
救急医療管理加算２「その他の重症な状態」の患者の介入状況

ℂ nakano medical office

 救急医療管理加算２の算定患者のうち、「コ その他重症な状態」の患者について、最も多
くみられた入院時の状態は「脳梗塞」であった。

出典：R2年度 DPC データ

厚生労働省 中医協・総会 2021年10月27日の資料をもとに作成
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救急医療管理加算「意識障害又は昏睡」の患者に行われている処置等

ℂ nakano medical office

 「意識障害又は昏睡」又は「意識障害又は昏睡に準ずる状態」の患者で JCS ０の患者と JCS１
以上の患者の処置・手術を比較すると以下のとおりであった。

 救急医療管理加算1を算定する患者については、 JCS ０の患者の一部において、「非開胸的心
マッサージ」や「人工呼吸」といった、緊急性が高いと思われる処置が行われていた。

出典：R2年度 DPC データ

厚生労働省 中医協・総会 2021年10月27日の資料をもとに作成
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