
お申込み、 お問合せ先

〒８１１－１３９５
福岡市南区野多目３－１－１九州がんセンター
     サイコオンコロジー科内 白石 恵子宛

にこにこスマイルキャンプ in 九州
実行委員会

※お問合せ等につきましては、 基本的にメールにてお願い致します。
　メールができない方は、 092-541-3231( がんセンター ) までお願い致します。
※申込用紙が必要な方は上記へご連絡ください。 web にも掲載しています。

後援 : 福岡県教育委員会、福岡県アンビシャス運動推進室、( 財 ) がんの子供を守る会 
九州北支部、スマイルデイズ、九州がんセンター、久留米大学病院、福岡大学病院、
九州大学病院
寄付：毎日新聞社会事業団（小児がん征圧募金）、コストコホールセールスジャパン㈱、
NPOこども医療ネットワーク、福岡南ロータリークラブ、その他個人寄付多数。

やすらぎ荘
参加者 サポートスタッフ募集

参加申込締め切り 1 月 31 日 ( 火 )

小児がん経験者の為のキャンプ

年

33 442220122012
夜須高原福祉村

mail  nicosuma.cp@gmail.com
web  http://nicosuma.net
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　このキャンプは小児がんと闘っていたり、治療が終わったり
した友だちが集まる場所です。2010 年からはじまり、3年目を
迎えました。年2回、春にデイキャンプ・夏に1泊2日の宿泊キャ
ンプを行い、小児がん経験者の仲間と交流を深めることを目的
としています。
　春のデイキャンプでは友だち作りを中心とし、夏の宿泊キャ
ンプではレクリエーションをしたり、いろんな話をしたり、そ
れぞれのペースで楽しく参加できるように企画しています。
　これまでのキャンプでは、楽しいゲームや記念品作り、野外
炊飯や流しそうめんなどをしてみんなと楽しく交流しました。
　同じ境遇の仲間と話をすることで病気や普段の生活の悩みな
どを話せる気軽な場所を作っていきたいと思っています。
　このキャンプは今後も継続的に開催していく予定ですので、
体調に合わせてお気軽にご参加ください。

・小児がん (またはそれに準ずる病気 ) の経験者
・小学 1年生以上 (成人の小児がん経験者も歓迎いたします )
・自分の病気について説明を受けていること
・自分の身の回りのことがある程度でき、通学できる状態の人
  ( 介助等が必要な方は申込用紙に記載してください )
・主治医の許可が下りていること
以上 5項目を満たす人が対象となります。
<申込方法＞
・参加申込用紙および主治医意見書に必要事項をご記入の上、
  実行委員会 (九州がんセンター内 )までご郵送ください。
・参加決定通知後、参加費 3,000 円の入金をお願いいたします。
・参加者の方には後日キャンプの詳細資料をお送りいたします。

当日の運営や参加者への付き添いなどをお願いします。
・18 歳以上の方で、当キャンプの趣旨にご賛同いただける方
・小児がん経験者・医療関係者などは問いません。
サポートスタッフの中には一般の方も多くいらっしゃいます。
サポートスタッフ申込用紙を郵送にて実行委員会までお送りください。
後日参加費等のご案内等をお送りいたします。
※3/4( ) に開催するサポートスタッフ説明会に必ずご参加ください。日

・当キャンプには保護者の方はご参加できません。
なお参加者にはサポートスタッフが 1人 1人付き添い、
医師 ,看護師も同行します。
・遠方からのご参加で前泊等が必要な方は実行委員会まで
ご相談ください。

春キャンプは
小学 1年生から
参加できるよう
になったよ♪

にこにこスマイルキャンプ in 九州ってなに？

参加するには？

サポートスタッフについて

その他


