
2020年 社会福祉法人侑愛会
自閉症支援のためのワークショップ5日間集中コース

＊日 時：令和2年9月7日（月）16：00～18：00

＊会 場：函館市勤労者総合福祉センターサン・リフレ函館（予定）

（函館市大森町２番１４号）

＊受講料：一般 500円

※ 学生・ワークショップ5日間集中コース受講生（過去の受講生含む）・

北海道強度行動障害支援者養成研修修了者・共催団体会員は無料

＊定 員：50名

プレ企画講演会

TEACCHの歴史と理念

実技中心の「自閉症支援のための5日間集中コース」のプレ企画として、自閉症
支援の包括的プログラムであるTEACCHの歴史についての理解と、自閉症の方
お一人お一人への支援の基本となる「アセスメント」の位置付けや重要性につい
ても学ぶことが出来る講演です。

※ 本企画の内容は、講師の個人的な理解に基づくものであり、ノースカロライナ大学TEACCH自閉症
プログラムの公式な講義ではありません。

講 師：高橋 和俊氏
社会福祉法人侑愛会 ゆうあい会石川診療所 所長

【略歴】

1989年 東北大学医学部卒業

1995年 東北大学医学部医学研究科大学院修了（医学博士）

仙台市立病院小児科、東京都立清瀬小児病院小児科、

国立精神・神経センター武蔵病院小児神経科での研修を経て

1998年 東京小児療育病院

2002年 小児精神保健知的障害サービス部（英国）にて研修

2003年 ノースカロライナ大学医学部精神科TEACCH部客員研究員、研修生

2005年～現職

主催： 社会福祉法人侑愛会
共催： 発達障害者支援センターあおいそら・北海道自閉症協会道南分会

TEACCHプログラム研究会北海道支部

～お申し込み方法は裏面をご覧ください～



【お問い合わせ】 事務局 発達障害者支援センターあおいそら（担当：塩原）

上記の内容についてご記入し、E-mail またはFAXでお申し込みください

TEL 0138-46-0851 ／ FAX 0138-46-0857
E-mail aoisora@yuai.jp

ADDRESS 〒041-0802 函館市石川町90-7 あおいそら

【プレ企画講演会】 申し込み時期４月１日～８月20日 ＊定員になり次第、受付を終了いたします。

申込用紙FAX （0138）46-0857

この申込用紙は、9月7日のプレ企画講演会専用です。
＊5日間集中コース、公開講座のお申し込みは、別の用紙になりますので、ご注意ください。
＊お申し込みの際にお知らせいただきました個人情報は、本セミナーの運営以外の目的には使用しません。
＊お申し込み後、1週間以内に返信がない場合は、事務局までお知らせください。

２０２０年社会福祉法人侑愛会 自閉症支援のためのワークショップ

プレ企画講演会 申込用紙

ふりがな

お名前

種別

チェック（✔）を
入れて下さい

所属

連絡先

返信可能なご連絡先を
記入して下さい

ご住所

TEL

FAX

E-mail

希望連絡先 ※受講決定の連絡方法をお選びください。なるべく、E-mail、FAXをお選びください。

□ E-mail □ FAX □ 郵送（E-mail・FAXがない場合）

備考欄

□ 一般 □ 学生

□ 2016～2019年 5日間集中コース受講者

□ TEACCHプログラム研究会北海道支部会員

□ 北海道自閉症協会道南分会会員

□ 北海道強度行動障がい支援者養成研修修了者

※勤務先・学校名などをお書きください。保護者の方は、その旨をお書きください。


