
■  간 병  일 지  ( 2025년  10월  04일 ) 간병한 날짜별로 각각 기록

〈 간병일지 간병Iㅙ용 기재사항 〉

·개인위생 지원 : 세면, 배변, 소변, 소독 , 물수건 닦기 , 목욕 , 옷 갈아입기 등

·식생환 지원 : 위루 , 콧줄 등을 통한 경관 유동식 주입 포함 식사 도움 , 식사 준비

·그 외 : 투약, 가래 쁩기 , 소변주머 lㅢ 비우기 , 관절운동 , 체위 변경, 검사실 이동 도움 등

환 자명
이 담 |0

l

ㅏ 이 사 랑 365소아과
병원 명 병 실

L
]

l

간병 인
김 보람 025/ 1 0/04-2025/ 10/0 8

입 원 일 자

환 자상 태

(매일 환자 상태 체크하여 O,X 표시)

수술일 여부 (X ) 경구 섭취 가능(O) ,자가 보행 가능(X ), 워커, 목발 이용 (X)

환자 몸에 삽입되어 있는 관 :X

간병 내용

24시 ∼ 6시

6 시 ∼7 시

7 시 ∼8 人 l

8 시 ∼9 人 l

9시  ∼ 1 0시

10시 ∼1 1 시

1 1 시∼12시

1 2시 ∼1 3시

1 3시 ∼ 1 4시

보채고 숨차는 증상으로 회래 진료 후 입원결정

10흐

시 간



1 4시 ∼ 1 5시

1 5시∼1 6시

병 실 배정 받고 보호자와 같이 입 실
ㅅ  ㅇ
ㅜ  TT

1 6시∼1 7시

엑 스레 이촬영, 수액 주사,체온체크

환자 미성 년 자로 유괴,
보호자 낙상주의 안내 교육 받음

1 7시 ∼ 1 8시

"' ㅇ

1 8시∼1 9시

호 흡 기 치 료〈 네블 라 이 저)
주치의 면 담〈숨차는 증상으로 소리 안좋음) 산소흐흡기 처 방

1 9 시 ∼20 시

미 열 올라서 주사실 이동

20시 ∼21 시

취 침

21 시∼22시

취 침

22 시 ∼23 시

취 침

23 시 ∼ 24 人 l

취 침

〈 그 외 특이사항 〉

80.000) 원

상기사항과 관련하여 작성한 모든 내용이 사실임을 확인하며, 사실과 다른 경우에는 모든

책 임 을 질 것을 확약합니 다 .

작성 일 자

작성 자(간 병 인)

간병 업 체

가  여

"‘

 서명 또븐7'笏틱多
케어헬퍼 인

1 일 간병시간 ( 7)시 간 / 1 일 간병비용 (

dw.carehelper
텍스트박스
주식회사 도원

dw.carehelper





■  간 병  일 지  ( 2025년  10월  5일 ) 간병한 날짜별로 각각 기록

〈 간병일지 간병 내용 기재사항 〉

·개인위생 지원 : 세면, 배변, 소변, 소독 , 물수건 닦기 , 목욕 , 옷 갈아입기 등
·식생활 지원 : 위루 , 콧줄 등을 통한 경관 유동식 주입 포함 식 사 도움 , 식 사 준비

·그 회 : 투약, 가래 뽑기, 소변주머니 비우기, 관절운동, 체위 변경, 검사실 이동 도움 등

환 자 명
이 담

병원 명 병 실
υ] 0

I

간병 인
김 보람

입원 일 자
z025 / 1 0/04- 2025 / 1 0/0 8

환 자 상 태

(매일 환자 상태 체크하여 O, X 표시)

- 스 . ° I-'—  ㄹ브 ㄹ 여부 (X ) 경구 섭취 가능(O ) ,자가 보행 가능(X ), 워커, 목발

시 간 간병 내 용

6 시 ∼7 시

7 시 ∼8人  l

아 침 수 유/세  면/열  체 크

8 시 ∼9 시

주치 의 면 담

9시 ∼ 1 0시
호 흡 기 치 료〈 네블 라 이 저)
산소호흡기 유지
소 변 검 사,기 저 귀 확 인

10시∼1 1 시

수 액 확인

1 1 시∼12시

° ㅑ 브  요

1 2시∼1 3시

점 심 수유

기 저 귀 확 인

1 3시∼ 1 4시

호흡 기 치 로(네블 라 이 저)

|아

이사랑 36S소 아과

이용 (X) 환자 몸에 삼입되어 있는 관 :X

24시 ∼ 6시



1 4시  ∼1 5시

。ㅑ보  요

1 5시∼ 1 6시
엑스레 이 재촬영

1 6시∼ 1 7시

1 7시 ∼ 1 8시

저 녁 수유

1 8시 ∼1 9시

호 흡 기 치료(네 블 라 이 저)
주치 의 면 담

1 9시  ∼20 시

열이 다시 올라서 주사실 이동
기 저 귀 확 인

20시∼21 시

O ㅑ 브  요

취 침

21 시 ∼22시

취 침

22 시 ∼ 23 시

취 칭

23 시 ∼24 人 l

취 침

〈 그 외 특이사항 〉

1 일 간병시간 ( 7)시 간 / 1 일 간병비용 ( 80.000) 원

상기사항과 관련하여 작성한 모든 내용이 사실임을 확인하며, 사실과 다른 경우에는 모든

책 임 을 질 것을 솩약합니 다 .

작성 일 자

작성 자(간병 인)

간병 업 체

25 년 10월 5일

,정ην‰ 서명 亘등
"㎗
勅φ

케 어 헬 퍼
인

dw.carehelper
텍스트박스
주식회사 도원
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■  간 병  일 지  ( 2025년  10월  6일 ) 간병한 날짜별로 각각 기록

〈 간병일지 간병내용 기재사항 〉

·개인위생 지원 : 세면, 배변, 소변 , 소독 , 물수건 닦기 , 목욕, 옷 갈아입기 등
·식생활 지원 : 위루, 콧줄 등을 통한 경관 유동식 주입 포함 식사 도움 , 식사 준비
·그 외 : 투약, 가래 뽑기, 소변주머니 비우기, 관절운동, 체위 변경, 검사실 이동 도움 등

환자 명
이 담

병 원 명
아 이 사 랑 365소  아과

병 실
b10

l

간병 인
김 보람

입 원 일 자
202 5/ I 0/04-202S/ I 0/08

환 자상 태

(매일 환자 상태 체크하여 O, X 표시)

수술일 여부 (X ) 경구 섭취 가능(O ) ,자가 보행 가능(X ), 워커, 목발

이용 (X) 환자 몸에 삽입되어 있는 관 :X

시 간 간병 내 용

24시 ∼ 6시

6 시 ∼7 시

7 시 ∼8 시

아 침 수 유/세  면/열  체 크

8 시 ∼9 시

주치의 면 담

9시 ∼1 0시

호흡 기 치 료(네블 라 이 저)
산소호흡기 유지
소 변 검 사,기 저귀확인

10시 ∼1 1 시

수액 확인

1 1 시∼12시

oㅑ ㅂ 요

1 2시 ∼1 3시

점 심 수유

기 저 귀 확 인

1 3시 ∼ 1 4시

호 흡 기 치 료(네 블 라 이 저)



1 4시∼1 5시

,̊ㅑ
 보  요

1 5시∼ 1 6시
엑스레 이 재촬영

1 6시∼ 1 7시

1 7시∼1 8시

저 녀  
ㅅ  ㅇ

호 흡 기 치 료〈 네 블 라 이 저)
주치 의 연담

1 9 시 ∼20 시

열이 다시 올라서 주사실 이동
기 저 귀 확 인

20시 ∼21 시

°, ㅑ 느돤 도포

취 침

21 시 ∼22시

취 침

22 시 ∼23 시

취 침

23 시 ∼24 시

취 침

〈 그 외 특이사항 〉

1 일 간병시간 ( 7)시 간 / 1 일 간병비용 ( 80.000) 원

상기사항과 관련하여 작성한 모든 내용이 사실임을 확인하며, 사실과 다른 경우에는 모든

책 임을 절 것을 솩약합니 다 .

25 년 10월 6일작성 일 자

작성 자(간병 인)

간병 업 체

巧ιYζ 서명 또는¼

”

劤̌
케 어 혤 퍼

인

1 8시 ∼1 9시
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■  간 병  일 지  ( 2025년  10월  7일 ) 간병한 날짜별로 각각 기록

〈 간병 일지 간병 내용 기재사항 〉

·개인위생 지원 : 세면, 배변, 소변 , 소독, 물수건 닦기 , 목욕 , 옷 갈아입 기 등

·식생활 지원 : 위루 , 콧줄 등을 통한 경관 유동식 주입 포함 식사 도움 , 식사 준비

·그 회 : 투약, 가래 뽑기, 소변주머니 비우기 , 관절운동 , 체위 변경, 검사실 이동 도움 등

환  자명
이 담

병 원 명
|0

ㅏ이 사 랑 365소 아과
병 실 ㅏ

1 0

간병 인
김 보람

입원 일 자
025/ 10/04-2025/ 1 0/08

완  자  상  태

(BII일 환자 상태 체크하여 O, X 표시)

수술일 여부 (X ) 경구 섭취 가능(O ) ,자가 보행 가능(X ), 워커, 목발

이용 (X) 환자 몸에 삽입 되 어 있는 관 :X

시 간 간병 Iㅙ용

24시 ∼ 6시

6 시 ∼7 시

7 시 ∼8시

아 침 수 유/세  면/열  체 크

8시 ∼9 시

주치 의 면 담

9시  ∼1 0시

호 흡 기 치 료(네  블 라 이 저)
산소호흡기 유지
소 변 검 사,기 저귀 확인

1 0시∼1 1 시

수액 확인

1 1 시∼12시

Oㅑ  占ㄹ 

‘

=

1 2시 ∼1 3시

점 심 수유

기 저 귀 확 인

1 3시∼1 4시

호흡 기 치 로(네블 라 이 저)



1 4시 ∼1 5시

°ㅑ보  요

1 5시∼1 6시

엑스레이 재촬영

1 6시∼ 1 7시

1 7시∼1 8시

저 녁 수유

1 8시∼1 9시

호 흡 기 치 료(네 블 라 이 저)
주치의 면 담

1 9시  ∼20 시

열이 다시 올라서 주사실 이동
기 저 귀 확인

20시  ∼21 시

약 복용
취 침

21 시∼22시

취 침

22 시 ∼23 시

취 침

23 시 ∼24 시

취 침

〈 그 외 특이사항 〉

1 일 간병시간 ( 7)시 간 / 1 일 간병비용 ( 80.000) 원

상기사항과 관련 oㅏ여 작성 한 모든 내용이 사실임을 확인하며, 사실과 다른 경우에는 모든

책 임을 질것을 확약합니다 .

작성 일 자

작성 자(간병 인 )

간병 업 체

25 년 1 0월 7일

7'디,9e' 서輕뵀乃 ⅞
'

케 어 혤 퍼
인

dw.carehelper
텍스트박스
주식회사 도원

dw.carehelper





■ 간병 일지 ( 2025년 10월 8일 ) 간병 한 날짜별 로 각각 기록

〈 간병일지 간병 내용 기재사항 〉

·개인위생 지원 : 세면, 배변, 소변 , 소독. 물수건 닦기 , 목욕 , 옷 갈아입기 등

·식생활 지원 : 위루 , 콧줄 등을 통한 경관 유동식 주입 포함 식사 도움 , 식사 준비

·그 외 : 투약, 가래 뽑기 , 소변주머니 비우기 , 관절운동 , 체위 변경, 검사실 이동 도움 등

환자 명
이 담 |0

'

ㅏ 이 사 랑 365소 아과
병 원 명

벼  시
ㅇ  ㄹ ㅏ

1 0

간병 인
김 보람

입원일 자
25/ 1 0/04 - 2025 /] 0/0 8

환 자상 태

(매일 환자 상대 체크하여 O, X 표시)

수술일 여부 (X ) 경구 섭취 가능(O ) ,자가 보행 가능(X ), 워커, 목발

시 간 간병 lㅙ용

24시 ∼ 6시

6시  ∼7 시

아 침 스 유/세  면/열  체 크

7 시 ∼8시

소 변 재검 사,외 래진 료준비

8 시 ∼9 시

주치 의 면 담

9시∼1 0시

호 흡 기 치 료(네 블 라 이 저)

기 저 귀 확 인

10시∼ 1 1 시

결 과상 담

1 1 시∼12시

°(보  도보

1 2시∼1 3시

퇴원 준비 약조제

1 3시∼1 4시

퇴 원

이용 (X) 환자 몸에 삽입되어 있는 관 :X



1 4시 ∼ 1 5시

1 5시∼ 1 6시

1 6시∼ 1 7시

1 7시∼1 8시

1 8시∼1 9시

1 9시  ∼20시

20시  ∼21 시

21 시∼22시

22 시 ∼23 시

23 시 ∼ 24 시

1 일 간병시간 ( 7)시 간 / 1일 간병비용 ( 80.000) 원

상기사항과 관련하여 작성한 모든 내용이 사실임을 확인하며, 사실과 다른 경우에는 모든

책임 을 질 것을 확약합니다 .

작성 일 자

작성 자(간 병 인)

간병 업 체

25 년 1 0월 8일

뢰麥½密
∼

==ㅋ

j펴,"" 서명 또- ν 
ν

케 어 혤퍼 ˙
인

〈 그 외 특이사항 〉
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