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의식하 진정 내시경 기록지

	이    름
	\patnme\
	(나이/성별)
	\sexage\
	

	진 료 과
	\deptnm\
	진 료 일
	\orddat\
	

	검 사 실 시 날 짜
	년       월      일        시        분
	검 사 명 : 위 (    ), 대장(    ), 
ERCP(  ), 소장(  ), 기타검사(  )

	BW:           kg
	진정정도 : minimal (   ), moderate (   ), deep (   )
	투약

시간
	간호사 서명
	투약효과

및 부작용

	의치제거여부: Y / N
	IV 확보 확인  (  Y  /  N  )
	
	
	

	투약명
	검사 전 처치
	알  지  론 : 사용안함(  ), 5 mg IV(  ), 추가(       )
	
	
	

	
	
	미 다 졸 람 :  1.5 mg(  ),  3 mg IV(  ), 추가(       )
	
	
	

	
	
	추 가 투 약 : (                                    )
	
	
	

	
	
	케  타  민 :
	
	
	

	
	
	염산페치딘 : 25 mg(  ), 50 mg IV(  ),  추가(       )
	
	
	

	
	검사 후 처치
	날  록  손 : 0.2 mg(  ), 0.4 mg IV(  )
	
	
	

	
	
	풀루닐주사 : 0.1 mg(  ), 0.2 mg(  ), 0.3 mg(  )
	
	
	


	Check up vital sign & O2 saturation (%)

	V/S 체크시간
	Time
	O2 Saturation(%)
	BP(mmHg)
	PR(/min)
	RR(/min)
	기타 사항

	검사 전
	
	
	
	
	
	

	주사직후(5분)
	
	
	
	
	
	

	주사 후 검사 중
	
	
	
	
	
	

	검사종료 후
	
	
	
	
	
	

	회복실 입실 시
	
	
	
	
	
	

	회복실 퇴실 시
	
	
	
	
	
	


	회복점수측정
	항목
	활력징후
	0(       ), 1(       ), 2(       )
	점

	
	
	활동성과 의식상태
	0(       ), 1(       ), 2(       )
	

	
	
	오심/구토
	0(       ), 1(       ), 2(       )
	

	
	
	출혈
	0(       ), 1(       ), 2(       )
	

	
	
	통증
	0(       ), 1(       ), 2(       )
	


	시술 전 피부상태
	( 무                                 ( 유 (관찰기록:                                  )

	시술 후 피부상태
	( 무                                 ( 유 (관찰기록:                                  )

	회복실 퇴실 시 

환자상태 (간호기록)
	

	퇴실 날짜 및 시간
	20        년        월        일          오전 / 오후       시        분

	회복실 간호사 서명
	
	퇴실결정 의사 서명
	

	의식하 진정 내시경 기록지


