	提出先：seminar@zenhokan.or.jp　
精神科訪問看護研修会　事例


	（所属：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	①　病名、年齢（例：〇歳代前半）、性別、治療歴、訪問経過
　（簡潔に）
	

	②　使用している薬剤と服用頻度
	　

	③　うまくいった点
	　

	④　困った点
	　

	⑤　欲しいと思ったサポート
	　


・内容について電話でお伺いする場合があります。
・いただいた事例は、匿名化したうえで事例集に取り纏めて配布いたします。
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