
事 務 連 絡

令和7年5月吉日

各施設長　様

開催について

⒈ 目的

⒉ 期間

(土) 10：00～16：30

⒊ 会場

⒋ 定員

60名 　

⒌ 受講資格

　2021年に医療的ケア児支援法が施行されてから4年経ち、注入や吸引などが必要な医療的
ケア児が過ごす場所は療育施設に限らず、保育園や幼稚園へと広がりつつあります。これ
に伴い、今まで重症心身障害児や医療的ケア児と関わる機会が少なかった機関において、
またそうした機関で相談支援にあたっている心理士にとっても、医療的ケアのある子ども
とその家族のことを理解し、支援することが必要になっています。

　この講習会はもともと、医療的障害児入所施設等で実際に重症心身障害児者の心理支援
に携わっている心理士を対象にしていましたが、先述の社会的変化を背景に近年はこれま
で医療的ケア児に関わる機会が少なかった心理士も対象として、「医療的ケア児と家族の
生活を知る」をテーマとした研修を企画しています。

　今年度は医療的ケア児とご家族の支援、医療的コーディネーターの養成等をされている
講師をお招きし、医療的ケアのある子どもとそのご家族やきょうだい児のライフステージ
についての理解を深めたいと考えています。また医療的ケアの実際のイメージが共有でき
るよう、デモンストレーションの時間も設ける予定です。

　医療的ケアのあるお子さんとご家族のライフステージについて理解を深めつつ、心理と
しての視点や関わりについて考えていけたらと思いますので、広くご参加をお待ちしてい
ます。

　本講習会は、重症心身障害児者及び医療的ケア児とその家族の心理支援にかかる理
解を深めること。

記

社会福祉法人日本肢体不自由児協会

心身障害児総合医療療育センター

療育研修所

第9回重症心身障害児者に関わる心理担当者講習会

　標記の講習会を下記により開催いたしますので、ご案内いたします。

令和7年7月12日

　心理士として稼働している公認心理師、臨床心理士(臨床心理士のワークショップ研
修会に申請予定)

　心身障害児総合医療療育センター療育研修所



⒍ 受講費

8,800円

⒎ 添付書類

　講習会要領(別紙1)、講習科目・日程(別紙２)、受講申込書(別紙3)

⒏ 申込方法

(先着順、定員になり次第締め切り)

締切期日： (木)
送付先： 〒173-0037

東京都板橋区小茂根1-1-10

心身障害児総合医療療育センター療育研修所

FAX：03-3959-7648

⒐ お問い合わせ先

心身障害児総合医療療育センター療育研修所

TEL：03-5965-1136(直通)　　Mail：kenshuu@ryouiku.or.jp

ホームページ：https://www.ryouiku-net.com

以上

令和7年6月12日

　受講申込書を以下期日までにFAXまたは郵送で送付。



別紙1

要綱

⒈ 期間

(土) 10：00～16：30

⒉ 会場

〒173-0037　東京都板橋区小茂根1-1-10

心身障害児総合医療療育センター療育研修所

東京メトロ有楽町線・副都心線「小竹向原駅」3番出口より徒歩10分

(公共交通機関利用での通講をお願いいたします)

⒊ 定員

60名 　 　

⒋ 講習内容

　講習会の講習科目、時間数、講師氏名等は別紙2の通り

⒌ 受講費等

受講費

8,800円(税込) 4,950円/泊(税込)

までの申出頂いた場合、

⒍ 宿泊

⒎ 食事

⒏ 感染対策

令和7年7月9日(水)　キャンセル返金については

返金いたします。期日以降のキャンセルにつきましては講習会終了後に資料を送付い
たします。

　研修所の宿泊室はシングルルームで16室、計16名が定員です。宿泊を希望される場
合は申込書の欄に記入して下さい(各部屋には風呂・トイレはありません)。

　前泊をされる受講者につきましては16時30分より施設説明を行いますのでお時間ま
でに療育研修所までお越しください。

　なお、講習会最終日の宿泊はできません。コンビニ等につきましては小竹向原駅周
辺にございます。

　2階食堂に共用の冷蔵庫・電子レンジがございます。食堂での飲食の際は黙食のご協
力をお願いいたします。

令和7年7月12日

　募集締切後に送付する「申込受付について」記載の金額をお振り込みいただき、振
込手数料（返金の場合も）の負担は参加者（施設）負担とします。

第9回重症心身障害児者に関わる心理担当者講習会

宿泊費

　当センターは医療機関のため、施設内でのマスク着用をお願いしております。発熱
や体調不良の方は御参加いただけませんのでご了承ください。



⒐ その他

Ⅰ 　全期間受講可能な方のみお申込みいただきますようお願いいたします。

Ⅱ 　各日研修会の受付は開始30分前より行います。

Ⅲ

Ⅳ 　ご不明点につきましては下記にお問合せをお願いいたします。

心身障害児総合医療療育センター療育研修所

電話  03-5965-1136(直通)　　FAX　03-3959-7648(直通)

メールアドレス　kenshuu@ryouiku.or.jp

以上

　実習は参加者同士が密着しないように行います。また、支障のない服装をご用意
下さい。更衣室がありますが、スカートでの実習はご遠慮下さい。



別紙2

日程表

⒈ 開催日時

令和7年7月12日 (土) 10：00～16：30

⒉ 会場

〒173-0037　東京都板橋区小茂根1-1-10

心身障害児総合医療療育センター療育研修所

東京メトロ有楽町線・副都心線「小竹向原駅」3番出口より徒歩10分

(公共交通機関利用での通講をお願いいたします)

⒊ 定員

60名 　 　

⒋

テーマ

10:00～10:15 オリエンテーション

10:15～11:45 講義

社会福祉法人むそう　NPO法人ふわり　理事長

日本社会福祉大学客員教授

戸枝 陽基　氏

11:45～12:00

12:00～13:00 昼食

13:00～14:00 体験

14:00～14:45 講義

14:45～15:00 休憩

15:00～16:15

16:15～16:30

16:30 終了

以上

「医療的ケア児と家族の生活を知る」

講師・講義内容・時間

「医療的ケアのある子どもと家族～児童発達支援事
業における心理職の関わりと支援～」

心身障害児総合医療療育センター

障害児通所支援係長

山田　雄一　氏

質疑応答

まとめ

グループディスカッション

「医療的ケア児と家族の生活を知る～それぞれのラ
イフステージで大切にしたいこと～」（仮題）

医療的ケアの実際(デモストレーション)

心身障害児総合医療療育センター

看護部・看護係長

伊藤　正恵　氏　他

第9回重症心身障害児者に関わる心理担当者講習会



別紙3

⒈ ふりがな S・H　　　年　　月　　日生

氏名 歳 男・女

⒉ 受講者住所

〒

TEL：

⒊ 職種 現所属での経験年数 年

心理担当としての経験年数 年

保有資格　　　□公認心理士　　　　□臨床心理士

⒋ 配慮の必要性(車いす使用等)

⒌ 研修所宿泊希望(シングル　風呂トイレ共同)

A）宿泊希望　　月　　日 から (　　　)泊

B） 通講または個人で宿泊先を用意する。

⒍ 今講習会参加にあたっての貴方の課題や悩み(プログラムも参考にご記入下さい。) 

⒎ 請求書・領収書宛名希望(無記入の場合は下記に記載いただく施設名で発行いたします)

　上記の者を受講させたく申し込みます。

　　　年　　　月　　　日 施設住所

〒

施設名・施設長名

TEL： FAX：

Mail：

心身障害児総合医療療育センター

所長　　殿 研修所記入)受付日 受付順位

7月12日まで

療 育 研 修 所
第9回重症心身障害児者に関わる心理担当者講習会

受 講 申 込 書
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