2008年身心障礙者口腔照護日

凝聚力量!為身心障礙者口腔照護願景努力
一、指導單位：內政部、教育部、衛生署、台北縣政府
二、主辦單位：社團法人中華民國牙醫師公會全國聯合會

台北金鷹扶輪社、新加坡武吉知馬扶輪社

三、贊助單位：台北城中扶輪社、台北城南扶輪社

台北百合扶輪社、台北百城扶輪社

馬來西亞古晉中央扶輪社
四、活動日期：2008年12月13日(六)~14日(日) 

五、活動地點：台北市立青少年育樂中心5樓－流行廣場

(台北市中正區仁愛路一段17號5樓，電話：02-23432388)
六、參加對象：(一)身心障礙者服務機構相關從業人員

(二)各級學校特教班教師及服務人員

(三)身心障礙者口腔保健服務具熱誠之社會人士

(四)身心障礙者本人及其照護者

(五)照護身心障礙者相關科系醫師及學生

七、報名方式：(一)填妥報名表(如附件)或至網址www.cda.org.tw下載後回傳

本會。
(二)報名專線－02-25000133#234 朱智華、#231張宜益先生

              (三)傳真專線－02-25000126

              (四)傳真後，請務必來電確認有無收訖。

八、報名費用：免費（提供午餐便當）

提供教育部兩天共13小時認證。
九、報名日期：即日起至97年11月30日截止，以250人為限，額滿即不再受理。（以利行政前置作業）
十、活動流程：

	日期
	主題Ⅰ：2008年身心障礙者口腔醫療保健照護研討會

	12/13

(六)
	時間
	內容

	
	08:30-09:00
	報到

	
	09:00-09:20
	長官與來賓致詞

	
	09:20-10:50
	先進國家身心障礙者口腔醫療保健照護概況

	
	
	台灣身心障礙者口腔醫療保健政策

	
	10:50-11:00
	休息

	
	11:00-12:30
	台灣身心障礙者口腔醫療保健概況與願景

	
	
	推行身心障礙者口腔醫療保健時，

社會資源在哪？我們又如何取得社會資源？

	
	12:30-13:30
	午餐

	
	13:30-14:30
	分組討論:

1.發展遲緩兒童口腔預防保健

2.長期照護者口腔預防保健

3.身心障礙者收容教養機構口腔預防保健

4.身心障礙者學校口腔預防保健

	
	14:30-16:30
	分組報告與綜合討論(每組15分鐘)

	日期
	主題Ⅱ：第二屆身心障礙者潔牙紀錄片心得分享與潔牙觀摩

	12/14

(日)
	時間
	內容

	
	08:30-09:00
	報到

	
	09:00-09:20
	長官與來賓致詞

	
	09:20-10:20
	個人組前三名紀錄片放映與心得分享

	
	10:20-10:30
	休息

	
	10:30-11:30
	團體組前三名紀錄片放映與心得分享

	
	11:30-12:30
	綜合討論

	
	12:30-13:30
	午餐(潔牙觀摩隊伍領隊12:00於報到處抽籤)

	
	13:30-16:30
	身心障礙者潔牙觀摩

	
	16:30-17:00
	頒獎


2008年身心障礙者口腔醫療保健照護日

報名表

                                                  NO：(由本會填寫)

	姓  名
	
	出生年月日
	       年      月      日

	身分證字  號
	
	聯    絡

地    址
	□□□         (縣、市)          (       )

        路   段    巷   弄    號    樓之

	電  話
	
	手    機
	

	傳  真
	
	電子信箱
	

	身份別
	單位名稱
	類別

	□機構人員
	
	□早療   □教養機構

□安養院 □居家長照

職稱______________

	□學校人員
	
	□高中 □國中 □國小

	
	
	職稱________________

	□照護身心障礙者相關
科系醫師及學生
	
	□ 開業  □ 服務

	
	
	________________年級

	□身心障礙者及其照護者
	與被照護者之關係：

□父母/子女 □兄姊/弟妹 □其他_________________

	研習時數
	□ 需要公務人員研習時數

□ 需要教職人員研習時數

	參 加 天 數
	□第一天

(12/13)
	分組討論參加組別：(請勾選)

□ 發展遲緩兒童口腔預防保健

□ 長期照護者口腔預防保健

□ 身心障礙者收容教養機構口腔預防保健

□ 身心障礙者學校口腔預防保健
	· 午餐便當

· 素食(請註明)     

□ 不用餐

	
	□第二天

(12/14)
	第二屆身心障礙者潔牙紀錄片心得分享與

潔牙觀摩
	· 午餐便當

· 素食(請註明)     

□ 不用餐

	備  註
	一、本會洽詢專線：02-25000133#234朱智華或#231張宜益

二、報名表傳真專線：02-25000126

三、報名截止日期：即日起至97年11月30日止。

四、因名額有限，報名後如不克參加，請務必來電取消，以利候補人員遞補。

五、報名表如不敷使用，請自行影印。


鄉、鎮


市、區








