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巻 頭 言

3.11東日本大震災は岐阜大学保健管理センターのあり方にも大きなインパクトを与えました。岐阜大

学が大きな震災に見舞われた場合、学生や職員の応急処置をどうするか、安否確認をどうするか、保

健管理のデータが失われないために、どのようにリスクを分散して保存するか、といった問題が浮き

彫りにされました。今後の対応をせまられています。

H22年度は学生支援 GP「新たな社会的ニーズに対応した学生支援プログラム」の最終年度、 4 年間

の集大成の年でした。この GP の取り組みは①新入生全員に血液検査を実施し、そのデータ（科学的根

拠）にもとづいて生活改善指導を実践したこと、②大学敷地内全面禁煙、禁煙サポートにより、学生

の喫煙率が実際に低下したこと。③学生の心の支援を行うため、精神科医に加え、臨床心理士と専門

職員が常時、窓口で学生の相談に対応できる体制を整えたこと。④「健康ナビ」という冊子を発刊し、

学生全員を対象に健康啓発を行ったこと。⑤国際交流に取り組み、南フロリダ大学、ハワイ大学など

と積極的に交流、情報交換を行ったこと。米国大学保健管理協会（ACHA）で研究成果を発表したこ

とです。この GP の取り組みは他大学のモデルになるもので、なかでも、「健康ナビ」の冊子は岐阜県

下の大学のほとんどで使用されています。

学生支援 GP で到達した高い活動レベルを維持しながら、新たな問題に取り組んでゆく岐阜大学保健

管理センターにご期待ください。

平成22年度岐阜大学保健管理センター年報をお届けします。

平成23年 9 月15日

保健管理センター長　　清　水　克　時
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Ⅰ　平成22年度　健康管理状況の報告
1 ．平成22年度　学生の健康管理事業計画

区 分 対 象 者 実施時期 検 査 項 目 な ど
健
康
調
査（
Ｕ
Ｐ
Ｉ
）

新 入 生 の 健 康 調 査
（University Personality Inventry：UPI）

学部新入生・編入生 4 月 Web による健康調査（UPI）スクリーニング
高得点者 5 ～ 7 月 学生相談室員、精神科医等による個人面接

在 学 生 の 健 康 調 査
（University Personality Inventry：UPI）

学部新 3 年生 H22年 1 ～ 3 月 Web による健康調査（UPI）スクリーニング
高得点者 3 ～ 7 月 学生相談室員、精神科医等による個人面接

定

期

健

康

診

断

定 期 健 康 診 断 学部、大学院、
研究生

在学生：
H22年 2 ／12、
15、16、17、18、
19、22、23、
3 ／ 1 、 2

（H22年度定期健
康診断として実施）

問診、内科診察、胸部 X 線間接撮影、身体
計測、視力測定、血圧測定、尿検査（蛋白・
糖・潜血）、歯科健康診断

新入生・編入生：
4 ／1、2、3、6

問診、内科診察、胸部Ｘ線間接撮影、身体
計測、視力測定、血圧測定、尿検査（蛋白・
糖・潜血）、心電図検査、血液検査

定 期 健 康
診 断
事 後 措 置

肥 満
BMI 30以上 在学生 3 ～ 5 月

新入生 4 ～ 5 月
体重再測定、医師による指導（必要時内分
泌内科などへの受診勧奨）、保健指導、栄養
指導

BMI 25以上 在学生 3 ～ 7 月
新入生 4 ～ 7 月

体重再測定、保健指導、栄養指導、希望者
には運動サポート紹介

や せ BMI 16.0以下 在学生 3 ～ 7 月
新入生 4 ～ 7 月

保健指導、栄養指導（必要時医師、カウン
セラーの面接につなぐ）

胸 部
レ ン ト ゲ ン 間接撮影有所見者 在学生 3 ～ 5 月

新入生 4 ～ 5 月
学校医による結果説明後、医療機関での精
査勧奨

血 圧 最高血圧　140以上
最低血圧　 90以上

在学生 3月～ 5月
新入生 4月～ 5月 血圧再測定、保健指導（必要時医師につなぐ）

視 力 0.6以下 在学生 3月～ 5月
新入生 4月～ 5月 視力再検査（必要時眼科受診・視力矯正勧奨）

内 科 診 察 有所見者 在学生 4月～ 5月
新入生 4月～ 5月

学校医による結果説明（必要時医療機関受
診勧奨）

尿 検 査 糖（±）蛋白（＋）
潜血（＋）以上

在学生 3月～ 5月
新入生 4月～ 5月

尿再検査（必要時学校医につなぎ医療機関
受診勧奨）

心 電 図 有所見者 新入生 4 ～ 5 月 学校医による結果説明後、医療機関での精
査勧奨

血 液 検 査 有所見者 新入生 4 ～ 6 月
学校医による結果説明（必要時受診勧奨）、
保健指導、栄養指導、希望者には運動サポー
ト紹介

既往歴・現病歴 在学生3月～6月
新入生 4月～6月 治療状況の確認（必要時学校医の面談）

そ
の
他
健
康
診
断

特 殊 健 康 診 断 該当者 4 月、10月 問診、診察、血液検査、尿検査など

特 殊 健 康 診 断 事 後 措 置 有所見者 6 月、11月 学校医による問診、診察、実験・研究環境
などの確認と指導、担当教員への助言

留 学 生 健 康 診 断 該当者 10月
問診、内科診察、胸部Ｘ線間接撮影、
身体計測、視力測定、
血圧測定、尿検査（蛋白・糖・潜血）、
心電図検査、血液検査

留学生健康診断事後措置 受診者全員 11月、12月 学校医による結果説明、保健指導
臨 時 健 康 診 断 伝染病が発生した時など、必要に応じて行なう

健
康

教
育 健 康 教 育 （ 集 団 指 導 ） 学生・教職員 前期、後期 健康科学（禁煙、予防接種、エイズ、AED

の使い方など含む）に関する講習会

そ

の

他

入 試 救 護 該当者 センター入試、
前後期入試 入試時応急処置

国家資格免許申請のための医療面接 医学科、獣医学科 3 月 問診、精神科医面接

応 急 処 置 学生、教職員、
本学来訪者 通　年 診察、処置、投薬、検査等

メ ン タ ル ヘ ル ス 相 談 学生、教職員 通　年 精神科医、臨床心理士、カウンセラーによ
る相談

保 健 指 導 （ 個 別 ） 学生 通　年 医師、保健師、看護師、管理栄養士による
保健指導

禁 煙 指 導（ 個 別 ）学生 通　年 内科診察（院外処方箋発行）、保健指導
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2 ．定期健康診断
1）受診率の年次推移と平成22年度定期健康診断実施状況

定期健康診断は、本学に在籍する正規学生（7,464名）と研究生を対象に実施した。在学生は 2 月

12日～ 3 月 2 日、22年度新入生は 4 月 1 日～ 4 月 6 日（ 4 月 7 日が入学式）の期間、延べ14日間で実

施した。受診者数は学部生4,974名、大学院生1,163名の計6,137名（職場健診結果提出者51名を含む）

で、研究生14名と合わせて6,151名であった。尚、学部新入生の受診率は98.2％と高く維持している

が、 2 、 3 年生の受診率が低下しないよう工夫が必要であると考える。

学年別推移（学部生） （単位　％）

11年度 12年度 13年度 14年度 15年度 16年度 17年度 18年度 19年度 20年度 21年度 22年度

1 　　　年 82.8 91.0 90.7 92.4 93.9 82.6 98.8 98.5 98.0 98.7 99.3 98.2

2 　　　年 68.3 71.7 84.5 78.6 83.1 86.0 79.1 82.9 85.3 79.2 88.2 79.1

3 　　　年 73.9 83.8 85.1 89.4 86.1 88.1 86.0 73.8 76.6 82.1 87.5 83.1

4 　　　年 83.1 82.5 82.4 82.7 83.2 80.4 83.5 81.3 80.2 79.3 84.8 85.9

5 　　　年 73.1 80.0 94.6 84.6 71.6 73.5 78.6 54.1 78.1 81.3 88.3 70.5

6 　　　年 90.2 99.1 99.0 92.2 100.0 87.7 92.1 91.1 92.8 91.6 97.3 97.5

学 部 全 体 77.5 82.5 85.9 85.7 86.0 85.7 86.7 83.5 84.7 84.6 89.9 86.5

学部別推移 （単位　％）

11年度 12年度 13年度 14年度 15年度 16年度 17年度 18年度 19年度 20年度 21年度 22年度

教 育 学 部 90.7 91.5 94.5 95.9 94.2 91.7 95.7 94.4 93.7 95.6 96.9 95.3 

地 域 科 学 部 81.5 85.8 87.9 89.9 85.7 86.8 90.9 92.0 89.1 88.9 92.5 92.3 

医学部（医学科） 70.3 72.6 87.1 88.7 
91.4 88.0 84.4 78.7 80.1 79.3 83.8 78.2 

医学部（看護学科） 95.7 85.5 

工 学 部（ 昼 間 ） 74.0 81.1 82.2 82.1 82.9 82.6 84.3 76.8 81.5 80.3 88.5 83.3 

工 学 部（ 夜 間 ） 59.1 71.4 74.0 67.1 64.7 60.9 60.1 57.0 50.5 51.5 50.0 

応用生物科学部 79.3 83.4 87.7 85.7 85.9 89.8 87.0 91.9 87.8 88.0 91.0 90.8 

学 部 全 体 77.5 82.5 85.9 85.7 86.0 85.7 86.7 83.5 84.7 84.6 89.9 86.5 

注）応用生物学部については平成15年度までのデータは農学部である。
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平成22年度　定期健康診断受診状況

在籍者数
（人）

休学中
（人）

職場健診
代用

（人）
対象数

（a）（人）
健診日
受診数

（b）（人）
受診率

（b）/（a）

学

部

教 育 学 部 1,087 8 1,079 1,028 95.3％

地 域 科 学 部 460 5 455 420 92.3％

医 学 部 889 1 888 694 78.2％

工　 学　 部（ 昼 ） 2,466 27 1 2,438 2,031 83.3％

工　 学　 部（ 夜 ） 11 1 10 0 0.0％

応 用 生 物 科 学 部 885 3 882 801 90.8％

計 5,798 45 1 5,752 4,974 86.5％

大

学

院

教 育 学 研 究 科 152 10 142 101 71.1％

地 域 科 学 研 究 科 45 8 1 36 29 80.6％

医 学 系 研 究 科 Ｍ 28 1 27 23 85.2％

医 学 系 研 究 科 Ｄ 51 13 1 37 14 37.8％

医 学 系 研 究 科 169 32 14 123 43 35.0％

医学系研究科（看護学） 32 4 12 16 8 50.0％

工 学 研 究 科 Ｍ 666 3 663 632 95.3％

工 学 研 究 科 Ｄ 82 5 3 74 40 54.1％

応 用 生 物 科 学 研 究 科 195 1 194 182 93.8％

農 学 研 究 科 3 3 2 66.7％

連 合 農 学 研 究 科 77 2 75 52 69.3％

連 合 獣 医 学 研 究 科 49 1 2 46 27 58.7％

連合創薬医療情報研究科 27 4 7 16 10 62.5％

計 1,666 74 50 1,452 1,163 80.1％

総 計 7,464 119 51 7,204 6,137 85.2％

研 究 生 14 

研 究 生 を 含 む 受 診 者 数 6,151 

対象数
（a）（人）

健診日
受診数

（b）（人）
受診率

（b）/（a）

学

部

1 年 1,330 1,306 98.2％

2 年 1,308 1,035 79.1％

3 年 1,367 1,136 83.1％

4 年 1,514 1,300 85.9％

5 年 112 79 70.5％

6 年 121 118 97.5％

計 5,752 4,974 86.5％

※設定した健診期間に受診できなかった学生は、 6 月30日まで指定の健診機関での受診を可能にした。
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2 ）有所見率と判定基準

延べ有所見者数 学 部 999件
 大 学 院 308件
 研 究 生 3件
 総 計 1,310件

検査項目 胸部
Ｘ線

尿 検 査
血　圧 診察 新入生編入生

心電図検査 身体計測
蛋白 潜血 尿糖

再検基準 所見
あり

（＋）
以上

（＋）
以上

（±）
以上

最高血圧140以上
最低血圧 90以上
最高血圧 80未満

所見
あり 所見あり BMI

25以上
BMI

16以下

学　部 5.1％ 1.5％ 0.7％ 0.3％ 1.6％ 2.1％ 2.2％ 7.8％ 0.6％

大学院 4.8％ 1.1％ 0.9％ 0.3％ 2.8％ 2.2％ 14.2％ 0.3％

研究生 0.0％ 0.0％ 7.0％ 0.0％ 0.0％ 0.0％ 14.3％ 0.0％

計 5.0％ 1.4％ 0.8％ 0.3％ 1.8％ 2.2％ 2.2％ 9.1％ 0.5％

健診結果の判定について（参考）

判定 意　　　味 項　　目 事後措置

Ａ 異常ありません 全項目 1 年後の健診まで措置なし

B 基準値から外れていますが、心配
のない範囲です

身体計測、胸部Ｘ線、
心電図

1 年後の健診まで措置なし
（所見についての質問などに応じる）

Ｃ

再検査が必要です 体重、血圧、尿検査、
視力 保健管理センターにて再検査

あるいは、生活習慣の見直し、改
善が必要です（保健指導）

体重、肝機能、脂質、
尿酸 保健師・管理栄養士などによる保健指導

（医療機関での）再検査が必要です 胸部Ｘ線、心電図 保健管理センターにて医師から結果説明
（必要に応じ医療機関へ紹介）

Ｄ 2 詳しい検査が必要です
聴力、胸部Ｘ線、
心電図、診察、肝機能、
脂質、糖代謝、尿酸

保健管理センターにて医師から結果説明
医療機関へ紹介

Ｄ 1 治療が必要です 胸部Ｘ線、心電図、
その他

保健管理センターにて医師から結果説明
直ちに医療機関へ紹介
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3 ）胸部Ｘ線撮影（間接撮影）

学部・大学院名
健康診断
受診者数
（人）

胸部Ｘ線
受診者数
（人）

受 診 率 異常なし
（人）

所見あり
（人） 有所見率

学　
　
　

部

教 育 学 部 1,028 1,027 99.9％ 977 50 5.1％

地 域 科 学 部 420 420 100.0％ 390 30 7.7％

医 学 部 694 693 99.9％ 657 36 5.5％

工　 学　 部（ 昼 ） 2,031 2,031 100.0％ 1,948 83 4.3％

応 用 生 物 科 学 部 801 800 99.9％ 760 40 5.3％

学 部 計 4,974 4,971 99.9％ 4,732 239 5.1％

大　
　
　

学　
　
　

院

教 育 学 研 究 科 101 99 98.0％ 94 5 5.3％

地 域 科 学 研 究 科 29 29 100.0％ 27 2 7.4％

医 学 系 研 究 科 Ｍ 23 23 100.0％ 23 0 0.0％

医 学 系 研 究 科 Ｄ 14 13 92.9％ 12 1 8.3％

医 学 系 研 究 科 43 43 100.0％ 42 1 2.4％

医学系研究科（看護学） 8 8 100.0％ 8 0 0.0％

工 学 研 究 科 Ｍ 632 631 99.8％ 606 25 4.1％

工 学 研 究 科 Ｄ 40 40 100.0％ 38 2 5.3％

応 用 生 物 科 学 研 究 科 182 182 100.0％ 170 12 7.1％

農 学 研 究 科 2 2 100.0％ 2 0 0.0％

連 合 農 学 研 究 科 52 52 100.0％ 48 4 8.3％

連 合 獣 医 学 研 究 科 27 27 100.0％ 27 0 0.0％

連合創薬医療情報研究科 10 10 100.0％ 9 1 11.1％

大 学 院 計 1,163 1,159 99.7％ 1,106 53 4.8％

研　　究　　生 14 14 100.0％ 14 0 0.0％

総　　　　　計 6,151 6,144 99.9％ 5,852 292 5.0％

所見の内容

判　　　定 人数 所　　　　　　　見

Ｂ：支障なし（経過観察） 243名

脊椎後・側弯症（202名）、左胸膜胸膜陥入像（13名）、脊椎手術既往（ 6
名）、胸骨縦切開術後（ 4 名）、右上肺野奇静脈葉（ 4 名）、胸骨縦切開術後

（ 3 名）、右肋骨奇形・変形（ 3 名）、心陰影右胸心（ 3 名）、大動脈右側大
動脈弓（ 3 名）、両側肺尖石灰化影、右肋骨奇形・変形

Ｃ：要再検査 38名

左胸膜癒着（ 6 名）、右胸膜癒着（ 5 名）、右肺尖硬化像（ 5 名）、右下肺野
線状・索状影（ 2 名）、右肺尖ブラまたは嚢胞影（ 2 名）、左肺尖硬化像（ 2
名）、両側肺尖硬化像（ 2 名）、右胸膜癒着・右肋骨骨折後 、右上肺野ブラ
または嚢胞影・右上肺野硬化像、右上肺野線状・索状影、右中肺野小結節
影、右肺尖線状・索状影、左下肺野線状・索状影、左上肺野硬化像、左上
肺野硬化像・左胸膜胸膜陥入像、左上肺野線状・索状影、左肺動脈肺動脈
幹拡張、左肺門肺血管影の異常、心陰影拡大・その他胸骨縦切開術後、両側
上肺野ブラまたは嚢胞影、両側中肺野硬化像、両側肺尖ブラまたは嚢胞影

Ｄ 2 ：要精密検査 12名 左肺門肺門部腫大（ 3 名）、心陰影拡大（ 2 名）右下肺野限局性浸潤影、左
胸郭変形、左中肺野孤立性結節影、左肺尖孤立性結節影、縦隔拡大

＊　上記Ｃ、Ｄ 2 判定の50名は、学校医による結果説明、問診、診察などを行い、必要な学生には医療機関での
精査を指示した。尚、精査の結果、結核の治療を要する者はいなかった。
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4 ）尿検査

①　尿蛋白

学部・大学院名 受診者数
（人）

（－）
（人）

（±）
（人）

（＋）
（人）

（ 2 ＋）
（人）

（ 3 ＋）
（人）

有所見者数
（人） 有所見率

学　
　
　

部

教 育 学 部 1,020 959 37 14 7 3 24 2.4％
地 域 科 学 部 419 398 16 5 5 1.2％
医 学 部 691 660 25 5 1 6 0.9％
工　 学　 部（ 昼 ） 2,026 1,869 129 23 5 28 1.4％
応 用 生 物 科 学 部 798 757 31 7 3 10 1.3％
学 部 計 4,954 4,643 238 54 16 3 73 1.5％

大　
　
　

学　
　
　

院

教 育 学 研 究 科 100 96 3 1 1 1.0％
地 域 科 学 研 究 科 29 28 1 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 Ｍ 23 20 3 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 Ｄ 14 13 1 1 7.1％
医 学 系 研 究 科 43 41 2 0 0.0％
医学系研究科（看護学） 7 7 0 0.0％
工 学 研 究 科 Ｍ 632 534 91 7 7 1.1％
工 学 研 究 科 Ｄ 40 40 0 0.0％
応 用 生 物 科 学 研 究 科 182 167 12 2 1 3 1.6％
農 学 研 究 科 2 2 0 0.0％
連 合 農 学 研 究 科 51 51 0 0.0％
連 合 獣 医 学 研 究 科 27 24 3 0 0.0％
連合創薬医療情報研究科 10 9 1 1 10.0％
大 学 院 計 1,160 1,032 115 10 2 1 13 1.1％
研　　究　　生 14 14 0 0 0 0 0 0.0％
総　　　　　計 6,128 6,044 355 64 17 4 85 1.4％

②　尿潜血

学部・大学院名 受診者数
（人）

（－）
（人）

（±）
（人）

（＋）
（人）

（ 2 ＋）
（人）

（ 3 ＋）
（人）

生理中
（人）

有所見者数
（人） 有所見率

学　
　
　

部

教 育 学 部 1,020 931 27 6 1 3 52 10 1.0％
地 域 科 学 部 419 373 11 2 33 2 0.5％
医 学 部 691 619 22 4 1 2 43 7 1.0％
工　 学　 部（ 昼 ） 2,026 1,954 36 9 1 1 25 11 0.5％
応 用 生 物 科 学 部 798 727 24 3 1 1 42 5 0.6％
学 部 計 4,954 4,604 120 22 4 9 195 35 0.7％

大　
　
　

学　
　
　

院

教 育 学 研 究 科 100 94 1 5 0 0.0％
地 域 科 学 研 究 科 29 25 2 2 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 Ｍ 23 23 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 Ｄ 14 11 2 1 1 7.1％
医 学 系 研 究 科 43 35 5 1 2 1 2.3％
医学系研究科（看護学） 7 6 1 0 0.0％
工 学 研 究 科 Ｍ 632 612 10 1 2 7 3 0.5％
工 学 研 究 科 Ｄ 40 36 3 1 1 2.5％
応 用 生 物 科 学 研 究 科 182 165 5 3 1 8 4 2.2％
農 学 研 究 科 2 2 0 0.0％
連 合 農 学 研 究 科 51 44 3 4 0 0.0％
連 合 獣 医 学 研 究 科 27 25 1 1 1 3.7％
連合創薬医療情報研究科 10 9 1 0 0.0％
大 学 院 計 1,160 1,087 33 8 2 1 29 11 0.9％
研　　究　　生 14 13 0 0 0 1 0 1 7.1％
総　　　　　計 6,128 5,703 153 32 7 11 224 50 0.8％
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③　尿糖

学部・大学院名 受診者数
（人）

（－）
（人）

（±）
（人）

（＋）
（人）

（ 2 ＋）
（人）

（ 3 ＋）
（人）

有所見者数
（人） 有所見率

学　
　
　

部

教 育 学 部 1,020 1,018 2 2 0.2％
地 域 科 学 部 419 417 2 2 0.5％
医 学 部 691 689 1 1 2 0.3％
工　 学　 部（ 昼 ） 2,026 2,020 4 1 1 6 0.0％
応 用 生 物 科 学 部 798 796 1 1 2 0.3％
学 部 計 4,954 4,940 8 1 4 1 14 0.3％

大　
　
　

学　
　
　

院

教 育 学 研 究 科 100 100 0 0.0％
地 域 科 学 研 究 科 29 29 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 Ｍ 23 23 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 Ｄ 14 13 1 1 7.1％
医 学 系 研 究 科 43 43 0 0.0％
医学系研究科（看護学） 7 7 0 0.0％
工 学 研 究 科 Ｍ 632 631 1 1 0.2％
工 学 研 究 科 Ｄ 40 40 0 0.0％
応 用 生 物 科 学 研 究 科 182 182 0 0.0％
農 学 研 究 科 2 2 0 0.0％
連 合 農 学 研 究 科 51 49 1 1 2 3.9％
連 合 獣 医 学 研 究 科 27 27 0 0.0％
連合創薬医療情報研究科 10 10 0 0.0％
大 学 院 計 1,160 1,156 3 1 0 0 4 0.3％
研　　究　　生 14 14 0 0 0 0 0 0.0％
総　　　　　計 6,128 6,110 11 2 4 1 18 0.3％

尿検査は事前に採尿キットを配布して検査した。

尿蛋白はスクリーニング基準を（＋）以上とし、有所見者は85名（1.4％）であった。

尿潜血はスクリーニング基準を（＋）以上とし、有所見者は50名（0.8％）であった。

再検査、医療機関で精査を促した後、うち、IgA 腎症治療中が 2 名、腎不全治療中 1 名、新たに発見

された腎疾患は、慢性糸球体腎炎 1 名、糸球体腎炎疑い 1 名、腎結石 1 名であった。

尿糖はスクリーニング基準を（±）とし、有所見者は18名（0.3％）であった。

再検査、医療機関で精査を促した後、うち、糖尿病治療中が 2 名、新たに発見された糖尿病が 1 名あ

り、医療機関に紹介、治療が開始された。
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5 ）血圧測定

学部・大学院名 受診者数
（人）

最高血圧140mmHg以上
最低血圧90mmHg以上

（人）

最高血圧80mmHg未満
（人）

有所見者数
（人） 有所見率

学　
　
　

部

教 育 学 部 1,028 14 0 14 1.4％

地 域 科 学 部 420 2 0 2 0.5％

医 学 部 694 5 0 5 0.7％

工　 学　 部（ 昼 ） 2,031 53 0 53 2.6％

工　 学　 部（ 夜 ） 0 0 0 0 0.0％

応用生物科学部（農学部含む） 801 6 0 6 0.7％

学 部 計 4,974 80 0 80 1.6％

大　
　
　

学　
　
　

院

教 育 学 研 究 科 101 3 0 3 3.0％

地 域 科 学 研 究 科 29 1 0 1 3.4％

医 学 系 研 究 科 Ｍ 23 0 0 0 0.0％

医 学 系 研 究 科 Ｄ 14 0 0 0 0.0％

医 学 系 研 究 科 43 4 0 4 9.3％

医学系研究科（看護学） 8 0 0 0 0.0％

工 学 研 究 科 Ｍ 632 20 0 20 3.2％

工 学 研 究 科 Ｄ 40 0 0 0 0.0％

応 用 生 物 科 学 研 究 科 182 2 0 2 1.1％

農 学 研 究 科 2 0 0 0 0.0％

連 合 農 学 研 究 科 52 3 0 3 5.8％

連 合 獣 医 学 研 究 科 27 0 0 0 0.0％

連合創薬医療情報研究科 10 0 0 0 0.0％

大 学 院 計 1,163 33 0 33 2.8％

研　　究　　生 14 0 0 0 0.0％

総　　　　　計 6,151 113 0 113 1.8％

113名の有所見者の内 4 名が継続治療を必要とした。
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6 ）内科診察

学部・大学院名

受

診

者

数

所

見

な

し

所

見

あ

り

有

所

見

率

所見内容の内訳　（人）

結

膜

蒼

白

脈
拍
の
異
常

甲

状

腺

腫

心
音
の
異
常

腹
部
の
異
常

皮
膚
の
異
常

外
眼
部
の
異
常

口
腔
の
異
常

そ
の
他
の
所
見（人） （人） （人）

学　
　
　

部

教 育 学 部 1,028 1,008 20 1.9％ 2 1 5 4 0 7 0 1 0

地 域 科 学 部 420 407 13 3.1％ 1 0 8 1 0 3 0 0 0

医 学 部 694 681 13 1.9％ 0 2 3 2 0 6 0 0 0

工　 学　 部（ 昼 ） 2,031 1,988 43 2.1％ 1 5 2 6 1 26 0 0 2

工　 学　 部（ 夜 ） 0 0 0 0.0％ 0 0 0 0 0 0 0 0 0

応用生物科学部（農学部含む） 801 784 17 2.1％ 2 0 3 4 0 8 0 0 0

学 部 計 4,974 4,868 106 2.1％ 6 8 21 17 1 50 0 1 2

大　
　
　

学　
　
　

院

教 育 学 研 究 科 101 99 2 2.0％ 0 0 1 1 0 0 0 0 0

地 域 科 学 研 究 科 29 29 0 0.0％ 0 0 0 0 0 0 0 0 0

医 学 系 研 究 科 Ｍ 23 22 1 4.3％ 0 0 0 1 0 0 0 0 0

医 学 系 研 究 科 Ｄ 14 13 1 7.1％ 0 0 0 0 0 1 0 0 0

医 学 系 研 究 科 43 43 0 0.0％ 0 0 0 0 0 0 0 0 0

医学系研究科（看護学） 8 8 0 0.0％ 0 0 0 0 0 0 0 0 0

工 学 研 究 科 Ｍ 632 614 18 2.8％ 1 2 2 4 0 6 1 0 2

工 学 研 究 科 Ｄ 40 40 0 0.0％ 0 0 0 0 0 0 0 0 0

応 用 生 物 科 学 研 究 科 182 180 2 1.1％ 0 0 0 0 0 1 0 0 1

農 学 研 究 科 2 2 0 0.0％ 0 0 0 0 0 0 0 0 0

連 合 農 学 研 究 科 52 50 2 3.8％ 0 1 1 0 0 0 0 0 0

連 合 獣 医 学 研 究 科 27 27 0 0.0％ 0 0 0 0 0 0 0 0 0

連合創薬医療情報研究科 10 10 0 0.0％ 0 0 0 0 0 0 0 0 0

大 学 院 計 1,163 1,137 26 2.2％ 1 3 4 6 0 8 1 0 3

研　　究　　生 14 14 0 0.0％ 0 0 0 0 0 0 0 0 0

総　　　　　計 6,151 6,019 132 2.2％ 7 11 25 23 1 58 1 1 5

甲状腺腫を指摘された人の病名：

　バセドウ病 1 名、橋本病 1 名、単純性甲状腺腫 1 名、甲状腺のう胞 2 名、甲状腺腫 2 名

心音の異常を指摘された人の病名：

　心臓手術後 3 名、不整脈 1 名、マルファン症候群 1 名、僧帽弁逆流症 1 名、心臓中隔欠損症 1 名、

　漏斗胸 1 名

皮膚の異常を指摘された人の病名：アトピー性皮膚炎28名、皮膚角化症 1 名
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7 ）新入生・編入生心電図検査

学　　部　　名 受診者数
（人）

異常なし
（人）

所見あり
（人） 有所見率

教 育 学 部 265 261 4 1.5％

地 域 科 学 部 121 118 3 2.5％

医 学 部 280 274 6 2.1％

工　 学　 部（ 昼 ） 598 585 13 2.2％

応 用 生 物 科 学 部 122 117 5 4.1％

総　　　　　計 1,386 1,355 31 2.2％

所見あり31名の内訳
所　　　　　見 Ｃ　（人） Ｄ 2 　（人） 計　（人）

Ｉ度房室ブロック（0.22sec ≦ PQ） 1 1

Ｒ波の増高不良 2 1 3

WPW 症候群 1 1

完全右脚ブロック 5 1 6

著しい洞性徐脈 1 1

著しい洞性頻脈 2 2

散発性心室性期外収縮（ 2 回未満） 2 2

洞房ブロック 1 1

洞性徐脈（50 ＞ HR ≧ 40） 1 1 2

洞性頻脈（120 ＞ HR ≧ 100） 5 2 7

肺性Ｐ 1 1 2

頻発性上室性期外収縮（ 2 回以上） 1 1

頻発性心室性期外収縮（ 2 回以上） 2 2

総　　　　　計 20 11 31

心電図検査の有所見者（Ｃ、Ｄ 2 判定）は31名（2.2％）であった。

保健管理センター医師から個別に結果説明を行い、必要な学生には医療機関での精密検査を促した。

その結果、心室性期外収縮で 2 名が主治医にて経過観察が必要となった。
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8 ）身体計測

①　肥満（BMI 25以上）

性
別 学部・大学院名 受診者数

（人）
体格指数（BMI）（kg/㎡） 有所見者数

（人） 有所見率
25-29.9 30-34.9 35-39.9 40-

女　
　
　
　
　
　

性

学　
　
　

部

教 育 学 部 645 39 1 40 6.2％
地 域 科 学 部 261 6 3 1 10 3.8％
医 学 部 417 10 10 2.4％
工　 学　 部（ 昼 ） 266 13 2 15 5.6％
応 用 生 物 科 学 部 470 19 1 20 4.3％
学 部 計 2,059 87 7 1 0 95 4.6％

大　
　
　

学　
　
　

院

教 育 学 研 究 科 49 3 3 6.1％
地 域 科 学 研 究 科 19 1 1 5.3％
医 学 系 研 究 科 Ｍ 5 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 Ｄ 5 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 13 0 0.0％
医学系研究科（看護学） 8 1 1 12.5％
工 学 研 究 科 Ｍ 63 2 2 3.2％
工 学 研 究 科 Ｄ 7 0 0.0％
応 用 生 物 科 学 研 究 科 83 6 1 7 8.4％
農 学 研 究 科 1 0 0.0％
連 合 農 学 研 究 科 17 4 4 23.5％
連 合 獣 医 学 研 究 科 13 1 1 2 15.4％
連合創薬医療情報研究科 3 0 0.0％
大 学 院 計 286 18 1 1 0 20 7.0％
研　　究　　生 7 0 0.0％
女　　性　　計 2,352 105 8 2 0 115 4.9％

男　
　
　
　
　
　

性

学　
　
　

部

教 育 学 部 383 38 10 1 2 51 13.3％
地 域 科 学 部 159 16 2 1 19 11.9％
医 学 部 277 23 2 1 26 9.4％
工　 学　 部（ 昼 ） 1,765 133 35 5 173 9.8％
応 用 生 物 科 学 部 331 24 2 1 27 8.2％
学 部 計 2,915 234 51 9 2 296 10.2％

大　
　
　

学　
　
　

院

教 育 学 研 究 科 52 11 3 14 26.9％
地 域 科 学 研 究 科 10 3 3 30.0％
医 学 系 研 究 科 Ｍ 18 2 2 11.1％
医 学 系 研 究 科 Ｄ 9 1 1 11.1％
医 学 系 研 究 科 30 7 2 9 30.0％
医学系研究科（看護学） 0
工 学 研 究 科 Ｍ 569 62 12 2 1 77 13.5％
工 学 研 究 科 Ｄ 33 9 1 10 30.3％
応 用 生 物 科 学 研 究 科 99 10 3 13 13.1％
農 学 研 究 科 1 0 0.0％
連 合 農 学 研 究 科 35 12 12 34.3％
連 合 獣 医 学 研 究 科 14 2 2 14.3％
連合創薬医療情報研究科 7 1 1 2 28.6％
大 学 院 計 877 118 23 3 1 145 16.5％
研　　究　　生 7 2 2 28.6％
男　　性　　計 3,799 354 74 12 3 443 11.7％

学　　部　　計 4,974 321 58 10 2 391 7.9％
大　学　院　計 1,163 136 24 4 1 165 14.2％
総　　　　　計 6,151 459 82 14 3 558 9.1％
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②　やせ（BMI 16未満）

性
別 学部・大学院名 受診者数

（人）
体格指数（BMI）（kg/㎡）

有所見者数 やせ
有所見率16.0～18.5未満 16.0未満

女　
　
　
　
　
　

性

学　
　
　

部

教 育 学 部 645 96 5 5 0.8％
地 域 科 学 部 261 45 3 3 1.1％
医 学 部 417 81 1 1 0.2％
工　 学　 部（ 昼 ） 266 49 6 6 2.3％
応 用 生 物 科 学 部 470 77 8 8 1.7％
学 部 計 2,059 348 23 23 1.1％

大　
　
　

学　
　
　

院

教 育 学 研 究 科 49 6 0 0.0％
地 域 科 学 研 究 科 19 1 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 Ｍ 5 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 Ｄ 5 1 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 13 2 0 0.0％
医学系研究科（看護学） 8 1 0 0.0％
工 学 研 究 科 Ｍ 63 12 1 1 1.6％
工 学 研 究 科 Ｄ 7 0 0.0％
応 用 生 物 科 学 研 究 科 83 18 1 1 1.2％
農 学 研 究 科 1 1 0 0.0％
連 合 農 学 研 究 科 17 2 0 0.0％
連 合 獣 医 学 研 究 科 13 1 0 0.0％
連合創薬医療情報研究科 3 2 0 0.0％
大 学 院 計 286 47 2 2 0.7％
研　　究　　生 7 0 0.0％
女　　性　　計 2,352 395 25 25 1.1％

男　
　
　
　
　
　

性

学　
　
　

部

教 育 学 部 383 27 1 1 0.3％
地 域 科 学 部 159 16 0 0.0％
医 学 部 277 26 0 0.0％
工　 学　 部（ 昼 ） 1,765 264 6 6 0.3％
応用生物科学部（農学部含む） 331 42 0 0.0％
学 部 計 2,915 375 7 7 0.2％

大　
　
　

学　
　
　

院

教 育 学 研 究 科 52 4 0 0.0％
地 域 科 学 研 究 科 10 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 Ｍ 18 1 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 Ｄ 9 1 0 0.0％
医 学 系 研 究 科 30 1 0 0.0％
医学系研究科（看護学） 569 0 0.0％
工 学 研 究 科 Ｍ 33 76 1 1 3.0％
工 学 研 究 科 Ｄ 99 4 0 0.0％
応 用 生 物 科 学 研 究 科 1 9 0 0.0％
農 学 研 究 科 35 0 0.0％
連 合 農 学 研 究 科 14 2 0 0.0％
連 合 獣 医 学 研 究 科 7 2 0 0.0％
連合創薬医療情報研究科 0 0
大 学 院 計 877 100 1 1 0.1％
研　　究　　生 7 1 0 0.0％
男　　性　　計 3,799 476 8 8 0.2％

学　　部　　計 4,974 723 30 30 0.6％
大　学　院　計 1,163 147 3 3 0.3％
総　　　　　計 6,151 871 33 33 0.5％
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3 ．留学生健康診断

⑴　目　　的 留学生の健康の保持増進を支援し、修学が円滑に行えるよう健康診断を行う。

⑵　対 象 者 ・平成22年入学式以降に来日した学生
 ・平成22年度定期健康診断未受診者
 ・平成22年度大学院入学者で、定期健康診断時血液検査を受けていない学生

⑶　実施日時 平成22年10月26日（火）　 9 ：30～11：00
 平成22年10月27日（水）　 9 ：30～11：00

⑷　健診内容
身 体 計 測 ： 身長・体重・体脂肪率・体格指数（BMI）
血 圧 測 定
視 力 測 定
尿 検 査 ： 蛋白・糖・潜血
聴 力 検 査 ： 会話聴力
内 科 診 察
胸部レントゲン検査
心 電 図
血 液 検 査 ： 肝機能（GOT　GPT　γ-GPT）脂質（T-cho　TG　HDL）糖代謝（空腹時血糖 空腹時

インスリン HOMR-R）尿酸

⑸　受診率
受診対象者

（人）
受診者
（人） 受診率

91 83 91.2％

⑹　健診結果（人）

判定 総合判定 身体計測 血　圧 視　力 尿検査 聴　力 診　察 胸部Ｘ線 心電図
血液検査

肝機能 脂　質 糖代謝 尿　酸
A 30 57 81 68 73 83 83 81 81 74 71 82 77
B 8 12 1 1 4 5 1 4
C 36 14 2 15 10 1 1 2 7 2

Ｄ 2 9 3
計 83 83 83 83 83 83 83 83 83 83 83 83 83

⑺　事後措置

受診者全員に健診結果の個別説明を実施した。
有所見者には、保健管理センターでの血圧、尿、身体計測の再検査、医療機関への紹介、保健指導

を実施した。
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4 ．特殊健康診断

目　　的 学生の就学上の安全管理を図るため、労働安全衛生法に準じた健康診断を実施する。
 Ｘ線・RI 取扱者は、放射線障害防止法による。

対 象 者 有機溶剤、特定化学物質、電離放射線（RI・Ｘ線バッジ使用者）の取り扱いを開始する学生

実施日時 前期　　平成22年 4 月27日（火）　 9 ：00～11：30　13：00～15：30
 　　　　平成22年 4 月28日（木）　 9 ：00～11：30　13：00～15：30
 　　　　平成22年 4 月30日（金）　 9 ：00～11：30　13：00～15：30
 後期　　平成22年10月26日（火）　13：00～15：30
 　　　　平成22年10月27日（水）　13：00～15：30

1 ）前期特殊健康診断

⑴　学部別登録者数と受診者数

学　部　名 登録者数
（人）

受診者数
（人）

未受診者数
（人） 受診率

教 育 学 部 17 17 100.0％
地 域 科 学 部 12 1 11 8.3％
工　 学　 部（ 昼 ） 159 150 9 94.3％
工　 学　 部（ 夜 ） 1 1 100.0％
応 用 生 物 科 学 部 97 86 11 88.7％
学 部 計 286 255 31 89.2％
教 育 学 研 究 科 4 4 100.0％
医 学 系 研 究 科 44 22 22 50.0％
工 学 研 究 科 Ｍ 213 196 17 92.0％
応 用 生 物 科 学 研 究 科 66 60 6 90.9％
農 学 研 究 科 1 1 100.0％
連 合 農 学 研 究 科 15 11 4 73.3％
連 合 獣 医 学 研 究 科 27 19 8 70.4％
連合創薬医療情報研究科 8 8 100.0％
大 学 院 計 378 321 57 84.9％

総　　　計 664 576 88 86.7％

⑵　結果
有機判定 電離判定

判　　定 人数 判　　定 人数
Ａ 208 Ａ 245
Ａ－ 1 262 Ｂ① 1
Ａ－ 2 6
Ｂ① 9

特化物判定

物質名 判定 人数
（人） 物質名 判定 人数

（人） 物質名 判定 人数
（人） 物質名 判定 人数

（人）
アクリルアミド A 127 硫化水素 A 1 硫酸 A 145 二酸化硫黄 A 1
カドミウム A 4 アンモニア A 33 B-1 1 TDI A 3
クロム酸 A 2 塩化水素 A 106 沃化メチル A 27 ニッケル化合物 A 2
重クロム酸 A 16 B-1 1 PCB A 1 砒素 A 8
塩素 A 13 硝酸 A 91 水銀 A 1 その他 A 16
ベンゼン A 45 B-1 1 弗化水素 A 16
マンガン A 18 フェノール A 81 ペンタクロルフェノール A 4
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2 ）後期特殊健康診断

⑴　学部別登録者数、受診者数

学　部　名 登録者数
（人）

受診者数
（人）

未受診者数
（人） 受診率

教 育 学 部 5 5 100.0％
地 域 科 学 部 10 9 1 90.0％
工  学  部 （ 昼 ） 12 11 1 91.7％
応 用 生 物 科 学 部 6 5 1 83.3％
教 育 学 研 究 科 1 1 100.0％
医 学 系 研 究 科 Ｍ 4 1 3 25.0％
医 学 系 研 究 科 Ｄ 6 5 1 83.3％
医 学 系 研 究 科 12 4 8 33.3％
工 学 研 究 科 Ｍ 4 4 100.0％
応 用 生 物 科 学 研 究 科 2 2 100.0％
連 合 農 学 研 究 科 5 5 100.0％
連 合 獣 医 学 研 究 科 4 4 100.0％

総　　　計 71 56 15 78.9％

⑵　結果
有機判定 電離判定

判　　定 人数 判　　定 人数
Ａ 28 Ａ 15
Ａ－ 1 8

特化物判定

物質名 判定 人数
（人） 物質名 判定 人数

（人） 物質名 判定 人数
（人） 物質名 判定 人数

（人）
アクリルアミド A 16 ベンゼン A 6 硝酸 A 14 その他 A 5
カドミウム A 9 マンガン A 10 フェノール A 10
クロム A 9 硫化水素 A 9 硫酸 A 9
重クロム酸 A 9 アンモニア A 10 シアン化カリウム A 1
塩素 A 1 塩化水素 A 22 沃化メチル A 1

＜参考＞

管理区分
管 理 Ａ　 異常なし（自他覚症状及び異常所見はほとんど認められない）
管 理 Ｂ　 管理区分Ｃには該当しないが、当該業務による異常の疑いがある
　　　Ｂ① 要経過観察
　　　Ｂ② 要再検
　　　Ｂ③ 要精検
管 理 Ｃ　 要治療・就業禁止
管 理 Ｔ　 疾病の治療
管 理 Ｒ　 疾病の療養・就業制限

※有機溶剤健診での尿中代謝物分布は量が多いほど暴露量が多いことを示している。
　管理区分（Ａ、Ｂ、Ｃ）の後の数字（ 1 、 2 、 3 ）は分布区分を表す。
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5 ．新入生・新 3年生健康調査（University Personality Inventory：UPI）フォロー
アップ状況

1）新入生UPI 面接

① UPI 調査

対 象 者：新入生全員（編入生なども含む）、1,311人。

回 答 日：平成22年 4 月後半～ 5 月上旬。

回答方法：昨年度から始動した「健康管理システム」を用いた。対象者に対して大学が給付した

　　　　　Mail アドレスへ、Web から回答するよう求めた。

回 収 率：50.5％（662名／1,311名）。

②フォローアップ面接

回収した UPI 結果を吟味し、総得点が17点以上の者、「死にたくなる」や「自分の過去や家庭は不

幸である」の項目に「はい」と回答した者、定期健康診断の問診で相談を希望した者、計191名を抽

出した。そして、彼らに「健康管理システム」から予約をとるようメールで指示した。面接は保健

管理センターの精神科医と臨床心理士および学生相談室員が対応した。平成22年 6 月～ 7 月の間に

59名（抽出した面接対象者の30.9％）の面接を行った。

2 ）新 3年生UPI 面接

① UPI 調査

対 象 者：新 3 年生、1,364人。

回 答 日：平成22年 1 月下旬～ 2 月下旬。

回答方法：本年度から始動した「健康管理システム」を用いた。対象者に対して大学が給付した

　　　　　Mail アドレスへ、Web から回答するよう求めた。

回 収 率：62.6％（854名／1,364名）

②フォローアップ面接

回収した UPI 結果を吟味し、総得点が17点以上の者、「死にたくなる」や「自分の過去や家庭は不

幸である」の項目に「はい」と回答した者、定期健康診断の問診で相談を希望した者、計212名を抽

出した。そして、彼らに「健康管理システム」から予約をとるようメールで指示した。面接は保健

管理センターの精神科医と臨床心理士および学生相談室員が対応した。平成22年 2 月～ 3 月の間に

55名（抽出した面接対象者の25.9％）の面接を行った。



― 17 ―

6 ．国家資格免許申請のための医療面接
国家資格授与手続きのため精神科医師による診断の必要な学生に面接を行い、申請用の診断書を

発行した。

日　　時 平成23年 3 月

場　　所 保健管理センター

発行者数 医学部　医学科　　　　　　55名

 応用生物科学部　獣医学科　24名

7 ．各種行事救護
第62回岐大祭（平成22年11月2日～11月 5日）　（計 5人）

学年 性別 状　　　　況 対　　応
11月 4 日 1 年 男 バレーボール中足首捻挫 湿布貼用、整形外科受診すすめた
11月 4 日 男 カッターで指切創 病院受診、縫合処置
11月 4 日 1 年 男 水槽を運んでいて腰痛 湿布貼用、整形外科受診すすめた
11月 5 日 男 フットサル中、手関節骨折 整形外科受診ギプス固定
11月 5 日 4 年 男 テコンドー瓦割りで手関節腫脹 湿布貼用、整形外科受診すすめた

平成23年度 大学入試センター試験（平成23年 1月15、16日）　（計 6人）

平成23年 1 月15日

試 験 場 性別 時間 主　訴 応 急 措 置 内 容
応用生物科学部分室 女 11：25 腹痛、吐き気 別室受験措置
工 学 部 分 室 男 12：10 胃痛 症状回復、措置なし
地 域 科 学 部 分 室 女 14：55 気分が悪い、めまい、吐き気 別室受験措置
工 学 部 分 室 女 15：05 生理痛、吐き気 薬内服、別室受験措置
工 学 部 分 室 女 16：40 腹痛、吐き気、発熱 別室受験措置

平成23年 1 月16日

試 験 場 性別 時間 主　訴 応 急 措 置 内 容
応用生物科学部分室 女 11：25 腹痛 保護者に連絡し、帰宅

平成23年度 入学者選抜個別学力検査（前期日程 平成23年 2月25、26日）　（計 4人）

平成23年 2 月25日

試 験 場 性別 時間 主　訴 応 急 措 置 内 容
応 用 生 物 科 学 部 女 8：55 嘔吐、下痢、発熱 薬内服、別室受験措置
工 学 部 男 10：45 腹痛 症状軽快、措置なし

平成23年 2 月26日

試 験 場 性別 時間 主　訴 処 置 ・ 経 過
教 育 学 部 男 13：40 100メートル走で大腿部痛み 湿布貼用、独歩帰宅
教 育 学 部 女 13：40 100メートル走で大腿部痛み 湿布貼用、独歩帰宅
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平成23年度 入学者選抜個別学力検査（後期日程 平成23年 3月12日）　（計 2人）

試 験 場 性別 時間 主　訴 処 置 ・ 経 過
工 学 部 男 13：15 足首捻挫 湿布貼用
工 学 部 男 15：50 鼻出血 止血処置

平成22年度 学位記授与式（平成23年 3月25日）　（計 1人）

学 部 性別 時間 主　訴 応 急 措 置 内 容
教 育 学 部 女 10：25 気分不快、過呼吸 休養
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8 ．平成22年度　教職員の健康管理事業計画（柳戸地区）
区 分 対 象 者 実施時期 検 査 項 目 な ど

一

般

健

康

診

断

定 期 健 康 診 断

全教職員

6 月

問診
内科診察
血圧測定
視力検査
胸部Ｘ線間接撮影
身体計測（身長・体重・体格指数（BMI）・腹囲の測定）
尿検査（蛋白・糖・潜血）
血液検査（貧血検査・肝機能検査・血中脂質検査・血
糖検査・尿酸検査）

35歳および40歳以上 心電図検査
35歳、40歳
および45歳以上 聴力検査（1000Hz・4000Hz の音に係る聴力）

35歳のみ
（病原体汚染従事者を除く） 肝炎ウィルス検査（HBs 抗体・HBs 抗原・HCV 抗体）

35歳および
40歳以上の希望者 胃レントゲン検査

未受診者のみ 4 種抗体検査（麻しん、風しん、水痘、ムンプス）
定 期 健 康 診 断
事 後 措 置 有所見者 7 ～ 9 月 医師、保健師による面談、保健指導、受診勧奨

特 定 業 務 従 事 者
健 康 診 断

病原体汚染業務従事者
ホルムアルデヒド取扱
業務従事者

6 月、12月

問診
内科診察
身体計測（身長、体重、体格指数（BMI）、腹囲）
胸囲（35歳および40歳以上）
血圧測定
尿検査（糖、蛋白）

病原体汚染業務従事者
肝機能検査
HBs 抗体検査
HCV 抗体検査

特 定 業 務 従 事 者
健 康 診 断 事 後 措 置 有所見者 7 月～ 9 月

1 月～ 3 月 医師、保健師による面談、保健指導、受診勧奨

そ

の

他

健

康

診

断

特 殊 健 康 診 断

放射線業務従事者

6 月、12月

問診、内科診察
血液検査（白血球数、白血球百分率、赤血球数、血色
素量およびヘマトクリット）

有機溶剤取扱業務
従事者

問診、内科診察
尿検査（蛋白）
取扱溶剤ごとの項目の検査

特定化学物質取扱
業務従事者

問診、内科診察
取り扱い物質ごとの項目の検査

林業チェーンソー
業務従事者

問診、内科診察
握力検査

特 殊 健 康 診 断
事 後 措 置 有所見者 7 月～ 9 月

1 月～ 3 月 医師、保健師による面談、保健指導、受診勧奨

雇 入 時 健 康 診 断 新規採用者 随　時

問診
内科診察
血圧測定
視力検査
聴力検査（1000Hz・4000Hz の音に係る聴力）
胸部Ｘ線間接撮影
心電図検査
身体計測（身長・体重・体格指数（BMI）・腹囲の測定）
尿検査（蛋白・糖・潜血）
血液検査（貧血検査・肝機能検査・血中脂質検査・血
糖検査）

採 用 時 健 康 診 断
事 後 措 置 有所見者 随　時 医師、保健師による面談、保健指導、受診勧奨

そ

の

他

麻薬施用者免許申請
の た め の 医 師 面 接 応用生物学科 通　年 問診、精神科医面接

応 急 処 置 教職員 通　年 診察、処置等
メンタルヘルス相談 教職員 通　年 精神科医による相談
保 健 指 導（ 個 別 ）教職員 通　年 医師、保健師による保健指導
禁 煙 指 導 教職員 通　年 内科診察、保健指導、医療機関への紹介
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9 ．定期健康診断および特殊健康診断
定期健康診断および特殊健康診断等受診結果（柳戸地区）

該当者
（a）人

受診者
（b）人

受診率
（b）/（a）％

※有所見者
（c）人

有所見率
（c）/（d）％

一般
健康診断

定 期 健 康 診 断
1,408

1,023
83.9 330 32.3 人 間 ド ッ ク（ 結 果 提 出 者 ） 146

採 用 時 健 康 診 断 12

特殊
健康診断
（上期）

電 離 放 射 線 健 康 診 断 82 81 98.8 0 0.0 
有 機 溶 剤 等 健 康 診 断 117 113 96.6 0 0.0 
特 定 化 学 物 質 健 康 診 断 67 66 98.5 0 0.0 
振 動 業 務 健 康 診 断 4 4 100.0 0 0.0 

特殊
健康診断
（下期）

電 離 放 射 線 健 康 診 断 89 81 91.0 0 0.0 
有 機 溶 剤 等 健 康 診 断 128 116 90.6 1 0.9 
特 定 化 学 物 質 健 康 診 断 67 62 92.5 0 0.0 
振 動 業 務 健 康 診 断 4 4 100.0 1 25.0 

胃レントゲン検査
（35歳および40歳以上の希望者）

受診者数
（人）

有所見者数
（人）

69 0

※有所見者…経過観察を除く。岐阜大学産業医の指示人数で、人間ドックを除く

健診事後措置
（回）

4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10月 11月 12月 1 月 2 月 3 月 合計
定期健康診断後面談 0 0 1 13 29 10 2 1 3 0 2 0 61
書面による受診勧奨 0 0 0 27 69 10 2 0 0 0 9 0 117
人 間 ド ッ ク 後 面 談 0 0 2 1 0 3 2 1 3 0 0 0 12
採用時健康診断後面談 3 0 0 0 2 0 1 0 1 1 1 0 9
特殊健康診断後面談 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3 5 11

合　　　計 3 0 3 41 100 23 7 2 7 4 15 5 210
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10．就業支援
就業支援に関する活動

（件）
4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10月 11月 12月 1 月 2 月 3 月 合計

就 業 の 意 見 書 発 行 0 0 0 0 1 0 0 2 0 1 2 3 9
復 職 診 断 書 発 行 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
過 重 労 働 面 談 1 0 0 0 0 0 0 0 0 3 1 0 5
異 動 後 面 談 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1
海 外 渡 航 後 面 談 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
休職中　状況確認面談 0 0 1 0 2 1 1 2 0 1 2 1 11
復職後　状況確認面談 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2 2 6
病後　状況確認面談 0 0 0 0 5 2 9 4 1 0 0 3 24
上 司 連 絡 0 0 0 0 3 1 1 1 1 3 1 1 12
母体保護のための措置 0 0 0 0 0 1 2 0 0 0 0 0 3
そ の 他 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2

合　　　計 1 0 1 1 11 5 13 9 3 9 8 14 75

11．紹介状の発行状況
医療機関への紹介状の年間発行枚数（健診事後、健康相談を含む）

（枚）
4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10月 11月 12月 1 月 2 月 3 月 合計

紹 介 状 5 0 0 13 16 13 8 9 3 1 8 4 80
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Ⅱ　平成22年度　保健管理センター年間主要業務報告
1 ．年間業務報告（関係行事）
月 日 業　　務　　内　　容 その他行事および業務

通
年

一般診療、応急処置、医療機関受診勧奨
メンタルヘルス診療・学生相談
救急対応
健康啓発
環境管理、改善指導
臨床心理士相談
学生ラウンジ相談（スクールカウンセラーによる）
健康相談
禁煙相談
歯科相談（月 1 回）
運動指導（週 1 回）

4

7
1・2・5・6
20・21・22
8・9・12・13・14・15・
16
27・28・30

入学式救護
新入生定期健康診断
定期健康診断事後対応（結果説明）
定期健康診断事後対応（血圧・尿・視力再検査）

前期特殊健康診断

5
13・17・18・19・20・
24・25・26・27
6・7・10・11・12・13・14

定期健康診断事後対応（結果説明と医療機関紹介）

定期健康診断事後対応（血圧・尿・視力再検査）

6

3・10・17・24
1・3・7・8・10・14・
15・16・21・22
24・29・30

看護学生実習指導
定期健康診断事後（結果説明）

保健管理担当岐阜地区研究会（6/26）
岐阜県大学保健管理研究会（6/26）

7

7 学生生協企画救護 全国大学保健管理協会東海・北陸地方部会
　（7/21～23）
保健管理センター運営委員会（7/26）
ラウンジ健康啓発セミナー　アロマレッスン（7/1）

8 9・10・11 オープンキャンパス救護

9 東海北陸地区メンタルヘルス研究協議会（9/9、10）

10 26・27
26・27

後期特殊健康診断
留学生健康診断

全国大学保健管理研究会（10/20、21）

11

4・5
12・16・17・18・19・
24・30

岐大祭救護
留学生健康診断事後対応（結果説明）

平成22年度全国大学保健管理協会東海・北陸地方
　部会保健管理担当職東海地区研究会（11/26）
保健管理担当岐阜地区研究会（11/27）
岐阜県大学保健管理研究会（11/27）

12 1・8 留学生健康診断事後（結果説明） 保健管理センター運営委員会（12/22）

1 15・16 平成23年度センター入試救護

2 15・16・17・18・21・
22・23
25・26

平成23年度定期健康診断準備、案内
平成23年度在学生定期健康診断

平成23年度一般選抜入試（前期）救護

3

2・3・4
12
16
24・25・28・29
17・23
25

平成23年度在学生定期健康診断
平成23年度一般選抜入試（後期）救護
獣医師免許申請用健康診断面接
平成23年度定期健康診断事後（血圧、尿、視力再検査）
医師免許申請用健康診断面接
学位記授与式救護

保健管理担当岐阜地区研究会（3/13）
フィジカルヘルスフォーラム（3/17、18）
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2 ．教職員健康管理室　年間業務報告（関係行事）
月 日 業　　務　　内　　容 その他行事および業務

通
年

応急処置、医療機関受診勧奨
メンタルヘルス相談
救急対応
健康相談
採用時健康診断
採用時健康診断事後（結果説明）
人間ドック受診事後相談
麻薬取扱のための医師面接
過重労働職員の医師面接
禁煙相談

産業医職場巡視（月 1 回）
衛生管理者職場巡視（週 1 回）
安全衛生委員会（月 1 回）
安全衛生推進委員会（月 1 回）
安全推進室会議（月 1 回）

4 平成22年度定期健康診断準備

5

6
3・10・17・24
21・22・23
21・22・23

看護学生実習指導
定期健康診断
前期特殊健康診断

岐阜県大学保健管理研究会（6/26）

7 定期健康診断事後（結果説明）
前期特殊健康診断事後（結果説明）

保健管理センター運営委員会（7/26）

8 定期健康診断事後（結果説明）
前期特殊健康診断事後（結果説明）

9 定期健康診断事後（結果説明）
前期特殊健康診断事後（結果説明）

全国労働安全衛生週間準備講習会（9/10）

10 全国大学保健管理研究会（10/20、21）
平成22年度下期特殊健診打ち合わせ

11

平成22年度全国大学保健管理協会東海・北陸地方
　部会保健管理担当職東海地区研究会（11/26）
岐阜県大学保健管理研究会（11/27）
平成23年度定期健康診断打ち合わせ

12 9・10
9・10

後期特殊健康診断
後期特定健診

保健管理センター運営委員会（12/22）

1

2

3 保健管理担当岐阜地区研究会（3/13）
フィジカルヘルスフォーラム（3/17、18）
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3 ．保健管理センター利用状況
1）診療、応急処置、相談（学生対象）

4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10月 11月 12月 1 月 2 月 3 月 合計

診療・応
急 処 置

医 師 診 察 24 26 48 22 7 6 18 29 23 45 24 18 290
看 護 職 対 応 131 123 141 124 43 23 160 136 66 55 50 22 1,074
小      計 155 149 189 146 50 29 178 165 89 100 74 40 1,364

内　訳 ： 呼 吸 器 49 59 53 29 6 5 55 66 33 52 29 11 447
頭 痛 4 6 6 6 1 1 1 3 3 1 3 2 37
胃 腸 13 9 11 9 4 2 7 5 12 8 3 1 84
外 傷 28 15 33 28 13 2 39 23 13 8 13 9 224
筋 ・ 骨 格 19 25 23 24 10 5 18 25 6 9 9 0 173
皮 膚 25 16 24 23 6 7 11 12 5 8 2 3 142

眼 5 5 7 9 1 2 9 7 3 4 2 2 56
耳 鼻 咽 喉 4 5 10 5 1 0 6 4 4 5 3 3 50
歯 科 口 腔 3 1 1 1 2 1 5 5 6 1 3 2 31
婦 人 科 2 0 6 3 2 1 3 3 0 3 2 1 26
そ の 他 3 8 15 9 4 3 24 12 4 1 5 6 94

メ ン タ
ル ヘ ル
ス 相 談

医 師 診 察 42 33 31 35 6 6 33 34 22 24 15 14 295
臨 床 心 理 士 1 5 7 12 2 4 11 10 5 3 10 22 92

小 計 43 38 38 47 8 10 44 44 27 27 25 36 387
内　訳 ： 精 神 心 理 行 動 38 35 35 36 7 10 34 38 23 23 19 32 330

対 人 関 係 3 0 1 7 0 0 3 0 1 3 1 2 21
学 業 面 2 0 0 3 1 0 2 2 1 1 4 2 18
進 路 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
経 済 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
そ の 他 0 3 2 1 0 0 5 4 2 0 1 0 18

歯科相談 0 2 1 4 0 0 1 1 1 1 2 0 13

その他健
康 相 談

医 師 対 応 1 3 7 4 1 1 3 2 0 1 2 1 26
看 護 職 対 応 11 14 12 22 1 20 41 27 15 27 21 17 228

小 計 12 17 19 26 2 21 44 29 15 28 23 18 248

2 ）健康診断事後措置と継続的健康サポート（学生対象）
4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10月 11月 12月 1 月 2 月 3 月 合計

結果説明
定 期 健 康 診 断 66 96 119 4 4 1 5 1 0 0 1 7 304
特 殊 健 康 診 断 0 0 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5
留 学 生 健 康 診 断 0 0 0 0 0 0 0 46 25 0 0 0 71

再 検 査

体 重 66 45 10 10 0 1 6 2 4 1 1 11 157
血 圧 42 37 1 0 0 1 0 0 0 0 1 14 96

尿 137 86 8 2 1 0 0 0 1 0 1 20 256
視 力 84 188 5 1 1 0 1 1 1 1 3 32 318
そ の 他 98 49 5 4 0 28 33 10 0 0 3 3 233

保健指導

栄 養 指 導 39 44 57 33 0 0 21 9 8 6 2 9 228
理学療法士による運動サポート 0 5 26 12 0 0 0 0 0 0 0 0 43
禁　煙　支　援（新規） 0 3 1 1 0 0 4 0 0 1 0 0 10
　　　　　　　　 （継続） 6 6 1 3 2 0 11 3 2 0 0 0 34
そ の 他 保 健 指 導 3 17 2 2 2 10 6 2 3 5 5 8 65
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3 ）診療、応急処置、相談（教職員対象）
4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10月 11月 12月 1 月 2 月 3 月 合計

診療・応
急 処 置

医 師 診 察 0 2 0 2 0 2 0 3 0 3 1 2 15
看 護 職 対 応 3 1 1 4 2 0 4 0 0 5 0 1 21
小      計 3 3 1 6 2 2 4 3 0 8 1 3 38

内　訳 ： 呼 吸 器 0 0 0 0 0 1 1 0 0 3 0 0 5
頭 痛 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
胃 腸 1 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 4
外 傷 0 1 0 3 0 0 1 0 0 1 0 0 6
筋 ・ 骨 格 0 0 1 0 0 0 1 0 0 3 0 0 5
皮 膚 1 0 0 1 2 0 0 0 0 0 0 0 4

眼 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
耳 鼻 咽 喉 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
歯 科 口 腔 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
婦 人 科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
そ の 他 1 1 0 2 0 1 1 2 0 0 0 1 9

メ ン タ
ル ヘ ル
ス 相 談

医 師 診 察 9 2 2 5 2 7 6 9 2 3 2 4 53
臨 床 心 理 士 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

小 計 9 2 2 5 2 7 6 9 2 3 2 4 53
内　訳 ： 精 神 心 理 行 動 5 2 2 5 2 5 1 6 2 3 2 2 37

対 人 関 係 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 3
学 業 面 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
進 路 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
経 済 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
そ の 他 3 0 0 0 0 2 5 3 0 0 0 0 13

歯科相談 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

その他健
康 相 談

医 師 対 応 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
看 護 職 対 応 0 0 0 1 0 0 5 1 0 0 0 0 7

小 計 0 1 0 1 0 0 5 1 0 0 0 0 8
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4 ．禁煙支援状況
禁煙希望者には、保健師による禁煙相談を実施、診察医がニコチン補助剤を処方して支援を行った。

禁煙支援実績（平成22年度）

区分 実施者数
（人）

性　　別 初トライ or 再トライ 禁 煙 状 況 確 認

女
（人）

男
（人）

初トライ
（人）

再トライ
（人）

禁煙達成・
継続中
（人）

再喫煙
（人）

結果不明
（卒業・退学・
連絡取れず）
（人）

学　部 工学部 3 3 2 1 2 1

大学院
工学研究科Ｍ 6 6 4 2 1 3 2
応用生物研究科 1 1 0 1 1

学部生　　　　　　計 3 0 3 2 1 2 1 0
大学院生　　　　　計 7 0 7 4 3 1 3 3

総　　　計 10 0 10 6 4 3 4 3

延べ禁煙相談実施回数は44回。
禁煙達成者は 3 名（10名中）であった。

〈参考〉
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喫煙率年次推移　　　N は有効数で計算

喫煙率 学年 1998年 1999年 2000年 2001年 2002年 2003年 2004年 2005年 2006年 2007年 2008年 2009年 2010年

学部生
男

1 年 9.4％ 9.1％ 8.1％ 7.0％ 6.9％ 6.1％ 3.8％ 3.3％ 1.0％ 1.0％ 0.5％ 1.0％ 0.6％

2 年 16.5％ 22.3％ 16.5％ 15.7％ 11.8％ 12.5％ 10.5％ 6.0％ 5.8％ 2.5％ 4.0％ 1.4％ 1.6％

3 年 22.9％ 27.9％ 28.0％ 24.5％ 24.9％ 20.9％ 20.8％ 17.3％ 9.9％ 13.0％ 9.9％ 8.5％ 6.1％

4 年 31.9％ 32.7％ 34.4％ 32.2％ 28.3％ 21.0％ 22.6％ 23.7％ 18.1％ 13.3％ 15.1％ 11.6％ 13.0％

喫煙率 学年 1998年 1999年 2000年 2001年 2002年 2003年 2004年 2005年 2006年 2007年 2008年 2009年 2010年

学部生
女

1 年 1.2％ 2.0％ 0.0％ 0.4％ 0.8％ 2.2％ 0.0％ 0.0％ 0.0％ 0.0％ 0.0％ 0.0％ 0.0％

2 年 2.5％ 2.7％ 2.0％ 2.0％ 0.9％ 2.3％ 1.5％ 0.4％ 1.0％ 0.0％ 0.2％ 1.0％ 0.2％

3 年 4.5％ 4.3％ 4.8％ 3.8％ 3.0％ 4.0％ 3.9％ 2.0％ 1.8％ 1.0％ 0.8％ 1.0％ 1.0％

4 年 4.8％ 4.8％ 4.9％ 6.4％ 5.3％ 9.5％ 3.4％ 3.4％ 3.6％ 1.1％ 1.2％ 1.1％ 1.2％

喫煙率 学年 1998年 1999年 2000年 2001年 2002年 2003年 2004年 2005年 2006年 2007年 2008年 2009年 2010年

学部生
全体

（1－6年）

1 年 5.8％ 5.9％ 4.8％ 4.4％ 4.3％ 4.5％ 2.2％ 2.0％ 0.6％ 0.6％ 0.3％ 0.6％ 0.4％

2 年 8.0％ 13.6％ 9.9％ 9.7％ 7.0％ 8.0％ 6.6％ 3.5％ 3.6％ 1.4％ 2.3％ 1.2％ 1.0％

3 年 14.1％ 17.4％ 18.4％ 15.7％ 15.8％ 14.1％ 13.5％ 10.8％ 6.0％ 7.6％ 5.8％ 5.4％ 4.0％

4 年 21.3％ 22.7％ 23.6％ 23.6％ 20.0％ 17.0％ 15.2％ 15.6％ 12.1％ 8.2％ 9.3％ 7.3％ 8.5％

5 年 17.2％ 17.3％ 18.5％ 9.9％ 8.2％ 6.7％ 7.4％ 4.6％ 10.3％ 2.4％ 1.1％ 8.5％ 1.3％

6 年 22.9％ 31.6％ 20.8％ 15.4％ 10.3％ 6.9％ 13.2％ 7.5％ 6.1％ 8.8％ 3.1％ 2.8％ 6.8％

学　部　計 14.6％ 15.6％ 14.8％ 13.7％ 12.0％ 10.8％ 9.6％ 8.0％ 5.5％ 4.4％ 4.4％ 3.8％ 3.6％

 （人）
喫煙人数 学年 1998年 1999年 2000年 2001年 2002年 2003年 2004年 2005年 2006年 2007年 2008年 2009年 2010年

学部生
男

1 年 42 54 58 51 49 44 27 27 8 8 4 8 5

2 年 35 116 90 101 68 75 64 37 34 16 22 9 9

3 年 81 164 201 175 184 146 143 124 54 75 64 60 40

4 年 166 271 291 292 240 168 178 206 130 96 108 91 104

1－4年計 324 605 640 619 541 433 412 394 226 195 198 168 158

 （人）
喫煙人数 学年 1998年 1999年 2000年 2001年 2002年 2003年 2004年 2005年 2006年 2007年 2008年 2009年 2010年

学部生
女

1 年 4 10 0 2 4 11 0 0 0 0 0 0 0

2 年 8 11 9 10 4 11 7 2 5 0 1 5 1

3 年 15 20 24 20 16 19 20 10 9 5 4 5 5

4 年 16 22 24 29 25 43 17 18 18 6 6 6 6

1－4年計 43 63 57 61 49 84 44 30 32 11 11 16 12
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5 ．健康診断証明書発行、救急鞄貸し出し状況
1）保健管理センター窓口における健康診断証明書年間発行枚数

（枚）
4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10月 11月 12月 1 月 2 月 3 月 合計

学 部 学 生 ・ 大 学 院 生 184 60 52 34 39 48 20 16 8 15 25 32 533
研 究 生 等 5 1 1 7

合 計 184 65 52 34 39 48 20 16 8 15 26 33 540

2 ）キャンパス内の自動発行機による健康診断証明書年間発行枚数
（枚）

4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10月 11月 12月 1 月 2 月 3 月 合計
教 育 学 部 50 14 23 30 45 32 30 36 13 3 16 31 323
地 域 科 学 部 173 38 25 26 30 13 2 6 1 4 7 56 381
医 学 部 10 29 73 109 2 71 13 1 0 5 4 1 318
工 学 部 365 106 88 23 16 26 6 2 10 12 49 109 812
応 用 生 物 科 学 部 128 61 43 14 2 15 7 3 2 12 37 70 394
教 育 学 研 究 科 2 2 1 0 3 2 1 0 0 0 2 0 13
地 域 科 学 研 究 科 7 8 1 6 0 0 1 0 1 10 2 1 37
医 学 研 究 科 3 3 6 0 2 0 4 1 0 0 0 37 56
応 用 生 物 科 学 研 究 科 71 54 11 12 9 5 9 24 30 24 52 51 352
工 学 研 究 科 471 107 101 53 9 13 17 16 14 67 98 173 1,139
連 合 創 薬 医 療 情 報 研 究 科 0 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 3
連 合 獣 医 学 研 究 科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
連 合 農 学 研 究 科 1 0 1 0 0 0 0 0 1 1 0 1 5

合 計 1,281 422 373 273 118 180 90 89 72 138 267 530 3,833

3 ）救急鞄の貸出状況
（回）

4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10月 11月 12月 1 月 2 月 3 月 合計
申 請 件 数 2 5 3 4 14 3 2 4 0 2 2 2 43
貸 出 個 数 5 6 5 8 18 4 3 11 0 7 9 4 80
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6．学生相談室利用状況 

Ⅰ 学生相談室利用数 

1．保健管理センター 

 

2．学生ラウンジ 

 

3．学生相談室員（保健管理センター室員以外分） 

 

 

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計

教育学 0 13 0 2 3 7 0 5 1 0 1 0 0 2 0 0 5 29 34 96

地域科学 0 1 0 3 1 3 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 1 10 11 25

医学（医） 1 1 0 1 0 2 1 1 2 1 1 0 0 0 2 0 7 6 13 31

医学（看） 0 5 0 1 1 2 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 1 10 11 17

工学（昼） 10 5 4 1 6 5 2 4 0 0 9 1 6 3 1 0 38 19 57 164

工学（夜） 0 0 0 0 0 0 0

応用生物科学（農学） 5 10 3 4 3 4 2 6 0 2 0 1 3 1 0 0 16 28 44 132

計 16 35 7 12 14 23 5 21 3 3 11 2 9 6 3 0 68 102 170 465

５年以上 １年 ２年 ２年以上

学部生 大学院生
計

延面接

回数
１年 ２年 ３年 ４年

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計

教育学 6 9 3 13 7 5 12 25 21 59 80

地域科学 8 9 3 18 8 30 38

医学（医） 17 4 1 1 18 5 23

医学（看） 6 3 11 28 0 48 48

工学（昼） 12 3 23 3 19 10 22 12 12 6 1 1 89 35 124

工学（夜） 0 0 0

応用生物科学（農学） 12 2 1 3 1 7 4 12 9 14 37 51

計 43 39 26 28 21 50 23 52 0 0 24 35 13 10 0 0 150 214 364 0

計
延面接

回数
１年 ２年 ３年 ４年 ５年以上 １年 ２年 ２年以上

学部生 大学院生

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計

教育学 0 0 0 0

地域科学 0 0 0 0

医学（医） 0 0 0 0

医学（看） 0 0 0 0

工学（昼） 0 0 0 0

工学（夜） 0 0 0 0

応用生物科学（農学） 0 0 0 0

計 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

２年 ２年以上

学部生 大学院生
計

延面接

回数
１年 ２年 ３年 ４年 ５年以上 １年
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4．利用合計・対在籍学生比率（1,000人あたり） 

 

 

Ⅱ 受診動機 

 

 

Ⅲ 初回面接時の相談内容（重複あり、報告分） 

 

教育学

地域科学

医学（医）

医学（看）

工学（昼）

工学（夜）

応用生物科学（農学）

計

30 65 47.3 97.9

218 316 45.3 120.2

127 54 44.7 144.4

0 0 0.0 0.0

25 11 41.5 57.3

1 58 50.0 163.4

26 88 52.1 118.9

9 40 44.3 132.5

男合計 女合計 男比率 女比率

自発的

ＵＰＩにより

教官に勧められて

その他

計 869 364 23

12 42 0

10 22 0

70 24 23

777 276 0

センター ラウンジ 相談室員

進路の悩み

対人関係

学業・勉強

恋愛・性

健康面の不安

心理テスト

精神的な問題

その他

172 112 0

7 72 23

0 5 0

家族友人についての相談 12 0 0

54 0 0

6 0 0

152 74 0

55 68 0

相談室員

13 5 0

センター ラウンジ



Ⅲ　研究・調査報告

1 ．保健管理センタースタッフの業績
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1 ．保健管理センタースタッフの業績

1．研究成果の発表

著書（和文）

1 ） 清水克時．痛み・QOL 評価 Assessment of pain，QOL：今日の整形外科治療指針　第 6 版，

東京：医学書院；2010年：11－13．

2 ） 清水克時．背痛，胸郭痛のとらえ方／診断手順 Recognition and diagnosis of pain on the back 

and the thoracic cage：今日の整形外科治療指針　第 6 版，東京：医学書院；2010年：628－

629．

3 ） 清水克時，野澤　聡．脊椎分離すべり症：脊椎整形外科専門医テキスト　東京：南工堂；2010

年：466－469．

4 ） 山本眞由美，岐阜県大学保健管理研究会企画，山本眞由美監修．健康診断とは，定期健康診

断について，メタボリック症候群，動脈硬化症，肥満とやせ：大学生の健康ナビ－キャンパ

スライフの健康管理－，岐阜：岐阜新聞社；2010年：8－14，139－142．

5 ） 山本眞由美，岐阜大学教育推進センター編．南フロリダ大学留学：教養ブックレット Vol.3

日本脱出！留学のすすめ，岐阜：みらい；2010年：76－77．

6 ） 山本眞由美，分子予防環境医学研究会編．Ⅱ-8　糖尿病：分子予防環境医学，東京：本の泉

社；2010年：483－494，819－826．

総説（和文）

1 ） 清水克時．頚椎変性疾患の手術，京都整形外科医会学術講演会報告　2010年；75号： 2 ．

2 ） 田中生雅．大学生に生じがちな精神的な問題（気分障害，不安障害を中心に）大学と学生

2011年；89号：9－16．

原著（和文）

1 ） 永野昭仁，大野貴敏，川井　豪，齊藤　満，瀧上伊織，清水克時．Ewing 肉腫に対する血管

内皮増殖因子（VEGF）を標的とした siRNA の検討，中部日本整形災害外科学会雑誌　2010

年；53巻 6 号：1425－1426．

2 ） 細江英夫，清水克時，宮本　敬，伏見一成，高澤　真．骨粗鬆症を伴う後弯症に対する椎弓

下ワイヤーを使用した骨切り術，J Spine Res　2010年； 1 巻：1838－1843．

3 ） 細江英夫，清水克時，宮本　敬，伏見一成．後期高齢者後弯症に対して椎弓下ワイヤーを使

用した骨切り術の 1 例，J Spine Res　2010年； 1 巻：1986－1988．

4 ） 細江英夫，飯沼宣樹，清水克時，宮本　敬，伏見一成，高澤 真．環軸椎固定術における環軸

関節内癒合について，中部日本整形災害外科学会雑誌　2010年；53巻：1335－1336．

5 ） 細江英夫，清水克時，宮本　敬，伏見一成，高澤　真．骨粗鬆症を伴う後彎症に対する椎弓

下ワイヤーを使用した骨切り術の有用性，日本整形外科学会雑誌　2010年；84巻：S365．
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6 ） 細江英夫，清水克時，宮本　敬，伏見一成，高澤　真．骨粗鬆症を伴う後彎症に対する椎弓

下ワイヤーを使用した骨切り術　術後骨折と矢状面アライメント，J Spine Res　2010年； 1

巻；291．

7 ） 貞升　彩，宮本　敬，野澤　聡，喜久生健太，細江英夫，清水克時．腰椎分離症に対する分

離部修復術の成績－スポーツ活動への復帰に着目して－ Ripair of Pars Defects by Segmental 

Trasverse Wiring for Athletes with Symptomatic Spondylolysis，日本整形外科スポーツ医学

会雑誌　2010年；30（1）：45－50．

8 ） 光石直史，鈴木直樹，長縄敏毅，和田栄二，清水克時，宮本　敬．圧迫性頚髄症に対する頚

椎前方手術、後方手術による脊髄除圧効果の ultrasonography を用いた比較検討，中部日本

整形災害外科学会雑誌　2010年；53（1）：55－56．

9 ） 佐藤正夫，四戸隆基，田中　領，清水克時．生物学的製剤と悪性腫瘍の発生に関する検討，中

部日本整形災害外科学会雑誌　2010年；53（1）：177－178．

10） 角田　恒，伊藤芳毅，小川寛恭，森　敦幸，清水孝志，清水克時．Ceramic on ceramic 人工

股関節全置換術の中期成績，中部日本整形災害外科学会雑誌　2010年；53（3）：533－534．

11） 吉岡大輝，宮本　敬，高澤　真，伏見一成，細江英夫，清水克時．腰椎変性疾患に対する多椎

間（ 3 椎間以上）TLIF の術後検討，中部日本整形災害外科学会雑誌　2010年；53（3）：567

－568．

12） 竹下克志（東京大学），藤原奈佳子（愛知県立大学），星地亜都司（東京大学），横山　徹（弘

前大学整形外科），徳橋泰明（日本大学整形外科）、遠藤健司（東京医科大学整形外科）、加藤

圭彦、田中敏彦（山口大学整形外科）、市村正一，里見和彦（杏林大学），平野　徹，伊藤拓緯

（新潟大学），三上靖夫（京都府立大学），坂浦博伸（大阪大学），松本守雄（慶應義塾大学），

中原進之介（岡山大学），松本嘉寛（九州大学），清水克時，岡山忠樹（金沢大学），川口善治

（富山大学），木家哲郎（獨協医科大学），馬場久敏（福井大学），井尻幸成（鹿児島大学），椎

名逸雄（筑波大学），戸山芳明（慶應義塾大学），中村耕三（東京大学）．圧迫性頚髄症の痛み

としびれ，臨床整形外科　2010年；45（8）：689－693．

13） 清水克時．スポーツ選手の腰椎分離症，理学療法学　別刷　2010年；37（8）：627－629．

14） 坂野真士（中部労災病院），須藤啓広，長谷川正裕（三重大学），廣瀬士朗，森　将恒（愛知医

科大学），森　敦幸，清水孝志，光山浩人（名古屋大学），小林正明，水谷　潤（名古屋市立大

学），星野裕信（浜松医科大学），中川雅人，小崎直人（藤田保健衛生大学），内田淳正（三重

大学），佐藤啓二（愛知医科大学），清水克時（岐阜大学），大塚隆信（名古屋市立大学），山

田治基（藤田保健衛生大学），石黒直樹（名古屋大学）．東海地区における静脈血栓塞栓症に

関する多施設調査，臨床整形外科　別刷　2010年；45（9）：827－834．

15） 佐藤正夫，四戸隆基，清水克時．関節リウマチに対する生物学的製剤一次無効例の検討，中

部日本整形外科災害外科学会雑誌　2010年；53（6）：1269－1270．

16） 大野義幸，平川明弘，清水克時，野々村秀彦，大西量一郎．指尖部組織欠損に対し中節背側

より拳上した指動脈穿通枝皮弁の経験，日本手の外科学会雑誌　2010年；27（1）：S76．
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17） 山本眞由美，田中生雅，佐渡忠洋，臼井るり子，高井郁恵，端元加奈子，岩田美知絵，野口

佳代，野田智子，清水克時．岐阜県大学保健管理研究会の活動から－大学生のための健康啓

発教育冊子出版－，CAMPUS HEALTH　2010年； 1 巻（47号）：301-303．

18） 田中生雅，佐渡忠洋，磯村有希，宮地幸雄，臼井るり子，高井郁恵，端元加奈子，山本眞由美，清

水克時．大学生の健康に対する取り組みと生活環境に関する検討，CAMPUS HEALTH 2010

年；1巻（47号）：321．

19） 佐渡忠洋，田中生雅，宮地幸雄，磯村有希，臼井るり子，高井郁恵，端元加奈子，岩田美知

絵，野口佳代，野田智子，山本眞由美，清水克時．回答方法が UPI 結果へ与える影響 －自己

記入式と Web 回答との比較－，CAMPUS HEALTH　2010年； 1 巻（47号）：340－342．

20） 山本眞由美．内部障害をかかえる学生の支援，CAMPUS HEALTH　2010年； 2 巻（47号）：

36－41．

21） 田中生雅，佐渡忠洋，磯村有希，宮地幸雄，臼井るり子，田中優司，塩入俊樹，山本眞由美，清

水克時．大学生の健康に対する取り組みと生活環境に関する検討，CAMPUS HEALTH 2010

年； 2 巻（47号）：97－102．

22） 山本眞由美，田中生雅，佐渡忠洋，清水克時．大学の禁煙推進の取り組みと学生の喫煙率変

化－10年の取り組みを経過して－，学校保健研究　2010年；1巻（52号）：71－74．

23） 山本眞由美．大学生の肥満に関する実態調査－将来の健康生涯を防ぐための青年期の健康サ

ポ－トはどうあるべきか－，岐阜県医師会医学雑誌　2010年； 3 巻：67－73．

24） 山本眞由美．糖尿病にみられる味覚・食欲異常，栄養－評価と治療　2010年；27巻：29－32．

25） 佐渡忠洋，坂本佳織，田中生雅，山本眞由美，緒賀郷志．個別法と集団法で行ったバウムテ

スト結果の印象の相違－マッチング法と印象評定，検査者体験から－，岐阜大学教育学部研

究報告－人文科学－　2010年； 1 巻（59号）：139－146．

26） 佐渡忠洋，田中生雅，山本眞由美，緒賀郷志．ソンディ・テストの本邦における文献一覧表

（1950－2009年），岐阜大学教育学部研究報告－人文科学－　2010年；1 巻（59号）：147－158．

27） 佐渡忠洋，坂本佳織，岸本寛史，伊藤宗親．日本におけるバウムテストの文献一覧（1958－

2009），岐阜大学カリキュラム開発研究　2010年； 1 巻（28号）：33－57．

28） 佐渡忠洋，坂本佳織，伊藤宗親．日本におけるバウムテスト研究の変遷，バウムテスト文献

レビュー（第一報），岐阜大学カリキュラム開発研究　2010年； 1 巻（28号）：12－20．

29） 佐渡忠洋．実施法と評定間信頼性からみたバウムテスト研究の精度，バウムテスト文献レ

ビュー（第二報），岐阜大学カリキュラム開発研究　2010年； 1 巻（28号）：21－32．

30） 佐渡忠洋．日本におけるバウムテストの研究，臨床心理学　2010年；5 巻（10号）：674－679．

31） 佐渡忠洋，鈴木　壯．吉川公雄のバウムテスト研究に関する一考察，バウムテスト文献レ

ビュー（第三報），岐阜大学教育学部研究報告（人文科学）　2010年；1 巻（59号）：217－229．

32） 仲原千恵，佐渡忠洋，鈴木　壯．風景構成法における用紙のサイズに関する研究，岐阜大学

教育学部研究報告（人文科学）　2010年； 1 巻（59号）：211－216．
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原著（欧文）

1 ） Fukuta S, Miyamoto K, Yoshida M, Kodama H, Kanamori Y, Hosoe H, Shimizu K. High-grade 

(Grade III) Degenerative spondylolisthesis at L4/5 Treated Successfully by Transforaminal 

Interbody Fusion (TLIF): A Case Report. Quick Med Pub(peer-reviewed on-line journal). 

2010. IF 0.000

2 ） Nagano A, Ohno T, Shimizu K, Hara A, Yamamoto T, Kawai G, Saitou M, Takigami I, 

Matsuhashi A, Yamada K, Takei Y. EWS/Fli-1 chimeric fusion gene upregulates vascular 

endothelial growth factor-A. Int J Cancer. 2010;126(12):2790-2798. IF 4.722

3 ） Ogawa H, Ito Y, Itokazu M, Mori N, Terabayashi N, Shimizu K. Cementless total hip 

arthroplasty using a spongy metal surface hip prosthesis with a collarless, proximally 

porous-coated stem. J Arthroplasty. 2010;25(3):375-380. IF 1.787

4 ） Ogawa H, Sumi H, Sumi Y, Shimizu K. Skill level-specifi c diff erences in snowboarding-related 

injuries. Am J Sports Med. 2010;38(3):532-537. IF 3.605

5 ） Takigami I, Ito Y, Ishimaru D, Ogawa H, Mori N, Shimizu T, Terabayashi N, Shimizu K. 

Two-stage revision surgery for hip prosthesis infection using antibiotic-loaded porous 

hydroxyapatite blocks. Arch Orthop Trauma Surg. 2010;130(10):1221-1226. IF 1.117

6 ） Ogawa H, Sumi H, Shimizu K. Posterior cruciate ligament mediated avulsion fracture of the 

lateral tibial condyle: a case report. J Orthop Surg Res. 2010;8;5:67. IF 0.000

7 ） Ogawa H, Shionyu M, Sugiura N, Hatano S, Nagai N, Kubota Y, Nishiwaki K, Sato T, 

Gotoh M, Narimatsu H, Shimizu K, Kimata K, Watanabe H. Chondroitin sulfate synthase-2/

chondroitin polymerizing factor has two variants with distinct function. J Biol Chem. 

2010;285(44):34155-34167. IF 5.328

8 ） Ogawa H, Ito Y, Takigami I, Shimizu K. Revision Total Hip Arthroplasty for a Vancouver 

Type B3 Periprosthetic Fracture Using an Allograft-Cemented Stem Composite by the 

Telescoping Technique. J Arthroplasty. 2010; Epub ahead of print. IF 1.787

9 ） Takigami I, Ohara A, Matsumoto K, Fukuta M, Shimizu K. Functional bracing for delayed 

union of a femur fracture associated with Paget’s disease of the bone in an Asian patient: a 

case report. J Orthop Surg Res. 2010;12;5:33. IF 0.000

10） Takigami I, Ito Y, Ishimaru D, Ogawa H, Mori N, Shimizu T, Terabayashi N, Shimizu K. 

Two-stage revision surgery for hip prosthesis infection using antibiotic-loaded porous 

hydroxyapatite blocks. Arch Orthop Trauma Surg. 2010;130(10):1221-1226. IF 1.117

11） Terabayashi N, Ohno T, Nishimoto Y, Oshima K, Takigami I, Yasufuku Y, Shimizu K. 

Nonunion of a fi rst rib fracture causing thoracic outlet syndrome in a basketball player: A 

case report. J shoulder elb surg. 2010;19(6):e20-23. IF 1.934

12） Tanaka R, Takemura M, Sato M, Yamada Y, Nakagawa T, Horibe T, Hoshi M, Otaki H, Ito H, 

Seishima M, Shimizu K. Comparison of chemiluminescence enzyme immunoassay (CLEIA) 
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with ELISA for the determination of anti-cyclic citrullinated peptide antibodies. Clin Chim 

Acta. 2010;411(1-2):22-25. IF 0.000

13） Ogawa H, Sumi H, Sumi Y, Shimizu K. Pelvic fractures resulting from snowboarding. Am J 

Sports Med. 2010;38(3):538-542. IF 3.605

14） Hirakawa A, Miyamoto K, Masuda T, Fukuta S, Hosoe H, Iinuma N, Iwai C, Nishimoto H, 

Shimizu K. Surgical outcome of 2-stage (posterior and anterior) surgical treatment using 

spinal instrumentation for tuberculous spondylitis. J Spinal Disord Tech. 2010;23(2):133-138.

 IF 1.206

15） Matsumoto M, Hasegawa T, Ito M, Aizawa T, Konno S, Yamagata M, Ebara S, Hachiya Y, 

Nakamura H, Yagi S, Sato K, Dezawa A, Yoshida M, Shinomiya K, Toyama Y, Shimizu K, 

Nagata K. Incidence of complications associated with spinal endoscopic surgery: nationwide 

survey in 2007 by the Committee on Spinal Endoscopic Surgical Skill Qualification of 

Japanese Orthopaedic Association. J Orthop Sci. 2010;15(1):92-96. IF 1.027

16） Takigami I, Ohara A, Matsumoto K, Fukuta M, Shimizu K. Functional bracing for delayed 

union of a femur fracture associated with Paget's disease of the bone in an Asian patient: a 

case report. J Orthop Surg Res. 2010;5:33. IF 0.000

17） Fukuta S, Miyamoto K, Hosoe H, Shimizu K. Kidney-type Intervertebral spacers should be 

located anteriorly in cantilever transforminal lumbar interbody fusion. -Analyses of risk 

factors for spacer subsidence for a monimum of 2 years-. J Spinal Disord Tech. 2010;Epub 

ahead of print. IF 1.206

18） Yamauchi K, Wakahara K, Fukuta M, Matsumoto K, Sumi H, Shimizu K, Miyamoto K. 

Characteristics of Upper Extremity Injuries Sustained by Falling During Snowboarding: A 

Study of 1918 Cases. Am J Sports Med. 2010;38(7):1468-1474. IF 3.605

19） Shimizu K. Orthopedic research in the fi nal year of the Bone and Joint Decade. J Orth Sci. 

2010;15(5):610-611. IF 1.027

20） Masuda T, Miyamoto K, Hosoe H, Shimizu K. Comparative study on the effi  cacy of two-staged 

(posterior followed by anterior) surgical treatment using spinal instrumentation on pyogenic 

and tuberculotic spondylitis. Arch Orthop Trauma Surg. 2010; Epub ahead of print.

 IF 1.117

21） Kato Z, Kondo N, Kato H, Morita H, Teramoto T, Miyamoto K, Shimizu K. Selective pontine 

hypoplasia: A possible common feature in 5p monosomy syndrome. Brain Dev. 2010; Epub 

ahead of print. IF 1.743

22） Komura S, Miyamoto K, Hosoe H, Fushimi K, Iwai C, Nishimoto H, Shimizu K. Anterior 

cervical multilevel decompression and fusion using fi bular strut as revision surgery for failed 

cervical laminoplasty. Arch Orthop Trauma Surg. 2010; Epub ahead of print. IF 1.117

23） Inoue T, Suzuki K, Maehara H, Shimizu K. Human growth plate contains aggrecan fragments 
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that can be generated by m-calpain. Connect Tissue Res. 2010; Epub ahead of print.

 IF 1.552

24） Ishimaru D, Ohno T, Maeda M, Nishimoto Y, Shimizu K. Chemotherapy-induced oesophageal 

stricture in a child with osteosarcoma: a case report. Chemotherapy Research and Practice. 

2010; Article ID 240763, 3 pages.

2 ．研究費獲得状況

1）競争的資金

1 ） 研究代表者：清水克時，研究分担者：松本 和，松本嘉寛，高山真一郎，小崎里華，成松　久，

木全弘治，高橋厚子；厚生労働省科学研究費補助金：難治性疾患克服研究事業：遺伝性多発

性外骨腫の実態把握と遺伝子多型に関する基盤研究；平成22年度；15,000千円

2 ） 研究代表者：山本眞由美；岐阜大学活性化経費（教育）：キャンパスライフの健康科学－生涯

健康のために－（全学共通教育， 健康科学・スポーツ演習）；平成18年－22年度；2,500千円

（500：500：500：500：500千円）

3 ） 主研究担当者：武田純，研究分担者：山本眞由美；厚生労働科学研究費補助金（循環器疾患等

生活習慣病対策総合研究事業）：循環器リスクと耐糖能障害の効率的な健診マーカーの探索；

平成20－22年度；18,945千円

4 ） 研究代表者：大庭志野（国立保健医療科学院，研究情報センター），研究分担者：山本眞由美；

文部科学省科学研究費補助金（基盤研究（C））：能動及び受動喫煙と糖代謝能の指標に関する

研究；平成20－22年度；4,680千円（1,950：1,820：910千円）

5 ） 研究代表者：山本眞由美，研究分担者：田中生雅；文部科学省科学研究費補助金（基盤研究

（C）：大学生の生涯健康指導必要性の科学的根拠を示す～肥満と将来の糖尿病発症の関係か

ら～；平成21－25年度；4,520千円（1,430：1,170：520：900：500千円）

6 ） 研究代表者：田中生雅，研究分担者：山本眞由美；文部科学省科学研究費補助金（基盤研究

（Ｃ））：大学生のセルフメディケーション及び補完代替医療の利用実態とコストパフォーマン

ス；平成22年－24年度；2,540千円（1,330：910：300千円）

7 ） 研究代表者：山本容正（大阪大学 医学部保健学科），研究分担者：山本眞由美；文部科学省科

学研究費補助金（挑戦的萌芽研究）：本邦健常人における薬剤耐性腸内細菌蔓延の実態解明；

平成22年－23年度；3,090千円（1,400：1,690千円）

8 ） 研究代表者：佐渡忠洋；日本学術振興会科学研究費補助金（研究活動スタート支援）：バウム

テストにおける実施法の要因に関する研究；平成21－22年度；1,963千円（1,209：754千円）

2 ）受託研究

1 ） 清水克時，西本裕；上肢・下肢動作支援ロボット（アクティブギプス）の開発；平成22年度

（清水克時：西本裕）；1,192,393円：1,039,385円：財団法人岐阜県研究開発財団
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3 ．学会活動

1）学会役員

清水克時：

1 ） 第 5 回東海運動器フォーラム世話人（平成22年 2 月 6 日）

2 ） 日本脊椎脊髄病学会国際委員会委員（平成22年 5 月29日）

3 ） 日本整形外科学会第23回専門医試験口答試験委員（平成22年10月13日）

4 ） the Annual Meeting of the Hungarian Orthopedic and Trauma Associations Honorary 

Membership（平成22年 6 月15日～6月19日）

5 ） 日本整形外科学会代議員（平成21年 4 月～平成23年 3 月）

6 ） 日本学術振興会特別研究員等審査会専門委員，国際事業委員会書面審査員（平成21年 8 月～

平成22年 7 月）

7 ） 整形外科災害外科学研究財団理事（平成21年 5 月～平成23年 5 月）

8 ） 日本臨床スポーツ医学会評議医員（平成21年11月～平成24年11月）

9 ） 日本小児整形外科学会理事長（平成21年～現在）

山本眞由美：

1 ） 日本内科学会東海地方会評議員（～現在）

2 ） 日本糖尿病学会学術評議員（～現在）

3 ） 日本内分泌学会代議員（~ 現在）

4 ） 日本臨床栄養学会評議員（～現在）

5 ） 日本病態栄養学会評議員（～現在）

6 ） 日本油化学会代議員（～現在）

7 ） 日本油化学会東海支部常任幹事（～現在）

8 ） 日本油化学会東海支部代議員（～現在）

9 ） 日本内分泌学会女性医師専門医育成・再教育委員会委員（～現在）

10） 全国大学保健管理協会評議員（～現在）

田中生雅：

1 ） 東海北陸地区メンタルヘルス研究協議会実行委員（～現在）

佐渡忠洋：

1 ） 日本臨床心理身体運動学会研修委員（～現在）

2 ）学会開催

清水克時：

1 ） 第7回国際整形外科基礎学術集会（平成22年10月，京都）
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2 ） 第44回日本側彎症学会（平成22年10月，札幌）

3 ）学術雑誌

清水克時：

1 ） Journal of Orthopaedic Science；Editorial Board（2010.6.1）

4 ．学会招待講演，招待シンポジスト，座長

清水克時：

1 ） 第 4 回夏季プライマリケア腰痛シンポジウム（平成22年 7 月，東京，特別講演「スポーツ選

手の腰椎分離症」演者）

2 ） 第23回日本軟骨代謝学会（平成22年 4 月，鹿児島，特別講演「骨・軟骨代謝研究と先端医療

へのとり組み」座長）

3 ） 第114回中部日本整形外科災害外科学会・学術集会（平成22年 4 月，愛知，特別講演「腦脊髄

液減少症（低髄液圧性頭痛）の診断と治療」座長）

4 ） 第39回日本脊椎脊髄病学会（平成22年 4 月，高知，特別講演「Classifi cation of Adolescent 

Idiopathic Scoliosis-How Good are They?」座長）

5 ） 第115回中部日本整形外科災害外科学会（平成22年10月，大阪，特別講演「手外科10年の進歩

と将来への展望」座長）

6 ） 第25回日本整形外科学会基礎学術集会（平成22年10月，京都，特別講演「Ferritin can be 

transferred from macrophages to NG2 cells in vivo and can induce new oligodendrocyte 

formation in the adult spinal cord」座長）

7 ） 第45回日本脊髄障害医学会（平成22年10月，長野，特別講演「頚損麻痺手の機能再建」座長）

8 ） 第44回日本側彎症学会（平成22年10月，北海道，特別講演「山田・井上メモリアルレクチャー

特発性脊柱側弯症手術療法における前方再建手術の役割－歴史的成績の検討から－」座長）

9 ） 第38回日本関節病学会（平成22年11月，京都，特別講演「関節病セミナー 9 　骨粗鬆症とロ

コモティブシンドローム」座長）

10） 第21回日本小児整形外科学会学術集会（平成22年11月，徳島，特別講演「Management of 

congenital pseudoarthrosis of the tibia based on its pathology」座長）

山本眞由美：

1 ） 大学教育・学生支援推進事業 新たな社会的ニーズに対応した学生支援プログラム 意見交換会

（東海・北陸地区）（平成22年 3 月，名古屋，報告講演「生涯健康を目指した学生健康支援プ

ログラム」演者）

2 ） 日本静脈経腸栄養学会 TNT 岐阜研修会（平成22年 5 月，岐阜，講演「症例検討 5・Ⅱ型糖尿

病」演者）

3 ） 第48回全国大学保健管理協会東海・北陸地方部会研究集会（平成22年 7 月，静岡，基調講演
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「健康管理における大学での危機管理」演者）

4 ） 第48回全国大学保健管理研究集会（平成22年10月，千葉，「教育講演Ⅱ」座長）

5 ） 第 5 回日本禁煙学会学術総会日韓ジョイント記念シンポジム（平成22年11月，徳島，招聘講

演「岐阜大学の敷地内禁煙」シンポジスト）

6 ） Japan-Korea Joint Symposium in Tokushima（2010. 11, Tokushima, Total smoking ban in 

Gifu University;Symposist）

5 ．社会活動

清水克時：

1 ）財団法人愛知骨軟部組織移植振興財団理事（平成22年 6 月28日～）

山本眞由美：

1 ） 岐阜県大学保健管理研究会会長（～現在）

2 ） 恵那地域糖尿病協議会委員（～現在）

3 ） 岐阜県保健医療推進協議会委員（～現在）

4 ） 岐阜県医師会糖尿病対策委員会委員長（～現在）

5 ） 岐阜医学研究協議会 専務理事（平成22年度）

6 ） 岐阜県糖尿病対策推進協議会平成22年度世界糖尿病デー記念事業「糖尿病県民セミナー」ワー

キンググループ委員（平成21年度～平成22年度）

7 ） 岐阜県糖尿病対策推進協議会幹事（平成22年度）

田中生雅：

1 ） 岐阜県障害者施策推進協議会委員（～現在）

2 ） 岐阜県家庭における暴力防止協議会配偶者暴力等防止専門部会委員（～現在）

3 ） 岐阜労働局セクハラカウンセラー（～現在）

佐渡忠洋：

1 ） 岐阜県東濃地区スクールカウンセラー（～現在）

6 ．報告書

1 ） 山本眞由美：Doctor’s view vol.20，特定健康診査・特定保健指導について，病気の“ゼロ次

予防”の重要性：岐阜の国保 No.296：16－17（2010年 1 月）

2 ） 山本眞由美：岐阜大学「生涯健康を目指した学生健康支援プログラム」：平成21年度「新たな

社会的ニーズに対応した学生支援プログラム」・「大学教育・学生支援推進事業（学生支援推

進プログラム）」意見交換会（東海・北陸地区）日本学生支援機構ホームページ：全 8 ページ

（2010年 4 月）
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3 ） 山本眞由美：Doctor’s view vol.21，生活習慣病予防に関して，第 1 回糖尿病発症のしくみに

ついて：岐阜の国保 No.297：14－17（2010年 5 月）

4 ） 山本眞由美：Doctor’s view vol.22，生活習慣病予防に関して，第 2 回糖尿病について：岐阜

の国保 No.298：20－21（2010年 8 月）

5 ） 山本眞由美：Doctor’s view vol.23，生活習慣病予防に関して，第 3 回世界糖尿病デーについ

て：岐阜の国保 No.299：12－13（2010年10月）

6 ） 山本眞由美：健康管理における大学での危機管理：全国大学保健管理協会東海・北陸地方部

会報告書平成（22年度）：39－42（2010年）

7 ） 佐渡忠洋：日本臨床心理身体運動学会第12回大会に参加して：SPACE（日本臨床心理身体運

動学会会報）25号： 5 （2010年）

8 ） 田中生雅，太田裕一：日常の実践をふりかえる：メンタルヘルス研究協議会平成22年度報告

書：102－103（平成23年 3 月）

7 ．報道

1 ） 山本眞由美：学術研究助成受賞者の軌跡「日本女医会学術研究助成を授与された後について」：

日本女医会 http://jmwa.or.jp/kiseki/post-130.html.（2010年 1 月）

2 ） 山本眞由美：「大学生の健康ナビ」広告：岐阜新聞（2010年 6 月 1 日）

3 ） 清水克時：「研究室から 大学はいま」脊椎感染症の新しい手術法：岐阜新聞（2010年 8 月17日）



Ⅳ　教育・広報活動

1 ．保健管理センター利用案内

2．保健管理センターニュース刊行
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1 ．保健管理センター利用案内
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2 ．保健管理センターニュース刊行
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Ⅴ　保健管理センター規則等

1 ．岐阜大学保健管理センター規程

2．岐阜大学保健管理センター運営委員会細則

3．岐阜大学保健管理センター学生相談室細則

4．岐阜大学保健管理センター長及び
　　教育職員選考細則

5．岐阜大学健康管理機構略図

6．保健管理センター学生相談室員・学校医

7．保健管理センター関係委員会及び関係職員

8．保健管理センター位置図
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Ⅴ　保健管理センター規則等
1 ．岐阜大学保健管理センター規程

平成19年10月 1 日　

規程第167号　

　（趣　旨）

第 1 条　この規程は、岐阜大学学則第11条第 2 項及び国立大学法人岐阜大学運営組織規則第 9 条の規

定に基づき、保健管理センター（以下「センター」という。）に関し必要な事項を定めるものとする。

　（目　的）

第 2 条　センターは、国立大学法人岐阜大学（以下「本学」という。）における学生及び職員の心身の

健康の保持増進を図ることを目的とする。

　（業　務）

第 3 条　センターは、次の各号に掲げる業務を行う。

　一　学内の保健計画の立案について指導援助すること。

　二　定期及び臨時の健康診断の業務を行うこと。

　三　健康相談に応ずること。

　四　救急処置を行うこと。

　五　健康診断の事後措置等健康の保持増進について必要な指導を行うこと。

　六　学内の環境衛生及び伝染病予防について指導援助すること。

　七　保健管理の充実向上のための調査・研究を行うこと。

　八　その他健康の保持増進について必要な専門的業務を行うこと。

　（組　織）

第 4 条　センターに次の職員を置く。

　一　センター長

　二　専任の教育職員

　三　医療系職員

　四　その他の職員

　（分　室）

第 5 条　センターには、必要に応じ分室を置くことができる。

2 　分室に関し必要な事項は、別に定める。

　（学生相談室）

第 6 条　センターに、学生のカウンセリングを行うため、学生相談室を置く。

2 　学生相談室に関し必要な事項は、別に定める。

　（運営委員会）

第 7 条　センターに保健管理センター運営委員会（以下「運営委員会」という。）を置く。

2 　運営委員会に関し必要な事項は、別に定める。
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　（センター長等の選考）

第 8 条　センター長候補者は、本学の専任の教授のうちから、運営委員会において選考し、学長に推

薦する。

2 　前項に定めるもののほかセンター長及びセンターの専任の教育職員の選考については、別に定める。

　（庶　務）

第 9 条　センターに関する庶務は、学務部学生支援課において処理する。

　（雑　則）

第10条　この規程に定めるもののほか、センターに関し必要な事項は別に定める。

　附　則

この規程は、平成19年10月 1 日から施行する。

　附　則

この規程は、平成21年 5 月 1 日から施行する。

　附　則

この規程は、平成22年 1 月 1 日から施行する。

　附　則

この規程は、平成22年 4 月 1 日から施行する。

2 ．岐阜大学保健管理センター運営委員会細則
平成19年10月 1 日

細則第160号

　（趣　旨）

第 1 条　この細則は、岐阜大学保健管理センター規程第 7 条第 2 項の規定に基づき、保健管理センター

（以下「センター」という。）の運営委員会（以下「委員会」という。）に関し必要な事項を定めるも

のとする。

　（審議事項）

第 2 条　委員会は、次の各号に掲げる事項を審議する。

　一　保健管理の基本方針に関すること。

　二　環境衛生の維持改善に関すること。

　三　センター長及びセンターの専任の教育職員の選考に関すること。

　四　センターの教育又は研究に関する重要事項

　五　センターの予算及び決算に関すること。

　六　センターの業務計画に関すること。

　七　その他保健管理及びセンターの管理運営に関する重要事項

2 　前項第 3 号について審議する場合には、次条第 1 項第 6 号及び第 7 号に規定する委員を除くもの

とする。
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　（組　織）

第 3 条　委員会は、次の各号に掲げる委員をもって組織する。

　一　センター長

　二　担当理事

　三　センターの専任の教育職員

　四　各学部（医学部を除く。）から選出された教育職員　各 1 人

　五　医学系研究科・医学部から選出された教育職員　 1 人

　六　総務部長及び学務部長

　七　その他委員会が必要と認める者

2 　前項第 7 号に規定する委員には、外部有識者を含めることができる。

3 　第 1 項第 4 号、第 5 号及び第 7 号に規定する委員は、学長が委嘱する。

　（任　期）

第 4 条　前条第 1 項第 4 号、第 5 号及び第 7 号に規定する委員の任期は、1 年とし、再任を妨げない。

ただし、委員に欠員が生じたときの補欠委員の任期は、前任者の残任期間とする。

　（委員長）

第 5 条　委員会に委員長を置く。

2 　委員長は、センター長をもって充てる。

3 　委員長は、委員会を招集し、その議長となる。

4 　委員長に事故があるときは、委員長があらかじめ指名する委員がその職務を代理する。

　（会　議）

第 6 条　委員会は、委員の 3 分の 2 以上の出席をもって成立する。

2 　議事は、出席委員の過半数の同意をもって決し、可否同数のときは、議長の決するところによる。

ただし、第2条第1項第3号に掲げる事項については、出席委員の 3 分の 2 以上の同意をもって決する

ものとする。

　（委員以外の者の出席）

第 7 条　委員会が必要と認めるときは、委員以外の者の出席を求めて、その意見を聴くことができる。

　（庶　務）

第 8 条　委員会の庶務は、学務部学生支援課において処理する。

　（雑　則）

第 9 条　この細則に定めるもののほか、委員会に関し必要な事項は別に定める。

　附　則

1 　この細則は、平成19年10月 1 日から施行する。

2 　岐阜大学保健管理センター運営委員会規則（平成16年岐阜大学規則第176号）は , 廃止する。

　附　則

この細則は、平成21年 5 月 1 日から施行する。
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　附　則

この細則は、平成22年 1 月 1 日から施行する。

　附　則

この細則は、平成22年 4 月 1 日から施行する。

3 ．岐阜大学保健管理センター学生相談室細則
平成19年10月 1 日

細則第162号

　（趣　旨）

第 1 条　この細則は、岐阜大学保健管理センター規程第 6 条第 2 項の規定に基づき、保健管理センター

学生相談室（以下「学生相談室」という。）に関し必要な事項を定めるものとする。

　（業　務）

第 2 条　学生相談室は、次の各号に掲げる業務を行う。

　一　心身の悩みに関する個人相談に応ずること。

　二　相談・助言及び指導に必要な資料を備えること。

　三　相談・助言及び指導の調査、研究を行うこと。

　（組　織）

第 3 条　学生相談室に次の職員を置く。

　一　室長

　二　学生相談室員

2 　室長は、保健管理センター長（以下「センター長」という。）をもって充てる。

3 　学生相談室員は、保健管理センターの専任の教育系職員及びセンター長が推薦する者をもって充

てる。

4 　前項に規定するセンター長が推薦する学生相談室員は、学長が委嘱する。

　（秘密の厳守）

第 4 条　相談内容については、秘密を厳守する。

　（学生相談室会議）

第 5 条　室長は、相談・助言及び指導に関し必要なときは、学生相談室員を招集し、学生相談室会議

を主宰することができる。

2 　室長は、学生相談室会議の議長となる。

3 　室長に事故があるときは、室長があらかじめ指名する者が議長を代理する。

4 　室長が必要と認めるときは、学生相談室会議に学生相談室員以外の者の出席を求めて、その意見

を聴くことができる。

　（庶　務）

第 6 条　学生相談室の庶務は、学務部学生支援課において処理する。
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　附　則

1 　この細則は、平成19年10月1日から施行する。

2 　岐阜大学保健管理センター学生相談室細則（平成16年岐阜大学細則第178号）は , 廃止する。

4 ．岐阜大学保健管理センター長及び教育職員選考細則
平成19年10月 1 日

細則第161号

　（趣　旨）

第 1 条　この細則は、岐阜大学保健管理センター規程第8条の規定に基づき、保健管理センター長（以

下「センター長」という。）及び教育職員の選考に関し必要な事項を定めるものとする。

　（センター長候補者の選考）

第 2 条　センター長候補者の選考は、次の各号のいずれかに該当する場合に行う。

　一　センター長の任期が満了するとき。

　二　センター長が辞任を申し出たとき。

　三　センター長が欠員となったとき。

2 　センター長候補者の選考は、前項第 1 号の場合においては、任期満了の 1 月以前に、前項第 2 号

又は第 3 号の場合においては、事実が生じたとき速やかに行うものとする。

　（センター長の任期）

第 3 条　センター長の任期は、 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。

　（教育職員の選考）

第 4 条　保健管理センターの教育職員となることのできる者の資格については、国立大学法人岐阜大

学職員採用規程の定めるところによる。

2 　前項に規定する教育職員の任命は、岐阜大学保健管理センター運営委員会の議を経て、学長が行う。

　（雑　則）

第 5 条　この細則に定めるもののほか、センター長及び教育職員の選考に関し必要な事項は別に定める。

　附　則

1 　この細則は、平成19年10月 1 日から施行する。

2 　岐阜大学保健管理センター長及び教育職員選考規則（平成16年岐阜大学規則第177号）は , 廃止する。

　附　則

この細則は、平成22年 1 月 1 日から施行する。

　附　則

この細則は、平成22年 4 月 1 日から施行する。
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5 ．岐阜大学健康管理機構略図

6．保健管理センター学生相談室員・学校医

平成22年度　学生相談室員

学　　　部 氏　　名 所　　　属　（ 専　門　分　野 ）

保健管理センター

清 水 克 時 病態制御学講座　整形外科分野
山　本　眞由美 内科学（内分泌・代謝）
田 中 生 雅 精神神経科
浅 田 修 市 放射線科
加 納 亜 紀 内科学（循環器）
佐 渡 忠 洋 臨床心理学
宮 地 幸 男 臨床心理学
磯 村 有 希 臨床心理学

教 育 学 部

大 井 修 三 学校教育（実験心理学）
熊 谷 佳 代 保健体育（運動学）
橘　　　良　治 学校保健（教育心理学）
鈴　木　　　壯 生涯教育（臨床心理学）
緒　賀　　　聡 生涯教育（臨床心理学）

地 域 科 学 部 三　井　　　栄 地域文化
土 岐 邦 彦 地域文化

医 学 部

西　本　　　裕 成人・老年看護学
深　尾　　　琢 精神神経科
青 木 隆 明 整形外科
加 藤 智 美 医学教育開発センター（小児科）
天 野 雄 平 精神神経科
青 山 琢 磨 内科学（循環器）

工 学 部 関 根 敏 和 情報システム工学
柳 瀬 俊 次 材料物生性工学

応用生物科学部 中 野 浩 平 食品生命科学
星 野 有 希 臨床獣医学

学長

大 学 本 部

総務部人事労務課

学務部学生支援課

（職員の健康管理）

（学生の健康管理）

学 部

保健管理センター運営委員会

保健管理センター

定期・臨時健康診断
救 急 処 置
身体面の健康相談
精神面の健康相談
健康診断の事後措置
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平成22年度　学校医・非常勤講師

氏　　名 所　　　　　属

高 田 信 幸 平野総合病院　院長

小 島 敏 弘 こじま内科クリニック院長

尾 関 茂 彦 おぜきクリニック院長

佐　藤　まゆみ さとう内科クリニック院長

野 田 宜 輝 のだ医院院長

足　立　佳代子 いなば内科院長

三 輪 佳 行 MIWA 内科胃腸科クリニック院長

立　山　健一郎 立山クリニック院長

河 田 智 男 河田医院院長

石 黒 源 之 石黒クリニック院長

皆 川 太 郎 みながわ内科・循環器科クリニック院長

黒 川 淳 一 犬山病院　非常勤職員

柴 田 俊 之 医学系研究科医科学専攻病態制御学講座口腔病態学分野　教授

牧 田 浩 樹 医学部附属病院　歯科口腔外科　講師

山 下 知 巳 医学部附属病院　歯科口腔外科　講師

加 藤 恵 三 医学部附属病院　歯科口腔外科　臨床講師

畠　山　大二郎 医学系研究科医科学専攻病態制御学講座口腔病態学分野　臨床講師

米 本 和 弘 医学部附属病院　歯科口腔外科　臨床講師

宮 崎 康 雄 医学部附属病院　歯科口腔外科　医員

川 口 知 子 医学部附属病院　歯科口腔外科　医員

奥　村　　　歩 おくむらクリニック　院長

奥 村 三 恵 おくむらクリニック　医師

山 本 啓 二 やまもと整形外科院長

田 中 優 司 医学部附属病院　神経外科　講師

高 橋 浩 子 医学部附属病院　消化器内科　医員

宮 地 幸 雄 岐阜カウンセリング研究所所長

玉 置 也 剛 医学部附属病院　歯科口腔外科　医員

南 谷 祐 希 医学部附属病院　歯科口腔外科　医員

進 藤 裕 子 医学部附属病院　歯科口腔外科　医員

加 納 克 徳 加納内科リウマチ科・糖尿病内科クリニック院長
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7 ．保健管理センター関係委員会および関係職員
平成22年度　保健管理センター運営委員会委員名簿 平成22年 4 月 1 日

部　　　　局 役　職 氏　　　名

保 健 管 理 セ ン タ ー 長
担 当 理 事
保健管理センター専任の教育系職員

〃
〃
〃
〃

教 育 学 部
地 域 科 学 部
医 学 系 研 究 科 ・ 医 学 部
工 学 部
応 用 生 物 科 学 部
総 務 部 長
学 務 部 長
保 健 管 理 セ ン タ ー

〃
〃
〃

委員長
委　員

〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃

オブザーバー
〃
〃
〃

清　水　克　時
岡　野　幸　雄
山　本　眞由美
田　中　生　雅
浅　田　修　市
加　納　亜　紀
佐　渡　忠　洋
熊　谷　佳　代
竹　内　章　郎
牧　野　茂　徳
鎌　部　　　浩
矢　部　富　雄
中　舎　善　博
田　境　守　康
臼　井　るり子
岩　田　美知絵
大　森　弘　美
野　口　佳　代

保健管理センター

 センター長（併） 清　水　克　時
 教 授 山　本　眞由美（内科医師）
 准 教 授 田　中　生　雅（精神神経科医師）
 助 教 浅　田　修　市（放射線科医師）
 　　　　〃 加　納　亞　紀（内科医師）
 　　　　〃 佐　渡　忠　洋（臨床心理士）
 保 健 師 臼　井　るり子
 　　　　〃 高　井　郁　恵（育休）
 　　　　〃 岩　田　美知絵（平成22年 9 月退職）
 　　　　〃 大　森　弘　美（平成23年 3 月退職）
 看 護 師 野　口　佳　代（平成23年 1 月退職）
 技 術 補 佐 員 稲　垣　都亘子（看護師　平成22年10月より）
 　　　　〃 大　島　由美子（管理栄養士）
 臨 床 心 理 士 宮　地　幸　雄（非常勤講師）
 　　　　〃 磯　村　有　希（非常勤）

保健管理センター事務担当課（学務部教務・学生支援課）

 学務部教務・学生支援課長 眞　野　　　初
 学 務 部 教 務 課 長 室　屋　守　男
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