
 

 

 

  

日 時 平成平成平成平成２４２４２４２４年年年年１０１０１０１０月月月月１９１９１９１９日日日日（（（（金金金金））））        グループ討議 １０１０１０１０時時時時～～～～１２１２１２１２時半時半時半時半 交流会 １２１２１２１２時半時半時半時半～～～～１５１５１５１５時時時時 

会 場 沼南社会福祉沼南社会福祉沼南社会福祉沼南社会福祉センターセンターセンターセンター    ３３３３階階階階    会議室会議室会議室会議室２２２２・・・・３３３３    （柏市風早 1-2-2） 

柏駅東口から、沼南車庫行きバスで「宮後原」下車、徒歩 5 分  

かしわコミュニティバスまたはかしわ乗合ジャンボタクシー高柳・金山コースで「沼南社会福祉センター」下車 

駐車場あり 

対 象 先着先着先着先着３０３０３０３０人人人人（障がいのある方、ご家族、福祉施設職員、学校職員、ほか障害福祉にご興味のある方） 

費 用 無料無料無料無料 ＊午前午後通してご参加される方は昼食をご持参下さい 

社会からの孤立。地域からの孤立。学校での孤立。親戚からの孤立。 

友達からの孤立。家族間の孤立・・・ そしてあえて自ら孤立を選ぶ方・・・ 

孤立が原因と思われる、悲しい事件が続いています。 

障がいのある人や家族の孤立はなぜ起こるのか？ 

障がいのある人や家族を孤立させないためにはどうしたらよいのか？ 

福祉関係者を交え、参加者同士が相互交流をしながら、障がいのある人や家族が

地域で生き生きと幸せに暮らすための方策を、みんなで一緒に考えます。 

テーマ 

「障がいのある人や家族の孤立について」 

 

主催主催主催主催        障がい障がい障がい障がい理解推進チーム理解推進チーム理解推進チーム理解推進チーム WaWaWaWa’’’’ssss                後援後援後援後援        柏市柏市柏市柏市 



 

●当日のスケジュール 

9 時 45 分～ 受付 

10 時 00 分 〇オープニング 

◎◎◎◎グループグループグループグループ討議討議討議討議    

「障がいのある人や家族を孤立させないためにはどうしたらよいのか？」 

STEP1 孤立から生じる問題を考える 「どのような問題があるのか？」 

STEP2 孤立の原因を探る 「なぜ孤立は起こるのか？」 

STEP3 孤立の対策を考える 「孤立をさせないためには？」 

＊数人のグループをつくり、コーディネーター（福祉関係者）と、テーマに沿って討議

し、原因対策の立案と情報の共有化を図ります。 

12 時 30 分 

 

 

 

15 時  

◎◎◎◎交流会交流会交流会交流会（昼食） 

＊テーマにとらわれず、自由討議を行います。 

 この機会に障害福祉ネットワークを構築してみてはいかがですか？ 

 こちらにご参加される方は、昼食をご持参下さい。 

〇クロージング 

  

●シンポジウム開催後 

討議内容につきましては、後日郵送にてお送りいたします。 

柏市役所や児童相談所等の関係各所にも送付します。 

（参加者氏名は伏せます） 

 

●ご案内 

・ 途中参加途中参加途中参加途中参加、、、、途中退席途中退席途中退席途中退席はははは可能可能可能可能です。 

・ 託児はありませんが、お子様の同伴は可能です。 

 

●お申し込み・お問い合わせ 

下記申込書にご記入の上、FAX またはメールまたはホームページにてお申し込みください。 

参加証はお送りいたしません。直接会場にお越し下さい。 

欠席する場合は、お手数ですが、０９０-３４２８-５３２８（おおどなり）までご連絡ください。 

 

障障障障がいがいがいがい理解推進理解推進理解推進理解推進チームチームチームチームＷａＷａＷａＷａ‘‘‘‘ｓ（ｓ（ｓ（ｓ（ワズワズワズワズ））））とは・・・とは・・・とは・・・とは・・・    
「障害者が地域で幸せに暮らしていくためには、『障害について話せること』『支援の輪が広がること』『和（なご）める場所があること』

が大切」をコンセプトに、 公開イベント事業、出版事業、仲間づくり事業を展開。柏市を拠点に、障がい児ママ５名で活動中。 

平成２４年１月１日設立 代表：大隣裕子（おおどなりゆうこ） 

〒277-0085 千葉県柏市中原 2-7-4 ＴＥＬ 04-7176-9188 ＦＡＸＦＡＸＦＡＸＦＡＸ    04040404----7171717171717171----2978 2978 2978 2978  

http://was-kashiwa.jimdo.com/  was-kashiwa@jcom.home.ne.jp  090-3428-5328（大隣） 

 

障がい理解シンポジウム２０１２in 柏 申込書 

■氏名 ■電話番号 

■住所 〒 ■職業 

■お立場 

    □障がい者ご本人 □家族 □福祉施設職員 □学校職員 □療育関係者 □その他（                           ） 

 

■グループ編成のためのデータ （ご本人様・ご家族のご参加者のみ、差し支えの無い程度にご記入ください） 

    ◎障害の種類 □知的 □身体 □精神 □発達 □その他（                 ） ◎障害の程度（              ） 

    ◎障害名（                                 ）                 ◎障害のある方の年齢（     ）歳  

■主催者へのメッセージ 

 

 

 

 

 

 

★★★★沼南社会福祉沼南社会福祉沼南社会福祉沼南社会福祉センターセンターセンターセンター 

柏市風早 1-2-2 TEL 04-7193-2941 


