
授業 

科目

名 機能解剖学 

（Functional Anatomy） 

履修年次: 

必修：理学1年 

単位数: 

1単位30時間 

担当教員名: 

科目責任者 江戸優裕 

（仁戸名研究室12） 

稲垣 武（仁戸名東校舎1） 

坂崎純太郎（仁戸名助教室） 

 [いずれも理学療法士] 

コード: RBB207 

実務経験のある教員による授業科目 

〔DP〕Ⅲ 実践に必要な知識，Ⅳ 健康づくりの実践 

〔授業の到達目標及びテーマ〕 

身体各部位における運動器（骨・筋・関節など）や内臓の位置・形状を三次元的に理解する。その上

で骨のランドマークや筋、靭帯、内臓などを体表から触診する技術を習得する。 

〔授業の概要〕 

人体の構造Ⅰおよび人体の構造実習で学んだ解剖学的知識を基礎とし、運動器や内臓の構造について

理解を深める授業である。人体模型や超音波エコー画像を併用することにより運動器や内臓の構造を三

次元的に捉えるとともに、体表からの触診方法について講義と実技を通じて学ぶ。担当教員の理学療法

士としての実務経験に基づいてこれらの学習支援を行う。 

キーワード: 体表解剖、ランドマーク、触診、運動器、内臓、超音波エコー画像 

〔授業計画〕 

回 数 日付 テ ー マ 内     容 担当 

第1回 10/1 
ｵﾘｴﾝﾃｰｼｮﾝ 

機能解剖と触診 

受講にあたっての注意事項と成績評価 

機能解剖と触診の基本 
江戸優裕 

第2回 10/8 体幹① 体幹の機能解剖と触診（主に骨） 江戸優裕・坂崎純太郎 

第3回 10/15 体幹② 〃    （主に筋） 江戸優裕・坂崎純太郎 

第4回 10/22 内臓① 臓器の機能解剖と触診（主に胸部） 稲垣 武・坂崎純太郎 

第5回 10/29 内臓② 〃    （主に腹部・血管） 稲垣 武・坂崎純太郎 

第6回 11/5 肩関節① 肩関節の機能解剖と触診（主に骨） 江戸優裕・坂崎純太郎 

第7回 11/12 肩関節② 〃     （主に筋） 江戸優裕・坂崎純太郎 

第8回 11/19 肘関節 肘関節の機能解剖と触診 江戸優裕・坂崎純太郎 

第9回 11/26 手関節・手 手部の機能解剖と触診 江戸優裕・坂崎純太郎 

第10回 12/3 股関節① 股関節の機能解剖と触診（主に骨） 江戸優裕・坂崎純太郎 

第11回 12/10 股関節② 〃     （主に筋） 江戸優裕・坂崎純太郎 

第12回 12/17 膝関節① 膝関節の機能解剖と触診（主に骨） 江戸優裕・坂崎純太郎 

第13回 1/7 膝関節② 〃     （主に筋） 江戸優裕・坂崎純太郎 

第14回 1/14 足関節・足① 足部の機能解剖と触診（主に骨） 江戸優裕・坂崎純太郎 

第15回 1/21 足関節・足② 〃    （主に筋） 江戸優裕・坂崎純太郎 

履修条件 特になし。実技を行うため運動着で出席すること。 

予習・復習 
予習は人体の構造Ⅰ／人体の構造実習の内容（解剖学）の再確認およびテキス

トを確認し、復習は授業資料とテキストを見返すこと。 

テキスト 「機能解剖と触診」工藤慎太郎編（羊土社） 

参考書・参考資料等 
運動療法のための機能解剖学的触診技術-上肢-／-下肢・体幹-（メジカルビュ

ー）、機能解剖と運動療法（羊土社） 

学生に対する評価 筆記試験（80%）・日ごろの学習態度（20％） 
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授業 
科目名 

人間工学 

(Human factors 

and Ergonomics) 

履修年次: 

理、作2年 

単位数: 1単位30

時間 

担当教員名: 

科目責任者 下村 義弘[生理

人類士１級]（非常勤講師室）、髙

原良[会社代表取締役]、竹内弥

彦[PT]、吉野智佳子[OT] 

コード: 理B208、

作B213 

実務経験のある教員による授業科目 

〔DP〕Ⅲ 実践に必要な知識, Ⅰ 倫理観とプロフェッショナリズム 

〔授業の到達目標及びテーマ〕 

この授業は、他の実習で役立つ基礎的な概念を含む。課題のほとんどは授業内で完結するため、他の

実習と両立が可能である。講義では、人間を中心として機器や環境、運用方法を考えるという人間工

学の基礎を学ぶ。また福祉・リハビリテーションの現場、あるいは医療・福祉・労働などの応用テー

マを取り上げ、最新知見とともに論理的な評価や設計の手法についても学ぶ。学生の学習目標は以下

の通り。①人間工学そのものを理解する、②人間工学とそれぞれの専門性との関係を自ら考える、③

人間工学で使われる基礎的手法の一部を実践できるようにする。 

〔授業の概要〕 

本授業では4つのテーマを根幹に据えて、演習を交えながら人間工学について講義する。1．人間の

特性を知り、それに合わせた製品や環境、やり方の実践方法を学ぶ。2．日常生活における身近な題材

をもとに、自分自身で人間の特性を実感しながら問題発見とその課題化の意識を学ぶ。3．バイオメカ

ニクスの観点から人間を科学的に検討、探求することを学ぶ。4．労働環境やそこにおける健康問題を

通して、実学としての人間工学を学ぶ。 

キーワード:ヒトの計測と評価、機器や環境の設計、 

〔授業計画〕 

回 数 日付 テ ー マ 内     容 担当 

第1回 10/1 人間工学とデザイン 医療や生活における人間工学の意義 下村 義弘 

第２回 10/8 日常生活と人間工学 身近な日常生活の中の工学 吉野智佳子 

第３回 10/15 日常生活と人間工学 「座る」「立つ」を計る 吉野智佳子 

第４回 10/22 日常生活と人間工学 取り巻く環境と人間の暮らしやすさ 吉野智佳子 

第５回 10/29 人間工学とデザイン 人間工学による発想と評価 下村 義弘 

第６回 11/5 人間工学とデザイン（演習） 感覚や運動機能に物を適合させる 下村 義弘 

第７回 11/12 人間工学とデザイン（演習） 生体に適するようにリデザインする 下村 義弘 

第８回 11/19 労働環境と人間工学 人に配慮した家具デザインの実践 髙原 良 

第９回 11/26 労働環境と人間工学 人に配慮した空間デザインの実践 髙原 良 

第１０回 12/3 労働環境と人間工学 健康増進を促す職場環境づくり 髙原 良 

第１１回 12/10 労働環境と人間工学 テレワークへの対応 髙原 良 

第１２回 12/17 身体運動のバイオメカニクス 生体力学パラメーター 竹内 弥彦 

第１３回 1/7 身体運動のバイオメカニクス 関節モーメント（筋力）を計る 竹内 弥彦 

第１４回 1/14 身体運動のバイオメカニクス 加速度センサを用いた身体運動計測 竹内 弥彦 

第１５回 1/21 身体運動のバイオメカニクス 転倒回避動作のバイオメカニクス 竹内 弥彦 

履修条件 大学の規定に従う。 

予習・復習 配布されたレジュメや資料、自身がとった授業のノートを復習に活用すること。 

テキスト 担当教員が作成したテキストを使用する。 

参考書・参考資料等 講義中に適宜紹介などする。 

学生に対する評価 各教員による課題レポート(90%)、日ごろの学習態度(10%)により総合的に評価。 
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授業 

科目名 

人間発達学 

Human development 

履修年次: 

必修：理・作２年 

単位数: １単位 

３０時間 

担当教員名: 
有川 真弓［作業療法士］ 

（研究室：仁戸名研究棟４） コード: RBB209 

実務経験のある教員による授業科目 

〔DP〕Ⅰ．倫理観とプロフェッショナリズム Ⅲ．実践に必要な知識 
〔授業の到達目標及びテーマ〕 

人はこの世界に生まれることによって、世界の環境の一員となり、環境との相互作用を始める。生活の

中で体験する出来事を通して、個々人の様々な力を獲得し発達していく。人が発達していく過程を理解

することで、発達過程の中で障害そのものがどのように影響するのかという観点から障害を理解するこ

とを目的とする。 

〔授業の概要〕 

本科目では、胎児から発達学的な成長・生育の過程とその月齢指標や精神認知機能の発達と包括して、

新生児期、乳児期、幼児期、学童期、青年期、成人期、老年期などについて、各段階の発達過程につい

て理論的背景から理解する。本科目は作業療法士の実務経験に基づいた講義形式で行われる。 

キーワード: 人間発達，発達過程，社会生活活動の発達，ライフステージと発達課題 

〔授業計画〕 

回 数 日付 テ ー マ 内     容 
第１回 4/10 人間発達学概論 オリエンテーション、発達の概念、原則、発達課題 

第２回 4/17 発達過程の各機能の発達 姿勢と運動の発達1 
第３回 4/24 発達過程の各機能の発達 姿勢と運動の発達2 
第４回 5/1 発達過程の各機能の発達 姿勢と運動の発達3  
第５回 5/8 発達過程の各機能の発達 姿勢と運動の発達4  
第６回 5/15 発達過程の各機能の発達 視機能・上肢機能の発達1 
第７回 5/22 発達過程の各機能の発達 視機能・上肢機能の発達2  
第８回 5/29 発達過程の各機能の発達 視機能・上肢機能の発達3 
第９回 6/5 発達過程の各機能の発達 認知機能の発達1 
第１０回 6/12 社会生活活動の発達 認知機能の発達2 
第１１回 6/19 社会生活活動の発達 コミュニケーションの発達 
第１２回 6/26 社会生活活動の発達 コミュニケーションの発達 
第１３回 7/3 社会生活活動の発達 ADLの発達 
第１４回 7/10 社会生活活動の発達 摂食嚥下体験・ADLの発達 
第１５回 7/17 社会生活活動の発達 摂食嚥下体験・ADLの発達 

履修条件 特になし 

予習・復習 予習としてテキストを熟読のこと。復習にはレジメの見直しを行うこと。 

テキスト 人間発達学（標準理学療法学・作業療法学）医学書院 

参考書・参考資料等 適宜紹介する 

学生に対する評価 学期末試験（100％）により評価する。 
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授業 

科目名 

医学総論 

（Outline of medicine） 

履修年次: 

理1・作1 

単位数: 

1単位15時間 

担当教員名: 
金子 徹 
［リハビリテーション科医

師］ 
（研究室：仁戸名2） 

コード: 

RBB210, RBB215 

実務経験のある教員による授業科目 

〔DP〕Ⅲ 実践に必要な知識, Ⅰ 倫理観とプロフェッショナリズム, Ⅱ コミュニケーション能力 
〔授業の到達目標及びテーマ〕 

理学療法士・作業療法士に必要な医学・医療の基本的知識の獲得を目標とする。科学的根拠（サイエ

ンス）に基づいて医学的基本知識を修得することはもちろんであるが、その知識や今後修得する治療技

術は「社会で生活する患者という人間」に合わせて適応することが、「アート」であることを十分に理

解・体得する。 

〔授業の概要〕 

理学療法･作業療法を実施する上で重要な、単に治療技術のみに偏らない医療従事者としての基本的

な素養を身につけるため、日本の医療システム，生命の尊厳や医の倫理などについて、基本的な知識を

修得する。本科目は講義形式ではあるが、生命とはなにか、医学とはなにか（医学史を含む）、インフォ

ームド・コンセントや患者―治療者関係における基本的な態度を含め、医療と社会の関係などを理解し

学生自らが考えることを目的とする。リハビリテーション科医師の実務経験に基づき学修の支援を行

う。 

キーワード: サイエンス、アート、生老病死、医学史、インフォームド・コンセント 

〔授業計画〕 

回 数 日付 テ ー マ 内     容 
第１回 10/2 医学と医療 科学的根拠に基づく医療、サイエンスとアート 

第２回 10/9 日本の医療システム 医療保険制度、医療法、医薬品医療機器等法 
第３回 10/16 生老病死(Ⅰ) 生老病死、生命、健康 
第４回 10/23 生老病死(Ⅱ) 老化、病気、疾病分類 
第５回 10/30 生老病死(Ⅲ) 死因、死の判定、脳死、尊厳死、法医学 
第６回 11/6 医学・医療の歴史 医学・医療史 
第７回 11/13 予防医学・医の倫理 公衆衛生、保健所、公害、インフォームド・コンセント 
第８回 11/20 現代医療の課題 医療訴訟、生殖医療、移植、代替医療 

履修条件 特になし 

予習・復習 
医学・医療関係のニュースに注目していること。 
予習より復習を重視する。復習にはレジュメの見直しを推奨する。 

テキスト 指定しない。 

参考書・参考資料等 「学生のための医療概論 第4版」小橋 元 他編 医学書院刊 

学生に対する評価 定期試験(90%)、日ごろの学習態度(10%)により評価する。 
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授業 

科目名 

内科学総論 (Internal 

Medicine） 

履修年次:理・作

2年 

単位数： 

１単位 30時間 

担当教員名： 

山本 達也 

[脳神経内科医師] 

（研究室：仁戸名９） 

 

コード：RBB216 

実務経験のある教員による授業科目 

〔DP〕Ⅲ 実践に必要な知識, Ⅰ 倫理観とプロフェッショナリズム 
〔授業の到達目標及びテーマ〕 

 内科疾患診療の基本について、臨床医学の最近の動向に関する公開資料などを活用しながら、病態

に基づいた診療技術の観点から教授する。まず、臨床医学における内科疾患の位置づけと意義を総合的

に把握することから始め、身体の診察技術や検査法ならびに多様な治療法の基本を学修する。目標とし

ては 

① 内科的診断法、治療法の概要について説明できる。 

② 主要な内科的疾患の治療の中で、理学・作業療法の果たす役割について説明できる。 

〔授業の概要〕 

主要な内科疾患の診断法および治療法について講義を行う。理解を助けるために適宜動画を組み入れて 

具体的な説明をおこなう。授業内容の概要はハンドアウトとして各講義の最初に提供し、次回講義前に

は理解確認のための小テストを課し、講義内容を確認するとともに発展的学修を促す。総合内科専門医、

脳神経内科専門医の実務経験に基づき講義する。 

キーワード：内科診断学、臨床検査、薬物治療 

〔授業計画〕 

回 数 日付 テ ー マ 内     容 
第１回 4/14 診療の基本 内科診療の基本 

第２回 4/21 内科診断学総論 医療面接、身体診察 
第３回 4/28 全身的な徴候          内科診療でよくみられる全身的徴候 

第４回 5/12 緊急性の高い徴候 
急性腹症、意識障害、呼吸困難、急性冠症候群、消化管出

血 
第５回 5/19 身体診察の基礎 理学的診察の基礎 
第６回 5/26 身体診察 胸部・腹部所見 
第７回 6/2 検体検査 検査値の解釈、主要な血液検査項目 
第８回 6/9 生理検査 心電図、呼吸機能 
第９回 6/16 画像検査 胸腹部CT 
第１０回 6/23 内科治療総論 内科疾患の治療に関する基本的な考え方 
第１１回 6/30 薬物療法1 薬理学の基本 
第１２回 7/7 薬物療法2 理学・作業療法施行中に注意すべき薬物 
第１３回 7/14 人工臓器 人工透析・レスピレーター、ペースメーカー 
第１４回 7/23 老年科学入門 サルコペニア、フレイル対策など 
第１５回 7/28 まとめ 全体のまとめ 

履修条件 特になし 

予習・復習 
予習：教科書の該当部分を熟読 
復習：配布プリントと教科書の復習 

テキスト ≪標準理学療法学・作業療法学 専門基礎分野≫内科学(第5版) 医学書院 

参考書・参考資料等 特になし 

学生に対する評価 定期試験 90%,  学習態度10％ 
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授業 
科目名 

内科学各論 

(Internal Medicine) 

履修年次:必

修：理・作2年 

単位数:1 単位 30

時間 

担当教員名： 

科目責任者 山本 達也

（脳神経内科医師） 

（研究室：仁戸名9）、太和

田 暁之（内科医師） 

コード:RBBB217 

実務経験のある教員による授業科

目 

〔DP〕Ⅲ 実践に必要な知識, Ⅰ 倫理観とプロフェッショナリズム 

〔授業の到達目標及びテーマ〕 

内科学総論で学んだ内科診療の基本的知識を踏まえ、主要な内科疾患の病態、診断、治療の概要について学び、治療体系

の中で、理学・作業療法の果たす役割について学修する。到達目標としては 

・主要な内科疾患の病態・診断について説明できる。 

・主要な内科的疾患の治療の中で、理学・作業療法の果たす役割について説明できる。 

〔授業の概要〕 

主要な内科疾患の病態および講義を行う。授業内容の概要はハンドアウトとして各講義の最初に提供す

る。次回授業時には理解確認のための小テストを行い、講義内容を確認するとともに発展的学修を促す。 

内科医としての実務経験に基づいて講義を行う。 

キーワード：循環器、呼吸器、血液、消化器、腎、代謝内分泌、感染症、膠原病 

〔授業計画〕 

回 数 日付 テ ー マ 内     容 担当 

第1回 10/3 循環器疾患 高血圧、心不全 山本 達也 

第２回 10/3 循環器疾患 不整脈、虚血性心疾患 山本 達也 

第３回 10/10 呼吸器疾患            誤嚥性肺炎、閉塞性疾患 山本 達也 

第４回 10/10 呼吸器疾患 肺癌、肺血栓塞栓症 山本 達也 

第５回 10/17 血液疾患 赤血球系の疾患、出血性疾患 山本 達也 

第６回 10/17 血液疾患 
腫瘍性血液疾患（白血病、悪性

リンパ腫） 

山本 達也 

第７回 10/24 消化器疾患 消化管疾患 太和田 暁之 

第８回 10/24 消化器疾患 肝胆膵疾患 太和田 暁之 

第９回 10/31 腎臓疾患 
糸球体疾患・尿細管・間質性病

変 

山本 達也 

第１０回 10/31 感染症 感染症の診断、治療 山本 達也 

第１１回 11/7 代謝性疾患 糖尿病、脂質異常症 山本 達也 

第１２回 11/7 内分泌疾患 下垂体、副腎、甲状腺 山本 達也 

第１３回 11/14 自己免疫疾患 免疫系、アレルギー疾患 山本 達也 

第１４回 11/14 自己免疫疾患 膠原病 山本 達也 

第１５回 11/21 まとめ 授業全体のまとめ 山本 達也 

履修条件 内科学総論を履修していることが望ましい。 

予習・復習 
予習：教科書の該当部分を熟読 
復習：配布資料と教科書内容の対応確認 

テキスト ≪標準理学療法学・作業療法学 専門基礎分野≫内科学(第5版) 医学書院 

参考書・参考資料等 特になし。 

学生に対する評価 定期試験 90%、学習態度 10% 
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授業 

科目名 

神経内科学総論 

Neurology 

履修年次: 必
修：理・作2年 

単位数:1 単位 30

時間 

担当教員名: 
山本 達也 
[脳神経内科医師] 
（研究室：仁戸名９） 

コード:RBBB218 

実務経験のある教員による授業科目 

〔DP〕Ⅲ 実践に必要な知識, Ⅰ 倫理観とプロフェッショナリズム 
〔授業の到達目標及びテーマ〕 

本授業では理学療法・作業療法を実施する上で関連の深い脳神経内科学の基本的な考え方、問診・診察

法の習得を目標に、以下のテーマで講義を進めていく。 

①脳神経内科総論 ②問診 ③意識障害・高次脳機能障害 ④脳神経の障害 ⑤運動障害  

⑥感覚障害 ⑦歩行障害・不随意運動 ⑧自律神経障害 ⑨検査 

〔授業の概要〕 

神経系の障害で起こりうる症候を部位別に整理し、その診察法、検査法を習得し、病態について理解す

る。また、神経疾患の総合的な診断学、治療学を習得する。脳神経内科専門医の実務経験に基づき講義

する。 

キーワード：脳神経内科学、症候、病態、診察、検査 

〔授業計画〕 

回 数 日付 テ ー マ 内     容 
第１回 4/14 脳神経内科とは 脳神経内科学の紹介 

第２回 4/21 神経疾患総論 脳神経内科で扱う神経疾患の紹介 
第３回 4/28 神経疾患の問診 問診から臨床診断へのプロセス 
第４回 5/12 意識障害 意識障害とその原因 
第５回 5/19 高次脳機能障害1 記憶・認知の障害 
第６回 5/26 高次脳機能障害2 言語・行為の障害 
第７回 6/2 脳神経 脳神経とその障害 
第８回 6/9 運動障害1 筋緊張・筋力・筋萎縮 
第９回 6/16 運動障害2 運動失調・錐体外路症状 
第１０回 6/23 感覚障害・反射 表在感覚・深部/固有感覚・皮質感覚、腱反射・病的反射 
第１１回 6/30 歩行障害 歩行障害の分類と原因疾患 
第１２回 7/7 不随意運動 不随意運動の分類と原因疾患 
第１３回 7/14 自律神経障害1、検査 心血管系・発汗障害、髄液検査、生理学的検査 
第１４回 7/23 自律神経障害2 排泄障害 
第１５回 7/28 まとめ 全体のまとめ 

履修条件 人体の構造Ⅰ（筋・骨・神経系の構造）を履修していることが望ましい。 

予習・復習 予習としてテキストを熟読のこと。復習にはノートの見直しを推奨。 

テキスト 「脳神経内科学」 高橋伸佳編・著 理工図書 

参考書・参考資料等 特になし。 

学生に対する評価 定期試験（90％）、学習態度（10％） 
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授業 

科目名 

神経内科学各論 

Neurology 

履修年次:必修：

理・作2年次 

単位数:1 単位 30

時間 

担当教員名: 
山本 達也 

[脳神経内科医師] 
（研究室：仁戸名９） 

コード:RBBB219 

実務経験のある教員による授業科目 

〔DP〕Ⅲ 実践に必要な知識, Ⅰ 倫理観とプロフェッショナリズム 
〔授業の到達目標及びテーマ〕 

 本授業では理学療法・作業療法を実施する上で関連の深い、脳神経内科学領域における各疾患につい

ての知識を習得できることを目標に、以下のテーマで講義を進めていく。 

①機能性疾患、②脳血管障害、③認知機能障害、④神経変性疾患、⑤自己免疫性疾患、⑥自己免疫性疾

患、⑦神経感染症、⑧脊髄疾患、⑨末梢神経疾患、⑩筋疾患 

〔授業の概要〕 

脳神経内科領域の各疾患について、臨床症状、検査法、治療法、病因、予防法、経過と予後などを学習

する。脳神経内科領域の診療における最新の知見も紹介する。総合内科専門医、脳神内科専門医の実務

経験に基づいて講義する。 

キーワード：脳神経内科疾患、検査、診断、原因、治療 

〔授業計画〕 

回 数 日付 テ ー マ 内     容 
第１回 10/6 機能性疾患 頭痛・てんかん 

第２回 10/20 脳血管障害(1) 脳梗塞 
第３回 10/27 脳血管障害(2) 脳出血、クモ膜下出血 
第４回 11/10 認知機能障害(1) アルツハイマー型認知症 
第５回 11/17 認知機能障害(2) レビー小体型認知症 
第６回 12/1 神経変性疾患(1) パーキンソン病 
第７回 12/8 神経変性疾患(2) パーキンソン症候群 
第８回 12/15 神経変性疾患(3) 脊髄小脳変性症（多系統萎縮症含む） 
第９回 12/22 神経変性疾患(4) 運動ニューロン疾患 
第１０回 1/5 自己免疫性疾患(1) 多発性硬化症、視神経脊髄炎 
第１１回 1/19 自己免疫性疾患(2) 重症筋無力症、炎症性筋疾患 
第１２回 1/26 神経感染症 髄膜炎、脳炎、プリオン病 
第１３回 1/28 脊髄疾患 脊髄炎、脊髄血管障害、脊髄空洞症 
第１４回 2/2 末梢神経疾患 ギランバレー症候群、糖尿病性ニューロパチーなど 
第１５回 2/3 まとめ 授業全体のまとめ 

履修条件 脳神経内科学総論を履修していることが望ましい。 

予習・復習 予習としてテキストを熟読のこと。復習にはノートの見直しを推奨。 

テキスト 「脳神経内科学」 高橋伸佳編・著 理工図書 

参考書・参考資料等 指定しない。授業の中で適宜紹介する。 

学生に対する評価 定期試験（90％）、学習態度（10％） 
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授業 

科目名 

整形外科学総論 

（General orthopedics） 

履修年次: 

理2・作2 

単位数: 

1単位30時間 

担当教員名:  
金子 徹 
［リハビリテーション科医

師］ 
（研究室：仁戸名2） 

コード: 

RBB305, RBB220 

実務経験のある教員による授業科目 

〔DP〕Ⅲ 実践に必要な知識, Ⅰ 倫理観とプロフェッショナリズム, Ⅱ コミュニケーション能力 
〔授業の到達目標及びテーマ〕 

運動器の外科である整形外科学の知識を、理学療法・作業療法と関連づけて修得することを目標とす

る。解剖学・生理学・病理学・運動学の知識を基礎として、整形外科学的診断・治療・合併症を理解し、

専門用語を用いて、説明できることを目標とする。 

〔授業の概要〕 

運動器（骨・関節）の構造と機能を再確認しつつ、運動器疾患の病態を理解する。整形外科的検査法、

症候学、診断学（画像診断学を含む）、治療法（保存的治療・観血的治療）、合併症を理解することを目

的とする。整形外科学総論と各論は、一連の流れとして講義を行い、リハビリテーション科・整形外科

医師の実務経験に基づき学修の支援を行う。 

キーワード: 運動器、診断学、保存治療、手術療法、外傷学 

〔授業計画〕 

回 数 日付 テ ー マ 内     容 
第１回 4/15 整形外科の歴史 Ｏｒｔｈｏｐｅｄｉｅ、整形外科、ロコモ 

第２回 4/22 整形外科学的診察 問診、視診 
第３回 5/13 画像診断 単純Ｘ線、ＣＴ，ＭＲＩ，造影検査、ＰＥＴ 
第４回 5/20 検査法（補助診断法） 触診、生体検査、身体計測 
第５回 5/27 整形外科学的治療法１ 保存治療、薬物療法、装具療法 
第６回 6/3 整形外科学的治療法２ 手術療法１ 
第７回 6/10 整形外科学的治療法３ 手術療法２、麻酔 
第８回 6/17 外傷１ 軟部組織損傷 
第９回 6/24 外傷２ 熱傷、骨折、脱臼、後遺症 
第１０回 7/1 慢性関節疾患 変形性関節症、痛風、血友病 
第１１回 7/8 リウマチ・感染症 関節リウマチ、強直性.脊椎炎、骨髄炎 
第１２回 7/15 小児整形外科 発育性股関節形成不全、斜頚、先天性内反足、二分脊椎 
第１３回 7/22 腫瘍、骨系統疾患 良性骨腫瘍、悪性骨腫瘍、骨系統疾患 
第１４回 7/24 神経・筋疾患 末梢神経障害、脳性麻痺、筋ジストロフィー 
第１５回 7/29 代謝・内分泌疾患 骨粗鬆症，代謝・内分泌疾患 

履修条件 人体の構造、人体の機能、病理学、運動学と関連づけて学習すること。 

予習・復習 予習より復習を重視する。復習にはレジュメの見直しを推奨する。 

テキスト 「整形外科学テキスト 改訂第5版」高橋 邦泰 他編 南江堂刊 

参考書・参考資料等 「標準整形外科学 第15版」井樋 栄二 他監 医学書院刊 など 

学生に対する評価 定期試験（90%）、日ごろの学習態度（10%）により評価する。 
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授業 

科目名 

整形外科学各論  

（Orthopedics） 

履修年次: 

理2・作2 

単位数: 

1単位30時間 

担当教員名: 
金子 徹 
［リハビリテーション科医

師］ 
（研究室：仁戸名2） 

コード: 

RBB306, RBB221 

実務経験のある教員による授業科目 

〔DP〕Ⅲ 実践に必要な知識, Ⅰ 倫理観とプロフェッショナリズム, Ⅱ コミュニケーション能力 
〔授業の到達目標及びテーマ〕 

整形外科学の個々の外傷・疾患の知識を、理学療法・作業療法と関連づけて修得することを目標とす

る。解剖学・生理学・病理学・運動学の知識を基礎として、整形外科学的診断・治療・合併症を理解し、

専門用語を用いて、説明できることを目標とする。 

〔授業の概要〕 

運動器（骨・関節）の構造と機能を再確認しつつ、個々の運動器疾患の外傷・疾患の病態を理解する。

整形外科的検査法、症候学、診断学（画像診断学を含む）、治療法（保存的治療・観血的治療）、合併症

を理解することを目的とする。リハビリテーション科・整形外科医師の実務経験に基づき学修の支援を

行う。 

キーワード: 運動器、診断学、保存治療、手術療法、外傷学 

〔授業計画〕 

回 数 日付 テ ー マ 内     容 
第１回 10/6 脊椎の外傷・疾患１ 脊椎・脊髄の外傷（頸椎・胸椎・腰椎損傷，脊髄損傷） 

第２回 10/20 脊椎の外傷・疾患２ 頸椎疾患（頸椎捻挫，頸椎症等） 
第３回 10/20 脊椎の外傷・疾患３ 腰椎疾患（腰痛症，腰部脊柱管狭窄症等） 
第４回 10/27 肩関節および上腕１ 肩・上腕の外傷、肩関節不安定症 
第５回 11/10 肩関節および上腕２ 肩関節の変性疾患、肩関節のスポーツ障害 
第６回 11/17 肘関節および前腕 肘・前腕の外傷、肘関節疾患 
第７回 12/1 手の疾患と外傷１ 手関節と手指の外傷 
第８回 12/8 手の疾患と外傷２ 手関節と手指の疾患 
第９回 12/15 股関節部および大腿１ 骨盤外傷，股関節および大腿の外傷 
第１０回 12/22 股関節部および大腿２ 股関節および大腿の疾患 
第１１回 1/5 膝関節部および下腿１ 膝関節および下腿の外傷 
第１２回 1/19 膝関節部および下腿２ 膝関節の疾患 
第１３回 1/19 足の疾患と外傷 足関節と足部の外傷・疾患 
第１４回 1/26 骨壊死症、切断 骨壊死性疾患・骨端症、四肢循環障害、四肢切断 
第１５回 1/28 疼痛、スポーツ整形 慢性疼痛疾患、スポーツ整形外科 

履修条件 人体の構造、人体の機能、病理学、運動学の復習を並行して行うこと。 

予習・復習 予習より復習を重視する。復習にはレジュメの見直しを推奨する。 

テキスト 「整形外科学テキスト 改訂第5版」高橋 邦泰 他編 南江堂刊 

参考書・参考資料等 「標準整形外科学 第15版」井樋 栄二 他監 医学書院刊など 

学生に対する評価 定期試験(90%)、日ごろの学習態度（10%）により評価する。 
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