
こころと福種の程談貧 &講演ズ

「行きあたりばつちリピア活動
～ピアスタッフだIナじゃない。

ピア活動も色 あ々るじゃん～」
精神障害者の医療保健福祉の中で「仲Fo3=ピア」は、今、とても重要な概念になつています。

特に当事者職員と l_7て雇用の拡大を目指す「ピアスタッフ」の機運は、障害者・患者と

専P目 家という固定的な支援の構造を変える大きなうねりを起こ l_7て います。

今回はピアスタッフでなく、改めて「仲間=ピア」とは何かを間しヽ直すことに焦点を当て、

その視点として、セ,ラフヘんプをベースに取り上げてしヽます。

日3き:2018年 12月 2日 (日 )13:○ ○～15:30(12130開 場)

場所:横浜市立大学 金沢ノヽ景キャンパス ビデオホール

どなたでも参加□できます

定員 :電 ○舎名 (定員:こ達し、ご参力oいただ!サ ない場合のみご連絡致します)

―・― 葉急含嗣ム肇駅ヽ大学

―・晏基藁越 量兵墓

l Cl:30～ 12:〇 〇

【専 P雹職による無料相談会】(おひとり様20分 )

テーマに関するT・D談 。それ以外の相談も受|す ittiすます
※事前予約制です

お申し込みは裏面をご覧下さい

精神科医 。看護師 ,精神保健福祉士 。臨床 1心理士・ピアスタッフ

行政書士が対応いたします

供 :横浜市在住 茉莉子さん

お問合せ

神奈川県精神神経科診療所協会事務局

〒221-0835横浜市神奈サ|1区鶴屋町 2-9-22
日興パレス横浜 314 丁EL045-312-8989
受付時間 :月・水・金 10:○○～14:OO

お申し込みは裏面をご覧下さい

主催:-OQ社団法人神奈川県精神神経科診療所協会

共催:一般社団法人神奈川県精神科病院協会総 益社団法メ、日本精神神経科診療所協会/

金沢区自立支援協議会/かなび― (金沢区ピア活動団体)

後l震 :神奈川県精神保健福祉士協会/ネ申奈川県臨床心理士会/NPO法人じんかれん/横浜

げんき会/やまゆり会/特定非営利活動法人横浜市精神障害者家族連合会/神奈川県精神

保健ボランティア連絡協議会/横浜ピアスタッフ協会 他

13:10～ 14:○ ○

【講演】「仲間=ピアとは…セルフヘルプの視点から考える (仮称)」

講師:堀越 由紀子先生
(東海大学健康マネジメント学科教授/セルフヘルプ支援者会議)

長年、大学病院tT」 ソーシャrlrヮ _ヵ―として勤務。特に、セルフヘルプグル

ープについて、当事者とともl_~深 く学ばれた。現在も、現場の視点で研究に

取り組む。

14:15-― ′15:15
【シンポジウム】「ばっちり迷ってどっぶりはまつて…ピアピアピア」

ピアサポーター 日村 千秋さん

地域支援センター職員 相沢 隆司さん

精神科医

支援者 一般社団法人てとて理事 小ス保 喪子さん

コメンテーター  堀越 由紀子先生

コーディネーター 阿部 祐子

参加費・相談

無料

改≒を実で家寺‐rム

下ガードをiぐ ら

住 所 1横 浜市 金沢 区瀬 戸 22-2
交 通 :京 浜急 行「 金沢 八景駅 」

徒 歩 5分
シーサ イ ドラ イ ン「金 沢ハ 景 SR J

徒 歩 7努
*お 車で の ご来場 は出来 ませ ん 。

ご了承 <だ さ い。



鰤鰤蛯≧睫睦酪鰺鰊婆&講贔亦
行きあたりぱっちリピア活動

～ピアスタッフだけじゃない。ピア活動も色々あるじやん～

加 申 込 書
下記お申し込みフォームに必要事項をご記入の上、

FAXにてお送り下さい。
電話=メールでのお申し込みも受け付けております。

*メールでのお申し込みの際lま、本文に下記必要事項をご記入下さい。

押畿』l]県精神神経科診療所協会事務局 鐵
TEヒ045… 312-8989(月・水。金 10:00～ 14:00)

FAX:045-323-0765 メールアドレス:infoOshinseisinogreip

お申し込み期限:2018年 12月 1日 (土 )

◆お申し込み耐 ―ム 下記の記難 お願い致します

◆お名前:              (男 ・ 女 )

◆在住地:横浜市 ・横須賀市 ・三i甫市 ・逗子市 口鎌倉市 “葉山町 ヽ

その他の市野村 (      )

◆ご連絡先 :

*相談会参加希望の場合、来談時間等のご連絡に季:用 致します

日中連絡がとれるものをご記入ください

◆参加ご希望のところにOで囲んで下さしくどちらとも参カロ可能です )

講演会  ・ 相談会

◆相談会参加希望の方は、こちらもご記入下さしヽ lф39～ ]2つ⑬

*相談会申し込みは2018年 11月 17日 (土 )まで

◆主な相談項 画を○で囲んで下さい くおひとり様 2③分です )

ビア活載:こついて .福祉lll度 ・障害年金 ・生活保護 口治療の相談 =薬の権談 =

就労 ・家族の病気について 鍼その他(               )

◆相談希望職種を○で囲んで下さい

なお、希望者多数の場合、ご希望に添えなしヽ場合もございます。ご了承下さい。

精神科医 ・看護師 "精神保健福祉士 ・臨床 fい 理士 蒻ピアスタッフ ・行政書士

警ご相談覺容躊魃蠍 :通つりでね書き下さ暮ζ

ネ後日、担当者より来談時間等をお伝え致します。

なお、希望者多数の場合ζご希望に添えない場合もございます。ご了承下さし`。

〔                                             〕


