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Ⅰ 大学の現況及び特徴 

１ 現況  

（１)大学名  京都府立医科大学 

（２)所在地  京都府京都市 

（３)学部等の構成 

   学部：医学部 

   研究科：医学研究科，保健看護研究科 

   附置研究所：附属小児疾患研究施設、附属脳・血

管系老化研究センター、医療センター 

   関連施設：附属病院、附属図書館、 

（４)学生数及び教員数 

学生数：学部960人，大学院275人 

   専任教員数：332人 

   

２ 特徴 

 本学は、医学部に医学科と看護学科、大学院に医学研

究科と保健看護研究科を有する公立単科医科大学である。 

明治５年(1872年)に京都東山の山麓、粟田口青蓮院に

おいて療病院として診療と医学教育研究を開始して以来、

138年の歴史を誇る我が国で最も古い医科大学のひとつ

である。一方、看護学科も明治22年(1889年)設立の京都

府医学校附属産婆教習所を母体とし121年の歴史と伝統

を誇っている。京都に西洋医学の教育病院を設立したい

という京都府民自らが、寺院や花街、町衆から寄付を募

り病院を建設、運営を京都府が行うという極めてユニー

クな設立の経緯を持つ。以来、10,738人（平成22年３月

現在)の卒業生を輩出するなど「世界のトップレベルの

医学を府民の医療へ」をスローガンに現在まで教育研究

・診療のあらゆる面で全国でも有数の実績を残している。 

教育面では、医学部医学科の入学定員が100～107人と

いう少人数の特徴を生かした授業編成で、きめ細かな教

育を実施している。モデル・コア・カリキュラムを土台

にしつつも、本学開設以来の教育理念や特質、特徴を生

かした独自の医学教育統合カリキュラムを作成している。

６年一貫教育を基本に、医学準備教育を担当する教養教

育、学問体系を基盤とした基礎・社会医学教育、PBL教

育を基盤に原則臓器・システムに沿った教育を行う臨床

医学教育をバランスに留意し実施している。 

 医学部看護学科では、心と技術と知識のバランスのと

れた看護職者を育成するため、１学年から教養教育・専

門基礎科目に加えて看護の基本となる専門教育を行って

いる。看護学の理論と実践が学年進行に応じて系統的に

修得できるよう講義、演習、実習を展開し、専門的で社

会のニーズに対応した最新の看護学教育を目指している。 

 また、平成18年度に現代的教育ニーズ取組支援プログ

ラムに採択された教育プログラムでは、深刻な医師不足

に悩む北部地域において、医学科と看護学科が合同で地

域医療の実態とチーム医療を学ぶ実習プログラムを実施

し、支援期間終了後も病院実習を継続している。 

 大学院においては、平成15年(2003年)、医学研究科を

再編して大学院重点化を行い、研究重視の大学として、

全教員が大学院教育を担当し、研究の高度化と大学院教

育の充実に努めている。大学院中央研究室には大型の先

端的研究機器を整備し、全研究者と学生が活発に利用す

る体制を整えた。また、附置研究センターである大学院

研究開発センターでは、基礎・臨床講座横断的な研究者

グループによる６つの研究ユニットを設置し、共同研究

の推進と研究高度化の体制を整えている。 

本学の附属病院は、病床数 878 床（平成 22 年 4 月現

在)、年間入院患者約 24 万人、外来患者約 45 万人（平

成 21 年度)を受け入れ、「特定機能病院」として高度で

専門的かつ安全な医療を提供する一方、「大学附属病

院」として医師や看護師等の養成、新たな治療法の開発

等（先進医療９件：平成 22 年５月現在)を行っている。

また、受診しやすいよう総合診療科を設置するとともに

診療科を専門別に細分化している。附属施設として小児

疾患に関する高度かつ専門的な診断・治療等を行う小児

疾患研究施設（京都府こども病院)と高齢者に多い脳卒

中や認知症の診断・治療等を行う脳・血管系老化研究セ

ンターを併設するなど、府民に優しい高度で安全な医療

の提供に取り組んでいる。 

また本学は、開設以来の理念に基づき、地域医療への

貢献に積極的に取り組んでいる。その中心は昭和46年

(1971年)に設置した医療センターである。府の医療機関、

保健所などの行政機関に継続的に大学から医師を派遣す

る日本で初めてのシステムであり、平成22年(2010年)5

月現在、75人を地域保健医療の現場に派遣している。ま

た、関係病院等協議会（加入数119病院)を設立し地域の

病院との連携を図っている。 
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Ⅱ 目的 

１ 建学の精神 

 「人にして疾病なるや、学ばんと欲すれば能わざるなり。人に尪羸（注：痩弱)なるや、勉めんと欲すれど

も、亦能わざるなり。学ばず勉めざれば、何を以てその才を殖やし、その家を富まさんや。夫れ、人材乏しく

して民戸貧しきは、乃ち国の病なり。是の故に、施政の務めはいまだ民の疾病を除きて、その健康を保つより

急なるは有らざるなり。我が府、維新の聖旨を奉じ、つとに種痘術を行ひ、駆疫法を布き、遠く名医を海外よ

り徴し、以て衛生医薬を改良し、まさに大いに救済するところ有らんとす。 （中略)今より後、民の疾病を除

きて、その健康を保つは、難きことにあらざるなり。こひねがわくば、後の政をこの土に為す者、能くその始

を思ってその終わりを善くし、敢えてこれを廃墜有ることなく、斯民をして永く明治の皇沢にうるおはしめ

よ」 

 これは、Ⅰに記載した本学の前身である療病院の建設を記念して明治 13 年（1880 年)に病院敷地内に建て

られた療病院碑に刻まれた碑文の一節である。近代国家における保健医療の重要性を謳い、療病院に課された

使命を疎かにしないよう戒めており、本学草創の理念を力強く語るものである。この療病院碑は 100 年を超え

た今もなお、大学門の正面に存置されており、本学で学び、診療に従事する全ての者が日毎に目にし、自らの

医学や医療に対する思いを新たにしている。さらに、附属病院の入り口には碑文の拓本が掲示され、本学建学

の精神を宣言するものとして、大学関係者のみならず患者、府民などにも広く浸透している。 

  この碑文は本学の設立目的のプロトタイプといえるものであり、その後、医学校、医学専門学校、医科大学

と発展を遂げ設置形態は変遷し、設立目的等の文言はその時代の要請やスタイルに応じて変化してきたが、そ

れらに底流する目的や理念は常に変わることなく、この碑文の精神を継承するものである。 

２ 本学の使命 

(1) 公立大学法人定款の目的 

本学は平成 20 年（2008 年)に公立大学法人として新たなスタートを切ったが、京都府議会の議決を経て作

成された法人定款においては、「京都府における知の拠点として、質の高い教育研究を実施することにより幅

広い教養、高度の専門的な知識及び高い倫理観を備えた人材を育成し、並びに大学や地域の多様な主体と協力

・連携した研究成果等の活用、附属病院における全人医療の提供等を通じて、京都府民の健康増進及び福祉の

向上、京都文化の発信並びに科学・産業の振興に貢献し、もって地域社会はもとより、国内外の発展に寄与す

ることを目的とする」とされている。これは京都府立の医科大学である本学のアイデンティティーに深く関わ

る使命であり、公立大学法人という新たな器を得て、教育研究と医療を源泉とした地域貢献及び国内外発展へ

の寄与を改めて確認したものである。また、現在、附属病院内に掲示する病院の理念「世界トップレベルの医

学を地域の医療へ」も、近代の黎明期において社会に医学・医療の礎を築くべく、多くの府民から寄附を受け

て療病院が設立された意義を、現在及び未来に継承しようとするものにほかならない。 

３ 大学及び医学部の目的 

(1) 大学及び医学部の目的 

大学及び大学院の学則に定められた目的も、これらと軌を一にするものであり、大学学則においては大学

の目的として「医学及び看護学に関する知識及び技能を授け、有能な医師、看護師、保健師及び助産師となる

のに必要な教育を施すとともに、医学及び看護学の深奥をきわめて、文化の進展と人類の福祉とに寄与するこ

とをもって目的とする」としている。 

具体的には、現在、中期計画に以下の内容を掲げて、取り組んでいる。 

 ① 生命及び人間の尊厳を基盤に、全人的な医療のための豊かな人間性を培うとともに、医学や看護学

の研究と医療技術の向上に常に取り組む課題探求能力とコミュニケーション能力を有し、人々の健康
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と福祉の向上に貢献できる人材を育成する。 

 ② 専門知識はもとより心技体に優れ、国際的視野で物事をとらえ、国際的研究をリードできる人材を

育成する。 

 ③ 地域保健・医療の重要性を認識し、地域医療への使命感を持った医療人を育成する。 

 ④「世界トップレベルの医学を地域の医療へ」の理念の下、高度先進医療及び先端医学研究を推進する

とともに、基礎研究、臨床研究、保健看護研究等を通じて、地域医療や地域社会における健康の維持

増進に貢献する。 

(2) 医学科の目的 

「生命及び人間の尊厳を基盤に豊かな人間性と創造性を培い、高度の医学知識、技術など医師としての

総合的な能力を有し、人々の健康を守り医学の発展に貢献できる人材を育成する」としている。 

(3) 看護学科の目的 

 「生命及び人間の尊厳を基盤に豊かな人間性と創造性を培い、高度の専門知識や技術など看護専門職と

しての総合的な能力を有し、看護学の発展及び保健医療と福祉の向上に貢献できる人材を育成する」とし

ている。 

４ 大学院の目的 

(1) 大学院の目的 

大学院学則において、「学術の理論及び応用を教授研究し、その深奥をきわめて、文化の進展に寄与す

ることを目的とする」としており、現在、中期計画に以下の内容を掲げて、取り組んでいる。 

(2) 医学研究科 

 ① 医学研究の多様化、学際化に対応するため、自律的な課題探求能力を備え、個性的かつ卓越した人材を

育成する。 

 ② 博士課程においては、入学早期から研究マインドを涵養するシステムを導入し、高度先進医療を推進す

る医師及び先端医学研究を展開し得る医学研究者を育成する。 

 ③ 修士課程においては、医学以外の学問を学んできた背景を持つ学生に対し、医学の基礎的教育を体系的

に提供し、個々の特性を活かした医学研究の学際的展開を図り得る研究者、技術者及び地域で活躍する

「健康科学プロフェッショナル」を育成する。 

(3) 保健看護研究科 

 ① 京都府内をはじめ、国内外で保健・医療・福祉領域における健康福祉増進の指導的役割を担える、高度

な保健看護実践能力を有した保健看護の専門職を育成する。 

 ② 保健医療等の分野において、学際的展開を図り得る保健看護の研究者及び広域的な指導力を発揮できる

高度な専門職業人を育成する。 

５ 達成しようとする基本的な成果 

 以上のように、京都府民との深いつながりによる地域社会への貢献を揺るぎない基盤としつつ、 

① 人を育てることを基本として、高度な専門知識と幅広い教養を備え、他者の立場に立って考えること

のできる温かい心を持った保健医療の専門家を養成すること 

② 研究を大切にし、世界トップレベルの研究を行い、研究に基づく最先端医療を行うこと 

③ 質の高い、患者に優しい医療を行うこと 

が本学の達成しようとする基本的な成果である。 

これらに向けて、他大学とも連携しながら「ヘルスサイエンスの総合化」を推進し、療病院設立以来、本

学に求められてきた使命を着実に達成し、府民や社会からの確かな信頼を未来に継承していく。 
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Ⅲ 選択的評価事項Ａ 研究活動の状況 

 

１ 選択的評価事項Ａ 「研究活動の状況」に係る目的 

 

 本学は、建学以来 130 年以上にわたって京都府の医療活動の中核を担ってきた歴史を踏まえ、「世界のトッ

プレベルの医学を府民の医療へ」をスローガンとして、基礎と臨床が協力・補完しながら、世界に発信できる成

果を目指して研究活動に取り組んでいる。 

 公立大学法人の中期目標では、「研究に関する目標」として次の点を掲げている。 

(1) 研究水準及び研究の成果等に関する目標 

ア 目指すべき研究の方向・水準 

(ア)目指すべき研究水準・目標 

ａ基盤的研究や学際研究における高い水準の研究活動を推進するとともに、その成果の実践的研究(臨床

研究)や地域を対象とした研究への総合的展開を進め、教育や地域貢献に反映する。 

b 学界において高い水準の研究を展開するとともに、学外有識者の意見・評価を積極的に聴取し、研究の

水準・成果の検証を行う。 

(イ)研究内容等 

大学として取り組むべき基盤的研究とともに、大学の特性を活かした研究領域を定め、重点的・戦略的な

研究を推進する。また、地域社会の要請等に対応するため、組織の枠組みを超えた先端的・学際的研究を

推進し、地域における「知の拠点」にふさわしい研究力を向上させる。 

イ 研究成果の地域への還元 

(ア)府市町村が抱える行政課題や地域課題に具体的に対応できる研究体制を構築するとともに、政策提言な

どシンクタンク機能の強化を図る。 

(イ)研究成果の開示と積極的な国内外への発信により、文化・福祉・医療・科学・産業の発展に寄与すると

ともに、新産業の創出等に貢献する。 

(2) 研究実施体制等の整備に関する目標 

ア 研究実施体制等の整備 

(ア)学内の既存の研究領域の枠を超えた横断的・学際的な研究分野の開拓を行い、さらに３大学連携をはじめ

として、国内外の他大学・試験研究機関・行政機関等との連携、民間企業との研究交流の推進や、外部の優

秀な人材の受入れ等ができる柔軟な研究体制の構築を推進する。 

(イ)基盤的な研究の確保を図るとともに、重点課題や地域課題、若手研究者育成等に資源の戦略的配分を行う

など機動的な運営を行う。 

イ 研究環境・支援体制の整備 

(ア)先端・学際研究など研究の高度化に対応した機能強化と研究支援体制の整備を図るとともに、共同研究を

推進し学内外の研究施設等の有効活用を進め、研究環境の総合的な向上を図る。 

(イ)知的財産の創出、取得、管理についての方針を定め、具体化する。 

ウ 研究活動の評価 

(ア)目指すべき研究水準の実現に関する研究成果や業績などについて、客観的に評価できるよう体制を整備す

る。 

(イ)研究者がより意欲的に取り組めるよう、評価結果を研究の質の向上につなげる体制を構築する。
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２ 選択的評価事項Ａ 「研究活動の状況」の自己評価 

 

(１)観点ごとの分析 

 

観点Ａ－１－①： 研究の実施体制及び支援・推進体制が適切に整備され，機能しているか。 

 

【観点に係る状況】 

中期目標において「研究実施体制等の整備に関する目標」を定めており、本学では基盤的な推

進体制として、次の組織を設置、運営している。 

最も重要な組織として、研究部長及び教授会において選出された委員からなる研究委員会(表

Ａ－１－①－１)、大学院附属研究開発センターがある。 

研究開発センターは、大学としての重点的・戦略的な研究の推進と、地域研究への展開による

人材育成教育や地域貢献への反映のために、大学の中核的な研究分野において基礎臨床講座が連

携して研究を推進する６つの研究ユニット「がんの予防・診断・治療の統合的研究ユニット」、

「脳神経系のシステム機能と分子基盤、失調の統合的研究ユニット」、「統合的再生医科学研究

ユニット」、「バイオインフォマティクス・分子イメージング統合的研究ユニット」、「医学に

基づく生活支援医療器具開発研究ユニット」及び「器官形成・制御に基づく発生医学研究ユニッ

ト」を組織している。これらの研究ユニットには競争的資金の間接経費から研究費が配分され、

研究成果の学内外への発信のための学術講演会を継続的に開催しながら、研究室間連携や共同研

究の推進等の戦略的な取組を進めている（別添資料Ａ－１－①－１）。 

 

表Ａ－１－①－１ 京都府立医科大学医学系研究委員会規程(抜粋) 

 (組織等) 

第２条 委員会は、研究部長並びに京都府立医科大学研究委員会規程第２条第１項第１号及び

第２号に掲げる委員をもって組織する。 

(出典：京都府立医科大学規定集)

 

本学の研究環境支援体制の大きな特長として、大学院中央研究室を設置し、分子生物学、バイ

オイメージング、行動分析、生体機能分析等の研究室に先端的研究機器を配備して、学内研究者

が共同利用するとともに、機器の維持や消耗品などのための予算を各教室に配分している(表Ａ

－１－①－２及び別添資料Ａ－１－①－２)。平成 20 年度からは、中央研究室の共同研究機器の

運用を支援するためのスタッフを新たに配置した。 

 

表Ａ－１－①－２ 大学院中央研究室運営規程(抜粋) 

(目的) 

第１条 この規程は、大学院中央研究室の運営について必要な事項を定めることを目的とする。

(名称) 

第２条 大学院中央研究室の各室の名称は別表のとおりとする。 
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(運営委員会の設置) 

第３条 大学院中央研究室の管理運営を円滑に行うため、大学院中央研究室運営委員会(以下

「運営委員会」という。)を置く。 

(運営委員会の組織) 

第４条 運営委員会は、次の各号に掲げる運営委員をもって組織する。 

(1) 研究部長 

(2) 部門の部門長及び主任 

(3) その他研究部長が必要と認めた者 

(審議事項) 

第５条 運営委員会は、次の各号に掲げる事項を審議する。 

(1) 管理運営に関する基本的事項 

(2) 予算及び決算に関する事項 

(3) その他管理運営に必要な事項 

(医学研究科長への答申) 

第６条 運営委員会で審議、決定した事項については、医学研究科長に答申するものとする。 

(運営委員会の招集及び議長) 

第７条 研究部長は、必要に応じて運営委員会を招集し、その議長となる。 

２ 研究部長に事故あるときは、研究部長があらかじめ指名する運営委員が議長となる。 

(運営委員でない者の出席) 

第８条 研究部長は、必要に応じ、運営委員会に運営委員以外の者の出席を求めて意見を聴くこ

とができる。 

(運営委員会の事務) 

第９条 運営委員会の事務は、管理課において処理する。 

(連絡協議会の設置) 

第10条 大学院中央研究室の運営の細目等について協議するため、別に定めるところにより、大

学院中央研究室連絡協議会を置くことができる。 

(出典：大学院中央研究室運営規程 20.4.1)

 

研究に関する特定の課題等を担当する組織として、各種附置研究センター（表Ａ－１－②－

３）、学長を本部長とする産学公連携戦略本部、その下に設置されたリエゾンオフィス及び知的

財産オフィス、医学倫理審査委員会、利益相反委員会、教職員職務発明審査会等があり、さまざ

まな角度から研究活動を推進し、支援している。 
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表Ａ－１－①－３ 京都府立医科大学組織細則 

 (附置研究センター) 

第７条 大学院医学研究科に次表の左欄に掲げる研究センターを設置し、それぞれ右欄

に掲げる業務を行う。 

名  称 内         容 

研究開発センター

 

特徴ある研究テーマの企画・立案、研究グループの組織化などに

ついて検討・提言する。 

予防医学センター

 

生活習慣病予防や介護予防等を推進し、府民の健康づくりと疾病

予防を科学的・専門的な見地等から支援する。 

がん征圧センター

 

がんに関する先進的で独創的な研究を講座横断的に行い、附属病

院の診察を支援する。 

再生医療・細胞治

療研究センター 

臨床応用に向けた各種組織・臓器の再生医学研究、並びに新たな

再生医療の実用化技術の開発等を推進する。 

  

 こうした教員及び研究者の活動を支援するため、産学公連携活動や外部研究資金獲得を支援す

る特任教授を置き、グローバル COE プログラム等大型外部資金獲得へ向けての恒常的取組を可能

とする体制を構築している。また、事務組織として事務局研究支援室を設置するとともに、研究

開発センターに事務職員、動物実験施設に技術職員等を配置している。 

  

別添資料Ａ－１－①－１ 研究開発センターウェブサイト 

(http://www.f.kpu-m.ac.jp/j/modules/pico/index.php?content_id=125)

別添資料Ａ－１－①－２ 大学院中央研究室ウェブサイト 

(http://www.f.kpu-m.ac.jp/j/modules/pico/index.php?content_id=24)

 

 【分析結果とその根拠理由】 

研究委員会、研究開発センターを始めとする全学の共同研究を適切に進める組織づくりや中央

研究室研究部門の整備など、研究を推進・支援し、研究成果を公開して、社会的責任を果たして

いく体制が有効に機能している。 

以上により、研究の実施体制及び支援・推進体制が適切に整備され、機能していると判断でき

る。 

 

観点Ａ－１－②： 研究活動に関する施策が適切に定められ，実施されているか。 

 

【観点に係る状況】 

中期目標及び中期計画に基づき、教育研究評議会、教授会、研究委員会等において研究活動に

関する具体的な施策が検討され、実施されている。具体例を挙げると、講座横断的施策の一つと

して平成 15 年度（2007 年）よりプロジェクト研究員制度を導入し、複数の講座間で研究領域の

垣根を越えた共同研究を活発に展開している(別添資料Ａ－１－②－１)。また、中央研究室の活
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性化と多面的な活用を図るための施策として、学内外の研究者による大学院中央研究室共同研究

プロジェクトセンター制度が平成 18 年度から導入された(別添資料Ａ－１－②－２)。 

大学間連携に関しては、同一法人内にある京都府立大学と連携して、平成 21 年度より「地域

関連課題等研究支援費」、「若手研究者育成支援費(教員、研究者)」、「若手研究者育成支援費

(大学院生)」、さらに京都工芸繊維大学を加えた３大学連携として「３大学連携研究支援費(共

同研究)」等の支援制度が整備され、法人の選考委員会等の選考を経て、本学分として、各々、

７件、４件、２件、１件が採択された(別添資料Ａ－１－②－３)。 

産学公連携活動の中での共同研究推進に関しては、中期計画に「産業界等からの共同研究・受

託研究等の件数を、中期目標期間中に 10％以上増加させる」としていることから、平成 20 年８

月に産学公連携戦略本部を設置し、そのもとにリエゾンオフィスと知的財産オフィスを配置し、

関連諸規程を整備した(別添資料Ａ－１－②－４～６)。平成 20 年度より産学公連携戦略本部付

の特任教授を配置し、平成 21 年度からは学外 TLO との委託契約を締結し、積極的展開を図るた

めの施策を開始した。一方、平成 15 年(2003 年)以来、産業界からの寄付を得て開設する寄附講

座の誘致に努めており、平成 22 年６月現在で６件の講座が運営されている(表Ａ－１－②－１、

別添資料Ａ－１－②－７)。 

 

表Ａ－１－②－１ 寄附講座設置状況(平成 22 年６月) 
講座名称 臓器応答探索医

学講座 

生体材料・生体

力学講座 

腫瘍薬剤制御学

講座 

鏡視外科光学講

座 

がん免疫細胞制

御学講座 

消化器先進医療

開発講座 

目的 臓器不全時にお

ける臓器と臓器

の相関作用、臓

器と薬物の相互

作用、生体臓器

と人工臓器の相

互作用等を対象

に生体連鎖反応

の 病 因 を 解 明

し、人工臓器開

発を含めた治療

法の開発を行う

ことにより、臓

器不全に対する

集約的な治療法

を確立し、医学･

医療の発展に資

すことを目的と

する。 

生体に応用する

各種材料（生体

材料）と人体に

おける動きの力

学的解析（生体

力学）の研究と

教育を通じて、

人材育成を図り

ながら健康長寿

に大きな影響を

及ぼす運動器疾

患の研究と教育

に貢献する。 

 

 

 

 

抗がん剤、分子

標的治療薬など

の体内動態、有

害事象の発現を

ファーマコゲノ

ミクスを用いて

解析し、個々の

患者に対する癌

薬物療法の至適

投与法の確立の

ため、教育・研

究を行う。 

消化器疾患に対

する低侵襲を目

指した種々の光

学的手法（腹腔

鏡など）による

手術手技の開発

検討を行うこと

を目的とする。 

遺伝子・細胞工

学の技術を用い

たがんに特異的

なエフェクター

細胞の開発及び

がんの免疫監視

機構を再構築す

る方法を確立す

ることにより、

がんの根治を目

指した強力な免

疫療法の開発を

目的とする。 

消化器領域にお

ける難治性疾患

や消化器癌に対

す る 診 断 、 治

療、予防におけ

る先端医療を提

供、開発するこ

とを目的として

設置する。 

研究内容 臓器不全におけ

る生体反応、臓

器相関、 人工臓

器の開発に関す

る研究を実施す

る。 

人工股関節、人

工椎体あるいは

骨接合などに用

いられれる生体

材料の研究とコ

ンピュータを用

いた関節および

脊 椎 の 動 態 解

析、細胞内力学

応答の研究を行

う。 

消化器癌、泌尿

器癌、肺がん、

乳 癌 等 を 対 象

に 、 化 学 療 法

剤、分子標的治

療 薬 の 標 的 酵

素、標的遺伝子

等の解析を腫瘍

組織で行う。ま

た、ファーマコ

ゲノミクス解析

により化学療法

の有害事象の発

現に関与する遺

伝子及び遺伝子

多 型 等 を 同 定

し、個人個人の

遺伝情報に基づ

いた抗がん剤の

適正使用や、有

害事象の予測を

解析し、その対

策を開発する。 

手術侵襲の程度

について、血液

検査により炎症

性サイトカイン

などの生体反応

への影響を調べ

る。術後の疼痛

の軽減やＱＯＬ

の向上について

も客観的手法に

より評価する。 

がん免疫のエフ

ェクター細胞で

ある樹状細胞や

Ｔ細胞に遺伝子

・細胞工学の技

術を用いて、が

んに特異的なエ

フェクター細胞

の 開 発 を 目 指

す。また、がん

微小環境におけ

るがん免疫回避

機構を解除し、

がんの免疫監視

機構を再構築す

る方法を確立す

る。 

診断分野では、

消化管内視鏡診

断装置の開発、

疾病特異的マー

カーの開発、治

療分野では、消

化管癌に対する

内視鏡的治療装

置の開発、各種

生物学的薬剤な

どによる難病治

療に対する基礎

研究ならびに臨

床試験の推進、

予防医学分野で

は炎症性発癌機

構の解明と対策

などを中心に活

動する。 
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講座の長 教授：吉村了勇 

（兼任  外科学

教室教授） 

教授：久保俊一 

（兼任  整形外

科学教室教授） 

教授：三木恒治 

（兼任  泌尿器

科学教室教授） 

教授：大辻英吾 

（兼任  外科学

教室教授） 

教授：吉川敏一 

（兼任  内科学

教室教授） 

教授：吉川敏一 

（兼任  内科学

教室教授） 

開設期間 平成 17 年１月１

日～平成 21 年 12

月 31 日 （ 5 年

間）※平成 26 年

12 月 31 日まで期

間延長 

平成 18 年 4 月１

日～平成 23 年 3

月 31 日 （ 5 年

間） 

平成 18 年 8 月１

日～平成 23 年 7

月 31 日 （ 5 年

間） 

平成 19 年 11 月

１日～平成 22 年

10 月 31 日（3 年

間） 

平成 20 年 5 月１

日～平成 23 年 4

月 30 日 （ 3 年

間） 

平成 20 年７月１

日～平成 23 年６

月 30 日 （ 3 年

間） 

寄付者 ノバルティスフ

ァーマ㈱、アス

テラス製薬㈱、

旭化成ファーマ

㈱ 

ジンマー㈱、日

本メディカルマ

テリアル㈱ 

アステラス製薬

㈱、アストラゼ

ネカ㈱、クレハ

㈱、塩野義製薬

㈱ 、  第 一 三 共

㈱、大鵬薬品工

業㈱、中外製薬

㈱ 、 日 本 新 薬

㈱、ノバルティ

スファーマ㈱、

ブリストル・マ

イヤーズ㈱、㈱

ヤクルト、旭化

成ファーマ㈱ 

ｼﾞｮﾝｿﾝ・ｴﾝﾄﾞ・

ｼﾞｮﾝｿﾝ㈱、ﾒﾃﾞｨｶ

ﾙｶﾝﾊﾟﾆｰ 

タカラバイオ㈱ アステラス製薬

㈱、アストラゼ

ネカ㈱、エーザ

イ㈱、大塚製薬

㈱、シェリング

・プラウ㈱、大

日 本 住 友 製 薬

㈱ 、 中 外 製 薬

㈱、富士フイル

ムメディカル㈱ 

 

研究活動に関する施策のうち、法令遵守や研究倫理に関する状況としては、「教職員倫理規

程」(別添資料Ａ－１－②－８)、「医学倫理審査委員会規程」等(別添資料Ａ－１－②－９及び

10)を定めており、さらに平成 21 年度には「研究活動上の不正行為防止に関する規程」を策定、

施行した。利益相反に関しては「利益相反ポリシー」等(別添資料Ａ－１－②－11～13)を定めて

いる。また、知的財産に関しては「知的財産ポリシー」(別添資料Ａ－１－②－14)を定め、その

中で職務発明は原則機関帰属としていることから、外部委員から成る職務発明審査会において承

継に関する審査を実施し、知的財産の積極的活用を図っている (別添資料Ａ－１－②－15 及び

16)。また、公的研究費の適正な管理に関する規程を策定し、公的研究費の適正使用の徹底に努

めている(別添資料Ａ－１－②－17)。 

また、個別の大学院科目に対する教育研究費については、府からの運営費交付金で予算措置さ

れ、科目ごとに基本額、実習費、大学院生割、研究生割等から算出された配分額を交付し、研究

者の研究環境の整備に努めている（別添資料Ａ－１－②－18）。 

さらに、平成 21 年度には「大学連携研究者データベース」（RIS）を構築し、個々の研究者の

研究状況を全学的に把握するシステムを運用した。なお、このシステムでは本学のみならず、大

学間連携を推進する京都府立大学及び京都薬科大学の研究者の研究活動についても閲覧を可能に

し、異分野融合的な研究連携や外部評価を支援する体制を整えた(表Ａ－１－②－２)。なお、今

後はさらに進んで、研究者の業績や大学院生の学位論文等を一元的に収集・蓄積・保存し、学内

外に情報発信できる大学学術リポジトリの構築を行い、大学の説明責任の履行や産学公連携・社

会貢献の一環として研究成果を広く一般公開することが必要である。 

 

表Ａ－１－②－２ 大学連携研究者データベースの情報更新について(抜粋) 

１ データベースの概要 

 京都府立医科大学、京都府立大学、京都薬科大学の３大学により共同開発。各研究者の研究内

容等を広く外部に発信し、大学間の研究交流、産学公連携の促進を目的とするデータベース 

 大学連携研究者データベース(RIS) http://www.senryaku-kyoto.jp/kpu-m/  
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２ データベースの特長 

・戦略的大学連携支援事業の一環として、京都府立大学、京都薬科大学と共同開発。３大学の研

究者の情報を容易に得ることができるため、大学間交流の促進が期待できる。 

・掲載情報は科学技術振興機構(JST)のデータベース「ReaD」の情報を基本とし、それに加えて

大学独自の項目や写真が掲載可能 

・「ReaD」との互換性を持たせているため、既に「ReaD」の情報を登録済み。また、本学のデー

タベースを更新することで「ReaD」の情報更新は不要 

・研究者の端末から更新することができるため、リアルタイムで情報更新が可能 

・全ての項目において公開、非公開を選択可能のため、希望する項目のみ公開できる。 

 

３ データベースの登録対象となる研究者 

 本学に所属する研究者のうち、下記に掲げる者 

・教員(寄附講座教員、特任教員を含む) 

・プロジェクト研究員、博士研究員、特別研究員 

 ※大学院生及び専攻医については、希望者 

(出典：大学連携研究者データベース RIS 情報更新要領)

 

 

【分析結果とその根拠理由】 

研究活動に関する施策の基本目標並びにその目標を達成するための措置を中期目標・中期計画

別添資料Ａ－１－②－１ プロジェクト研究員取扱要綱 

別添資料Ａ－１－②－２ 大学院中央研究室共同研究プロジェクトセンター利用規程 

別添資料Ａ－１－②－３ 理事長裁量経費（法人総合戦略枠）の執行状況(平成 21 年度) 

別添資料Ａ－１－②－４ 産学公連携戦略本部設置規程 

別添資料Ａ－１－②－５ 京都府立医科大学共同研究取扱規程 

別添資料Ａ－１－②－６ 京都府立医科大学受託研究取扱規程 

別添資料Ａ－１－②－７ 寄附講座規程 

別添資料Ａ－１－②－８ 公立大学法人教職員倫理規程 

別添資料Ａ－１－②－９ 医学倫理審査委員会規程 

別添資料Ａ－１－②－10 京都府立医科大学動物実験委員会規程 

別添資料Ａ－１－②－11 京都府公立大学法人利益相反ポリシー 

別添資料Ａ－１－②－12 京都府公立大学法人臨床研究利益相反指針 

別添資料Ａ－１－②－13 京都府公立大学法人利益相反の管理に関する規程 

別添資料Ａ－１－②－14 京都府公立大学法人知的財産ポリシー 

別添資料Ａ－１－②－15 教職員の職務発明に関する規程 

別添資料Ａ－１－②－16 京都府立医科大学職務発明審査会規程 

別添資料Ａ－１－②－17 京都府立医科大学における公的研究費に係る不正防止対策要領 

別添資料Ａ－１－②－18 医学研究科教育研究費の各科目別配分一覧(平成 22 年度) 
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に定め、それを具現化するための方策を実施している。また、外部資金の積極的な獲得を図る方

策を多面的に推進している。 

 研究活動に関する施策のうち、法令遵守や研究者倫理の確保などのために、規程やポリシーを

整備し、その履行を義務づけている。 

 また、各大学院科目に教育研究費を配分しているほか、平成 21 年度から「大学連携研究者デ

ータベース」（RIS）を新たに整備し、各研究者の研究環境の整備に努めている。 

 以上により、研究活動に関する施策が適切に定められ，実施されていると判断する。 

 

 

観点Ａ－１－③： 研究活動の質の向上のために研究活動の状況を検証し，問題点等を改善す

るための取組が行われているか。 

 

【観点に係る状況】 

中期目標、中期計画及び年度計画にもとづき、法人の評価委員会による年度ごとの研究活動の

状況の検証と問題点を改善するための取組が行われており、定期的に外部評価を受けることによ

って研究活動の点検評価を実施している。 

学内での検証・改善等の取組として、研究開発センターでは６つの研究ユニットについて、年

度末に実績報告を求め、基礎・臨床講座横断的な研究連携とその成果、学術講演会による成果の

公開等、状況を把握し問題点等の改善の取組を行っている。また、科学研究費補助金については、

申請を積極的に奨励し、申請書の作成、執行、成果報告書までを研究支援室が厳しく点検し、問

題点があれば助言して改善を図るシステムが作られている(別添資料Ａ－１－③－１)。研究者１

人当たりの科学研究費補助金獲得額が４年連続全国大学中 10 位以内（表Ａ－１－③－１）は、

この改善システムが有効に機能している結果である。さらに、こうした取組を通じて、査読のあ

る学術誌、特にインパクト・ファクターの高い学術誌への投稿を促すよう研究者に発信している。 

 

表Ａ－１－③－１ 教員１人当たりの科学研究費補助金配分額(出典：大学ランキング(朝日新

聞出版)） 

 金額(千円) 全国順位 

2011 年版(平成 21 年度実績) 3,399 10 位 

2010 年版(平成 20 年度実績) 3,382 10 位 

2009 年版(平成 19 年度実績) 3,385 10 位 

2008 年版(平成 18 年度実績) 3,156 10 位 

2007 年版(平成 17 年度実績) 2,989 11 位 

2006 年版(平成 16 年度実績) 2,768 12 位 

 

中期計画では、「各教員は科学研究費を含む外部資金申請を年 1 件以上行う」としており、本

学では、その申請状況や採択状況を点検し教授会等で公表するなど、各教員に積極的な申請を促

している。 

こうした取組に加えて、大学としての研究活動や研究者個々の研究活動の状況については、ウ
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ェブサイトで公開しているほか、業績集特報(別添資料Ａ－１－③－２)、京都府立医科大学雑誌

(別添資料Ａ－１－③－３)、看護学科紀要などの冊子やウェブサイト等さまざまな方法で公開し

ており、学内外からの検証が可能である。 

 

別添資料Ａ－１－③－１ 平成 22 年度 文部科学省科学研究費補助金 配分内定状況 

別添資料Ａ－１－③－２ 業績集特報ウエブサイト 

(http://www.f.kpu-m.ac.jp/j/modules/pico/index.php?content_id=119)

別添資料Ａ－１－③－３ 京都府立医科大学雑誌ウエブサイト 

(http://koto8.kpu-m.ac.jp/~jkpum/)

 

【分析結果とその根拠理由】 

定期的に研究活動の点検評価を行う仕組み、学内の研究者の研究活動とその成果に基づく競争

的資金の獲得状況を把握する仕組みはできており、年度ごとの研究活動の状況の検証と問題点を

改善するための取組が行われている。こうした改善努力が研究者１人当たりの科学研究費補助金

獲得額が４年連続全国大学中 10 位の実現に貢献していると考えられる。 

以上により、研究活動の質の向上のために研究活動の状況を検証し，問題点等を改善するため

の取組が行われていると判断する。なお、今後の課題として、成果や業績等を定量的、客観的に

評価するシステムを改善し、評価結果による研究課題や研究費配分の見直しの体制の点検を行う

ことが挙げられる。 

 

 

観点Ａ－２－①： 研究活動の実施状況から判断して，研究活動が活発に行われているか。 

 

【観点に係る状況】 

 本学の目的の１つに、国際的に通用するレベルの研究を行い、それらを世界に発信するという

点がある。この基本コンセプトに基づいて本学独特の工夫を交えた独自の努力を行っており、そ

の研究面での工夫は、以下のようにまとめることができる。 

① 最終的に臨床にも応用しうるような独自の研究を行っている。 

② 個人の努力だけにとどまらず、大学全体のシステムとしても、１教室当たりに対する豊富な

教員数や十分な教育研究費の確保に努めてきた。これにより、リスクが高くとも本質的な研究

に邁進でき、仮にすぐに結果が出ずに外部資金が獲得できなくとも教育研究費を有効に使うこ

とで、国際誌に論文を出すことや再度大型研究費の獲得を目指すことを可能としてきた。この

ように、本学では、個人の努力と大学の十分なバックアップがあって、コンスタントに良い研

究成果を生み出すことに成功し、同時に多額の研究費の確保に成功している。 

③ 本学の研究に関する考え方として、いわゆる旧帝大のような規模を有しない医科系単科大学

であるという実情も踏まえ、仮に小規模であっても、常に国際的に通用し、しかも高い発展性

の見込める「見識の高い研究」を目指している。 

 こうした本学の強みを、大学院重点化や法人化といった変革の時代を迎えても常に堅持してき

たところに、本学が個人当たりの研究費の獲得額の多さや国際誌への論文数（表Ａ－２－①－

１）の維持を可能としてきた要因がある。
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表Ａ－２－①－１  「Scopus」による書誌・引用データベースの状況（出典：大学ランキング

（朝日新聞出版社） 

 教員 1 人当たりの

論文数 

１論文当たりの被

引用数 

教員１人当たりの

被引用数 

ｈ－ｉｎｄｅｘ 

 件数 順位 回数 順位 回数 順位 指数 順位 

2011 年版 18.25  9 位 4.97 12 位 90.65 8 位 － － 

2010 年版 16.64 10 位 4.72 19 位 78.52 8 位 39 29 位 

2009 年版 11.09 23 位 － － － － － － 

2008 年版 7.214 18 位 － － － － － － 

  「－」はランキング 15 位以下 

Scopus：世界４千以上の出版社や学会が発行する学術雑誌を約 15,600 誌収録。収録論文数

は、2008 年 1 月現在で約 3,620 万件 

  教員１人当たりの論文数＝論文総数（Scopus に収録された５年分の論文を大学名で検索して

集計）／教員数 

  １論文当たりの被引用数＝被引用数／総論分数 

  教員１人当たりの被引用数＝総被引用数／教員数 

  h-index＝各大学の総論文及び分野別論文につき Citation Tracker 機能を用いて算出 

 

本学では競争的外部資金の獲得については、中期計画に「各教員は科学研究費を含む外部資金

申請を年 1 件以上行う」としているため、担当の特任教授を配置するなど大学として各教員に積

極的な申請を促し支援している。平成 21 年度には科学研究費等の公的な競争的研究資金の申請

数が研究者 311 人から提出され、対象研究者 325 人中で競争的外部資金に申請を行わなかった者

は 14 人にとどまっているが、さらに１人１件の目標達成を目指して取組を進めている。 

 看護学科及び保健看護研究科においては、最近５年間の論文数は年間平均 27.2 本(うち英文

2.6 本)であるが、口頭発表が 184.8 回(うち国際学会 25 回)で、特に平成 20 年の口頭発表(298

件)はそれまでの 133 件から 156 件という水準のほぼ倍に伸び、今後、論文として公表されるこ

とが期待できる。 

 

【分析結果とその根拠理由】 

 本学は総合大学に比して規模が小さいのは否めないが、臨床と基礎が互いに密接に協力して、

患者に役立つ研究を遂行するという高い理念に基づき、科学研究費を始めとする競争的研究資金

の申請数や論文数に顕著に示されるように、多くの成果を出すことに成功している。今後はこの

ような地道な努力をさらに積み重ねていくことにより、トランスレーショナルリサーチのできる

優秀な人材を数多く育成することが期待できる。 

 以上により、研究活動の実施状況から判断して，研究活動が活発に行われていると判断する。 
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観点Ａ－２－②： 研究活動の成果の質を示す実績から判断して，研究の質が確保されている

か。 

 

【観点に係る状況】 

本学の研究は各分野で着実に業績を挙げており、その成果の質を示す指標となる受賞や研究資

金の獲得状況は次のとおりである。 

この５年間に、医学研究科の教員 55 人に対し、各分野の学会賞あるいは学術奨励賞が授与さ

れており、本学での研究活動が高く評価されている。こうした受賞の中には、角膜の再生医学研

究を通じて木下茂教授に与えられた Baelz 賞一等賞(平成 18 年)、神経芽細胞種研究に対して細

井創教授に授与された文部科学大臣表彰(平成 20 年)、心筋再生研究によって松原弘明教授に授

与された文部科学大臣表彰(平成 21 年)といった国内の重要な表彰が含まれている。また、河田

光博教授が英国神経内分泌学会から授与された Mortyn Jones 賞(平成 17 年)及び英国内分泌学会

から授与されたインターナショナルメダル(平成 21 年)、木下茂教授が授与された David Easty 

Lecture 賞(平成 19 年、英国)や Castoviejo Medal(平成 20 年、米国)、光を用いた生体計測研究

に対して国際組織化学連合及びオランダ組織化学基金から高松哲郎教授に授与された Piet Van 

Duijn 賞(平成 20 年、オランダ)などのように、国外の学術団体からの表彰も含まれている。 

科学研究費補助金(文部科学省)の採択件数は、次のとおりであり（表Ａ－２－②－１）、近年、

教員１人当たりの獲得額は全国大学中の 10 位程度で推移している（表Ａ－１－③－１）。しか

し、一方でグローバルな教育研究の拠点と位置づけられるグローバル COE の採択には至っていな

い。 

 

表Ａ－２－②－１ 文部科学省科学研究費補助金(直接経費)配分状況 (単位：件、千円、％) 

 採択件数 採択金額 採択率 

平成 16 年度実績 173 428,500 43.9 

平成 17 年度実績 167 440,300 37.3 

平成 18 年度実績 175 460,710 36.4 

平成 19 年度実績 196 463,580 45.9 

平成 20 年度実績 163 439,810 35.3 

平成 21 年度実績 168 395,138 43.2 

 ※採択率は、採択件数/応募件数から算出(出典:本学作成資料) 

 

保健看護研究科における科学研究費の採択は、過去３年間５件であるが、これらの研究活動実

績からその質を見ると、看護学研究としてはこの分野自体の歴史が浅いこともあってまだ十分と

はいえないが、他領域との共同研究や国際研究も始まっており、以前はほとんど見られなかった

英文雑誌への投稿（平成 20 年度７件）や国際学会での発表（同 23 件）が確実に増えている。 

本学は医科大学であるから、臨床と基礎が互いに協力、補完しあって研究を遂行している点が

重要で、基礎研究ばかりを行っていて臨床からの情報が入らなければ、本学の目的である患者に

貢献できる医学的研究を遂行することは極めて困難となるし、逆に、臨床研究者が最先端の基礎
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的情報なくして、患者に還元しうる研究は不可能である。本学ではこの点に考慮し、臨床の大学

院生も臨床上問題となっている点を解決することを目的に、一定期間基礎の教室で研究指導を受

けることが多い。その結果として本学から世界に発信する研究成果として、基礎に立脚した臨床

応用研究(トランスレーショナルリサーチ)で秀逸なものが多い（別添資料Ａ－２－②－１）。 

 

別添資料Ａ－２－②－１ 本学教員によるトランスレーショナルリサーチの事例 

 

【分析結果とその根拠理由】 

大学院医学研究科の各研究領域において、質の高い研究活動が着実に展開されている。国内外

における各分野の学会賞あるいは学術奨励賞を受賞する研究者も多い。競争的研究資金の獲得に

ついても、その代表的な文部科学省科学研究費補助金では、教員１人当たりの獲得金額が全大学

中 10 位程度と顕著な結果を残している。また、本学の使命である臨床応用研究においても秀逸

な成果を挙げていることは特筆される。 

以上により、研究活動の成果の質を示す実績から判断して，研究の質が確保されていると判断

する。なお、こうした高い研究の質を確保している一方で、グローバル COE プログラムのような

大型の競争的資金の獲得に至っていないことは、なお改善の余地があると考えられ、研究委員会

や研究開発センターの活動を中心とした一層の取組が必要である。 

 

 

観点Ａ－２－③： 社会・経済・文化の領域における研究成果の活用状況や関連組織・団体か

らの評価等から判断して，社会・経済・文化の発展に資する研究が行われてい

るか。 

 

【観点に係る状況】 

本学の研究成果は、大学ウェブサイトを介して日常的に学外に情報発信するとともに、重要と

認められる研究成果については、大学記者クラブ等を通じてマスメディアに発表し説明している。

本学の研究が医学という国民の関心が高い分野であることや全国的にも先進的な研究も多いこと

から、このような活動により新聞・放送、出版物･雑誌等のメディアで採り上げられる機会は枚

挙に暇がない。平成 20 年度で見ても、世界初「緑内障疾患関連 SNPs の同定について」（平成 21

年 7 月 21 日）や「脳の活性化を活用した「認知症・脳検診」の実施について」（平成 21 年 10

月 14 日）を始め多くの研究成果が新聞紙上を飾った。このような中で、平成 21 年 11 月に「心

血管再生医療チーム」（代表：松原弘明教授）が心血管、心筋再生医療で先駆的成果を上げたと

して地元メディアである京都新聞社から京都新聞大賞「文化学術賞」を受けたことは、本学研究

者に対する社会の高い評価を示すものとして注目される。 

本学が京都府という地方公共団体が設立した公立大学という性格を持つことから、地域貢献は

大学としての使命の重要な柱である。こうしたことから、京都府行政とは一体となって、行政へ

の医師・研究者の派遣、各種審議会等委員としての協力、研究の受託等を行っている。このほか、

国や府県、市町村への審議会等委員への就任、研究の受託等を行っている。特に、政府や京都府

の医療関係の審議会委員及び厚生労働省や学会などが進めている診療ガイドラインの作成に多数
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参加し国民の健康・福祉に多大な貢献を図るとともに、京都府及び府内市町村が抱える行政課題

や地域課題に具体的に対応できる研究体制を構築し、政策提言などシンクタンク機能の強化を図

っている。看護学科及び保健看護研究科の高齢者を対象にした体力・運動に関する研究成果や

DLW 法による身体活動量評価の結果は、国の介護予防施策や日本人の食事摂取基準に採用され、

高齢者の熱中症予防の研究成果も熱中症予防マニュアルに採用された。 

大学として毎年、公開講座、リカレント学習講座、研究開発センター学術講演会等を開催して

おり、特に一般市民を対象とした公開講座は市民からの参加希望が高く、会場が満席になること

も多い。こうした活動の一環として、市民講座や地域文化活動等への本学の研究者に対する講師

依頼が頻繁にある。 

また、産学公連携戦略本部を中心に、民間企業等への本学の研究情報の提供、技術移転、知的

財産の産業化の推進、民間企業等との共同研究の促進などに取り組んでおり、民間企業からの寄

附講座設置の申し出も多く、現在６講座が設置されており、この点からも民間企業からの本学の

研究に対する評価が高いことが分かる（表Ａ－１－②－１）。また、看護学科及び保健看護研究

科において、企業との共同研究で、身体活動量測定装置や筋量測定装置等の開発も進行中である。 

 

【分析結果とその根拠理由】 

医学研究科・保健看護研究科ともに、メディアの関心、行政からの審議会委員等への委嘱、民

間企業等からの共同研究や寄附講座開設の申し出などから見て、研究成果は、社会・経済・文化

の領域において十分に活用され、高い評価を得ている。 

以上により、研究成果の活用状況や関連組織・団体からの評価等から判断して，社会・経済・

文化の発展に資する研究が行われていると判断する。 

 

 

(２)目的の達成状況の判断 

・ 本学は「世界トップレベルの医学を府民の医療へ」をスローガンに、質の高い研究による基

礎研究と臨床研究の連携、地域貢献等国内外への貢献などを目指して研究活動に取り組んでお

り、こうした活動を実施するための体制が確立されていることや、競争的研究資金の申請・獲

得状況や論文発表の状況などから見た研究活動の活発さや質の高さ、研究による社会への貢献

度の高さなどから見て、目的の達成状況が良好であると判断する。 

 

 

(３)優れた点及び改善を要する点 

【優れた点】 

・  中期目標に基づき研究に対する取組を戦略的に進めていくための研究実施体制が適切に整

備されており、学内研究助成、大学間連携研究助成、学術講演会助成など研究支援制度の充

実が図られたその成果として、研究者１人当たりの科学研究費補助金獲得額は３年連続全大

学中 10 位と極めて高い水準にある。 

・  研究活動を基盤とした各種の受賞実績や、学会役員、審議会委員及び競争的資金の審査員

等の活動による学界や京都府等を通じた社会貢献に対しては、高い社会的評価を得ている。 
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【改善を要する点】 

・ 研究成果を定量的、客観的に評価するシステムの改善と評価結果のフィードバック体制の点

検、グローバル COE プログラムに代表される高い水準の共同研究の実施、国内・国際水準の医

科学研究リーダーの育成体制の整備、大学の説明責任の履行や産学公連携・社会貢献の一環と

して研究成果を広く一般公開するための大学学術リポジトリの構築などが今後の課題である。 

 

(４)選択的評価事項Ａの自己評価の概要 

・ 本学では、研究に関する中期目標として「高い水準の基盤的研究と共に、大学の特性を活か

した研究領域の重点的・戦略的な研究の推進と、地域における『知の拠点』にふさわしい実践

的研究(臨床研究)や地域を対象とした研究への総合的展開」を掲げている。この目標は、「世

界のトップレベルの医学を府民の医療へ」をスローガンとする伝統と先人の蓄積を踏まえた基

礎・臨床医学および関連生命科学の研究活動を通じて、研究者個人の活動においても各種プロ

ジェクトにおいても基本的に達成されている。 

・ 研究の実施体制、支援・推進体制として、教授会において選出された委員からなる研究委員

会、大学の中核的な研究分野において基礎・臨床講座が連携して研究を推進する６つの研究ユ

ニット活動を支援・統括する大学院附属研究開発センターを中心に、各課題を担当する附置研

究センターや委員会等の組織、加えて大学事務局の研究支援室の設置等、研究支援体制の整備

充実を図っている。これらの組織と教育研究評議会、教授会等が役割分担を行いながら、学内

研究助成、大学間連携研究助成、学術講演会助成など研究支援制度を充実させている。 

・ 研究者１人当たりの科学研究費補助金獲得額４年連続全国大学中 10 位と、研究者個人が高

い水準の研究活動を実施している。 

・ 大学として中核的で特色のある研究分野において世界的な知名度を高めるための研究環境の

整備、国際交流の積極的推進や、若手研究者の研究支援に取り組んでいる。 

・ 大学ウェブサイトのほか、出版物･雑誌等メディアを通じて、社会･経済･文化の領域への研

究成果の提供を行うとともに、学会役員、審議会委員および競争的資金の審査員などによる学

界や京都府等を対象に社会的貢献を行い、高い社会的評価を受けている。 

・ 産学公連携戦略本部を中心に民間企業等との共同研究を推進しており、寄附講座の開設が進

むなど民間企業等からの本学の研究に対する評価も高い。 

・ 今後は、グローバル COE プログラムなどのような高い水準の共同研究と、国内・国際水準の

医科学研究リーダーの育成体制の整備を大学の重要課題と位置づけ、取り組んでいく必要があ

る。 
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