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アドミッションポリシー及び本研究科の特徴 

 

本学では、青森県立保健大学の理念を実現・実践し、社会で活躍できる人材を育成

するため、以下のような学生を求めています。 
 

１ 健康科学に関して問題意識をもち、その深い理解と真理の探求に意欲をもつ人 

２ 保健、医療及び福祉の諸課題を科学的・理論的に研究するための基礎的な能力を

もつ人 

３ 保健、医療及び福祉分野のリーダーや教育者として、社会に貢献しようとする意

欲をもつ人 
 

入学者選抜試験では、大学院での学修や研究活動に積極的に取り組む意欲と能力を、

これらの観点から総合的に評価します。 

 

 

看護・理学療法・社会福祉・栄養などの専門職を中心とした多様な分野の学生が、

人々の健康と福祉の向上に資する研究テーマをもち、幅広い分野の教員から講義・演

習・研究指導を受けています。 

 

＜特徴①＞ 多職種連携による高度実践、学際的な研究を推進するための研究領域

（「保健・医療・福祉政策システム領域」「対人ケアマネジメント領域」「基

礎研究・実用技術領域」）の設定 

＜特徴②＞ 自らの研究課題やキャリアパスに応じて、柔軟に講義や演習を選択・履

修することのできる「モジュール」によるカリキュラム 

＜特徴③＞ 社会人学生に配慮した授業（土日、夜間、夏期集中、Web-ラーニング

システムによる遠隔授業、長期履修制度） 

 

アドミッションポリシー（入学者受け入れ方針） 

本 研 究 科 の 特 徴 
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１ 募集人員 
【第１期】 

専  攻 領  域 募集人員 修業年限 

健康科学専攻 

保健・医療・福祉政策システム領域 
１０名 

（社会人特別選抜、外国

人留学生選抜及びＣＮ

Ｓコース選抜を含む） 

２年 

（ＣＮＳコース選抜を

除き、標準修業年限２年

を超えて３年での履修

が可能） 

対人ケアマネジメント領域 

基礎研究・実用技術領域 

ＣＮＳ（専門看護師）コース 

 

【第２期】 

専  攻 領  域 募集人員 修業年限 

健康科学専攻 

保健・医療・福祉政策システム領域 
若干名 

（社会人特別選抜、外国

人留学生選抜及びＣＮ

Ｓコース選抜を含む） 

２年 

（ＣＮＳコース選抜を

除き、標準修業年限２年

を超えて３年での履修

が可能） 

対人ケアマネジメント領域 

基礎研究・実用技術領域 

ＣＮＳ（専門看護師）コース 

 

 

２ 取得できる学位 

修士（健康科学）・修士（社会福祉学）・修士（看護学） 

 

ただし、修士（社会福祉学）及び修士（看護学）の取得要件は、次のとおりとします。 

① 修士（社会福祉学） 

 ・ 社会福祉士または精神保健福祉士の資格を有する者 

 ・ 社会福祉士修士コースを選択し修了すること 

② 修士（看護学） 

・ 保健師助産師看護師法施行令に定める「指定学校養成所」を卒業していること 

・ 「看護研究方法論」「看護倫理学」「看護理論特論」から２科目４単位以上履修すること 

・ 本人が希望していること 

  ③ ＣＮＳ（専門看護師） 

・  ＣＮＳ（専門看護師）コースを修了すると、修士（看護学）が取得できます。 

 

３ 選抜区分 

「一般選抜」「社会人特別選抜」「外国人留学生選抜」「ＣＮＳコース選抜」を行います。 

出願できるのはいずれか一つであり、出願後に選抜区分を変更することはできません。 

 



 3 

４ 出願資格 

（１）一般選抜 

「一般選抜」に出願できる者は、次のいずれかに該当するものとします。 

① 学校教育法第 83条の大学を卒業した者（又は令和 4年 3月 31日までに卒業見込みの者） 

② 学校教育法第 104条第 7項の規定により学士の学位を授与された者(又は令和 4年 3月 31

日までに授与される見込みの者) 

③ 外国において、学校教育における 16年の課程を修了した者(又は令和 4年 3月 31日まで

に修了見込みの者) 

④ 外国の学校が行う通信教育における授業科目を我が国において履修することにより当該

外国の学校教育における 16年の課程を修了した者(又は令和 4年 3月 31日までに修了見

込みの者) 

⑤ 我が国において、外国の大学の課程(その修了者が当該外国の学校教育における 16 年の

課程を修了したとされるものに限る)を有するものとして当該外国の学校教育制度にお

いて位置付けられた教育施設であって、文部科学大臣が別に指定するものの当該課程を

修了した者（又は令和 4年 3月 31日までに修了見込みの者） 

⑥ 専修学校の専門課程(修業年限が 4年以上であることその他の文部科学大臣が定める基準

を満たすものに限る)で文部科学大臣が別に指定するものを文部科学大臣が定める日以

後に修了した者(又は令和 4年 3月 31日までに修了見込みの者) 

⑦ 文部科学大臣が指定した者（昭和 28年 2月文部省告示第 5号）   

⑧ 学校教育法第 83 条の大学に３年以上在学し、又は外国において学校教育における 15 年

の課程を修了し、所定の単位を優れた成績をもって修得したものと本学大学院において

認められた者（令和 4年 3月 31日までに在学又は修了見込みの者を含む） 

⑨ 短期大学及び高等専門学校の卒業者、専修学校専門課程の修了者等の大学を卒業した者

以外の者で、次のア～オのいずれかを満たし、かつ、大学を卒業した者と同等以上の学

力があると本学大学院において認められたもの（令和 4 年 3 月 31 日までに満 22 歳に達

するものに限る） 

  ア 学会発表もしくは学術誌等での論文発表があること 

  イ 職務上の業績があること 

  ウ 研究生として本学又は他の教育研究機関に１年以上在籍し、成果を収めていること 

  エ 管理栄養士の資格を有すること、又は栄養士の資格を有し栄養士として３年以上の

実務経験を有すること 

オ 研修学校（厚生労働省、看護協会、都道府県など公的又はそれに匹敵する機関の６

ヶ月以上の看護教員養成課程）又は継続教育（看護管理者養成課程、認定看護師教育

課程）などを修了していること 

⑩ その他、大学を卒業した者と同等以上の学力があると本学大学院において認められた者 

 

（注） 出願資格⑧～⑩により出願を希望する者は、出願前に出願資格の認定審査を受ける必

要があります（「７ 出願資格認定」を参照のこと）。 

 

（２）社会人特別選抜 

「社会人特別選抜」に出願できる者は、次の２つの基準を満たすものとします。 

① 一般選抜の出願資格の条件を満たす者 

② 社会人として実務経験を３年以上有する者で、令和4年3月31日までに満22歳に達する者 
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（３）外国人留学生選抜 

「外国人留学生選抜」に出願できる者は、次の２つの基準を満たすものとします。 

① 日本国籍を有しない者 

③ 一般選抜の出願資格の条件を満たす者 

 

（４）ＣＮＳコース選抜 

「ＣＮＳコース選抜」に出願できる者は、次の２つの基準を満たすものとします。 

 ① 一般選抜の出願資格の条件を満たす者 

 ② 看護師免許を有すること 

 

５ 事前相談 

出願希望者は、出願前(出願資格認定をする者については、出願資格認定審査申請前)に、

指導を受けようとする教員と面談、電話、E-mail等で連絡を取り、入学後の研究等について

必ず相談を行ってください。 

 

指導教員については、「14 研究領域及び指導教員連絡先」を参照してください。 

なお、領域の選択などをはじめとして、不明な点等がある場合は、下記まで問い合わせ

てください。 

【問い合わせ先】 青森県立保健大学事務局教務学生課 TEL０１７－７６５－２０６１（直通） 

 

６ 社会人の修学に関する配慮 

（１）大学院設置基準に基づく授業時間などの特別措置 
昼夜開講制の導入（大学院設置基準第 14 条）及び土･日、夏期集中講義により、社会

人が働きながら学べる道を設けています。 
 

（２）長期履修制度（ＣＮＳコース選抜を除く） 

  職業を有していたり、介護・育児に従事している等の事情により標準修業年限（２年）

を超えて計画的に教育課程を履修し課程を修了することを希望する場合、教育研究上の

必要があると認められれば、修業年限３年での履修が可能となります。 

 

 ※ 上記の措置の適用を希望する者は、入学志願票（Ａ票）の「修業年限コースの選択」

欄において、「２：長期在学コース（３年）」を選択してください。ただし、入学手続

の際に改めて申請手続きが必要となります。 

 

（３）Webラーニングシステムによる遠隔授業や研究指導 

   オンラインでの授業や研究指導を行っています。 

   今後、遠隔地でも、より効率的な修学ができるよう拡大していく予定です。 
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７ 出願資格認定 

一般選抜出願資格⑧⑨⑩に該当する者（社会人特別選抜、外国人留学生選抜又はＣＮＳコ

ース選抜で一般選抜出願資格⑧⑨⑩に該当する者を含む。）で出願を希望する者は、あらかじ

め、出願資格の認定審査を受ける必要があります。 

 

（１）審査の方法 

出願資格の認定審査は、出願に先立って、提出書類の審査によって行います。 

 

（２）提出書類 

次の書類を定形外角形２号の封筒に入れ、郵送（書留速達）又は直接持参により提出して

ください。なお、封筒余白に「博士前期課程出願資格認定審査申請書類」と朱書きしてくだ

さい（提出書類は返還しません）。 

一般選抜出願資格⑧⑨⑩に該当する者 

（社会人特別選抜、外国人留学生選抜又はＣＮＳコース選抜で一般選抜出願資格⑧⑨

⑩に該当する者を含む） 

１）出願資格認定審査申請書（本学所定Ｆ票） 

２）履歴書（本学所定Ｇ票：出願資格認定審査申請用） 

３）成績証明書（最終出身学校所定、厳封したものに限る） 

４）４０４円分の郵便切手（認定審査結果通知郵送料） 

   ※１ 外国語で作成された書類には、必ず日本語訳を添付してください。 

    ※２ 本学所定用紙は本学ホームページからダウンロードできます。 

（https://www.auhw.ac.jp/） 

【提出先】 

  〒030-8505 

青森県青森市浜館字間瀬 58-1 

青森県立保健大学事務局教務学生課 TEL 017-765-2061 (直通） 

 

（３）申請期間等 

① 申請期間 

【第１期】 令和３年 ８月１３日（金）から ８月１８日（水）まで 

【第２期】 令和３年１２月 ６日（月）から１２月 ９日（木）まで 

（最終日午後５時必着） 

  直接持参する場合の受付時間は、土日を除く午前９時から午後５時までです。 

② 出願資格認定審査結果の通知 

出願資格認定審査結果については、 

【第１期】  令和３年 ８月３０日（月）まで 

【第２期】  令和３年１２月２８日（火）まで 

に本人あてに通知書を発送（郵送）します。認定された者は、所定の期間内に出願手

続をしてください。 
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８ 出願手続等 

（１）出願期間 
 【第１期】 令和３年９月６日(月)から９月９日(木)まで 

【第２期】 令和４年１月４日(火)から１月７日(金)まで 

（最終日の午後５時必着） 

   出願書類を直接持参する場合の受付時間は、午前９時から午後５時までです。 

 

（２）出願方法 

出願者は、所定の出願書類を定形外角形２号の封筒に入れ、郵送（書留速達）又は直接持

参により提出してください。なお、封筒の余白に「博士前期課程第１期募集出願書類」又は、

「博士前期課程第２期募集願書類」と朱書きしてください。 

【提出先】 

  〒030-8505 

青森県青森市浜館字間瀬 58-1 

青森県立保健大学事務局教務学生課  TEL 017-765-2061（直通） 

 

（３）出願上の注意事項 

① 出願書類に不備がある場合は受理しません。 

② 出願書類の記入にあたっては、黒色ボールペン又は黒色インクを使用し、正しく記入し

てください。 

③ 出願受付後の出願事項の変更はできません。ただし、氏名、住所、電話番号に変更があ

った場合は、本学教務学生課まで連絡してください。 

④ 一度受理した出願書類は返還しません。 

⑤ 振込済みの入学検定料は、次の場合を除き、いかなる理由があっても返還しません。 

 ・入学検定料を振り込んだが、出願書類を提出しなかった場合 

・入学検定料を振り込んだが、出願書類が受理されなかった場合 

・誤って入学検定料を二重に振り込んだ場合 

※上記の場合は、速やかに青森県立保健大学教務学生課までお問い合わせください。 

⑥ 受験票は、出願受付後に本人あてに送付します。試験日３日前までに受験票が届かない

場合は、本学教務学生課まで連絡してください。 

⑦ 出願書類等が事実と異なる場合及び出願資格の要件を満たさないことが判明した場合は、

入学後であっても入学の許可を取り消します。 

 

（４）身体に障害等を有する入学志願者の事前相談について 

身体に障害等を有する入学志願者で、受験上及び修学上特別な配慮を必要とする場合には、

【第１期】 令和３年 ８月 ６日（金） 

【第２期】 令和３年１２月 １日（水） 

までに青森県立保健大学教務学生課まで連絡し、相談してください。 
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９ 出願書類 
 

 

出願書類 

 

一
般
・
Ｃ
Ｎ
Ｓ 

社
会
人
・
外
国
人 

 

摘      要 

 

入学志願票 Ａ票 ◎ ◎ 必要事項を漏れなく記入してください。 

受験票用写真（２枚） ◎ ◎ 
縦４cm×横３cmの写真（正面上半身無帽、背景なし、出願前３ヶ月以内に撮

影したもの、裏面に氏名を記入）を２枚提出してください。 

卒業（修了）証明書又は 

卒業（修了）見込証明書 
◎ ◎ 最終出身学校所定のものを提出してください。 

学士の学位授与（見込）証

明書等 ○ ○ 

一般選抜出願資格②で出願する者が提出してください。 

学位授与機構が発行する学士の学位授与（申請受理）証明書若しくは短期大

学長又は高等専門学校長の発行する学位授与申請（予定）証明書を提出して

ください。 

成績証明書 
◎ ◎ 

最終出身学校の所定の用紙により発行者が厳封したもの。 

なお、成績証明書の成績欄に編入学等により認定されている科目がある場合

には、編入学前の学校の成績証明書も併せて提出してください。 

履歴書 Ｂ票 ◎ ◎ 必要事項を漏れなく記入してください。 

研究計画書 Ｃ票 ◎ ◎ 必要事項を漏れなく記入してください。 

業績レポート Ｄ票 ○ ◎ 
一般選抜出願資格⑧⑨⑩又は社会人特別選抜出願資格で出願しようとする

者が提出してください。 

社会活動等実績 Ｅ票  ◎ 社会人特別選抜出願資格で出願しようとする者が提出してください。 

免許証等の写し 

○ ○ 

ＣＮＳ（専門看護師）コースを希望する者は、看護師免許の写しを提出して

ください。 

修士（社会福祉学）の取得を希望する者は、社会福祉士登録証又は精神保健

福祉士登録証の写しを提出してください。 

管理栄養士又は栄養士の資格を有する場合は、免許証の写しを提出してくだ

さい。 

※ 免許取得見込みで受験する者は、免許取得後、別途指定する日付までに

速やかに提出してください。 

入学検定料（30,000円） 

の振込書控の写し 

◎ ◎ 

下記の本学指定口座に入学検定料を振込み、その振込書控の写しを提出してく

ださい。また、振込手数料は負担していただくことになります。 

1期【振込期間 8月 30日～9月 9日】2期【振込期間 12月 23日～1月 7日】 

【入学検定料振込先】      金融機関名   青森銀行 浜館支店 

                         預金種類    普通預金 

                         口座番号    １０９７９１２ 

                         口座名義    公立大学法人青森県立保健大学 

住民票、又は在留カードの

写し(両面) 
○ ○ 

日本国内に居住する者は、「在留カード」の両面コピー又は市区町村長の発

行する住民票（在留資格が記載されたもの）を提出してください。 

受験票返送用封筒 ◎ ◎ 
「受験票」送付用として使用します。定形長形３号の封筒に郵便番号、住所、

氏名を明記し、４０４円分の切手を貼付してください。 

※ ◎印は必須、○印は該当者のみ提出する書類です。 

※ 外国語で作成された書類には、必ず日本語訳を添付してください。 

※ 外国人留学生選抜に出願する場合の必要書類は一般選抜に準じ、次の書類を別途提出してください。 

  ①本学在学中の授業料、生活維持費等の支払いを確実に負担できることを明らかにする書類 

  ②日本語能力を明らかにすることができる書類 

※ 日本国籍を有しない者は、入学に際しては、別途提出いただく書類があります。 

※ 本学所定様式用紙はホームページからダウンロードできます。（https://www.auhw.ac.jp/） 

※ 出願資格認定を受けた者は、上記の書類のうち修了証明書、成績証明書等出願資格認定審査申請の際に提出

済みの書類の提出は不要です。
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10 選抜方法 

新型コロナウイルス感染症の今後の感染状況によっては、下記の選抜方法とは異なる方法

で選抜を実施することがあり得ます。この場合は、本学ホームページでお知らせします。 

 

入学者の選抜は、選抜試験の結果及び出願書類等を総合して判定します。 

各選抜区分における選抜試験は、次のとおり実施します。 

 

（１）ＣＮＳコース選抜以外 

ア 一般選抜 

試験科目 摘  要 試験時間 

英語 一般問題 
90分 

専門科目 共通問題及び選択問題 

面接 個人面接 20分 

 

イ 社会人特別選抜 

試験科目 摘  要 試験時間 

英語 一般問題 
90分 

専門科目 共通問題及び選択問題 

面接 個人面接 30分 

 

ウ 外国人留学生選抜 

試験科目 摘  要 試験時間 

英語 一般問題 
90分 

専門科目 共通問題及び選択問題 

面接 個人面接 30分 

 

  ※ 英語及び専門科目試験は、英和辞書１冊の持ち込みを認めます。 

    （英和・和英兼用辞書及び電子辞書不可） 

 

（２）ＣＮＳコース選抜 

試験科目 摘  要 試験時間 

専門科目  60分 

面接 個人面接 30分 
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11 選抜試験の日時・試験会場等 

（１）選抜試験日時 

【第１期】 

領域名 

 

年月日 

保健・医療・福祉政策システム領域 

対人ケアマネジメント領域 

基礎研究・実用技術領域 

ＣＮＳ（専門看護師）コース 

令和 3年 

10月 16日（土） 

試験区分 時  間 試験区分 時  間 

英  語 

専門科目 
9:00～10:30 専門科目 9:00～10:00 

面  接 11:00～ 面  接 10:30～ 

受付開始 8:00～  ※8:40までに指定された試験室に入室してください。 

【第２期】 

領域名 

 

年月日 

保健・医療・福祉政策システム領域 

対人ケアマネジメント領域 

基礎研究・実用技術領域 

ＣＮＳ（専門看護師）コース 

令和 4年 

 2月 5 日(土） 

試験区分 時  間 試験区分 時  間 

英  語 

専門科目 
9:00～10:30 専門科目 9:00～10:00 

面  接 11:00～ 面  接 10:30～ 

受付開始 8:00～  ※8:40までに指定された試験室に入室してください。 

 

（２）試験会場 

青森県立保健大学（青森市浜館字間瀬 58-1） 

＜本学への案内図＞ 
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（３）受験上の注意事項 

① 受験者は、午前８時４０分までに指定された試験室に入室し、着席してください。 

なお、受験者は、午前８時から入室できます。 

  ② 英語、専門科目試験開始後は、２０分以内の遅刻に限り受験を認めますが、試験時間の

延長は行いません。 

  ③ 英語、専門科目又は面接試験のいずれか一つでも受けなかった者は、受験を辞退したも

のとして取り扱います。なお、各人の面接開始予定時刻については、予め受験票送付の際、

スケジュール表をお渡しします。 

  ④ 受験票は常に携帯し、係員の請求があった場合は提示してください。 

⑤ 当日受験票を忘れた者は、速やかに試験実施本部で仮受験票等の交付を受けてください。

また、受験票は、入学手続の際に必要となりますので、試験後も大切に保管してくださ

い。 

⑥ 試験時間中に使用を許可するものは、鉛筆（シャープペンシル可）、消しゴム、鉛筆削

り、時計（時計機能のみのもの）、英和辞書（英和・和英兼用辞書及び電子辞書は不可）

１冊（ＣＮＳコース選抜は使用不可）に限ります。 

⑦ 携帯電話、スマートフォン等は教室に入る前に電源を切っておいてください。 

⑧ 試験室における受験者間の物品の貸借は一切認めません。 

⑨ 昼食は各自で準備してください。昼食場所は、試験会場を利用できます。 

⑩ 試験会場及びその周辺で合格電報、レタックス等の受付を行う者がいても、本学とは一

切関係なく、トラブル等が生じても責任を負いかねます。 

⑪ 事前に試験会場の下見をする場合は、試験前日の午後１時から午後５時までの間以降に

試験会場入口に掲示してある配置図により、各自が受験する試験室を確かめておいてくだ

さい。ただし、試験会場の中に入ることはできません。 

⑫ その他必要な事項は、受験票送付の際に併せて通知します。 

 

12 合格発表 

 

【第１期】 令和３年１０月２２日（金） 午前１０時 

【第２期】 令和４年 ２月１４日（月） 午前１０時 

 

本学のホームページで合格者受験番号を発表します。 

あわせて、合格者に合格通知を送付します。   

https://www.auhw.ac.jp/ 

電話、郵便、電子メール等による問い合わせには応じません。 

 

13 入学手続等 

（１）入学手続 

① 入学手続期間 

    【第１期】 

令和３年１０月２５日（月）～１１月４日（木）（土・日・祝日を除く） 

（時間：午前 9時から午前 11時 45分及び午後 1時から午後 5時まで） 
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【第２期】  

令和４年２月１５日（火）～２月２４日（木）（土・日・祝日を除く） 

（時間：午前 9時から午前 11時 45分及び午後 1時から午後 5時まで） 

 

② 入学手続方法 

入学手続の詳細及び必要な書類は、合格通知書とともに送付します。 

入学手続は、必要な書類を揃え、郵送（期間内必着）するか、または直接下記の場所に 

持参してください。 

 

③ 場 所 

  青森市浜館字間瀬５８－１ 

青森県立保健大学事務局教務学生課   TEL 017-765-2007 

 

（２）初年度納付金 

① 入学料 

入学手続の際は、下記の入学料を納付する必要があります。 

ア 県内者       ２２５，６００円 

イ 県内者以外の者   ３３８，４００円 

「県内者」とは、本人又はその配偶者若しくは一親等の親族が入学の日の１年前から引き

続き青森県内に住民登録を有する者をいい、「県内者以外の者」とは、「県内者」に含まれ

ない全ての者をいいます。 

 

② 学外実習費（ＣＮＳ（専門看護師）コースのみ） 

  学外実習に係る費用の一部を学外実習費として徴収しております。入学手続の際に納付

してください。 

   学外実習費      ３０，０００円 

 

 ③ 授業料 

ア 金額   年額 535,800円 （長期在学コースの場合は年額 401,850円） 

イ 納付方法 入学後に前期（納付期限４月３０日）、後期（同１０月３１日）の２回に

分けて納付する必要があります。 

なお、このほか後援会費及び同窓会費が必要であり、また感染症抗体検査料等の費用が

必要になる場合があります。 

※ 上記金額は令和 3年度入学者の額であり、変更する場合があります。 

 

（３）追加合格 

     入学手続終了後、欠員が生じた場合等には、追加合格により補充する場合があります。 

 

（４）インターネット環境及びパソコン等の準備について 

本学では、今後、遠隔地でもより効率的な学修ができるよう遠隔授業等を拡大していく予

定です。入学までにインターネット環境及びパソコン等の準備をお願いします。 
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14 研究領域及び指導教員連絡先 

（１）保健・医療・福祉政策システム領域 

教   員 研究室名 連絡先 

教 授 石田 賢哉 障害者福祉研究室 
017-765-2076（FAX兼用） 

k_isida@auhw.ac.jp 

特任教授 大西 基喜 公衆衛生研究室 
017-765-2085(FAX兼用) 

m_oonishi3@auhw.ac.jp 

教 授 大山 博史 

精神保健福祉研究室 

017-765-2093(FAX兼用) 

h_oyama@auhw.ac.jp 

准教授 坂下 智恵 
017-765-2077(FAX兼用) 

t_sakashita@auhw.ac.jp 

教 授 上泉 和子 

看護システム研究室 

017-765-2044(FAX兼用) 

k_kamiizumi@auhw.ac.jp 

教 授 鄭 佳紅 
017-765-2249(FAX兼用) 

k_tei@auhw.ac.jp 

准教授 村上 眞須美 
017-765-2143(FAX兼用) 

m_murakami@auhw.ac.jp 

教 授 川口 徹 
リハビリテーションマネジメント 

研究室 

017-765-2080(FAX兼用) 

kawa@auhw.ac.jp 

教 授 古川 照美 地域保健研究室 
017-765-2053(FAX兼用) 

t_kogawa@auhw.ac.jp 

教 授 児玉 寛子 福祉社会政策研究室 
017-765-2075(FAX兼用) 

h_kodama@auhw.ac.jp 

教 授 反町 吉秀 
社会的包摂・セーフティ 

プロモーション研究室 

017-765-2026(FAX兼用) 

y_sorimachi2@auhw.ac.jp 

教 授 瀧澤 透 保健社会研究室 
017-765-2073（FAX兼用） 

t_takizawa@auhw.ac.jp 

准教授 千葉 敦子 産業保健研究室 
017-765-2052(FAX兼用) 

a_chiba@auhw.ac.jp 

准教授 三好 美紀 国際地域栄養研究室 
017-765-4147(FAX兼用) 

m_miyoshi@auhw.ac.jp 

教 授 吉池 信男 健康推進・栄養政策研究室 
017-765-4169(FAX兼用) 

n_yoshiike@auhw.ac.jp 

 

（２）対人ケアマネジメント領域 

教   員 研究室名 連絡先 

准教授 小野 恵子 在宅看護研究室 
017-765-2035(FAX 兼用) 

k_ono@auhw.ac.jp 

教 授 角濱 春美 看護基礎科学研究室 
017-765-2036(FAX兼用) 

h_kadohama@auhw.ac.jp 

教 授 川内 規会 対人コミュニケーション研究室 
017-765-2422(FAX兼用) 

K_kawauti@auhw.ac.jp 

教 授 木村 恵美子 看護治療学研究室 
017-765-2031(FAX兼用) 

e_kimura@auhw.ac.jp 

講 師 小池 祥太郎 基礎看護技術研究室 
017-765-2141(FAX兼用) 

s_koike@auhw.ac.jp 

教 授 佐藤 愛 母性看護学研究室 
017-765-2032(FAX兼用) 

m_sato@auhw.ac.jp  
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教   員 研究室名 連絡先 

准教授 鹿内 彩子 学校栄養研究室 
017-765-4194(FAX兼用) 

s_shikanai@auhw.ac.jp  

准教授 清水 健史 精神看護学研究室 
017-765-2137(FAX兼用) 

t_shimizu@auhw.ac.jp 

准教授 谷川 涼子 小児看護学研究室 
017－765－2046(FAX兼用) 

r_tanikawa@auhw.ac.jp 

教 授 鳴井 ひろみ がん看護学研究室 
017-765-2040(FAX兼用) 

h_narui@auhw.ac.jp 

准教授 福井 幸子 実践看護技術研究室 
017-765-2045(FAX兼用) 

s_fukui@auhw.ac.jp 

教 授 福岡 裕美子 老年看護学研究室 
017-765-2050(FAX兼用) 

y_fukuoka@auhw.ac.jp 

准教授 藤田 智香子 生活機能回復支援研究室 
017-765-2067(FAX兼用) 

c_fujita@auhw.ac.jp 

 

（３）基礎研究・実用技術領域 

教   員 研究室名 連絡先 

教 授 飯島 美夏 食品高分子研究室 
017-765-2105(FAX兼用) 

m_iijima@auhw.ac.jp 

准教授 井澤 弘美 食品開発・安全学研究室 
017-765-4096(FAX兼用) 

h_izawa@auhw.ac.jp 

教 授 岩月 宏泰 運動生理学実験研究室 
017-765-2081(FAX兼用) 

h_iwatsuki@auhw.ac.jp 

教 授 尾﨑 勇 ニューロサイエンス研究室 
017-765-2070(FAX兼用) 

isamu@auhw.ac.jp 

教 授 神成 一哉 パーキンソン病研究室 
017-765-2069(FAX兼用) 

k_kannari@auhw.ac.jp 

教 授 今 淳 
アンチエイジング・スキンケア 

研究室 

017-765-4009(FAX兼用) 

a_kon@auhw.ac.jp 

教 授 佐藤 秀一 動作解析・生活支援学研究室 
017-765-2065(FAX兼用)  

s_sato@auhw.ac.jp 

教 授 佐藤 伸 栄養生命科学研究室 
017-765-4184(FAX兼用) 

s_sato3@auhw.ac.jp 

准教授 篠原 博 
スポーツリハビリテーション学 

研究室 

017-765-2086(FAX兼用) 

h_shinohara@auhw.ac.jp 

准教授 清水 亮 臨床栄養学研究室 
017-765-2020(FAX兼用) 

r_shimizu@auhw.ac.jp 

准教授 乗鞍 敏夫 基礎栄養学研究室 
017-765-4081(FAX兼用) 

t_norikura@auhw.ac.jp 

教 授 李 相潤 生体機能学研究室 
017-765-2071(FAX兼用) 

leesu@auhw.ac.jp 

 

（４）ＣＮＳ（専門看護師）コース 

教   員 研究室名 連絡先 

教 授 鳴井 ひろみ がん看護学研究室 
017-765-2040(FAX兼用) 

h_narui@auhw.ac.jp 
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（５）連携大学院（地方独立行政法人 青森県産業技術センター） 

教   員 連絡先 

客員教授 内沢 秀光 
(工業総合研究所 所長) 

TEL 0172-55-6740 

FAX 0172-55-6745 

hidemitsu_uchisawa@aomori-itc.or.jp 

 

※ 指導教員に連絡がとれないときは、教務学生課(017-765-2061)にお問い合わせください。 
 
 
 
 
 
 
 
 

15 情報開示請求制度について 

   個人成績の内容（情報）を開示請求できる制度があります。ただし、個人情報保護のため

受験者本人の成績を開示請求する場合に限られます。 

 

（１）開示する内容（入学者選抜試験個人成績） 

   選抜試験の科目別得点 

 

（２）開示請求の受付 

   受験生本人が直接窓口で受付することを要します。 

①  請求期間 

令和 4年 5月 1日から 5月 31日までの 1ヶ月間（土、日、祝日を除く） 

② 受付時間帯 

午後 1時から午後 3時まで 

③ 受付場所 

青森県立保健大学 教務学生課 

④ 請求に必要な書類 

受験票（本人であることを確認します） 

 

（３）成績開示の場所及び開示方法 

   青森県立保健大学教務学生課において受付するとともに成績を開示します。開示方法は、

入学選抜試験個人成績（本人分）の閲覧によります。 

 

 
 

指導教員及び研究テーマ等詳細について 

は、右側のＱＲコードを読み取り、ホー 

ムページをご参照ください。 



  

 

 出 願 書 類 様 式  
 

 

 

Ａ票・・・入学志願票 

 

Ｂ票・・・履歴書 

 

Ｃ票・・・研究計画書 

 

Ｄ票・・・業績レポート 

 

Ｅ票・・・社会活動等実績 

 

Ｆ票・・・出願資格認定審査申請書（出願資格認定審査申請用） 

 

Ｇ票・・・履歴書（出願資格認定審査申請用） 

 

 

上記様式は本学ホームページからダウンロードできます。 

     

https://www.auhw.ac.jp/ 

 

 



  



  

 Ａ 票  

令和 4年度 

青森県立保健大学大学院健康科学研究科健康科学専攻（博士前期課程） 

入 学 志 願 票 

受験日程（番号を〇で囲む） 第 １ 期 ・ 第 ２ 期 受験番号 ※ 

志 望 区 分
（番号を○で囲む） 

１：一般選抜       ２：社会人特別選抜 

３：外国人留学生選抜   ４：ＣＮＳコース選抜 

修業年限コースの

選択 

１：標準修業年限（２年） 

２：長期在学コース（３年） 

志望する研究領域 
１：保健・医療・福祉政策システム領域  ２：対人ケアマネジメント領域 

３：基礎研究・実用技術領域       ４：ＣＮＳ（専門看護師）コース 

担当教員  

 

（フリガナ） 

志願者氏名 

（漢字） 

 

 

 

性  別 

生年月日 

性別 生 年 月 日（年齢） 

１：男 ２：女 年    月    日  （満    歳） 

合格通知 

受信場所 

〒    － 

         都道府県                    

電話番号 
 

メールアドレス  

勤務先 
（企業等名・所属・職名） 

（在職者のみ記入）  TEL    －     － 

 

 

（ フ リ ガ ナ ） 

学    校    名 

（出願資格に係る出身学校） 

 
学
校
の
種
類
等 

国立・公立・私立 
大学 
短期大学 
高等専門学校 
専修学校 
旧法学校 
その他 

出 

願 

資 

格 
学 部 ・ 学 科 等  

学 校 所 在 地  

認定 

卒業等 

１：卒業（修了）見込 
２：卒業（修了） 
３：大学３年以上在学見込 
４：大学３年以上在学 

卒
業
等
年 

１：昭和 

２：平成 

３：令和 

     年     月 
※ 

注１）※欄は、記入しないでください。 

注２）各項目に記入又は該当する番号を○で囲んでください。 

注３）「合格通知受信場所」欄は、合格通知の送付先や緊急時の連絡ができる住所、電話番号を記入し

てください。 



  

 



  

 Ｂ 票  

令和 4年度博士前期課程 

受験日程 第 １ 期 ・ 第 ２ 期 受験番号 ※ 

履  歴  書 

住 所 〒 

フリガナ 

氏 名 

生年月日 

 

 

   年  月  日生（満  歳）  

学 
 
 
 

歴 

年 月 事           項 

   

   

   

   

   

職 
 
 
 

歴 

年 月 事           項 

   

   

   

   

   

   

 

免許・資格 

種別 

取得年月 

番号 

種別 

取得年月 

番号 

種別 

取得年月 

番号 

賞罰  

 上記のとおり相違ありません。 

 令和  年  月  日 

                           氏名           

 

記入上の注意 

 １．学歴について 

①日本での教育の場合は、高等学校卒業（または、それに相当するもの）以降について記入して

ください。 

②外国での教育の場合は、初等教育（小学校）、中等教育（中学校・高等学校）、高等教育（大学・

大学院）において在籍したすべての学校を記入してください。 

 ２．職歴欄の勤務先・職種は具体的に記入してください。 

 ３．※欄は記入しないでください。 



  

 



  

 Ｃ 票  

研 究 計 画 書 
令和 4年度博士前期課程 

受験日程 第 １ 期 ・ 第 ２ 期 

氏 名  受験番号 ※ 

志望研究領域 領域(コース) 

希望する研究テーマ  

１ この研究テーマを設定した問題意識 

なぜ、この研究テーマを選んだか、これまでの活動の業績との関連、また、それが今後の活動に

とってどのような関連があると考えられるか、などについて記述してください。 

２ 研究計画 

 この研究テーマをどのような方法で、どこまで明らかにしようとするのか、などについて記述し

てください。 

３ 卒業研究等これまで実施した研究の内容について 

 

上記の１～３について、全体で 1,000字程度で記述してください。 

ワープロ原稿、別原稿でも可ですが、その場合は、この様式に添付してください。 

 

※欄は記入しないでください。                         

 （裏面に続く）



  

（表面より） 

 



  

 Ｄ 票  

業 績 レ ポ ー ト 
令和 4年度博士前期課程  

（一般選抜出願資格⑧⑨⑩・社会人特別選抜出願資格用） 

受験日程  第 １ 期 ・ 第 ２ 期 

氏 名  受験番号 ※ 

在学・在職中における研究発表など（学会発表を含む）。 

特に、評価の参考になると考えられる論文、報告書などがあれば、現物（またはコピー）を添付し

てください。 

年 月 論 文 タ イ ト ル 、 発  表  雑  誌  等 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

※欄は記入しないでください。                       （裏面に続く） 
 



  

（表面より） 
 

年 月 論 文 タ イ ト ル 、 発  表  雑  誌  等 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 

 

 



  

 Ｅ 票  

社 会 活 動 等 実 績 
令和 4年度博士前期課程  

（社会人特別選抜出願資格用） 

受験日程 第１期 ・ 第２期 

氏 名  受験番号 ※ 

職業活動または社会貢献における業績 

これまでの職業活動または社会貢献活動等に関する特記したい業績、成果などについて、1,000

字程度で記述してください。団体、グループ等の場合は、本人の寄与に関して述べてください。 

ワープロ原稿、別原稿でも可ですが、その場合は、この様式に添付してください。 

なお、評価の参考となる資料などがあれば添付してください。 

 

※欄は記入しないこと 

                                    （裏面に続く） 



  

（表面より） 

 

 

 

 

 

 



  

 

 Ｆ票     令和 4年度青森県立保健大学大学院入学者選抜試験 

（博士前期課程） 

出願資格認定審査申請書 

※欄は記入しないこと 

受験日程 第 １ 期 ・ 第 ２ 期 番 号 ※ 

 

 

 青森県立保健大学学長 殿 

 

 
   貴大学大学院健康科学研究科健康科学専攻（博士前期課程）入学者選抜試験 

に出願を希望します。 

 

  ついては、出願資格の認定を受けたいので、所定の書類を添えて申請します。 

 

                   令和  年  月  日 

                      
フリガナ 

                     氏  名              男・女 

 

                            年  月  日生（満  歳） 

志望する領域                          領域（コース） 

出願資格認定区分 

１ 一 般 選 抜 ※ 

２ 社会人特別選抜 ※ 

３ 外国人留学生選抜 ※ 

４ ＣＮＳコース選抜 ※ 

住     所 

〒   〒    －        電話番号   －    － 

都道 

府県 

     

審査結果通知先 

〒    －        電話番号   －    － 

都道 

府県 

     

緊急連絡先電話番号 －       － 

メールアドレス  

最終出身学校名 

学校名 

 

                  年  月  卒業・修了

  

                         卒業見込 

  



  



  

 Ｇ 票  

履   歴   書 
（出願資格認定審査申請用） 

                        令和 4年度博士前期課程  

受験日程 第 １ 期 ・ 第 ２ 期 番 号 ※ 

フリガナ  性 別    

氏  名 
 

男・女 

生年月日 

（満年齢） 
 年  月  日 

  （満   歳） 

志望する領域                    領域(ｺｰｽ) 

免許・資格 

種別 

取得年月 

番号 

種別 

取得年月 

番号 

種別 

取得年月 

番号 

種別 

取得年月 

番号 

種別 

取得年月 

番号 

種別 

取得年月 

番号 

住  所 

〒   －      電話番号     －    － 

     都 道 

     府 県 

勤 務 

先 

勤務先名  

〒   － 電話番号     －    － 

     都 道 

     府 県 

学  歴 

年 月 高等学校卒業 

年 月～  年 月  

年 月～  年 月  

年 月～  年 月  

年 月～  年 月  

年 月～  年 月  

年 月～  年 月  

※欄は記入しないこと                           （裏面に続く） 



  

（表面より） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

職  歴 
 

職務内容 

(臨地・実習 

指導等を含む) 

を詳細に記入 

してください｡ 

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

 

 

 

 

 

 

 

 

業  績 
  

論文発表・   

学会その他     

における   

活動状況等 

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

年   月  

◎ 審査にあたって業績の参考となるもの（論文等）がある場合は提出してください。 

 

 



  



  

 

大学院入試に関する問い合わせ 

青森県立保健大学 教務学生課 

〒０３０－８５０５ 青森市浜館字間瀬５８－１ 

ＴＥＬ ０１７－７６５－２０６１   ＦＡＸ ０１７－７６５－２１８８ 

受付時間 ８：３０～１７：００ 

Ｅ-mail  nyushi@auhw.ac.jp  

ＵＲＬ https://www.auhw.ac.jp/ 


