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目的及び方法、成果の内容 

 

①目  的 

 心臓リハビリテーション（以下：心リハ）指導士とは、包括的心リハを通じて循環器疾患の治療ならび

に再発予防とQOL 向上に貢献している。現在、本院理学療法士 5 名が心リハ指導士を取得し、心リハを

提供している。 

 H30 年の診療報酬改定においても ICU における「早期離床・リハビリテーション加算」が追加される

ことが明記されており、収益の観点からも ICUにて理学療法士が早期から循環器疾患患者の介入を開始す

ることが収益の増加につながることも推測される。また、退院後の外来心リハへの移行など規模拡大によ

り心リハ指導士の増員により増収が見込める。さらに、今後増加することが予想される心不全患者に対す

るリハビリテーションにおいても、医師や看護師を含めた医療チームの一員として関わり、かつそのレベ

ルの向上を図る必要性がある。 

 これらのことより、今後は心大血管リハビリ料を算定する患者数の増加に伴い、心リハ指導士の増員が

必要となっている。この申請は心リハ指導士の資格取得を目的とする。 

 

②方  法 

 本院リハビリテーション部に所属する理学療法士 2 名が、当院にてレポートを10症例作成し、4月に

願書とレポートを提出し委員会での添削の結果、6 月頃に受験資格を得る。試験は日本心リハ学会学術集

会に合わせて7月15、16日に講習会があり、講習受講単位を取得する。同日、7月16日に認定試験を受

験し、合格することにより資格を取得する。以下に資格取得までの概略を示す。. 

 

〜心臓リハビリテーション指導士の取得要件〜 

■本委員会主催の講習会を当該年度に受講していること。 

■医師、看護師、理学療法士、臨床検査技師、管理栄養士、薬剤師、臨床工学技士、臨床心理士、作業療

法士、あるいは健康運動指導士のいずれかの資格を有していること。 

■申請時に本学会会員であること(申請時の直近2年以上継続して会員であることが必要)。 

■心臓リハビリテーション指導の実地経験が1年以上あること、または心臓リハビリテーション研修制度

により受験資格認定証の交付を受けていること。 

 

■２日間の講習を受講すること。以下に、講義内容を示す。 

 総論（運動生理学、心臓病学） 

 運動処方（急性期と心臓病、回復期・維持期） 

 救急処置と安全管理 



 運動負荷試験実習 

 栄養学 

 臨床心理学総論 

 病態生理、診断治療 

■認定試験に合格すること 

 

③成  果 

（成果） 

パシフィコ横浜にて、山﨑、佐藤が、平成30年7月15、16日に開催された講習会に参加し、7月16日

の認定試験を受験した。 

 

講義科目 時間（分） 

総論（運動生理学、心臓病学） 60 

運動処方（急性期と心臓病、回復期・維持期） 80 

救急処置と安全管理 40 

運動負荷試験実習 70 

栄養学 40 

臨床心理学総論 40 

病態生理、診断治療 60 

 

平成30年9月、山﨑、佐藤が認定証を受領（合格し資格取得）した。 

 

（成果詳細） 

 パシフィコ横浜での２日間の講習において、心リハの基礎となる分野について学習した。期日に応じた

運動処方、運動負荷試験実習などは、特に患者に応じた適切な運動処方を実施し、その後の有酸素運動を

はじめとした心リハを安全に実施するために必要な内容があった。包括的に患者をサポートしていくため

の新たに知り得た知識や技術もあり、理学療法士としての知識を更新することができた。心リハに関する

内容は幅広いため、それぞれの職種が協力し医療チームで携わることの効率性や重要性、必要性を強く感

じた。 

 平成30年7月16日の筆記試験では、マークシートによる選択式で試験が実施された。運動生理学に関

連する基礎や解剖、疾患概念、病態、食事・運動・禁煙指導の実際、心理的介入法など、幅広い範囲から

出題されていた。筆記試験では山﨑、佐藤2名が合格し、心リハ指導士として登録された。全国での合格

率は60.7％であった。 

 今回、2 名が心リハ指導士の試験に合格することができた。近年、再灌流療法や心臓疾患集中治療室の

普及、心臓手術の進歩により早期離床・早期退院が可能となっている一方で、冠危険因子を有する患者の

継続的な二次予防・生活習慣是正介入も必要となっている。当院においても心リハ指導士の存在意義は大

きくなるものと思われる。加えて、心リハが必要な患者に対しては、心リハ指導士だけでなく、医師や看

護師など多くの職種で包括的に治療介入することの重要性を再認識することもできた。今後も、研鑽を積

み、本院ならびに地域の患者へと還元できる知識の習得を継続して行なっていきたい。 

 

* 特定非営利活動法人 日本心臓リハビリテーション学会 

心臓リハビリテーション指導士 認定【2018年9月1日】 

 


