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A-2  協会組織と生涯学習システム

公益社団法人 日本理学療法士協会

(2020年5月)

本テーマの学習目標

• 自らが所属する学術・職能団体である日本理学
療法士協会の設置目的及びその構造と機能に
ついて理解する

• 専門職にあるものとして生涯学習の必要性に

ついて認識する

• 日本理学療法士協会が目指す理学療法士に

ついて理解する

• 専門職の中での理学療法士について認識する

• 新プロ修了後も自己研鑽できる制度を知る

概要

名称 公益社団法人日本理学療法士協会

代表者 半田 一登

所在地 東京都渋谷区千駄ヶ谷3丁目8番5号

役員 理事23名 監事3名

正会員 119,525名（2019年3月現在）

職員 37名

事業規模 14億1,632万円（2019年3月決算）

沿 革

昭和40年 理学療法士及び作業療法士法 公布

昭和41年 日本理学療法士協会 設立

昭和47年 厚生省により社団法人として認可

平成2年 日本学術会議により学術研究団体として認定

平成6年 新人教育プログラム 開始

平成9年 専門理学療法士制度導入

平成24年 内閣総理大臣により公益社団法人として認可
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世界理学療法連盟
（ＷＣＰＴ）

アフリカ地区

アジア西太平洋地区

ヨーロッパ地区

北アメリカ・カリビアン地区

南アメリカ地区

日本
アジア理学療法連盟

（ＡＣＰＴ）

・ 世界理学療法連盟とは別組織、原則３年に１度学会を開催
・ 2008年は幕張メッセ（千葉県）で開催され、2020年はマカオ開催

台湾

マレーシア

マカオ

フィリピン

タイ

韓国

日本

インドネシア

協会組織改定
• 平成29年度に、協会組織における機能・権能の

整理

Key Word

業務執行権と監督権の分離

決議機関・検討機関・執行機関の明確化

• 類似委員会廃止
• 生涯学習に卒前教育係を新設
• 海外事業支援を国際事業課に新設
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日本理学療法学会（分科学会）
分科学会 日本運動器理学療法学会

日本基礎理学療法学会

日本呼吸理学療法学会

日本支援工学理学療法学会

日本小児理学療法学会

日本神経理学療法学会

日本心血管理学療法学会

日本スポーツ理学療法学会

日本地域理学療法学会

日本糖尿病理学療法学会

日本予防理学療法学会

日本理学療法教育学会

日本理学療法学会（部門）

部門 ウィメンズヘルス・メンズヘルス理学療法部門

栄養・嚥下理学療法部門

学校保健・特別支援教育理学療法部門

がん理学療法部門

産業理学療法部門

精神・心理領域理学療法部門

徒手理学療法部門

動物に対する理学療法部門

物理療法部門

理学療法管理部門

• 役員（理事・監事）、代議員（社員） 等総会

• 役員（理事・監事）理事会

• 会長、副会長、専務理事、（政策参与）常任理事会

• 会長、副会長、専務理事、常務理事業務執行理事会議

• 会長、副会長、専務理事、会長が指名する者、政策参与将来構想戦略会議

• 役員（理事）、都道府県会長、実務者 等組織運営協議会

• 会長、副会長、専務理事、常務理事、学会運営委員 等学会運営協議会

協会の会議と構成員 委員会等の構成

特任理事
（財団担当・チーム医療推進協議会）

委員会（理事会従属機関）
倫理・懲戒・表彰・組織規則等検証・指定規則等検証・

理学療法士労働環境

委員会（総会従属機関）
選挙管理・議事運営・役員報酬等・常勤役員要件審査

諮問委員会
組織体制検討委員会など１～２年の設置

執行委員会
新人研修ガイドライン作成・理学療法概論作成など
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・ 経理課 ・ 総務課

・ 秘書課 ・ 広報課

・ 国際事業課 ・ 職能課

・ 生涯学習課 ・ 学会事務課

事務局の構成 都道府県理学療法士会とブロック区分

北海道 北海道

東 北 青森・秋田・岩手・宮城・山形・福島

関東

甲信越

茨城・栃木・群馬・埼玉・千葉・東京

神奈川・新潟・山梨・長野

東海北陸 富山・石川・福井・静岡・岐阜・愛知・三重

近 畿 京都・滋賀・奈良・和歌山・大阪・兵庫

中 国 岡山・広島・鳥取・島根・山口

四 国 徳島・高知・香川・愛媛

九 州
福岡・長崎・熊本・大分・佐賀・宮崎

鹿児島・沖縄

会員数の推移 2019年3月末
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施設別会員分布 2019年3月末 学術団体としての協会

• 平成2年日本学術会議法によって第１５期
の学術研究団体に登録が認められた

• 平成１７年に学術団体制度が廃止、日本
学術会議協力学術研究団体という制度が
設けられ、日本理学療法士協会も参画して
いる

協会は職能団体であり、学術団体でもある

公益社団法人 日本理学療法士協会

基 本 理 念

私たちは理学療法士として
すべてのひとの健康と幸福を実現するために、

一、「尊厳ある自立」と、その「くらし」を守ります

一、真に求められる理学療法科学の探求と創造、

そして自らの技能と資質の向上に努力します

一、必要な提言や社会的行動を精力的に行います

生涯学習システムの基本理念

• 新人理学療法士に対する、あるべき基本

姿勢への理解や資質向上

• 理学療法の専門領域における学術交流の

推進と水準の引き上げ

• 第一と第二の理念の基盤となる、自発的な

学習の継続 平成６年から開始
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生涯学習に臨む理由として

• 理学療法士は、専門職として生涯にわたり研鑽を重

ね、関係職種とも連携して質の高い理学療法を提供

する。

• 理学療法士は、国際社会の保健・医療・福祉の向上

のために、自己の知識・技術・経験を可能な限り提供

する。

（日本理学療法士協会倫理綱領 より一部抜粋）

生涯学習活動の流れ（2021年度まで）

（※：入会とともに開始される）

新人教育プログラム目標

• 新人会員に対し本会や士会の組織、役割、
歴史などの理解を深める

• 理学療法士としての職業倫理、人間関係、
管理・運営、医療法等の理解を深める

• 症例・研究報告や、臨床実習指導の方法論を
学び、理学療法の科学性を育成する

• 地域・社会・世界の中における理学療法の
動向や立場を認識する

• 基礎から臨床までの理学療法領域の知識を
再確認する

新人教育プログラムの概要

必須テーマ5単位、選択テーマ10単位の

合計15単位が修了要件
Ａ必須テーマ
（修了要件５単位）

Ｂ 理学療法の基礎
（修了要件３単位）

Ｃ理学療法の臨床
（修了要件４単位）

Ｄ理学療法の専門性
（修了要件２単位）

Ｅ理学療法における人材の
育成
（修了要件１単位）

A-1 理学療法と倫理 B-1 一次救命処置と基本
処置

C-1 神経系疾患の理学療法 D-1 社会の中の理学療法 E-1 臨床実習指導方法論

A-2 協会組織と生涯学習
システム

B-2 クリニカルリーズニング C-2 運動器疾患の理学療法 D-2 生涯学習と理学療法
の専門領域

E-2コーチングとティーチング
（ｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝｽｷﾙ含む）

A-3 リスクマネジメント
（安全管理と感染予防含
む）

B‐3 統計方法論 C-3 内部障害の理学療法 D-3 理学療法の研究方法
論 (EBPT含む) 

E-3 国際社会と理学療法

A-4 人間関係および接遇
（労働衛生含む）

B-4症例報告・発表の仕方 C-4 高齢者の理学療法 D-4 理学療法政策論

A-5 理学療法における関
連法規（労働法含む）

C-5 地域リハビリテーション
（生活環境支援含む）

C-6 症例発表

C-7 士会活動・社会貢献
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Ａ必須テーマ
（修了要件５単位）

A-１ 理学療法と倫理

A-2 協会組織と生涯学習システム

A-3 リスクマネジメント

（安全管理と感染予防含む）

A-4 人間関係および接遇

（労働衛生含む）

A-5 理学療法における関連法規

（労働法含む）

Ｂ 理学療法の基礎
（修了要件３単位）

B-1 一次救命処置と基本処置

B-2 クリニカルリーズニング

B-3 統計方法論 ※１

B-4 症例報告・発表の仕方 ※１

※１ 学士・高度専門士の学位取得者は免除（Ｈ２４年度入会者より）

Ｃ 理学療法の臨床
（修了要件４単位）

C-1 神経系疾患の理学療法

C-2 運動器疾患の理学療法

C-3 内部障害の理学療法

C-4 高齢者の理学療法

C-5 地域リハビリテーション

（生活環境支援含む）

C-6 症例発表

C-７ 士会活動・社会貢献

3単位

理学療法講習会、
臨床見学受入施設
制度などで取得可能

臨床見学受入施設制度とは

• 日本理学療法士協会が指定する施設で臨床で行わ
れる理学療法を学ぶ事が出来る制度

• 指定施設に所属する専門・認定理学療法士の管理
の下で半日程度の臨床見学が可能

• 分野・領域に応じて新人教育プログラム C 理学療
法の臨床の単位を取得できる

• 指定施設一覧、臨床見学の詳細については日本理
学療法士協会ホームページに掲載
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Ｄ 理学療法の専門性
（修了要件２単位）

D-1 社会の中の理学療法

D-2 生涯学習と理学療法の専門領域

D-3 理学療法の研究方法論（EBPT含む）

D-4 理学療法士のための医療政策論

Ｅ 理学療法における人材育成
（修了要件１単位）

E-1 臨床実習指導方法論

E-2 コーチングとティーチング

（コミュニケーションスキル含む）

E-3 国際社会と理学療法

2022年度から開始の新生涯学習システムについて

登録理学療法士までの５年間（前期研修２年間・後期研修３年

間）を義務教育的な位置づけとして、理学療法士全体の質の向

上（底上げ）を図ると共に、既定のカリキュラムを終了した一定

の基準を満たす理学療法士（登録理学療法士）であることを協

会が社会に対して質の保証をする制度とする。

また、登録理学療法士を５年おきに更新していくことで、知識・

技術の維持を図り、生涯にわたって学習していく仕組みとする。

新生涯学習システムの目的

新生涯学習システムの運用

前期研修（２年間）は、組織教育と基礎的臨床力向上の内容とし、
後期研修（３年間）は、多様な職場に対応できる職場内教育の支援
となる内容とする。

また、多様な職場環境でも公平に受講ができるように対面研修を
主体としながら補完的なe-ラーニングを整備していく。

多様な障害像に対応できる理学療法士の育成を目指すため、多
様なカリキュラムとする。また、単位の読み替えは原則として認めな
いが、職場特性や会員の指向性を考慮して後期研修には選択科
目を設ける。

士会への求心力誘導や人材育成のために、士会での対面研修を
推奨するが、前期研修においてはe-ラーニング教材の内容を用い
ることとし、後期研修では基準となるシラバスに準じて士会による対
面研修の開催も認める。
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登録理学療法士となるまでの履修イメージ（全体）
登録理学療法士の履修イメージ

（前期・後期研修の詳細版）

包括的会員管理システム
『 マイページ 』

日本理学療法士協会HP

http://www.japanpt.or.jp/

学会・研修会参加時に

忘れずにお持ちください

公益社団法人
日本理学療法士協会会員証

http://www.japanpt.or.jp/
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生涯学習を継続するために

新人教育プログラム修了後は・・・

・ 専門・認定理学療法士制度での学習活動を行う。

・ 理学療法学術研修大会、理学療法士講習会、ブ

ロック学会、都道府県学会、などで学術研修活

動を行う。

・ ７つの専門分野のどれかに一つ以上に登録し

（義務）、継続的に学術活動を行う。

・ 日本理学療法学会の分科学会および部門に

登録（任意）して学術的交流を図る

専門分野（2020年度現在）

1. 基礎理学療法

2. 神経理学療法

3. 運動器理学療法

4. 内部障害理学療法

5. 生活環境支援理学療法

6. 物理療法

7. 教育・管理理学療法

１．基礎理学療法

1)-a ひとを対象とした基礎領域

1)-b 動物・培養細胞を対象とした基礎領域

２．神経理学療法
2)-a 脳卒中

2)-b 神経筋障害

2)-c 脊髄障害

2)-d 発達障害

3)-a 運動器

3)-b 切断

3)-c スポーツ理学療法

3)-d 徒手理学療法

４．内部障害理学療法
4)-a  循環

4)-b 呼吸

4)-c 代謝

３．運動器理学療法
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5)-a 地域理学療法

5)-b 健康増進・参加

5)-c 介護予防

5)-d 補装具

６．物理療法
6)-a 物理療法

6)-b 褥瘡・創傷ケア

6)-c 疼痛管理

５．生活環境支援理学療法

7)-a 臨床教育

7)-b 管理・運営

7)-c 学校教育

７．教育・管理理学療法

まとめ

• 専門職の一員として、自己研鑽を含めた生涯学
習を継続して行う責務がある

• 研修システム整備によって社会に認められる団
体として存在する必要性があることを認識する

• 必須5単位、選択10単位の合計15単位を取得
し、 マイページ上にて新人教育プログラムの
修了申請をする事ができる

• 新プロ修了後、7分野ある専門分野に1つ以上
入会し、学術活動を継続する


