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はじめに
日本の理学療法士は国際協力分野においてどの

ような役割を担うことができるのだろうか． 理学

療法士の有資格者は令和 5 年度時点で 21 万人を超

え， 日本は世界で最も理学療法士が多い国となっ

ている 1）． 有資格者の増加や世界のグローバル化

に伴い， 海外で活動している理学療法士， もしく

は海外での活動を志す理学療法士は増加傾向にあ

り， その活躍を耳にすることも少なくない． しか

しながら， 実際には日本理学療法士協会が把握し

ている会員分布における海外在住の理学療法士数

は 119 名 （2023 年 3 月時点） となっており， 国外

での理学療法士としての活動は限定的であること

が示されている 1）． その背景には， 個人の意思や

環境を除いても， 日本の理学療法士を取り巻く制

度的制約や語学能力等の障壁が見え隠れしている．

海外に目を移すと世界人口の 15% は障害者とさ

れ 2）， 未だに障害者を取り巻く課題は累積してい

る． 特に開発途上国においては， 障害者数が多い

だけではなく貧困問題も相まって社会的， 制度

的， 文化的， 情報的な障壁が障害者の健康状態を

阻害しており， 今もなおリハビリテーション先進

国からの支援が求められている． もちろん， 日本

にも支援国としての役割が期待されており， 独立

行政法人国際協力機構 （以下， JICA） が派遣する

JICA 海外協力隊は国際協力分野におけるその代表

である． JICA 海外協力隊は ODA のボランティア

事業という位置づけで， 開発途上国からの要請に

基づき各国へ派遣される． 任国での活動期間は長

期派遣の場合は 2 年間となっており， その中で要

請施設と隊員が協同して目標を定め活動を実践す

る． JICA 海外協力隊の理学療法士派遣の歴史は長

く， 2020 年の COVID-19 の世界的大流行による全
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隊員一時撤退後も要請国からのニーズに応じて各

国で活動をしている． 理学療法士隊員の累計派遣

者数は 624 名 （2023 年 3 月時点） となっており，

これは医療 ・ 保健関連の専門職としては看護師，

助産師に次ぐ多さで各国のリハビリテーション

ニーズの高さを反映している 3）． 国際協力分野に

興味を持つ理学療法士にとって， 専門職として参

加できる JICA 海外協力隊は国際的な活動を行う上

での能力基盤を醸成する登竜門としても作用して

いる． その意味で JICA 事業は海外での活動を志す

理学療法士， 支援を求める要請国の双方にとって

利害関係が一致する貴重な事業であり， 質の高い

国際協力を実践できる可能性を秘めている．

実際に派遣された任国からの評価は高く， 各任

国の受入れ施設は JICA 海外協力隊の協力効果を

70% 以上， 事業への満足度を約 100% と回答してい

る 4）． 一方で， JICA 海外協力隊経験者の理学療法

士に対する調査では， 「任国と日本の相互理解を深

めた」 という自己評価が 8 割でありながら， 「リハ

ビリテーションの発展に寄与した」 との自己評価

は 4 割と低く評価されている 5）． つまり， JICA 海

外協力隊に参加する理学療法士は， 自身の想定し

ていた活動や成果と要請内容の間に何らかの齟齬

を感じていることを示唆している． もちろん， そ

の要因は多岐にわたり， 個人の能力やボランティ

アを取り巻く人的， 物理的， 経済的， 文化的制

約， 要請内容と現地の要望の乖離など多くのこと

が推察される． 2023 年には理学療法士の世界人口

は 196 万人を超え 6）， 開発途上国の多くの国でも

リハビリテーション専門職の養成が始まってい

る． また， 近年では JICA 海外協力隊の作業療法

士， 言語聴覚士といった理学療法士以外の派遣要

請も増加しており 7）， 開発途上国のリハビリテー

ションを取り巻く状況も急速に変化していること

も事実である． これらのことからも質の高い国際

協力を実践していくには， 大局的な視点を持ち理

学療法士ボランティアの立ち位置や開発途上国に

おけるリハビリテーションニーズを理解しておく

必要が高い． さらに， 開発途上国の社会的状況を

把握することは， 今後の日本の理学療法士の国際

協力の方向性を理解することにも繋がると考えら

れる．

そこで本研究では， 近年の JICA 海外協力隊の理

学療法士に対する要請概要 （要請理由 ・ 背景， 予

定される活動内容） をもとに， 要請国のニーズと

日本の理学療法士ボランティアに求められている

役割を質的分析によって明らかにする． これによ

り， 近年の開発途上国におけるリハビリテーショ

ン状況を理解し， 今後の国際協力分野での活動を

志す理学療法士への一助とする．

対象および方法
1．分析対象

2021 ～ 2023 年度までの JICA 海外協力隊の理学

療法士募集における一般案件 104 件 （春 ・ 秋募集）

を抽出した． そのうち要請内容が重複した 23 件を

除いた 81 件を対象とした． 分析対象とするデータ

は， 要請国 ・ 機関概要， 要請概要 （要請理由 ・ 背

景， 予定される活動内容について）， 資格等条件

（経験年数， 語学レベル） とした． データ利用に関

しては， JICA からの許諾を得た上で， JICA 海外

協力隊ホームページに公開されているものを使用

した． なお， 本研究は大阪大学人間科学研究科 ・

共生学系研究倫理委員会の承認を得て実施された

（登録番号 ： OUKS2363）．

2．分析方法
研究対象である 81 件の一般案件から， 要請地

域， 応募条件 （理学療法士としての経験年数， 専

門領域の経験年数， 語学レベル， 性別） について

集計を行った．

次に一般案件の要請概要のうち， 1） 要請理由 ・

背景， 2） 予定される活動内容について， に対して

同時に KH Coder （株式会社 SCREEEN アドバンス

トシステムソリューションズ， Ver.3 Base） による

Text miningを行った 8） 9）．KH Coderのシステム上，

語句は形態素で抽出されるため， 複数の形態素か

ら構成される語句は強制抽出する語句として定義

した． 強制抽出語句としては， 「理学療法」， 「作業

療法」， 「言語聴覚療法」， 「JICA 海外協力隊」 を指

定した． また， 使用しない語句として 「要請」，

「派遣」 を指定した． さらに， 同一の事柄を指す異

なる表現については， それぞれコード化 （例 ： リ

ハ， リハビリ＝リハビリテーション） した．

計量分析は言及頻度分析， 共起ネットワーク分

析の 2 つを実施した． また， 共起ネットワーク分

析では共起関係を Jaccard 係数によって規定した．

Jaccard 係数は語句間の関連性の強さを示し， 共起

性が強いほど 1 に近い値となる． 本研究において

は， 強い共起性を持つとされる Jaccard 係数 0.2 以

上とし， その他の条件として， 抽出語の最小係数

を 15 回， 集計単位は文とした． また， 共起ネット

ワークにより抽出されたサブグラフに関しては，

コンコーダンスを参照しながら文脈の意図を探り

ネーミングを行った． また， 本研究では， 分析結

果の信頼性を高めるため質的研究に精通した研究
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者， 筆者を含む JICA 海外協力隊経験者間で意見が

一致するまで検討を重ねた．

結果
1．要請国の属性
要請国は 31 カ国となっており， 地域別要請数

は， アジア地域 28 件 （34.5%）， 中南米地域 20 件

（24.6%）， アフリカ地域13件 （19.7%）， 中央アジア ・

コーカサス地域 10 件 （12.3%）， 大洋州地域 9 件

（11.1%）， 中近東地域 1 件 （1.2%） であった （表 1）．

2．応募条件
応募条件として， 理学療法士としての経験年数

は， 2 年以上が 13 件， 3 年以上が 42 件， 5 年以上

が 24 件， 10 年以上が 2 件であった． 経験年数と

合わせて応募者に大学卒業以上の学歴を求めるも

のが 28 件， その他にも各種専門領域の経験を求め

るものが 16 件， 指導歴を求めるものが 9 件， 性別

の指定が 8 件であった．

また， 語学能力に関しては， 選考基準として英

語能力が求められるものが 65 件， 英語又はスペイ

ン語能力が求められるものが 11 件， 英語又はモン

ゴル語能力が求められるものが 3 件， 英語又はフ

ランス語能力が求められるものが 1 件， 選考言語

の指定なしが 16 件であった． 語学能力に関して英

語能力が選考基準に適用されない案件は存在しな

かった． JICA の設定する語学能力としてはレベル

A ～ D が設定されており 10）， 英語を基準にレベル

D （英検準 2 級 ・ 3 級， TOEFL®410 点， TOEIC®330

点 ） が 51 件， レ ベ ル C （ 英 検 2 級 ・ 3 級，

TOEFL®470 点， TOEIC®500 点， IELTS 4.0） が 26

件， レベル B （TOEFL®500 点， TOEIC®640 点，

IELTS 5.0） が 2 件， 不明が 2 件であった． なお，

語学能力に関しては， 日本で受験者数の多い試験

のスコアを記載した．

3．抽出語句
本研究の Text mining の対象である要請概要 （要

請理由 ・ 背景， 予定される活動内容） に対し， 語

の取捨選択を設定し前処理を行ったところ， 総抽

出語数 20,212 語句， 異なり語数 1,599 語句が抽出

された． 総抽出語の中で出現回数が多い上位 50 語

を頻出語句として示す （表 2）．

4．共起ネットワーク分析
それぞれの語が各ネットワークの中でどれだけ

中心的な役割を担っているのかを明らかにするた

めに， 要請概要 （要請理由 ・ 背景， 予定される活

動内容） に対し共起ネットワーク （媒介中心性）

を分析した （図 1）． ネットワークの中心となる語

として， 「資格」， 「経験」， 「少ない」 が抽出され

た． なお， 図の色が濃いほど媒介中心性が高いこ

とを示している． また， 各語との関連性を示す

Jaccard 係数を算出した結果， 「資格」 は， 「国」

（0.28）， 「少ない」 （0.23）， 「職種」， 「学生」 （0.21）

の共起関係を示した． 「経験」 に関しては， 「少な

い」 （0.25）， 「人材」 （0.24）， 「知識」 （0.21） の共

起関係を示した． 「少ない」 に関しては， 「経験」

（0.25）， 「人材」， 「資格」 （0.23）， 「国」 （0.21） を

示した．

次に， 要請概要 （要請理由 ・ 背景， 予定される

活動内容） に対しテキストの傾向を探るために共

表 1. 要請国の一覧

配属地域 要請数 派遣国

アジア地域 28
ベトナム（12）， モンゴル（6）， 東ティモール（3）， ブータン（3）， マレーシア（2），
バングラディシュ（2）

中南米地域 20
ホンジュラス（3）， パラグアイ（3）， チリ（3）， グアテマラ（2）， ボリビア（2），
メキシコ（2）， エクアドル（2）， ペルー（1）， エスサルバドル（1）， コロンビア（1）

アフリカ地域 13 マラウイ（9）， タンザニア（1）， セネガル（1）， ベナン（1）， モザンビーク（1）

中央アジア ・ コーカサス地域 10 キルギス（5）， ウズベキスタン（4）， ジョージア（1）

大洋州地域 9
パプアニューギニア（3），パラオ（2），サモア（1），ソロモン（1），マーシャル（1），
ミクロネシア（1）

中近東地域 1 ヨルダン（1）
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表 2. 頻出語句上位 50 語

抽出語 出現回数 抽出語 出現回数 抽出語 出現回数

理学療法 329 助言 60 作業療法 35

リハビリテーション 210 病院 53 医療 34

患者 207 療法 51 家族 34

行う 185 サービス 50 資格 34

同僚 142 スタッフ 48 専門 33

技術 116 協力 48 至る 31

実施 116 運動 47 センター 30

活動 113 求める 47 研修 30

配属 110 改善 46 開催 29

障害 109 必要 45 少ない 29

知識 104 提供 44 共有 28

隊員 101 医師 41 生活 28

支援 95 経験 41 日本 28

向上 91 提案 39 不足 28

指導 86 評価 39 プログラム 27

疾患 67 勉強 39 人材 27

治療 64 地域 36

図1 共起ネットワーク（媒介中心性）

図 1．共起ネットワーク（媒介中心性）
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起ネットワーク （サブグラフ検出 ： random walks）

分析を実施した． その結果， 13 のグループが抽出

された （図 2）． 各グループを形成する語句につい

ては， コンコーダンスを参照し内容を確認した上

で， それぞれのグループにネーミングを行った．

グループ 1 は， 要請施設における既存の業務を見

直し必要に応じて業務内容を改善し活動を促進す

ること， さらに新たな取り組み， 治療法， 患者指

導の提案といった記述から構成されており， 【業務

の効率化と再検】 とネーミングした． グループ 2

は， 同僚を含むリハビリテーション関連職種と協

力し， 学生や専門職に対し勉強会， ワークショッ

プを開催するといった記述から構成されており，

【研修会の開催】 とネーミングした． グループ 3

は， リハビリテーション専門職の有資格者数が限

定されていること， また， 有資格者が存在してい

ても臨床経験が短いといった記述から構成されて

おり， 【リハビリテーション専門職の量と質の不

足】 とネーミングした． グループ 4 は， 理学療法

を含むリハビリテーションがどの様な状況で提供

されているか， また， その対象者を示す記述から

構成されており， 【対象者への理学療法】 とネーミ

ングした． グループ 5 は， 要請施設において支援

を必要とする被支援者の状況を示す記述から構成

されており， 【対象となる疾患】 とネーミングし

た． グループ 6 は， 要請施設の同僚に対する知

識， 技術の向上を目的とした取り組みに関する記

述から構成されており， 【同僚への能力向上支援】

図 2．共起ネットワーク（サブグラフ検出：random walks）

図2 共起ネットワーク（サブグラフ検出：random walks）
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グループ 3：少ない，資格，経験，人材，国       グループ 10：サービス，提供 

グループ 4：理学療法，リハビリテーション，患者    グループ 11：センター，保健 

グループ 5：疾患，整形，外科，神経，小児，脳性，脳  グループ 12：運動，療法 

グループ 6：同僚，知識，技術，向上          グループ 13：医師，看護 

グループ 7：機能，身体 
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とネーミングした． グループ 7 は， 要請先の介入

対象としての被支援者の身体機能特性について記

述されており， 【身体機能に対する理学療法介入】

とネーミングした． グループ 8 は， リハビリテー

ションを提供している施設状況についての記述か

ら構成されており， 【リハビリテーション物的資源

の不足】 とネーミングした． グループ 9 は， 要請

施設における被支援者の入院と外来の状況を示す

記述から構成されており， 【被支援者の診療形態】

とネーミングした． グループ 10 は， 要請先がリハ

ビリテーションをどの様に提供しているのかを示

す記述から構成されており， 【リハビリテーション

の提供状況】 とネーミングした． グループ 11 は，

各要請施設の社会的な立ち位置について示す記述

から構成されており， 【要請施設の傾向】 とネーミ

ングした． グループ 12 は， 運動療法に関する記述

であり同僚への指導と対象者への直接的な治療技

術の提供といった記述から構成されており， 【運動

療法の指導と提供】 とネーミングした． グループ

13 は， 要請施設の人員構成と関係性を示す記述か

ら構成されており， 【他職種連携】 とネーミング

した．

さらに， 応募条件で規定されている理学療法士

としての実務経験年数に対応する共起ネットワー

クを作成した （図 3）． ここでは各実務経験年数に

関連性の高い語句を抽出し， それぞれの実務経験

に対応する要請内容の傾向を明らかにした． な

お， 経験年数 10 年以上が必要となる要請が存在し

たが， 今回は 2 件と少数であったため 5 年以上の

要請として分類した． 2 年以上の実務経験が求め

られる要請に関しては， 「協力」， 「必要」， 「地

域」， 「スタッフ」， 「提供」， 「CBR」， 「連携」 が独

自の関連性を持つ語句として抽出された． 3 年以

上の実務経験が求められる要請に関しては， 「助

言」， 「療法」， 「改善」， 「医師」 が独自の関連性を

持つ語句として挙げられた． 5 年以上の実務経験

を求められる要請に関しては， 「病院」， 「運動」，

「経験」， 「提案」， 「医療」， 「センター」 が独自の関

連性を持つ語句として抽出された． また， 実務経

験 2 年以上と 3 年以上の要請で共通して関連性が

高い語句として 「障害」， 「支援」， 「サービス」 が

抽出され， 実務経験 3 年以上と 5 年以上の要請で

共通して関連性が高い語句として 「知識」， 「治療」

が抽出された．

図3 実務経験に対応する共起ネットワーク

図 3．実務経験に対応する共起ネットワーク
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考察
本研究では， COVID-19 の世界的大流行による

JICA 海外協力隊の全隊員が一時撤退した 2020 年

を区切りとし， 2021 年度以降のボランティア要請

内容の動向を調査し分析を行った． JICA によるボ

ランティア派遣事業の累計派遣者数は 2023 年 3 月

時点で 46,640 名であり， その中でもアフリカ地域

28.6%， アジア地域 28.6%， 北中南米地域 26.4% と

その大半を占めている 3）． 2021 年度以降の理学療

法士の要請に関しても， アジア地域， 中南米地

域， アフリカ地域を対象とした案件が中心となっ

ており， 現在の JICA 海外協力隊全体の傾向と過去

の傾向は一致していた． また， 2023 年時点の 1 万

人当たりの理学療法士数の平均はアフリカ地域 0.3

人， アジア太平洋地域 1.6 人， 北中米地域 6.4 人

となっており， ヨーロッパ地域 13.5 人， 南アメリ

カ地域 7.9 人と比較しても人的資源の少ない国へ

と派遣されていることが理解できる 6）． 一方で，

31 カ国という多様な国と地域からの要請があるも

のの， アジア地域， 中南米地域と比較し， アフリ

カ地域， 中央アジア ・ コーカサス地域では要請国

が特定の国へ集中する傾向が認められた．

JICA 海外協力隊に参加する理学療法士の選別に

は， 経験年数， 学位の有無， 専門領域， 語学能

力， 性別による規定が存在した． 経験年数に関し

ては， 短いもので 2 年以上， 長いもので 10 年以上

の臨床経験が求められており， 経験に応じた知識

や技術を期待されていると考えられる． また， 大

学を卒業し学位を有していることを条件にしてい

る要請案件も約 35% 存在していた． 田中 11） は， 国

会答弁の中で 2024 年時点で世界理学療法連盟に加

入する 128 カ国のうち， 教育課程が明らかな 126

カ国の約 86.5% は学士以上の教育課程が必須と

なっていると述べている． その上で， 特にアジ

ア ・ アフリカ地域は顕著な学歴社会となっており

日本の教育や技術支援等を行う際に， 日本のリハ

ビリテーション専門職の教育歴が足かせとなって

いると指摘している． 実際に地域によって差異は

あるものの， それまでリハビリテーションを提供

していた土着の専門職と新たに学位を有した専門

職では， 待遇や職域で差別化されていることが少

なくない． 日本の理学療法士ボランティアに関し

ても学位を有さない場合は， 現地のリハビリテー

ション専門職と同等の扱いが得られない可能性が

ある． 語学レベルに関しては， レベル D （英検準

2 級 ・ 3 級， TOEFL®410 点， TOEIC®330 点） とい

ういわゆる日常生活を最低限営むレベルの語学能

力のみを求める要請案件が過半数となっており，

語学能力の敷居が決して高くないことが示されて

いる． 一方で， これは各要請地域， 要請施設で期

待される活動の主要なものが， 被支援者への理学

療法， リハビリテーションの提供であるというこ

とを逆説的に示しており， 志願者の抱く国際協力

の理想像との乖離には注意が必要である．  

ここからは共起ネットワーク （媒介中心性） か

ら読み取れることについて言及したい． まず，

ネットワークの中心には 「資格」， 「経験」， 「少な

い」 といった語句が抽出された． ここからは， 要

請国が依然としてリハビリテーションの人的資源

の不足を問題視していることが理解される． 頻出

語句として抽出されている語句を勘案しても， マ

ンパワーとしての役割を要請国が期待していると

いうことが理解される． また， 共起関係の強い

「学生」 という語句からは， 指導の対象が患者， リ

ハビリテーション専門職に留まらず学生にも及ぶ

こと， 同様に支援対象の国々でも理学療法士の養

成が始まっていることを示唆している． このこと

は， 教育や指導に携わる上で， 指導的役割を担う

日本の理学療法士の学位が重視されるという背景

に繋がっていると考えられる．

また， 共起ネットワークのサブグラフ検出

（random walks） から読み取れることとして， 日本

の理学療法士に求められるのは， 単なる対象者へ

の理学療法の提供や同僚への能力向上支援だけで

はないことを示している． 特にグループ 1 【業務

の効率化と再検】 で示されたように， 理学療法士

かつ日本人として俯瞰的に要請施設のリハビリ

テーション活動を捉え， その業務内容の改善や新

たな提案が求められていることがわかる． そのよ

うな意味では， 理学療法士としての知識や技術だ

けが必要なわけではなく， 先進国に身を置く医療

従事者としての深い洞察力と行動力が期待されて

いる． また， 渡邊は 12） 理学療法士ボランティアが

要請国で知識や技術を伝える際に適正技術の視点

を持つ必要性を説いている． 適正技術とは， 中間

技術ともいい支援国の技術をそのまま伝達するの

ではなく， 要請国の文化社会的側面， 経済的側面

に則した現地に根付く技術のことを指す． 要請さ

れる理学療法士は， 日本と要請国の慣習， 経済状

況， 資源等の相違を十分理解した上で活動を推進

する必要がある． さらに， グループ 4 【対象とな

る疾患】， グループ 7 【身体機能に対する理学療法

介入】， グループ 12 【運動療法の指導と提供】 か

らは， 開発途上国における理学療法士の立ち位置

や支援内容が示されている． グループ 3 【リハビ

リテーション専門職の量と質】 やグループ 8 【リ
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ハビリテーション物的資源の不足】 が示すように

リハビリテーション資源に乏しい要請国において

は， 依然としていわゆる心身機能 ・ 身体構造に関

する課題やそれに対する評価， 治療技術が求めら

れており障害の医学モデルに準じた医療が提供さ

れ， そのことが期待されていることがわかる． 同

様に共起ネットワークのサブグラフ検出 （random 

walks） を俯瞰すると国際生活機能分類における心

身機能 ・ 身体構造以外の項目， 障害の社会モデル

やリハビリテーションの地域への広がりを彷彿と

させる語句が抽出されていなかった． このこと

は， ある種の既定観念である 「施設における障害

者への運動療法」 を提供することが要請国におけ

る理学療法士の役割であることを表しており， 同

時に配属先のリハビリテーション専門職の技術力

を養うためのグループ 2 【研修会の開催】， グルー

プ 6 【同僚への能力向上支援】 が日本の理学療法

士に期待されていることを示している．

次に， 実務経験に対応する共起ネットワークか

らは， 求められる活動の別の側面が描かれてい

る． 特徴的なものとして実務経験が 2 年以上と応

募条件の難易度が低い要請案件では， 「地域」，

「CBR」， 「協力」， 「連携」 等の語句が抽出されてい

る． ここからは， リハビリテーション資源に乏し

い要請国， 要請地域の状況を理解することができ

る． 一方で， リハビリテーション資源に乏しいが

故に， CBR （Community Based Rehabilitation ： 地域

に根ざしたリハビリテーション） という医療や福

祉のみならず地域社会全体で取り組む地域開発の

手法が求められている． 国際協力分野においては

「CBR」 は広く認知されているが， 一般的に

Community Based Rehabilitation というと日本のリ

ハビリテーション専門職からは， 地域におけるリ

ハビリテーション活動， つまり， 訪問リハビリ

テーション等の活動と医療提供活動と結び付けら

れやすい． しかし， CBR は住民参加を用いながら

保健 ・ 医療の課題を解決する方法論であるプライ

マリ ・ ヘルスケアの文脈から生まれたものであ

り， 地域の障害者がリハビリテーションを含む

様々な支援を受けられるようにする社会 ・ 地域作

りを指し， 障害者の機会均等やソーシャル ・ イン

クルージョンのための総合的な地域開発を求めて

いる 13）． そのように捉えるとリハビリテーション

資源に乏しい要請国， 要請地域においても理学療

法士としてだけでは無く， 医療従事者として地域

のコミュニティと連携を取り活動をマネジメント

できる能力が求められている． 同時に， CBR とい

う活動の持つ高い抽象性のため， 各隊員の活動と

その成果を不明瞭なものとしている可能性は否め

ない． CBR を要請内容に含む案件に関しては， 実

務経験の短い理学療法士も対象に含まれるが現地

社会からの理解を含めリハビリテーション資源に

乏しい地域での不確実性の高い多様な活動が求め

られているため， かえって活動の難易度が高くな

る可能性がある．

実務経験 3 年以上， 5 年以上の要請案件から抽

出された語句からは， 既にリハビリテーション専

門職と拠点となる施設が存在しているということ

が理解される． さらに， 「提案」， 「助言」， 「知

識」， 「治療」 といった語句からは， 診療部門とし

ての業務改善， 他部門との連携， 専門職としての

能力強化を支援することが求められていることが

わかる． また， 5 年以上の要請案件と関連性の高

い 「病院」， 「センター」 という語句からは， 施設

規模が大きく， リハビリテーション専門職がある

程度充足している環境での活動が想定されている

のがわかる． これらのことからも， 実務経験に応

じて要請国， 要請地域のニーズがリハビリテー

ションの量から質に変化していることがわかる．

最後に JICA 海外協力隊へ参加する理学療法士の

役割について改めて言及する． 今回の研究では，

全ての要請において理学療法士としての診療業

務， いわゆるマンパワーが求められていることが

わかった． もちろん， マンパワーとしての役割に

良し悪しの価値は付帯されない． しかし， JICA 海

外協力隊を志望する理学療法士の多くは， 大きな

志を持って臨床業務以外の幅広い活動を期待して

いると推察する． この実際の活動と期待との差異

は JICA 海外協力隊への参加を検討する上で留意し

ておかなければならない． 一方で， 要請国 ・ 要請

施設においてまず質の高い理学療法を提供し， 同

僚や被支援者， 地域からの理解と信頼を獲得する

ことの積み重ねが活動領域の拡大と発展に繋がる

可能性を秘めているのもまた事実であろう． ま

た， 本研究を進めていく過程で， スポーツ選手の

指導を中心とするより高度な専門性を必要とする

要請案件も複数存在した． 本研究は横断的なもの

であるため推測の域を出ないが， アジア地域を中

心としたリハビリテーション専門職の養成機関の

増加に伴い， 今後はさらなる専門性や教育歴を求

める案件が増加してくることが予測される． JICA

海外協力隊の派遣国は一概に当事者が決定できる

ものではない． しかし， 自身の想定と要請施設の

ニーズの不一致を防ぎ双方が納得のいく活動を実

施していくためにも， JICA 海外協力隊の理学療法

士が求められている役割を理解しておくことは必



120 愛知県理学療法学会誌　第 36 巻　第 2 号　2024 年 12 月

要不可欠である．

結論
JICA 海外協力隊の支援国はアジア ・ 中南米地域

が中心であり， 依然として量的な支援が求められ

ている． また， JICA 海外協力隊の理学療法士は要

請の条件として語学能力ではなく学位や経験年数

を重視される傾向があり， 専門職としての知識 ・

技術だけではなく， 医療先進国の一員として俯瞰

的に支援国の課題を洞察し改善することが求めら

れている． 要請案件の傾向としては， 募集条件が

高くない案件は， 若年の理学療法士の採用が見込

まれる一方で， CBR といった抽象性の高い課題に

対し幅広い知識や経験が求められる傾向がある．

募集条件が高い案件に関しては， リハビリテー

ションの中核施設にて他職種連携やリハビリテー

ションの質の向上， 学生指導が求められる傾向が

ある．
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