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【巻頭言】
設立50周年を迎えて

（2019年４月末日現在）

福岡県地区
施設数・会員数

131施設
868　名

  79施設
404　名

  182施設
1,060　名

109施設
731　名

106施設
747　名

  84施設
585　名

  69施設
411　名

117施設
771　名

合計　877 施設　5,577 名

公益社団法人 福岡県理学療法士会　　
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巻頭言

設立 50 周年を迎えて

公益社団法人 福岡県理学療法士会
会 長　西　浦　健　蔵

　令和元年９月７日に福岡県理学療法士会設立50周年記念式典を挙行できましたことは、誠に光栄であり、
慶賀に堪えないところでございます。
　県民の皆様には、日頃から本士会に対するご理解、また温かいご支援を賜り、心から厚く御礼を申し
上げます。
　福岡県理学療法士会は、1969年９月に当時23人の会員にて結成されました。現在は県内の有資格者の約8割
にあたる約5800人の会員を擁しており、全国では３番目に大きな組織になっています。
　福岡県はリハビリテーション発祥の地です。1949年２月、北九州市にある九州労災病院にて、わが国初の
リハビリテーション医療の先進的な取り組みが始まりました。北九州や隣接する筑豊地区は、日本有数の炭鉱
の町、鉄鋼の街として栄えてきました。その労働で外傷を負ったり、病にかかったりした方に対して可能な限
りもとの社会生活ができるようにと取り組んだことがリハビリテーションの始まりといわれています。1966年
には労働福祉事業団（現：独立行政法人労働者健康安全機構）「九州リハビリテーション大学校」が設立され、
現在その跡地は、九州栄養福祉大学「日本リハビリテーション発祥地記念館・九州リハビリテーション大学校
記念館」（北九州市小倉南区葛原高松1­–5­–1）となっています。また、今や県内の理学療法士養成学校は、四年
制大学を含めて15校にのぼります。
　現在、本士会の会員は医療機関、介護老人保健施設、特別支援学校、スポーツ関連施設、行政機関など約
880施設で活動しています。国が掲げている「地域包括ケアシステム」における地域ケア会議や介護予防教室、
けがをしない子どもたちの体づくり、また健康寿命延伸に向けて様々な予防事業に参画しています。最近では
災害リハビリテーション支援チームJRATとしての活動も行っています。
　福岡県理学療法士会は３支部、８地区に分かれて活動しており、地域の情報交換や管理者研修会なども積極
的に実施しています。更に、リハビリテーション発祥の地として多くの先輩から受け継がれてきた知識・技術の
さらなる向上にも努めています。
　今後は、効率の良い、かつ質の高い医療が求められるような社会情勢を考えると、医療と介護の連携が、よ
り重要度を増してきます。本士会は、多職種での連携をより強いものにしながら、常に利用される方の視点に
立つこと、ご本人がどのような生活を望んでいるのかを把握しそのためのベストな方法を提案そしてサポート
していきたいと考えています。
　理学療法士は運動を介した「自立」の専門家です。高齢化率の上昇と人口減少の地域が増えていく中で、こ
れからさらに必要とされる職種になっていくでしょう。
　地域においては、利用される方の「やりたいこと」の想いをつなぐマネジメント的な立場として、信頼してい
ただけるよう、一層努めて参ります。
　今後とも私たち理学療法士への一層のご指導、ご鞭撻のほどをお願い申し上げます。
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理学療法士とは？
理学療法士の役割についてご紹介します。

サッカーをしていて骨折 !!ケース

　リハビリテーションとは、「再び元の状態を取り戻す」という意味があり、人間が人間らしく生活
できる社会を目指す共通理念を示しています。心身に障がいを持った人に対し、身体的・社会的・
職業的・教育的など、あらゆる方向から援助し、社会復帰を目指すものです。

　理学療法とは、身体が不自由になった人に対し、身体と心の両面から機能回復・維持を図る医
療の一つです。専門の理学療法士によって、病院での治療や地域での支援活動、介護する家族へ
の指導、予防医学に関しての助言など、幅広い範囲で行われています。

理学療法士は、理学療法を行うことでリハビリテーションを進めていきます。

リハビリテーションとは？

理学療法とは？

評価

プログラム作成

通院

救急病院で検査・処置
リハビリスタッフが機能をチェック

元気になってスポーツを再開 !

理学療法スタート

ケガしないように
教えてもらった
ストレッチを
ちゃんとやるぞ
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福岡県理学療法士会設立 50 周年特集

座る、立つ、歩く…
生活基本動作を回復・維持する専門職

　理学療法は、リハビリテーションの分野で、身体機能や運動機能の回復・維持を図る治療法です。脳卒中後遺症、
骨折、変形性関節症など病気やけが、寝たきりなどによって身体が不自由になった人々に対して、「からだ」と

「こころ」の両面からアプローチ。各個人の状態を調べて、身体機能や心理面の不安、リスクなど全体像をつかみ、
適切な方法・目標を設定して治療を進めます。
　理学療法士は、「起きる・座る・立つ・歩く」を中心とした日常生活に必要な動作を、医学的知識に基づく評
価や治療を行って改善し、人々の「生活の予後（将来）」をみることができる専門家です。具体的には、運動自
体を手段とする「運動療法」、温熱や電気など機械的刺激を用いる「物理療法」、歩行や立ち上がりなど日常の
基本動作を練習する「日常生活活動練習」などの手段を用いて治療します。
　治療は、発病後の早い時期から行う急性期リハビリテーション、日常生活、自立など設定した目標に向かっ
て可能な動作を増やしていく回復期リハビリテーション、回復期リハで可能になった家庭生活や社会生活を維
持・継続する生活期（維持期）リハビリテーションに大別されます。
　理学療法士は、医療機関だけでなく介護老人保健施設や在宅ケア、さらに行政・保健福祉機関、学校保健や
スポーツ分野など様々な領域で関わります。治療と併せて、介護する家族への指導や住宅改修の助言なども行い、
関係する多職種（医師、歯科医師、薬剤師、看護師、作業療法士、言語聴覚士、管理栄養士、社会福祉士、介
護支援専門員など）と連携して健康管理や自立した生活実現のための様々な支援を行います。

リハビリ発祥の地
福岡・北九州
全国有数規模の職能団体 　

　石炭産出や製鉄で日本の近代化を牽引した福岡県北九州市には、1949 年（昭和 24 年）に全国初の労災病院（九
州労災病院）が開設されました。1965 年（昭和 40 年）に理学療法士及び作業療法士法が制定され、理学療法士
は作業療法士（OT=Occupational Therapist）と共に国家資格となりましたが、資格制度化される以前からすで
に北九州の地にてリハビリテーション医療の先駆的取り組みが行われ、昭和 30 年代には「リハビリテーション

福岡県理学療法士会　

会長　西浦　健蔵　氏

活力ある
地域社会の実現を目指して

「自立と健康長寿」
　福岡県理学療法士会は、
1969 年（ 昭 和 44 年 ） に 設
立。理学療法を通して県民
の皆様の医療・保健・福祉の増進に寄与すること
を使命とし、2019 年にて半世紀の歴史を刻みまし
た。この間、少子高齢化は急速に進み、人々が住
み慣れた地域で自分らしい人生を全うできる包括
的な支援・サービス体制（地域包括ケアシステム）
の構築が進められています。理学療法士（PT ＝
physical Therapist）は、その専門性を生かして病
院、保健施設から在宅介護、疾病・介護予防、職
場や学校保健分野等と活躍の場を広げています。
医療や福祉、行政、地域の皆様との連携をより深め、
新しい時代の理学療法の「頼られる担い手」として、
高齢者や障がいのある方の「尊厳ある自立」と「活
力のある地域社会の構築」に向けて努めます。ご
理解とご支援をよろしくお願い申し上げます。

公益社団法人
福岡県理学療法士会設立50周年
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福岡県理学療法士会設立 50 周年特集

の陽は西から昇る」と言われたほど日本のリハビリテーションをリードしてきました。現在は、その病院跡地
に「日本リハビリテーション発祥地記念館（九州栄養福祉大学）」が開設されています。その後、1966 年（昭和
41 年）には、九州リハビリテーション大学校が北九州市に誕生し、多くの理学療法士・作業療法士を輩出しま
した。福岡県理学療法士会は、こうした中で結成され、当初 23 人だった会員は現在 5800 人を超え、全国有数
規模の職能団体になりました。

最期まで自立した生活
健康寿命延伸を高度な知識、学術技能で支援

　日本人の平均寿命は、この半世紀に 10 歳以上延び、女性 87.32 歳、男性 81.25 歳（厚生労働省 =2018 年時点）
となり過去最高の更新を続けています。制限なく日常生活が送れる健康寿命も延びてはいますが、女性 74.79 歳、
男性 72.14 歳（2016 年時点）で、平均寿命とは 9 ～ 13 年の差があります。この「健康でない期間」を減らし、
高齢者が健康で暮らせる長寿社会の実現は、社会保障制度上も国家的な課題となっています。つまり、自分の
健康は自分で守る「自助」と、地域で互いに助け合う「互助」が大切です。さらに、医療保険や介護保険、公
的支援による給付（共助・公助）費用は抑える必要があります。しかしながら、高齢化が進む中で、脳卒中や
転倒骨折、認知症などが健康寿命を短くしている原因となっています。これらの予防には適度な運動が効果的で、
高齢になると避けられない老化の予防にも運動は有効です。理学療法士は、運動を治療や疾病・けがの予防に
活用する医療専門職です。
　福岡県理学療法士会は、こうした健康寿命の延伸に向けて、「事務局・総務局」、「学術局」、「社会局」、「支部局」、

「地域包括ケア推進局」の５局を組織し、様々な取り組みを強化しています。たとえば、理学療法士は住んでい
る場所や家族構成、仕事、趣味など、また年齢、性別、健康状態、運
動能力など個人的・社会的背景が異なる人たちと直接関わっていきま
す。そこでは高度な職業倫理と学術的知識ならびに技能が求められま
す。福岡県理学療法士会は、会員への各種研修会を開催するなどして
臨床実践力や臨床教育力を高め、地域包括ケアや介護予防の推進をし
ていくためのリーダーを養成しています。
　福岡県理学療法士会は、次代を担う若い人たちも加わって、より一
層研鑽を積み、県民が最期まで健康に安心して過ごせる社会づくりに
貢献します。

これからの
福岡県理学療法士会

　当会の会員は医療機関だけでなく、介護老人保健施設、特別支援学校、行政機関など約 880 施設で活動して
います。国が掲げている「地域包括ケアシステム」において、各自治体で開催されている地域ケア会議や介護
予防教室などに、理学療法士の経験や専門性を生かして活動しています。また、災害時には被災地支援活動と
して障がい者や高齢者など、被災者の身体的機能や運動機能の低下を予防するための支援なども行ってきまし
た。今後は、疾病予防分野、産業分野、学校保健分野などへの関わりも深めていきます。現在は、対象者の高
齢化や複数の病気を患っておられる方が多く、医療と介護の連携も必要になってきます。私たちは理学療法を
行う中で、介護される人たちの視点をご家族に伝えて、ご本人のやりたいことに繋げていきます。
　理学療法士は活動を介した「自立」の専門家として、これからも皆さまの「尊厳ある自立」と、「活力のある
地域社会の構築」に向けて努めてまいります。50 周年の節目を迎え、これまでの足跡をたどりつつ、新たな時
代における福岡県理学療法士会の役割と使命感はさらに大きくなっています。
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学生さん向けページ

理学療法士が働く様々な分野を紹介します！

仕お 事 紹 介

田原整形外科　理学療法士　中村　雅隆　氏

　私は北九州市にある田原整形外科医院で勤務しています。また、

福岡県理学療法士会の職能部理事としてスポーツ理学療法運営担

当者を拝命しております。当院には多くのスポーツ選手が来院さ

れ、リハビリテーションを実施しています。

　私自身が理学療法士を目指すきっかけは、高校生の時に前十字

靱帯再建術によるリハビリで、理学療法士にお世話になっ

たことです。漠然とスポーツに関わる仕事をしたかった

私にとって、理学療法士の仕事は廉潔で、格好良く見え

ました。就職してからは、全国トップレベルの柔道部を

はじめ、プロサッカーチーム、車いすテニス大会など、

多くのスポーツチームや大会に帯同し、理学療法士の知

識・技術を提供してきました。微力ながらスポーツ選手に携わる事で、通常では感じる事ができ

ない感動や興奮を得る事ができました。

　少し視野を広げると、福岡県内でスポーツに関わる理学療法士は少なくありません。しかし、

福岡県理学療法士会としてまとまって行うスポーツ事業は、他都道府県士会と比べて少ない状況

です。事業を行う為には、事業に参加して頂ける多数の県士会会員が必要です。個人の活動も非

常に大切ですが、組織がスポーツ選手のサ

ポートを行えば多くのスポーツ選手の力にな

ります。一人でも多くの県士会会員がスポー

ツ理学療法に興味を持ち、県士会のスポーツ

事業に参加して頂けるよう、微力ながら尽力

して参ります。

スポーツ領域で活躍する理学療法士を紹介
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学生さん向けページ

オリ・パラ企画オリ・パラ企画オリ・パラ企画

北九州リハビリテーション学院　理学療法学科　

専任教員　岡松　将吾　氏

　現在私は仕事の傍ら、日本身体障がい者水泳（パラ水

泳）連盟トレーナー部会に属しており、主には九州地区

担当トレーナーとして活動しています。以前、山口県で

日本障がい者スポーツ協会公認障がい者スポーツトレー

ナーの資格を取得し、その後現職への転職に伴い、九州

地区トレーナーとして活動を開始しました。学生時代は

主に脳性麻痺児を対象としたパラ水泳のボランティア活動を行っていましたが、また今回福岡の地

でパラ水泳に関わることが出来て、ご縁があると感じています。

　パラ水泳と PT との関わりはコーチやクラス分け、トレーナーなど多岐にわたり、背景に「障が

い理解」のある PT ができることは多くあるように感じています。私はトレーナーとして、障害予

防やコンディショニング、また競技力アップを目指し強化合宿や九州大会におけるトレーナーブー

スなどでのサポートを行っています。その中で感じていることは、パラスポーツ選手には少なから

ず PT の知識や技術が必要であるということです。もちろんスポーツでのサポートになるため、水

泳特有のストリームラインの確認など行いますが、それ以上に既存の障がいへのコンディショニン

グが必要不可欠となります。例えば脳性麻痺の選手で痙縮がある場合、ストレッチやトレーニング

指導と合わせ、日常生活上での工夫による筋緊張のコント

ロールや、装具の適合など ADL 指導を含めたアドバイスが

できる点は PT の強みです。これは疾患理解や疾患特有の機

能的な問題について PT として日頃から実践している内容と

重なる部分も少なくありません。是非みなさまもこの機会に

パラスポーツについて知っていただき、情報共有させていた

だければうれしく思います。
J-STARプロジェクト（発掘）での
トレーニング指導

ジャパンパラ水泳大会でのトレーナーブース

6



健康にまつわる情報ページ

イキイキ健康生活！

　脳卒中とは

　脳卒中は頭の中の血管に起こる病気で「がん」「心筋梗塞」「老衰」についで、日本人の死

亡原因の第４位、寝たきりになってしまう原因の第１位の病気です。（厚生労働省：平成30年

（2018）人口動態統計月報年計（概数）の概況より）

　脳卒中には、脳の血管が破れて出血する「脳出血」「くも膜下出血」と、脳の血管が詰まる

「脳梗塞」があります（図１）。

脳卒中と認知症について 麻生リハビリテーション大学校　理学療法士　松﨑　哲治　氏

今回は高齢者に多い「脳卒中」と「認知症」について取り上げました。
これらを予防して、イキイキ健康生活をおくりましょう。

● 脳出血
　いろいろな原因で起こりますが、もっとも多いのは高血圧によるものです。
● くも膜下出血
　脳の表面にある「くも膜」という薄い膜と脳の表面との間には大きな血管が走っています。
その血管に動脈瘤という膨らみができ、それが破裂する病気です。
● 脳梗塞
　脳の血管が細くなったり、血管に血栓（血のかたま
り）が詰まったりして脳に酸素や栄養が送られなく
なり、細胞が障害を受ける病気です。

　脳卒中の予防

　脳出血の最大の原因は高血圧です。運動を行った

り、食生活を改善する、日頃から血圧の管理をきち

んとし、脳出血が起きないようにすることが何より

の予防です（図２）。

　脳梗塞の原因の動脈硬化には肥満の改善、生活習

慣の見直し、食生活での減塩などが予防につながり

ますので実践しましょう。

図１　脳卒中の種類

図２

上のほうの血圧が 2mmHg低下した際の
脳卒中のかかりやすさ（左図）と死亡者数
（右図）の減少
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（出典：松﨑　哲治，公益社団法人　日本理学療法士協会　理学療法ハンドブックシリーズ２（脳卒中））

　再発予防

　脳卒中を発症した人の多くは、その背景に好ましくない生活習慣や高血圧、糖尿病、メタボ

リックシンドロームなどの危険因子を抱えています。

　脳卒中を再発する人は５年で３人に１人、10年で２人に１人以上となります。

　たとえ再発がなくても、脳血管の動脈硬化などを進行させないように、生活習慣を改善し、

慢性的な危険因子の管理のため「運動」を続けていくことが大切になります。

管理したい危険因子
再発予防するためには以下の危険因子を管理することが重要です

■脳梗塞の再発血圧
上のほうの血圧は120～140ｍｍHgを目指しましょう

■脳卒中の再発率
脳梗塞・脳出血の1年後・5年後10年後の再発率
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体操のページは、取り外して、壁に貼るなどして、使用してください。※取り外す際は、金具が硬いので、手ではなくホッチキスのウラなどの器具を使用してください。

防 体 操予

❶ 壁に付けた右手を 90
度右に回して立ちます。

レ

★ポイント
左右の肩甲骨を引き寄せるように！

★ポイント
左右の肩甲骨を引き離すように！

肩関節の前面にある筋肉：三角筋、大胸筋など

❷ 右足を一歩前に出して右足
に体重を乗せます。その状
態を15秒程度維持します。

❸ 右手は付けたまま右足を
一歩後ろに下げます。

片手を壁に付けたまま一歩前と一歩後ろに重心を移動することで肩
の可動域を広げます。手は動かさず、肘は伸ばしたままにします。
左右の肩関節で繰り返します。

<右肩関節の場合>

★左肩関節の場合は、左手を壁に付けて左足を一歩前と一歩後ろに移動します。

❖座位ストレッチ　
　　肩甲帯周囲筋

❶ 両手を腰の後ろで組み、
組んだ手を腰から離し
ます。

❷ ボールを抱え込むように
両手を胸の前で組み、背
中を丸めていきます。

座位で手を後ろに組んで肩甲骨を引き寄せたり、手を前に組んで肩甲骨
を引き離すことで肩甲骨の可動域を広げます。

　脳卒中予防10カ条

　自宅でできる簡単な体操

● 脳卒中予防には有酸素運動（エアロバイクやウォーキング、ストレッチなどの）が効果的です。
　 日頃から運動をする習慣をつけましょう。
● 筋肉のストレッチや筋肉の力をつけることも重要です。

　運動を行う際の注意

● 無理にのばしたり、反動をつけて行わない。

● 痛みがでたり、痛みが増す時は、速やかに中止する。

● 脳卒中になった後に行う運動は身近な理学療法士等へご相談下さい。
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態を15秒程度維持します。
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片手を壁に付けたまま一歩前と一歩後ろに重心を移動することで肩
の可動域を広げます。手は動かさず、肘は伸ばしたままにします。
左右の肩関節で繰り返します。

<右肩関節の場合>

★左肩関節の場合は、左手を壁に付けて左足を一歩前と一歩後ろに移動します。

❖座位ストレッチ　
　　肩甲帯周囲筋

❶ 両手を腰の後ろで組み、
組んだ手を腰から離し
ます。

❷ ボールを抱え込むように
両手を胸の前で組み、背
中を丸めていきます。
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レ 防 体 操予

❶ ベッドにうつ伏せになり、水泳のクロールをするように肩
を大きく回して肩の可動域を広げます。息を大きく吸って
大きく吐きながらすることで胸郭の可動域も広がります。
左右の肩関節で繰り返します。

肩関節

❖クロール・ストレッチ
　　�肩関節～胸郭周囲筋群

<左肩関節の場合>

両手を伸ばしてうつ伏せになります。 鼻から大きく吸って～♪

肩が 90度まで来たら、
口から息を吐き出します。口から大きく長く吐きながら～♪

ロ
コ
フ
レ
予
防
体
操
＊
こ
の
体
操
で
痛
み
を
強
く
感
じ
る
場
合
は
中
止
し
て
く
だ
さ
い
＊

麻生リハビリテーション大学校　理学療法学科　執筆：理学療法士　齊藤　貴文 氏、モデル：昼間部１年　山口　真白 さん

❖四つ這いストレッチ
　　�肩関節周囲筋～脊柱起立筋群

レコ フロ 予

❶ 四つ這い位になって、腕を伸ばしたまま腰を丸めるように
正座の姿勢をとります。肩と脊椎の可動域がしっかりと広
がるように、手は動かさず肘は伸ばしたままにします。そ
の状態を 15秒程度維持します。
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正座の姿勢をとります。肩と脊椎の可動域がしっかりと広
がるように、手は動かさず肘は伸ばしたままにします。そ
の状態を 15秒程度維持します。
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予

❖壁ストレッチ　
　�　�肩関節の後面にある筋肉：僧帽筋、
　　広背筋など

❶ 両手を壁に付けたま
ま 2 ～ 3 歩程度後ろ
に下がります。

ロ
コ
フ
レ
予
防
体
操
＊
こ
の
体
操
で
痛
み
を
強
く
感
じ
る
場
合
は
中
止
し
て
く
だ
さ
い
＊

レコ フロ

麻生リハビリテーション大学校　理学療法学科　執筆：理学療法士　齊藤　貴文 氏、モデル：昼間部１年　山口　真白 さん

　いよいよ最後のロコフレ予防体操のご紹介となりました。本特集では、これまでに『膝
関節』、『股関節』、『体幹』の体操をご紹介してきましたが、皆さんどれか一つでも実
践して頂けましたか？これまでのロコフレ予防体操により少しでも皆さまの日々の生活
が健康的なものになっていれば嬉しい限りです。

　さて、最後のテーマは『肩関節』です。肩関節は、多くの筋が協調して働くことで
大きな可動域を有しながらも、手作業をするための土台として安定性が求められる複
雑な関節です。それだけに肩関節には日頃から様々な負担が生じ、年齢とともに痛み
を訴えることが増えていきます。肩関節の症状で多くを占めるのが、いわゆる五十肩
と肩関節周囲炎です。どちらも炎症を主症状とするため症状に応じた治療が必要とな
りますが、基本的にはストレッチを中心とした体操が推奨されます。肩関節は、肩だ
けではなく脊椎や胸郭の動きも重要となってくるため、複合的な動きの中でストレッ
チをすることが効果的となります。そこで今回は、肩 -脊椎 -胸郭の動きも含めた体操
をご紹介します。

❷ 肘が曲がらないようにし
て腰を曲げていきます。

両手を壁につき、壁から2～3歩程度離れたとこ
ろに下がります。次に、腰を曲げていくことで肩
の可動域を広げます。手は動かさず、肘は伸ばし
たままにします。その状態を15秒程度維持します。
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　いよいよ最後のロコフレ予防体操のご紹介となりました。本特集では、これまでに『膝
関節』、『股関節』、『体幹』の体操をご紹介してきましたが、皆さんどれか一つでも実
践して頂けましたか？これまでのロコフレ予防体操により少しでも皆さまの日々の生活
が健康的なものになっていれば嬉しい限りです。

　さて、最後のテーマは『肩関節』です。肩関節は、多くの筋が協調して働くことで
大きな可動域を有しながらも、手作業をするための土台として安定性が求められる複
雑な関節です。それだけに肩関節には日頃から様々な負担が生じ、年齢とともに痛み
を訴えることが増えていきます。肩関節の症状で多くを占めるのが、いわゆる五十肩
と肩関節周囲炎です。どちらも炎症を主症状とするため症状に応じた治療が必要とな
りますが、基本的にはストレッチを中心とした体操が推奨されます。肩関節は、肩だ
けではなく脊椎や胸郭の動きも重要となってくるため、複合的な動きの中でストレッ
チをすることが効果的となります。そこで今回は、肩 -脊椎 -胸郭の動きも含めた体操
をご紹介します。

❷ 肘が曲がらないようにし
て腰を曲げていきます。

両手を壁につき、壁から2～3歩程度離れたとこ
ろに下がります。次に、腰を曲げていくことで肩
の可動域を広げます。手は動かさず、肘は伸ばし
たままにします。その状態を15秒程度維持します。

　脳卒中予防10カ条

　認知症とは

１．以下の各項目を示す証拠が存在する
　　１）　記憶力の低下
　　　　　�　新しい事象に関する著しい記憶力の減退や過去に学習した情報の想起も障害さ

れ、記憶力の低下が客観的に確認される。
　　２）　認知能力の低下
　　　　　�　判断と思考に関する能力の低下や情報処理全般の悪化であり、従来の遂行能力

水準からの低下を確認する。
　　１）、２）により、日常生活動作や遂行能力に支障をきたす。
２．�周囲に対する認識（すなわち、意識混濁がないこと）が、上にある基準1（　１）記憶力の
低下、２）　認知能力の低下）の症状をはっきりと証明するのに十分な期間、保たれてい
ること。せん妄（意識がはっきりせず混乱した状態）のエピソードが重なっている場合に
は認知症の診断は保留。

３．次の1項目以上を認める。
　　１）情緒易変性（気力が変化しやすい）
　　２）易刺激性（怒りやすい）
　　３）無感情（感情表現が乏しい）
　　４）社会的行動の組織化（行動があらっぽく、いい加減）
４．基準１の症状が明らかに6か月以上存在していて確定診断される。
　　といわれています。

　　誰もがかかりたくないと思っている
　　認知症ですが

しかも、2025年には認知症だけで5人に1人の割合になるとの
推測もされており、対策が急務とされています。
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　認知症は治療できる？

　治療は薬物療法とリハビリテーションが主体です。いくつかの稀な場合を除き、認知症を完

治する方法は現代の医学にはありません。しかし、治療やケアを行うことで進行の速度を遅くし

たり、出ている症状を軽減させたりすることは出来ます。そのために予防が大切になります。

　認知症の予防

● 脳トレ
　�　パズルや麻雀・囲碁・将棋・オセロ・読み書き計算をする・新しいことをするなど、頭を使

うことは、認知症予防に効果があるとされています。でも１回行ったから良くなるものでは

なく、続けて行う事が大事です。

● 運動
　�　筋肉トレーニングや有酸素運動（ウォーキング・ジョギング・水中ウォーキング・水泳・ヨ

ガ・踏み台昇降運動・エアロバイクなど）は、認知症予防に効果があるとされています。特

に、有酸素運動は脳機能の低下を防ぎ、脳を若く保つ働きがあることが明らかにされてい

ます。認知症予防に行う有酸素運動は、まずは１日10分程度の時間で気分転換になりそう

な軽いものから始めましょう。慣れてくれば、毎日ではなく週に２～３日１回約30分の有酸

素運動を取り入れていきましょう。

● 日頃の生活
　�　また、認知症と歯の関係では、残ってい

る歯の数が20本以上ある人と比べて、歯が

無く入れ歯も入れていない人の認知症リス

クは1.9倍ともいわれています。

　�　そして、認知症と生活習慣病（糖尿病な

ど）の関係では、糖尿病患者はアルツハイ

マー型認知症の発症リスクが4.6倍になると

もいわれています。
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　食用オイルで認知症予防なども、近年

着目され、認知症予防に良いとされるさ

まざまな栄養素が注目されています。中で

もイワシやサバなどの青魚に多く含まれ

ているDHAやEPAなどのn-3系の不飽和脂

肪酸、オリーブオイルなどに含まれてい

るオレイン酸、抗酸化作用が期待できる

ビタミンCやビタミンEはその強い味方と

して有名です。

● デュアルタスクで認知症予防
　�　何かをしながら運動をすると認知症予防になるといわれています。

　例えば、

　　①100－3をどんどん引いていきながら＋足踏みやウォーキング

　　②昨日・今日で食べたものを言いながら＋足踏みやウォーキング

　　③都道府県名を言いながら＋足踏みやウォーキング

　　④魚の名前を言いながら＋足踏みやウォーキング

　などです。行ってみましょう。

ふくおか

さが

くまもと
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八女市介護予防事業に参加して

　星野村で開催された転倒予防教室にスタッフとして参加しました。
　最初に、転倒についての知識および加齢に伴う生理機能の変化について講話がありました。日
頃から健康に気を使っている方が多い印象で、うなずきながらメモをびっしりと取りつつ話を聞く
参加者の姿が目に入りました。私自身も地域に赴き講話をする機会がありますが、より正確で誰が
聞いてもわかりやすい話をする必要性を再認しました。
　身体機能検査は TUG（Time Up and Go test）、長座位体前屈、片
脚立位保持時間等の６項目をおこないました。
　毎年教室に参加している方も多く、また私も毎年スタッフとして参
加しているため、顔を覚えていてくださった方からお声掛けいただけ
ました。加齢に伴い心身機能は（善かれ悪しかれ）変化していきますが、
参加者の笑顔は変わりなく、私も元気をもらうことができ
ています。
　来年も是非参加し、参加者の健康寿命の延伸に寄与して
いきたいと思います。

筑後支部 大牟田吉野病院　　理学療法士　橋口　聖剛　氏

　福岡県理学療法士会には福岡・北九州・筑後の３つの支部があり、研修会活動や、地域の皆様への
転倒予防教室の開催、様々なイベントへの参加など、各支部活発な活動を行っています。

支 部 だより

「北九州支部合同症例検討会」　

　北九州支部では、7 月 12 日に JCHO 九州病院を会場に、北九州１地区・北九州２地区・筑

豊地区合同で症例検討会を行いました。各地区の施設から多様な演題が集まり、普段の臨床活

動や地区毎の研修会では聞かれない知見を得ることができました。

　当日は、３つの会場で進行され、どの会場においても活発な討議や意見交換がなされていま

した。活発な議論に参加させて頂き、自身の普段の臨床活動を振り返る良い機会となりました。

最後には会場毎に、優秀演者が決められ優秀賞の授与が行われました。

今回発表された方だけでなく、参加された全ての方

にとって良い刺激になったのではないかと思います。

北九州支部合同症例検討会は、今回で４回目の開催

です。次回も多くの演題をお待ちしています。

北九州支部 医療法人しょうわ会 正和なみき病院 理学療法士　和田　新志　氏

左から白土健吾氏（株式会社
麻生飯塚病院）、森聡氏（飯塚
市立病院）、池内智之氏（霧ヶ
丘つだ病院）
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健康にまつわる情報ページ

福岡支部 原土井病院　　理学療法士　馬場　慶和　氏

令和元年 11 月 10 日　第４回福岡支部研修会・サテライト研修会

　「脳卒中の歩行障害を考える　～ 3 症例のクリニカルリーズニングを通して～」というテーマで、
11 月 10 日に第 4 回福岡支部研修会を開催しました。理学療法を実践するには、症例の症候や機能障害・
活動制限・参加制約について情報を収集し、意思共有を図ることが重要となります。そこで、今回の
福岡支部研修会では、評価からプログラム立案に至るまでの一連の過程に
重きを置いた研修会を開催しました。
　また、福岡県士会としては初の試みであるサテライト研修会も開催すること
ができました。サテライト研修会については、まだまだ取り組むべき課題もあ
りますが、福岡支部では今後もサテライト研修会を開催し、日々ご公務で多忙
な会員の皆様に少しでも還元出来ればと思っております。研修会最後には、「症
候障害学に基づく歩行障害の解釈」と題して、講師の先生方と聴講者のディ
スカッションの時間を設け、大変盛り上がった研修会となりました。多くの先
生方にご参加いただき、福岡支部における神経理学療法分野に対する考え方
を再考出来たのではないかと思っております。
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福岡県理学療法士会会員ページ

第 29回福岡県理学療法士学会を終えて
� 大会長　鈴木　裕也（製鉄記念八幡病院）

　今回は初の大会長公募制を採用しての学会開催となりました。テーマは「挑戦！理学療法士が今や

らないといけないこと　未来に向かってやるべきこと」として、今までに無い県学会のプログラム作

成にも挑戦しました。その想いが会員の皆様に伝わったのか91演題の演題募集がありました。会員

の皆様の演題発表への挑戦に感謝申し上げます。

　本学会で嬉しかったことは最後の挨拶でも述べましたが4つあります。

　１つ目は先述したように91演題という過去最高の演題発表への挑戦があっ

たこと（採択は86演題）、２つ目は参加者781名と過去最高であったこと、

３つ目は参加者の中に県外会員が 32名・医師が 3名いたことです。これは、

福岡県理学療法士学会に興味がある・勉強になる・知りたい情報が得られる

と福岡県理学療法士会がレベルアップしてきた成果かと前向きに捉

えています。４つ目は、託児スペースを拡大するくらい託児利用者

が増加したことです。これは県士組織部のワークライフバランスに

対する取り組みの賜物と思います。ライフスタイルは時代とともに

変化する中、「今度、子供も一緒に県学会に参加しようよ！」と仲

間内で言い合えるような安心して学べる環境作りにも学会部部長と

して携わりたいと思いますので、今後も是非お

子様と一緒に参加してください。

　さて、「挑戦」はいつまでも続きます。今回演

題発表がなかった方はぜひ来年挑戦してみてく

ださい！私も学会部部長として任期の分もう少

しだけ、いい学会になるように尽力したいと思

います。

　最後に改めて本学会に携わっていただいた皆

様に心より感謝申し上げます。

からの 報 告学 術 研 修 部
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福岡県理学療法士会会員ページ

自立支援型地域ケア会議に対する福岡県理学療法士会の取り組み
� 福岡県理学療法士会　副会長　松﨑　哲治　氏
� （地域包括ケア推進局局長）

　今年度より福岡県理学療法士会は独自の事業として、自立支援型地域ケア会議に出席する理学

療法士に対して経験の豊富な理学療法士を派遣し、アドバイスを行う事業を開始しました。

　自立支援型地域ケア会議とは、「介護予防のための地域ケア個別会議」で、自立支援・介護

予防の観点を踏まえて地域ケア個別会議を活用することで「要支援者等の生活行為の課題の解

決等、状態の改善に導き、自立を促すこと」ひいては「高齢者の QOL の向上」を目指していま

す。また、目的として「高齢者の QOL の向上」の実現のために、地域ケア個別会議を活用し、

多職種からの専門的な助言を得ることで、ケアマネジメントを実施し、高齢者の生活行為の課題

等を明らかにし、介護予防に資するケアプラン作成とそのケアプランに則したケア等の提供を行

うものです。

　現在、福岡県理学療法士会では福岡県下の60市町村中、46の市町村に理学療法士を派遣してい

ますが、今年度の今事業を通して１市町村から依頼を受け、合計で47市町村に理学療法士を派遣

することとなりました。

　今後も、理学療法士が、自立支援型地域ケア会議に出席することで、専門的な助言を行い、そ

の助言を参考にケアマネジメントを変更・実施し、

高齢者の生活行為の課題等を明らかにし、その上で

介護予防に資するケアプラン作成とそのケアプラン

に則したケア等の提供を行えるよう、地域の方々の

ために働いていきたいと思います。

　地域包括ケア推進部では、県民の皆様が住み慣れた地域で、自分らしい暮らしを人生の 
最期まで続けることができるよう、地域の包括的な支援・サービス提供体制（地域包括
ケアシステム）の構築を目指して活動しております。

Standing by your side
地域包括ケア推進部
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福岡県理学療法士会会員ページ

車いすテニス大会トーナメントトレーナーについて
� さくら整形外科・内科・リハビリテーション科医院　理学療法士　三浦　慶太郎　氏

　毎年、福岡県理学療法士会（以下県士会）は福岡

県で開催される車いすテニス大会（北九州OPEN、

JAPAN OPEN）にボランティアで選手のコンディ

ショニング等を実施しており、それとは別に大会から

の依頼でトーナメントトレーナー（以下トレーナー）

を派遣しています。トレーナーの役割は主にアクシ

デントの対応と選手のコンディショニングです。その

ためには車いすテニスの競技特性の把握、緊急時対応能力（試合中のメディカルタイムアウト、急

性外傷、熱中症対応等）、テーピング技術等が必要です。

　トレーナーの条件として日本理学療法士協会が定める新人教育プログラムが修了していること、

県士会が実施している障がい者スポーツ研修会の受講が必須となります。そして信頼が必要です。

まずはボランティアスタッフとして毎年参加し、選手や周りの理学療法士との信頼を得て、ボラン

ティアスタッフのグループリーダー、理学療法士サービスルーム全体のリーダーで経験を積んでト

レーナーを目指します。トレーナーは本部やドクターとの信頼も得られるように密に連携をとる必

要があります。

　車いすテニス大会に参加したことが

ない人は、最初は誰でも選手対応に不

安があり、十分にできなくても仕方が

ないと思います。経験の浅い理学療法

士には必ずフォローしながら選手対応

を行いますので敷居が高いと感じず

に、まずは一度参加してみてください。

　公益事業推進部は、障がい者スポーツ大会を始めとするイベントへの協力や、健康
21世紀福岡県大会など県内各所での体力測定・リハビリ相談会の開催などの社会貢献
活動を通じて、県民の皆様のお役に立てるよう活動しております。

公益事業推進部
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福岡県理学療法士会会員ページ

　皆様は、仕事（またはライフワーク）と家庭生活のバランスをとっていますか？ 

　私の家族構成は妻と子供（３歳）の３人暮らしで、ライフワークは学術活動で

す。ライフワークには、仕事以外の時間が必要で、家族に時間的な負担を強いる可

能性があります。そうなっては、ワーク・ライフ・バランスが崩れ、楽しいはずの

ライフワークが楽しめません。そこで、私の場合は社会資源を積極的に活用してい

ます。例としては、福岡県理学療法士会での研修会・学会で託児利用、他学会での託児利用（非会員が利用可

能な学会もあります）、市の託児利用、などです。また、社会資源に頼るだけでなく、所属する大学院や研修会

自体に子供を連れて参加することもあります。

　皆様の中には、もっと家族に頼れば良いのでは？と感じる方もいると思います。私は、家族に負担を強いるラ

イフワークは家族の歪みを生じると考えています。よって、家族や自身のためにも、家

族の負担を避けたいと考えています。また、託児を利用しながらの研修会・学会・大

学院参加は、子供に親の背中を見せる機会にもなるとも考えており、ライフワークを続

けるからこそできることだと感じています。

　個人・家庭によって、様々なスタイルがあり、どれも正解だと思います。しかし、

もっと仕事（またはライフワーク）と家庭生活のバランスがとれた生活が可能かもしれ

ません。皆様も一度、ワーク・ライフ・バランスを考えてみてはいかがでしょうか？

� 九州栄養福祉大学リハビリテーション学部理学療法学科　　　　　　　　

� 助教　河上　淳一 氏

ワーク・ライフ・バランス
Work Life balance

紹　介　者：
　 特定医療法人　東筑会　東筑病院　

リハビリテーション課

　　　　　　　　　　　　　　主任　� 上野　真副 氏

学

法 が

理 療

士

選 ぶ

おすすめの

本はこれだ！
！

本の題名：�わかる！できる！
　　　　　心臓リハビリテーションＱ＆Ａ
監　　修：伊藤　春樹・百村　伸一
編　　集：高橋　哲也
発　行　所：医歯薬出版株式会社
紹介理由：�心臓リハビリの現場で働いて感じる「これ

は変えたらいけないのかな？なんで○○
はこうするのかな？」などの多くの疑問が
Ｑ＆Ａ形式でわかりやすく解説されていま
す。Ｑ＆Ａ形式でありながら細かな疑問も
多数上がっており、また詳細に記載されて
います。近年報告の増えている、ＮＭＥＳ
や心不全への緩和ケアにも触れられてお
り、心臓リハビリ運営・運動療法・患者指
導へ非常に役立つ 1 冊だと思います。

会員の方より、おすすめの本をご紹介いただき、
皆様に紹介していくコーナーです。

第29回　福岡県理学療法士学会
子供と一緒に優秀賞を頂きました！

久留米大学大学院
子連れで大学院に
行っていました！
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　福岡県理学療法士会では、県民の皆様へ健康にまつわる様々な情報をご提供するために、
年に２回広報誌「ぴしゃっと」を発行しています。
　「ぴしゃっと」は３部構成となっています。
　　＊理学療法士にご興味のある学生さんへの情報ページ
　　＊健康にご興味のある方への情報ページ
　　＊福岡県理学療法士会会員の方への情報ページ

■ 私たちが編集しています。
編集責任者：永野　　忍（組織部理事　九州医療スポーツ専門学校）
編集者：吉田　遊子（九州栄養福祉大学）　　早川　智之（九州栄養福祉大学）　　岩松　希美（製鉄記念八幡病院）

　「ぴしゃっと」は、県民の皆様に健康にまつわる様々
な情報を発信しております。定期郵送をご希望の方は、
当士会までご連絡ください。

【定期郵送の募集】

【巻頭言】公益社団
法人福岡県理学療法

士会　会長　西浦　健蔵���１
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CONTENTSNo.５ 2016年９月号 施　設　数
会　員　数

北九州1地区 118施設
304施設

855名
1,987名

北九州2地区 107施設
731名

筑 豊 地 区 79施設
401名

福 岡 1 地 区 159施設
335施設

1,055名
2,275名

福 岡 2 地 区 108施設
803名

福 岡 東 地 区
68施設

417名

筑 後 1 地 区 88施設 181施設
711名 1,334名

筑 後 2 地 区 93施設
623名

合　　計
820施設

5,596名

（平成28年９月８
日現在）
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公益社団法人 福岡県理学療法士会

【巻頭言】公益社団法人福岡県理学療法士会　会長　西浦　健蔵���１
理学療法士って？����������������������２
特集「�地域包括ケアシステム構築に向けて」� ���������３
お仕事紹介、夢を叶える�������������������４
公益事業推進部　Life�Work　Standing�by�your�side�������５
尿漏れ予防体操～臥位～四つ這い～膝立ち～・座位�上級編� �６～９
支部だより�����������������������10～12
県民のみなさまへ����������������������12
ワーク・ライフ・バランス、おすすめの本�����������13
学会部からの報告����������������������14
「大韓物理治療士協会��慶尚南道物理治療士会��創立30周年記念�韓・日学術大会」��15
編集者より��������������������������15

CONTENTS
No.７

2017年９月号
施　設　数 会　員　数

北九州1地区 122施設
320施設

862名
2,045名北九州2地区 115施設 770名

筑 豊 地 区 83施設 413名
福 岡 1 地 区 178施設

355施設
1,081名

2,305名福 岡 2 地 区 112施設 806名
福 岡 東 地 区 65施設 418名
筑 後 1 地 区 95施設

190施設
723名

1,362名
筑 後 2 地 区 95施設 639名
合　　計 865施設 5,712名

（平成29年８月31日現在）

数年前、朝倉市杷木久喜宮にて撮影しました。
ありがたい　は、有り難い　からきているそうです。
いつも通りの生活を送れることを有り難いと感じています。

しのくま整形外科クリニック　原口　貴嗣 氏

公益社団法人 福岡県理学療法士会

【巻頭言】公益社団法人福岡県理学療法士会　会長　西浦　健蔵���１
理学療法士って？����������������������２
特集����������������������������３
お仕事紹介�������������������������４
公益事業推進部　Life�Work　Standing�by�your�side�������５
バランス体操～臥位～四つ這い～膝立ち～・座位�上級編� ��６～９
夢を叶える・おすすめの本������������������10
もっと教えて！���������������������11～12
これ知っとぉ？�����������������������12
女性理学療法士の課題を考える委員会�������������13
支部だより、編集者より�������������������14
ふくおかふぇ������������������������15

CONTENTS
No.６

2017年２月号

施　設　数 会　員　数北九州1地区 118施設
300施設

841名
1,970名

北九州2地区 104施設 736名筑 豊 地 区 78施設 393名福 岡 1 地 区 163施設
339施設

1,037名
2,240名

福 岡 2 地 区 110施設 794名福 岡 東 地 区 66施設 409名筑 後 1 地 区 87施設
182施設 704名

1,323名
筑 後 2 地 区 95施設 619名合　　計 821施設 5,533名

（平成29年１月20日現在）
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800-0213
475 475 3660
福岡県北九州市小倉南区中曽根1丁目11番23号

福岡県理学療法士会の
最新情報をお届けします

公式アプリ福岡理学ナビ
と

公式 LINE
リリースしました！
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