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大專校院腦麻夏令營
105年大專校院腦麻夏令營
生活照護志工簡章
壹、目的
透過夏令營讓腦麻學生走出戶外並參與團體活 動，學習社會人際互動，培養團隊合作概念的責任與付出，並放鬆身心壓力，學習了解並建立自我概念、肯定及成長。本協會考慮到大多數腦麻學生屬於多重障礙，需要許多生活層面之協助，因此結合社會熱心人士為提供最優質之生活照護服務，讓腦麻學生能順利參與課程活動，特訂定本招募簡章。
貳、主辦單位
中華民國腦性麻痺協會
參、活動地點:
    金山青年活動中心(新北市金山區青年路1號)
肆、招募對象
一、對象:年滿18歲以上，身心健康、品行端正、具愛心、服務熱忱與奉獻負責之精神。
二、人數:40名。(照護志工比例1：2，1位照護志工協助2位腦麻學生。)
三、資格:如具備下列條件之ㄧ並能參與行前培訓者，則優先考量錄取。
    (一)擁有至少18小時特教相關知能研習時數證明者。
    (二)有特教相關工作經驗者。
    (三)現/曾任身心障礙特教班約僱教師助理員、鐘點教師助理員、臨時教師助理員。
    (四)特教相關系所(物理治療、護理系、特教系等)畢業者。
    (五)有身心障礙者照護經驗者。
伍、活動時間及報名方式、津貼及檢附資料
一、活動時間：105年7月19日(星期二)～7月22日(星期五)
二、集合方式：請於105年7月19日(星期二) 早上9：00至10：00於板橋車站北二門
              出口辦理報到。往返板橋車站之交通費請自理。如因個人因素逾時報到，請自行前往活動地點。
三、報名方式：(一)網址http://goo.gl/ItwQRq，即日起開放線上報名至6/13(星期一)止。
(二)一律由網路線上報名，統一在6/17(星期五)於官網公告錄取名單。
   (正取40名，備取5名，6/24前通知備取人員是否錄取。)
(三)錄取標準依符合招募資格並能參與行前培訓者之線上報名順序及報名
   後一週內檢附佐證資料之先後順序為依據。
   報名額滿後，本協會得拒絕接受報名。
(四)主辦單位保有錄取名單最後審核及裁量權利。
4、 補助津貼：(一)每位生活照護志工活動期間補助服務津貼。
     (二)活動期間之食宿及保險投保費用。
     (三)板橋車站報到處至活動地點之交通接駁。
        (如因個人因素逾時報到，則自行前往活動地點之費用不予補助。)
五、檢附資料：完成線上報名後一周內，請將志工申請佐證資料(特教相關研習時數、特教相關工作經驗資料、特教相關系所之畢業證書影本等)(附件一)掛號寄至11268台北市北投區大業路166號5樓，中華民國腦性麻痺協會腦麻夏令營小組收或傳真至02-28911389(請來電02-28926222分機203~205確認傳真傳送成功)。
陸、服務內容
[bookmark: OLE_LINK1]    配合【105年大專校院腦麻夏令營】全程活動進行並能按照護志工組長之指揮調度。依腦
    麻學生各障礙程度給予適當之相關照護與協助(如:餵食、如廁、盥洗、行動等)。
[bookmark: OLE_LINK2]柒、行前培訓
    一、活動前，為讓照護志工充分瞭解腦性麻痺者特性，加強活動中適時適當的協助及服務
        職責之說明；亦能經由行前的研習培訓，增進在生活照護上正確的知識與觀念，避免
        因用不正確的姿勢照護腦麻生而造成自身傷害，提升服務效能。
    二、培訓時間:7/12(二)與7/15(五)請務必擇一參加，當天下午1:30~5:30，共四小時。
    三、培訓地點:新北市輔具資源中心 (新北市蘆洲區集賢路245號9樓)
捌、活動聯絡資訊
一、聯絡電話：02-2892-6222分機203林欣如、204葉亭妤、205何曉芳。
二、主辦單位保留修改活動細節之權利。
三、活動訊息以本會官網(http://www.cplink.org.tw/)公告為主。





















【附件一】               志工申請佐證資料   姓名:_____________    
---------------------------------相   關    證　 明　　浮　　貼　　處------------------------------
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THE CEREBRAL PALSY ASSOCIATION OF R.O.C.




