
部屋番号

患者名

呼吸器管理番号

２．各種センサ校正

４．加温加湿器チャンバー水量確認

回路交換日時

点検実施者

回路交換実施者

【回路交換時点検記録】

５．各アラーム確認

６．フィルタ汚損

７．装置本体からの異音等

８．患者状態の確認

１．回路リーク確認

２．各種設定確認

３．実測値確認


