュニケーション学、小
児看護学および小児看護学実習の教育を担当している。

研究活動としては、病児を抱えた家族の援助に結びつく研究を中
心に、形成期の家族から、高齢者と暮らす家族までさまざまな発達
段階にある家族を対象とした研究を行なっている。また近親者の健
康問題や喪失を経験した家族に対する看護実践について、病院その
他の機関と連携して研究を展開している。
主な研究テーマ
最近の研究活動

入院症例、通院症例、在宅ケアが中心の症例などに関する家族
看護学に立脚した症例研究
子どもをなくされた家族の悲哀の仕事に関する研究
小児がん患者・経験者と家族の生活や健康に関する研究
周産期からの虐待予防システムの構築
子どもと家族の健康関連 QOL に関する研究
障がい児を育てている家族に関する研究
慢性疾患をもつ子どもから成人への移行支援

最近の卒論テーマ
患児の死を経験した看護師の思いと対処行動に関する質的研究

アタッチメントの世代間伝達とアセスメント手法に関する文献
レビュー
小児がん経験者におけるサバイバーシップに関する質的研究
日本における子どもに対する「いのちの教育」の調査・実践
患者会・家族会の運営と、それらを支援する社会資源について
の実態調査
小児がんで入院している子どものきょうだい支援

学生へのメッセージ
家族を視野に入れた看護実践は古くから行われていますが、「学」

として体系化されておらず、まだ新しい専門領域です。世界のパー
トナーとともに家族看護学の実践や研究を通じて家族看護学の発展
に貢献しませんか。

http://www.fn.m.u-tokyo.ac.jp/

地域看護学

地域看護学分野では、全てのライフステージにある・あらゆる健
康レベルの人々の健康と QOL を持続的に維持・向上することを目
指して教育・研究活動を行っている。その際、コミュニティや集団
の特性を活かした働きかけを行うこと、システム構築を目指すこと
が分野の大きな特徴である。

コミュニティや集団には、必ず社会・物理的に表現される独自の
特徴があり、その特徴に応じた個別の介入策を考案することで、よ
り効果的に介入できると考える。考案した介入は、一過性のものと
せず、コミュニティや集団の中にシステムとして構築されることで
継続的に機能する。個性に応じたシステムを提案することは、研究
によって実社会を効率的・効果的に変革する時の重要な要素と考え
ている。

研究活動としては、人々の経験やニーズを正しく理解して効果的
な対策に繋げることを目的とし、現場に足を運んで直接対象者から
話を聞くこと、ニーズや資源の地理的分布の把握、地域全体を網羅
する大規模データの解析、介入プログラムの開発・検証、などを実
施している。近年の研究は、地域医療・介護、母子保健、高齢者保健、
地域の精神保健、被災地支援、の分野で行われており、いずれもコ
ミュニティの特性に応じた介入策を提案し、システム化を推進する
ための実践的取り組みである。

また、保健師教育課程の責任教室として、公衆衛生看護学領域に
関する教育・研究を行っている。

社会の課題を解決するには、社会システムそのものを改善する
ことも重要な要素である。学生にとって具体的なイメージが難しい
領域ではあるが、システムの変革によって、人の動きが変わり、コ
ミュニティや集団の健康問題が解決されていくことがあるというこ
とを、ぜひ知ってもらいたい。

http://park.itc.u-tokyo.ac.jp/chn/

研究室

被災地住民と協働開発した健康体操の様子
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健康科学・看護学専攻 http://hsn.m.u-tokyo.ac.jp/

http://www.sih.m.u-tokyo.ac.jp/国際保健学専攻

健康科学・看護学専攻は、修士課程が看護学講座のみ、博士課程
は健康科学講座と看護学講座で運営している。看護学は、誕生から
終末期までのさまざまな健康レベルの人々が安全・安楽な生活を送
ることできるように支援するための方法論を研究する。このため、
その基礎となる心身のメカニズムの解明、ライフサイクルの各期に
対応した看護の支援方法、また、多様な場で看護を効果的に提供す
る方法論の解明・開発を行っている。東京大学における看護学教育
は、衛生看護学科時代からの 50 年以上にわたる長い歴史を持ち、
多くの人材を輩出してきた。大学院大学として、看護学の最先端を
開拓する研究者の育成に力を入れている。平成 26 年度からは修士
課程に保健師教育コース・助産師教育コースを置いた。

修士課程への進学は、実質的に看護学各講座への進学であり、健
康総合科学科の卒業生や他大学の看護・保健系学科の卒業生が主に
進学している。入学試験科目は、保健学一般、英語、専門科目（分野別）
である。大学院では研究者としての基礎的知識を特論等で、演習で
データ分析等を実践的に学び、そのようなトレーニングを基に修士
論文に取り組む。

博士課程への進学は、健康科学・看護学専攻と公共健康医学専攻
両者の修士課程からの進学者が主であるが、外部からの博士課程へ
の進学も若干名受け入れている。研究者養成を主な目的とした大学
院であるため、修士課程修了生で研究者を志向する者は、そのまま
博士 課程に進学する。修士論文の成績（修士論文発表会における

本専攻は平成 4 年度に「独立専攻」として発足し、当初は国際
保健計画学（平成 21 年度に国際保健政策学と改称）、国際地域保健
学、人類遺伝学が大学院教育を行う「基幹講座」、生物医化学、発
達医科学、人類生態学が健康総合科学科の学部教育も行う「協力講
座」として出発した。その後、大学院重点化とともに上記の 6 分野
が、国際保健計画学と国際地域保健学からなる「国際社会医学講座」
と、他の 4 分野からなる「国際生物医科学講座」にまとまった。平
成 28 年度から人類遺伝学教室も健康総合科学科に参加し、「国際生
物医科学講座」は全て学部教育に携わり、卒論学生も受け入れてい
る。「国際社会医学講座」2 分野も必修科目である「国際保健学」の
授業を分担している。

当専攻の 6 分野はそれぞれ特徴をもっているが、社会医学のアプ
ローチと生物医科学のアプローチをあわせることにより、この新し
い研究領域の開拓に取り組んでいる。生物医科学系の 4 分野につい
ては、研究室紹介の頁で詳細に説明されているので、ここでは社会
医学系 2 分野の紹介と、国際保健学専攻における大学院教育および
それに関連する特色などを述べることにする。国際保健政策学と国
際地域保健学は、国際保健学の中で社会科学に基礎を置く教育研究
をおこなっている。特に発展途上国の健康問題を主たる対象に、た
とえば保健政策・サービスの立案・実施過程、あるいはその住民に
よる受容について、政策分析から地域保健活動までを含む多方面か
ら検討している。大学院生の多くは、発展途上国における調査研究、

発表内容と質疑応答に基づく）が合否判定の材料となる。入学後は、
主として指導教員および所属分野でのゼミ等に参加しつつ自らの創
意工夫を基に研究課題を汲み、博士論文提出のための研究に主体的
に取り組む。

あるいは大規模データベースを利用した研究を展開している。
国際保健学専攻全体の教育研究の特徴をあげれば、当然のことで

あるが国際的な研究ネットワークを重視していることで、世界保健
機関や諸外国の大学・研究機関との共同研究を数多くおこなってい
る。大学院生にも外国人が比較的多く、修士・博士を通じて日本語
の能力を必要としない（英語のみで学位が取得できる）教育・研究
環境を整えているのが特徴で、アジア開発銀行からの奨学金受給生
も毎年数名迎えている。大学院修了者は、博士課程の場合には研究
者・教育者になる者が多く、修士課程修了者では一般企業のほか国
際保健の現場で活躍する者も多い。

大学院






