
厚生労働省指定 臨床実習指導者講習会（都道府県講習会）ご案内 

 

 

申し込み情報の詳細や注意事項含め、全てに目を通してご確認いただいた後にお申込みく

ださい。 

 

理学療法士・作業療法士学校養成施設指定規則改正が行われます。その改正に伴い、臨床

実習指導者に理学療法士・作業療法士養成施設における臨床実習制度の理念と概要、教育原

論・人間関係論、コンプライアンスならびにハラスメント防止、診療参加型臨床実習におけ

る学生評価等などについて、「理学療法士作業療法士臨床実習指導者講習会開催指針」（平成

30 年 10 月 5 日付け医政発 1005 第 2 号）に則った講習の受講が必要となります。今後は、

本講習の受講によって臨床実習指導が可能となります。 

今年度第１回目はオンライン（ZOOM）での開催を行いたいと思います。今後の予定は随

時ご報告いたします。 

 

＊理学療法士会主催講習会への参加希望がある場合は理学療法士会 HPにて十分に確認を行

った後、理学療法士会へ参加申し込みを行って下さい 

 

＜講習情報＞ 

日時：令和 2年 12月 19 日（土）～12月 20 日（日） 

場所：オンライン講習会 

講義内容：添付の Word ファイルをご参照下さい 

参加対象者：実務経験 4 年以上の作業療法士、理学療法士 

参加費 

作業療法士：1,000 円（資料代） 

理学療法士（理学療法士協会会員）：1,000 円（資料代） 

理学療法士（理学療法士協会非会員）：20,000 円（資料代） 

募集数：作業療法士、理学療法士あわせて 50 名（北海道作業療法士会会員優先） 

 

＜申し込み方法と締め切り＞ 

①添付のExcelシートに必要事項をご記入いただき、メールで、haotjissyuu@gmail.com ま

でお送りください。 

②締め切りは 2020 年 10 月 19 日（月）13 時までと致します。 

③締め切り後に参加の可否と資料代の振込先について、こちらから御連絡をメールにて送

ります。1 週間以内に振り込み手続きをお願いいたします。 

④期限までの振り込みが確認されましたら、参加確定となります。開催 1週間前を目途に講
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習会受講用の ZOOM の ID とパスワード、受講の注意事項をご連絡いたします。 

 

＊アドレスの記入欄には、講習会受講用の ID とパスワードを送付いたしますので、共用ア

ドレスの記載はお控えください。また、連絡事項について一斉送信を行う可能性があります

ことをご了承ください。 

＊締め切り後に参加の可否について、こちらから御連絡を送ります。締め切り 1 週間が経

過しても連絡が無い場合には、お手数ですが、確認のメールを上記アドレスまで送って頂き

たいと思います。受付だけでは、参加確定ではございませんのでご了承下さい。 

＜注意事項＞ 

＊参加者多数の場合は、先着順ではなく、同施設から参加人数などを考慮する

可能性がございます。受付確認メールと参加確定メールを送らせて頂きます。

＊申し込みシートに不備（メールアドレスの間違い、氏名や協会番号の間違

い）がある場合は申し込みが完了しないこともありますので、十分確認の上申

し込み下さい。記載内容に伴う不利益につきましては、当会では責任を負いか

ねますのでご了承ください。 

＊非会員も申し込み可能です。 

＊必ず日本作業療法士協会会員番号、日本理学療法士協会会員番号もしくは非会員である

かのいずれかを明記して下さい。 

＊本講習会の受講はパーソナルコンピュータからの受講に限定させていただきます。スマ

ートホン等からの受講は不可となります。通信速度は 30Mbps 以上のネット環境を推奨い

たします。Fast.com 等のサイトにてご確認ください。 

＊受講者の通信不良にて規定時間の講習会受講が難しい場合は修了証が発行されない可能

性がありますのでご了承ください。 


