
日 時 平成３０年１０月２０日(土)

講師：奥野みどり
日本医療科学大学教授

保健師・臨床発達心理士
前橋市幼児教育アドバイザー

講師：中徹
群馬パース大学

理学療法学科学科長教授
日本小児理学療法学会代表
認定理学療法士（発達障害）

講演１ 13：00‐14：00

障がいを持つ子ども達の子育て
－現在とこれから－

講演２ 14：10‐15：10

発達障がいの理解
－お子さんの理解とご家族の理解－

障がいを持つお子さんは、その重さや種別において拡がりを示しているため、障がいを持つお子さんの子育て
のありかたは多様になってきています。そこで群馬パース大学では、障がいをもつお子さんとそのご家族の理解
と援助のありかたについて公開講座を開催することとなりました。障がいを持つお子さんが地域で幸せに過ごせ
るように、ともに考える出発点になればありがたく存じます。

場 所
群馬パース大学福祉専門学校
（渋川すこやかプラザ内・渋川市子育て支援総合センター隣）

群馬県渋川市渋川1338-4 ※JR上越線・吾妻線「渋川駅」より徒歩5分

駐車場…群馬パース大学福祉専門学校 駐車場

学校法人 群馬パース学園 群馬パース大学福祉専門学校
■ TEL 0279-60-7010 ■ FAX 0279-60-7011 ■ E-MAIL paz-care＠paz.ac.jp
※お子様同伴の場合はお電話にてご相談ください。
※お申込みについては裏面をご参照ください。
FAX・メールのいずれかでお願いいたします。

申込み
問い合わせ

小児科医師・保健師・理学療法士・臨床心理士・保育士・
幼稚園教諭・障害児施設指導員が個別に相談に応じます。
詳細は裏面をご覧ください。

９月２８日（金）
定員７０名（先着）

締 切

群馬パース大学 公開講座

13：00～16：00（受付12：30～）

主催 学校法人 群馬パース学園 地域連携推進室



※お子様同伴の場合はお電話にてご相談ください。

　＜TEL：0279-60-7010（群馬パース大学福祉専門学校）/月～金 8:30～17：30/担当　塩澤・井上＞

※複数名でご参加の場合は、大変申し訳ありませんが本紙をコピーしてお申し込みください。

※ご記入いただいた個人情報は、本校公開講座に関すること以外には使用いたしません。

※奥野みどり先生につきましては講演終了次第の実施となります。

【 E-MAIL申し込みの注意事項 】

・件名に「公開講座参加申し込み」と記載、本文に ①お名前※必須、②ご連絡先（TELとE-MAIL)※必須、③ご住所、④ご職業、
　⑤参加希望講演（または相談会) ※必須 をご記入ください。

○剣持 佐智子（保育学科 講師/元東吾妻町公立幼稚園長・保育所勤務）

FAX送付先

□個別相談会

障害児施設指導員　…… ○井上 暁子（保育学科 講師/群馬県幼児教育センター 保育アドバイザー）

※先着順になりますのでお早めにお申し込みください。

　お申し込みの結果につきましては、お申し込み後 電話かメールにてご連絡いたします。

○田子 文子（保育学科 講師/群馬県幼児教育センター 保育アドバイザー）幼稚園教諭・保育士　…

【群馬パース大学福祉専門学校】

○小林 由井子（保育学科 講師/元渋川市公立幼稚園長・保育所長）

○橋口 優（理学療法学科 助教）

臨床心理士　…………… ○榎本 光邦（教養共通教育部 講師）

○中 徹（理学療法学科 学科長 教授/日本小児理学療法学会代表）

理学療法士　…………… ○高橋 正明（副学長 教授/地域連携推進室 室長）

保健師　………………… ○奥野 みどり（日本医療科学大学 教授/前橋市幼児教育アドバイザー）

15：00～16：00（演習室4）

小児科医師　…………… ○高橋 篤（伊勢崎保健福祉事務所 保健所長/日本小児外科学会 指導医・専門医）

【群馬パース大学】

□講演2

発達障がいの理解　－お子さんの理解とご家族の理解－

14：10～15：10（101教室）

奥野 みどり（日本医療科学大学 教授/前橋市幼児教育アドバイザー）

参 加 希 望 講 演
ご希望の講演、相談会の項目にをお願いいたします。※必須

□講演1

障害を持つ子ども達の子育て  　－現在とこれから－

13：00～14：00（101教室）

中 徹（群馬パース大学 理学療法学科 学科長 教授/日本小児理学療法学会代表）

ご住所

ご連絡先

※必須

 TEL

 E-MAIL

9月28日(金)　先着70名締切

０２７９－６０－７０１１

paz-care@paz.ac.jpE-MAIL送信先

申 し 込 み
お申し込みはこの面をFAXいただくか、メールにてお申し込みください。

お名前

※必須

 フリガナ

ご職業

時 間

講 師

時 間

講 師

時 間

相談員

〒

mailto:paz-care@paz.ac.jp#

