
急性気管支炎・肺炎（10kg以上）　（PED001）
ステップ名称

 

  

患者状態

投薬

注射

医師

検査

輸血

手術

看護

食事

栄養指導

リハビリ

文書

カルテ

コメント

指導料・加算

 

 

 

処置

指導

指示

対症指示

検体検査

生理検査

放射線

その他

 

 

日常生活ケア

指導・教育

観察

その他

 

 

 

 

医師

看護師

コメディカル

 

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

清潔

排泄

その他

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

ステップ名称 入院 入院中 退院

 1日目 2日目 3日目 4日目 5日目

  

■解熱傾向にある
・体温【適正値：≦37.5℃】

■合併症の症状・所見がない
・SPO2【適正値：≧90%】

■呼吸状態が安定している
・陥没呼吸がない

持続点滴による補液を行います。

6時、14時、22時に抗生剤の点滴
を行います。

必要時、補助的に酸素投与を行い
ます。

トイレへの歩行、洗面のみ出来ま
す。プレイルームへの入室は出来
ません。

体温・脈拍・血圧を適宜測定に伺
います。

タオルで体拭きをします。

クリニカルパスの説明をします。

何か変わったことがありましたら
、早めにお知らせください。
熱が高い時は解熱剤を使用出来ま
す。希望されるときは看護師にお
知らせください。

普段通りの食事を摂ることが出来
ます。

入院時、入院誓約書及び支払保証
書、患者家族付添申請書を提出し
てください。

■解熱傾向にある
・体温【適正値：≦37.5℃】

■合併症の症状・所見がない
・SPO2【適正値：≧90%】

■呼吸状態が安定している
・陥没呼吸がない

引き続き持続の点滴を行います。

6時、14時、22時に抗生剤の点滴
を行います。

必要時、補助的に酸素投与を行い
ます。

トイレへの歩行、洗面のみ出来ま
す。プレイルームへの入室は出来
ません。

体温・脈拍・血圧を適宜測定に伺
います。

タオルで体拭きをします。

クリニカルパスの説明をします。

何か変わったことがありましたら
、早めにお知らせください。
熱が高い時は解熱剤を使用出来ま
す。希望されるときは看護師にお
知らせください。

普段通りの食事を摂ることが出来
ます。

引き続き持続の点滴を行います。

6時、14時、22時に抗生剤の点滴
を行います。

必要時、補助的に酸素投与を行い
ます。

トイレへの歩行、洗面のみ出来ま
す。プレイルームへの入室は出来
ません。

体温・脈拍・血圧を適宜測定に伺
います。

タオルで体拭きをします。

クリニカルパスの説明をします。

何か変わったことがありましたら
、早めにお知らせください。
熱が高い時は解熱剤を使用出来ま
す。希望されるときは看護師にお
知らせください。

普段通りの食事を摂ることが出来
ます。

引き続き持続の点滴を行います。

6時、14時、22時に抗生剤の点滴
を行います。

必要時、補助的に酸素投与を行い
ます。

トイレへの歩行、洗面のみ出来ま
す。プレイルームへの入室は出来
ません。

体温・脈拍・血圧を適宜測定に伺
います。

血液検査を行います。

胸のレントゲン撮影を行います。

タオルで体拭きをします。

クリニカルパスの説明をします。

何か変わったことがありましたら
、早めにお知らせください。
熱が高い時は解熱剤を使用出来ま
す。希望されるときは看護師にお
知らせください。

普段通りの食事を摂ることが出来
ます。

■解熱傾向にある
・体温【適正値：≦37.5℃】

■合併症の症状・所見がない
・SPO2【適正値：≧90%】

■呼吸状態が安定している
・陥没呼吸がない

医師の診察後、許可が出たら点滴
が中止となり退院です。

6時、14時、22時に抗生剤の点滴
を行います。

必要時、補助的に酸素投与を行い
ます。

トイレへの歩行、洗面のみ出来ま
す。プレイルームへの入室は出来
ません。

体温・脈拍・血圧を適宜測定に伺
います。

タオルで体拭きをします。

クリニカルパスの説明をします。

何か変わったことがありましたら
、早めにお知らせください。
熱が高い時は解熱剤を使用出来ま
す。希望されるときは看護師にお
知らせください。

普段通りの食事を摂ることが出来
ます。


