
膀胱全摘除術、新膀胱造設術を受けられる患者様へ ―入院診療計画書― 泌-23.08-1

入 院 手術２日前 手術前日 術 前 術 後 術後１日目 術後２日目 術後３～６日目 術後７日目 ★術後８～１４日目 　　退 院 

・手術について理解しましょう ・手術後の傷が順調に治るように清潔を保ちましょう

・不安なく手術が受けられるようにゆっくり休みましょう ・痛みや吐き気、お腹が張るなど辛い症状がある時にはすぐに看護師に知らせましょう

・心配事や眠れない時は、早めに看護師に知らせましょう 　・歩行許可が出たら、頑張って動きましょう

14日目～ 17～18日目

手術室で創部の剃毛をする
場合があります

内服中の薬を 薬剤師より薬の 10時頃点滴を 医師の指示で 飲水・食事の摂取量状況に合わせ、点滴を減らします

点　滴         時に 　背中に痛み止めの細い管が入ります 服薬指導

薬を飲みます 　　　★痛い時は注射や座薬を使います お薬は医師の指示で再開します

ストマの位置を 14日目

決め印をつけます 尿道カテーテル抜去

 血液検査 自己導尿・洗浄開始

 心電図モニター装着します 自排尿開始

　　　　　　　　　　　★状態により創の管を抜きます

・身体障害者手続きについて説明があります

麻酔医による

同意書確認 入院時説明 説明があります

　　　　　　　　入院時治療計画書 術後説明

・特別な栄養管理の必要性　　有　・　無

主治医 　　　　　　　印

主治医署名
　※主治医の押印がある場合は不要

看護師：
薬剤師：
栄養士：

旭川赤十字病院　泌尿器科　３階みなみ病棟　

手術室には歩いて行きます。
歩けない方は移送車で行きます。

浣腸をします

毎日身体を拭きます

状態によってお腹のレントゲンを撮ります

　　創部周囲に排液のための管が入ります
自己導尿の練習を行
います

説　明
・

指　導

薬

・40歳以上の方は、別紙《総合機能評価表》を用い
て総合的な機能評価を行う場合があります。

説明があります確認します

　　　　主治医以外の担当者

★食事が始まったら腸の動きを良くする薬を内服します

開始します

腎臓に入ってい
る管を1本ずつ抜
きます

安静度

 手術には　　　　時　　　に行きます

9時ﾏｸﾞｺﾛｰﾙ

 に入ります

　ストロー

(下剤)を飲みます

20時シンラック

(下剤)を飲みます

★わからないこと、心配なことは遠慮なく医師・看護師にご相談ください

★状態に応じて、予定が変更になることがあります

　　排尿のための細い管が2本入ります　　膀胱ろう、尿道カテーテルが入ります

 酸素吸入

ドレーン(創の管)と背中の痛み止めの管が抜けると
シャワー浴ができます。

膀胱ろう抜去し尿
道カテーテルを1日
留置します

　状態をみて常食に近づくように変わります

帰室後ﾍﾞｯﾄﾞ上安静　回診後に座位可　歩行訓練をします

　　　年　　　月　　　日

朝から禁食

２１時から絶飲食 　になります

★回診で飲水の

　許可が出ます

病名：　　　　　　　　　　　　　　　症状：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

食事・水分はとれません

★重湯から開始

氏名　　　　   　　　　　　　　様

月　日

経　過

備　考

シャワー浴可

常食

　平オムツ5枚　Ｔ字帯1枚ずつ

安静度は自由です　　　

検　査

処　置

　≪手術に必要なもの≫

点滴前にシャワー

目　標

食　事

清　潔

排　泄


