
科目名 （30）時間 前後期 第Ⅰ学科3学年 講　師 専任教員

実務経験

到達目標

履修上の注意

成績評価方法

教科書

参考書

回　　数

第１回目

第２回目

第３回目

第４回目

第５回目

第６回目

第７回目

第８回目

第９回目

第１０回目

第１１回目

第１２回目

第１３回目

第１４回目

第１５回目

備考

診療・介護報酬と収益構造

業務管理

社会保障の構成要素とその役割

感染と感染症

理学療法士が政治に関与しなければならない理由理学療法士の政治・政策への関与

介護保険制度

理学療法の業務に必要な情報と診療記録の分類

病院の分類と組織

専門職とチームケア

「医療法」における医療と医療圏、医療機関

チームケアの必要性とその背景

社会保障のしくみ

医療保険制度

　

近畿リハビリテーション学院

臨床実習の管理

保健・医療・介護・福祉の連携

理学療法士の業務の流れ

教育管理

権利擁護と職業倫理 インフォームド・コンセント

感染症管理

授業内容

理学療法管理学の源流

理学療法管理学

理学療法士としての知識や技術を患者に提供する際に必要な、マネジメント能力を身につける

不明な点は遠慮なく質問する

15レクチャーシリーズ　理学療法テキスト　理学療法管理学（中山書店）

総論

項　　目

令和7年度　シラバス

リスク管理 医療、介護におけるコンプライアンス

保健・医療・介護・福祉の連携の概要

理学療法士として10年以上の実務経験あり

医療保険制度の歴史

介護保険制度の特徴

医療・リハビリテーションの値段

情報管理

学科試験（100%） 出席状況も加味します



科目名 （30）時間 前期 第Ⅰ学科3学年 講　師 専任教員

実務経験

到達目標

履修上の注意

成績評価方法

教科書

参考書

回　　数

第１回目

第２回目

第３回目

第４回目

第５回目

第６回目

第７回目

第８回目

第９回目

第１０回目

第１１回目

第１２回目

第１３回目

第１４回目

第１５回目

備考

理学療法プロセスの内容（実技、評価、動作指導）を理解する

主体的に参加すること

授業内容

実技演習⑦

実技演習①

実技演習②

実技試験、授業態度、筆記試験などを総合的に判定する

実技演習④

実技演習⑤

統合と解釈・問題点抽出・ゴール設定

実技演習⑪ グループ内で情報収集・検査測定①

杖などの指導実技演習

実技演習⑧

実技演習⑩ 車いす駆動（ギャッジアップなど）の指導、実技演習

理学療法学総合演習Ⅱ

令和7年度　シラバス

筋・骨の触診実技演習

感覚検査・反射検査実技演習

項　　目

MMT実技演習と復習

理学療法プロセス

移乗等介助の実技演習

山中　克也：理学療法士として5年以上の実務経験あり
金島　理恵：理学療法士として5年以上の実務経験あり
橋本　貴之：理学療法士として5年以上の実務経験あり
丹野　晴臣：理学療法士として5年以上の実務経験あり
谷　　 裕武：理学療法士として5年以上の実務経験あり
吉田　峻 　：理学療法士として5年以上の実務経験あり
安田　美紀：理学療法士として5年以上の実務経験あり
中本　麗奈：理学療法士として5年以上の実務経験あり
林　健二　 ：理学療法士として5年以上の実務経験あり

実技演習③

最終評価と考察について実技演習⑭

　

近畿リハビリテーション学院

問題点の検証と治療プログラムの立案

脳卒中麻痺側運動機能評価/脳神経検査　実技演習と復習

実技演習⑬

実技演習⑫

実技演習⑨ バイタル測定の実技と復習

実技演習⑥

理学療法プロセスの確認　　OSCEテストの説明

ROM実技演習と復習

配布資料にて実施する

失調検査　立位バランス検査実技演習



科目名 （315）時間 前期 第Ⅰ学科3学年 講　師
専任教員

臨床実習指導者

到達目標

履修上の注意

成績評価方法

教科書

参考書

備考

令和7年度　シラバス

臨床総合実習Ⅰ

1. 臨床評価実習の目標に加え、下記を満たせる様に努力する。
2. 指導を受けながら、障害構造から問題点を列挙し、優先順位をつける。
3. 挙げられた問題に対して対応の要点等を記述し、プログラム立案の助言を受ける。
4. 可能であれば指導を受けながら安全に運動療法等に介入（運動強度、頻度、観察など）を行う。

購入したすべての教科書

各実習施設に応じて準備すること。

実習前評価[OSCE]（20%）、実習施設評価（60%）、実習後評価[実習報告会]（20%）

特になし

近畿リハビリテーション学院

講義計画・講義内容

　
1．実習は臨床実習施設において7週間行われる。
2．内容は、各施設における実習指導者の指導・監督の下、実際の症例に対して理学療法評価（情報収集・記録・統合と
解釈）を行い、治療計画を立案・実施する。
3．これまでの授業で学んだ知識や技術を総動員し、実際の臨床現場での様々な症例に対して理解を深める。
4．学内においては実習前に実習前実技試験、実習終了後に実習報告会（発表）を行う。

　臨床総合実習Ⅰは、これまでに受けた教育の総括的な修練の場と位置づけることができる。この総合的な臨床実習
は、評価、測定、治療、プログラムの作成までを考え、さらに臨床実習指導者の指導・監督の下で、治療の一部を実施
し、その適否や有効性について考察できる能力を養う。



科目名 （60）時間 前後期 第Ⅰ学科3学年 講　師 専任教員

実務経験

到達目標

履修上の注意

成績評価方法

教科書

参考書

回　　数

第１・２回目

第３・４回目

第５・６回目

第７・８回目

第９・１０回目

第１１・１２回目

第１３・１４回目

第１５・１６回目

第１７・１８回目

第１９・２０回目

第２１・２２回目

第２３・２４回目

第２５・２６回目

第２７・２８回目

第２９・３０回目

備考

令和7年度　シラバス

理学療法学研究論

理学療法における研究の意義や方法を理解する

予習復習に努めること。

小テスト・定期試験

理学療法士として6年以上の臨床経験あり

配布資料

項　　目 授業内容

各論　① 統計学の基礎

各論　② データの尺度・特性値・グラフ

各論　③ 推定と検定の基礎

各論　④ ２標本の差の検定

各論　⑤ １標本の差の検定

各論　⑥ 差の検定

各論　⑦ 相関

各論　⑧ 回帰分析

各論　⑨ 重回帰分析

各論　⑩ 分割表の検定

各論　⑪ 一元配置分散分析

各論　⑫ 反復測定の分散分析

近畿リハビリテーション学院

各論　⑬ 信頼性係数

各論　⑭ 多重ロジスティック回帰分析

各論　⑮ 診断の指標



科目名 （120）時間 後期 第Ⅰ学科3学年 講　師 専任教員

実務経験

到達目標

履修上の注意

成績評価方法

教科書

参考書

回　　数

第１・２回目

第３・４回目

第５・６回目

第７・８回目

第９・１０回目

第１１・１２回目

第１３・１４回目

第１５・１６回目

山中　克也：理学療法士として10年以上の実務経験あり
金島　理恵：理学療法士として10年以上の実務経験あり
橋本　貴之：理学療法士として10年以上の実務経験あり
丹野　晴臣：理学療法士として10年以上の実務経験あり
谷　　 裕武：理学療法士として10年以上の実務経験あり
吉田　峻 　：理学療法士として10年以上の実務経験あり
安田　美紀：理学療法士として10年以上の実務経験あり

基礎医学分野　⑤ 運動学　①

臨床医学分野　①

基礎医学分野　① 解剖生理学　①

基礎医学分野　③ 解剖生理学　③

基礎医学分野　⑦ 人間発達学

基礎医学分野　④

基礎医学分野　⑥

授業内容

解剖生理学　②

解剖生理学　④

理学療法士・作業療法士国家試験必修ポイント 4冊 （医歯薬出版）
配布した過去問10年分

各自国試対策にて準備している参考書

項　　目

運動学　②

基礎医学分野　②

病理学

令和7年度　シラバス

3年次までに学習した全内容を踏まえる

全教員がオムニバス形式でそれぞれの専門分野を担当します。欠席しないように注意すること。

国家試験対策総合演習

理学療法士国家試験と同じ形式の問題200問　原則60％以上で認定とする



第１７・１８回目

第１９・２０回目

第２１・２２回目

第２３・２４回目

第２５・２６回目

第２７．２８回目

第２９・３０回目

第３１・３２回目

第３３・３４回目

第３５・３６回目

第３７・３８回目

第３９・４０回目

第４１・４２回目

第４３・４４回目

第４５・４６回目

第４７・４８回目

第４９・５０回目

第５１・５２回目

第５３・５４回目

第５５・５６回目

第５７・５８回目

第５９・６０回目

備考

理学療法治療学　③

傷害別理学療法治療学分野
①

骨関節障害　①

基礎理学療法学分野　⑤ 理学療法治療学　①

臨床医学分野　⑤

臨床医学分野　⑦

中枢神経障害　①

基礎理学療法学分野　⑧

臨床医学分野　③

臨床心理学

基礎理学療法学分野　① 基礎理学療法学　①

基礎理学療法学分野　③ 理学療法評価学　②

基礎理学療法学分野　④

臨床医学分野　② 内科学

臨床医学分野　④

臨床医学分野　⑥

基礎理学療法学分野　⑦

傷害別理学療法治療学分野
②

基礎理学療法学分野　⑥

傷害別理学療法治療学分野
⑥

傷害別理学療法治療学分野
④

傷害別理学療法治療学分野
③

その他障害（熱傷、がん、有痛性疾患、廃用症候群）
傷害別理学療法治療学分野

⑧

傷害別理学療法治療学分野
⑦

運動・発達障害

傷害別理学療法治療学分野
⑤

末梢神経・筋障害

近畿リハビリテーション学院

骨関節障害　②

中枢神経障害　②

呼吸・循環・代謝障害

基礎理学療法学分野　②

理学療法評価学　③

地域理学療法学

理学療法治療学　②

理学療法評価学　①

骨関節障害と臨床医学

精神障害と臨床医学

小児・老年期障害と臨床医学、リハビリテーション医学・概論

中枢神経・末梢神経・筋の障害と臨床医学



科目名 （315）時間 後期 第Ⅰ学科3学年 講　師
専任教員

臨床実習指導者

到達目標

履修上の注意

成績評価方法

教科書

参考書

備考

近畿リハビリテーション学院

講義計画・講義内容

　
1．実習は臨床実習施設において7週間行われる。
2．内容は、各施設における実習指導者の指導・監督の下、可能な範囲で複数の症例に対して理学療法評価（情報収
集・記録・統合と解釈）を行い、治療計画を立案・実施する。
3．これまでの授業や実習で学んだ知識や技術を総動員し、臨床現場での様々な症例に対して理解を深める。
4．学内においては実習前に実習前実技試験、実習終了後に実習報告会（発表）を行う。

　臨床総合実習Ⅱでは、臨床実習指導者の指導・監督のもと、臨床総合実習Ⅰで修得した技術を基にプログラムを作成
し、治療を実施することによって、臨床現場に必要な基礎能力を養い、その適否や有効性について考察できる能力を修
得する。臨床総合実習Ⅰよりもさらに学びを深め、評価から治療までの系統的な理学療法を構築できる能力を養う。

令和7年度　シラバス

臨床総合実習Ⅱ

1. 以下の総合臨床実習Ⅰの目標が、可能な限り複数の症例に対して行えることを目標とする。
2. 指導を受けながら、症例の障害構造から問題点を列挙し、優先順位をつける。
3. 挙げられた問題に対して対応の要点等を記述し、プログラム立案の助言を受ける。
4. 可能であれば、指導を受けながら安全に運動療法等に参加的介入を行う。

購入したすべての教科書

各実習施設に応じて準備すること。

実習前評価[OSCE]（20%）、実習施設評価（60%）、実習後評価[実習報告会]（20%）

特になし


