
手術前    手術後
 月　日(　　)  　月　　日(　　) 月　日(　）～　月　日(　) 月　日(　　)

目 標 □手術の準備ができる
□不安なく手術を受けることが
できる

□痛みのコントロールができる

□胸の管が入っている生活の注意点が
理解・実施できる
□痛みのコントロールができる
□痰の喀出ができる

□胸の管に注意した生活ができる
□痛みのコントロールができる
□痰の喀出ができる

□胸の管を抜いた後の
消毒方法が理解できる
□不安なく退院できる

処置
・

観察

□入院後、毎日検温があります。
□体重測定

□手術開始の予定時間
　（　　：　　）

□手術中、胸に管（胸腔ドレー
ン）が入ります。
□背中に痛み止めのチューブ
（硬膜外麻酔）が入ります。
□手術中から酸素吸入をしま
す。状態に合わせて、酸素吸入
を終了します。

□痰が出しにくいときは、吸入が開始に
なります（　回/日）。
□胸の管が入っている部分の観察と消
毒をします。
□背中のチューブが入っている周囲の
観察をします。

□吸入（　回/日）
□胸の管が入っている部分の観察と消
毒をします。
□主治医の判断で胸の管が抜けます。

検 査

□心電図
□胸部レントゲン
□呼吸機能検査　または
血液ガス検査

□胸部レントゲン
□血液検査

□胸部レントゲン
□血液検査

□胸部レントゲン □胸部レントゲン

□眠前に下剤と、必要時は眠剤を
内服します。

　　　  種類：
           /　 (　)～　 /　 (　)

特に制限はありません。
□手術後はベッド上安静となり
ます。

□歩行が困難であれば、車椅子も使用
できます。

栄 養
(食 事)

　　月　　日（　　：　　）より絶食とな
ります。
水・お茶・スポーツドリンクは飲め
ます。

　　月　　日（　　：　　）より
飲水できません。

□初回飲水は看護師が見守り
を行います。
状態に合わせて食事再開となり
ます。半分以上食事ができなけ
れば、点滴を行います。

清潔

□シャワーができます（9時～17
時）。
□看護師が、脇から胸にかけての
毛を剃ります。

□胸に管が入っているので、体拭きや
洗髪をお手伝いします。

□胸の管が抜けると、シャワー浴ができ
ます。

排泄

□排便がなければ、浣腸をしま
す。
□手術前に排泄を済ませてくだ
さい。手術中に尿の管を挿入し
ます。

□歩くことができれば弾性ストッキングは
脱ぎ、尿の管も抜くことができます。
□症状に合わせて、トイレもしくはﾍﾞｯﾄﾞ
上にて排泄可能です。

指導
・

説明

□主治医・麻酔科医・手術室看護
師からの説明があります(麻酔科
医からの説明は、手術当日の場
合もあります）。
□病棟看護師からICU・HCU入室
物品の説明があります。
□入院中は、化粧やマニキュアは
とってください。

□弾性ストッキングを着用しま
す。
□手術に行くときは、義歯や金
属類は外してください。
□家族の方は、手術が終わるま
で控え室でお待ちください
（家族控え室　　番）。

□手術後は、ICUもしくはHCU
にお部屋が変わります。

□一般病棟に変わります。
□胸の管のねじれや引っ張りに注意し
て下さい。
□背中のチューブが入っている周囲が
濡れていたらお知らせください。

□胸の管を抜いた部分の消毒方法・物
品について説明します。
□絆創膏（シルキーポア）は１階の売店
でも購入できます。

□消毒方法・物品の確認をしま
す。
□退院後の初回外来日は、予約
票を参照してください。

　　

 　月　　日(　　)

□抗生剤の点滴があります。
□痛み止めを使用できます。

内 服
・

注 射
・

点 滴

手術後１日目

□点滴を開始します。

北播磨総合医療センター　　　呼吸器外科

□抗生剤の点滴があります。

なお、患者さんの状態に応じて予定が変更になる場合があります。
ご不明な点がございましたら、お尋ね下さい。

安静度

  当日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　                     　主治医( 　　　　　　　　　　　　）　看護師（　　　　　　　　　　　　）　薬剤師（　　　　　　　　　　　　）　　　

入院当日～手術前日 退院日

□退院後のお薬があれば、お渡
しします。

手術後2日目～退院前日

□抗生剤の点滴があります。
（抗生剤の点滴が終了すれば、内服に
切り替わる場合があります。）
□痛み止めを使用できます。

                                      様

中
止

(***)


