全國失智症社會支持中心-失智症社會資源分享會

[image: image2.jpg]52&%% n

WA M



邀請您一同認識台東縣失智症資源
壹、主辦單位及協辦單位
主辦：社團法人台灣失智症協會、台東縣長期照顧管理中心
貳、指導單位
    衛生福利部社會及家庭署 (由公益彩券回饋金補助) 
參、辦理時間、地點

1.活動時間：102年11月28日(四)　上午10:00至下午2:30
2.活動地點：台東縣政府衛生局五樓大禮堂 (台東市博愛路336號)
肆、參加對象
1.失智症家屬
2.社區及機構中失智症照護實務工作者及相關專業人員
3.關心失智症的一般社會大眾
伍、報名事項

1.報名費用：全程免費參加，響應環保請自備水杯，中午僅備餐盒。
2.活動設計：上午：分享座談會，歡迎踴躍參與；
　　　　　　下午：參訪活動，僅有20位名額，請提早報名（以家屬優先）。
3.報名期限：即日起至11月22日止(名額有限，額滿截止)
4.報名方式：採傳真或e-mail報名【傳真報名後請來電確認】
            傳真：(02)3365-2827 / e-mail：tada.tada@msa.hinet.net
            請洽：台灣失智症協會 (02)3365-2826＃16 陳筠靜社工專員
陸、活動流程
	時間
	主題
	負責單位/講者

	9:30-9:40
	貴賓致詞
	台灣失智症協會
台東縣長期照顧管理中心

	9:40-10:10
	全國失智症社會支持中心
服務內涵及執行概況
	台灣失智症協會

	10:10-10:30
	台東縣長期照顧服務介紹
	台東縣長期照顧管理中心

	10:30-10:40
	Q&A

	10:40-11:40
	服務分享-
    失智症社區支持服務
	社團法人台東縣失智者關懷協會

	
	服務分享-
    失智症醫療服務、
    日間照顧中心服務
	台東聖母醫院附設日間照顧中心 / 台東縣聖心全人關懷協會成功日間照顧中心

	11:40-12:00
	Q&A

	12:00-13:00
	午餐/失智症照護影片分享

	13:00-14:30
	參訪活動-台東聖母醫院附設日間照顧中心


◎下午參訪活動說明
1. 報名以失智症家屬優先，額滿為止，將由專人通知報名成功

2. 參與人員若有變更煩請於三天前來電通知。 
3. 參訪單位鄰近上午分享會地點，將集合後以步行到達。
4. 活動當日參訪行程皆為團體行動，請勿單獨行動，另外為顧及參訪單位服務使用者之隱私，拒絕拍攝照片及影片，煩請配合。
◎交通路線 

上午分享會活動地點－台東縣政府衛生局(台東市博愛路336號)
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1.乘坐大眾運輸：乘坐火車抵達台東站->搭乘鼎東客運->至中山路站下車
2.乘坐飛機：抵達台東航空站->搭乘鼎東客運->至中山路站下車
· - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 
台東縣失智症社會資源分享會報名表
	  姓  名
	
	 性　別
	□男   □女

	
	
	 用  餐
	□葷   □素

	  身  分
	□失智症家屬

□實務/專業人員  
  職稱：＿＿＿＿＿＿任職單位：_________________________
□一般民眾

	  電  話
	
	E－MAIL
	

	是否報名下午參訪活動     □參加     □不參加

(參訪活動報名以失智症家屬優先，額滿為止，將由專人另行通知報名成功)


本活動採傳真或e-mail報名【傳真報名後請來電確認】
傳真：(02)3365-2827 / e-mail：tada.tada@msa.hinet.net
