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項目
手術当日(手術前) 手術当日(手術後) 手術後１日 手術後２日 手術後３日 手術後４日 手術後５日 手術後６日 手術後７日 手術後８日頃退院

達成目標

緊急手術の必要性
がわかる

・手術後の状態が落ち着
き、痛みなどの苦痛が最小
になる
・安全に手術後の生活を送
ることができる

・頭（硬膜下）の管（ドレーン）を抜去
できる
・看護師介助のもと、車椅子へ移乗
できる
・頭痛、吐気がなく食事摂取ができる
・片麻痺などの症状が改善される

・創部の感染徴
候がない
・車椅子あるいは
歩行器で移動が
できる

・創部の感染徴候がな
い
・看護師の介助のも
と、洗髪およびシャ
ワーができる

検査

術前検査がすんで
いるか確認します

・朝、採血をします
・午前中に頭部のCT検査があります

・朝、採血をしま
す
・頭部のCT検査
があります

治療
処置

・点滴をします
・簡単な記憶検査
をします

・手術後は持続点滴、心電
図モニター、頭の管などが
付いています
・抗生剤の点滴をします

・CTの結果で、医師が頭に入ってい
る管を抜きます
・点滴を抜きます（症状によっては続
くことがあります）

・記憶検査をし
ます
・頭の抜糸をし
ます（半分）

頭の抜糸をしま
す（全部）

抜糸後の確認をしま
す

活動
安静度

・術後はベッド上安静で、起
き上がれません
・看護師の介助で寝返りは
できます

・頭の管が抜けたら安静の制限はあ
りません
・転倒予防のため、移動時は必ず看
護師が付き添います

食事

飲んだり食べたりで
きません

食べたり飲んだりできませ
ん

昼より食事が開始になります
看護師が介助します

清潔

・術衣へ着替えま
す
・手術室で手術部
位の散髪をします

・医師へ確認して洗髪
をします
・看護師の介助で、
シャワー浴をします

看護師の介助
で、シャワー浴
をします

退院前に看護師の
介助で、シャワー浴
をします

排泄

ベッド上排泄が困
難な場合は、手術
前に尿管を入れま
す

ベッド上排泄です ・尿管が入っている場合は抜きます
・頭の管が抜けたら、看護師と一緒に
トイレへ行くことができます

内服
服薬指導

飲まれているお薬
があればお預かり
します

・痛みがあるときはお薬が
使えますので、遠慮なくお
知らせください

・医師の指示で内服を開始します ・薬剤師より、飲まれて
いるお薬の説明があり
ます
・説明後、内服の管理
方法について相談しま
す

患者様及び
ご家族への
説明・指導

・治療計画は主治
医が、看護計画は
看護師が説明しま
す
・頭にチューブが
入っている間の注
意点を説明します
・看護師が入院生
活について説明し
ます

・ご家族の方は手術が終わ
るまで、3Ｂ病棟のデイルー
ムあるいは食堂でお待ちく
ださい。席を離れる際は、
必ず看護師に声をかけてく
ださい。

・手術後、主治医からの説
明があります

退院・転院、受
けられる福祉
サービスなどに
ついては、医療
ソーシャルワー
カーが相談に応
じます

主治医より、検
査の結果につ
いて説明があり
ます
(検査の結果
で、主治医から
許可があれば
退院できます。）

主治医の指示で退
院できます
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・創部の感染や麻痺の残存など異常がない
・退院または転院に向けて準備ができる

・転倒予防のため、移動時は必ず看護師が付き添います
・リハビリ室でリハビリを行います

看護師が体を拭くお手伝いをします

看護師より、退院後の生活につ
いて説明があります

   患者氏名  (　　　　　　　　　　　　　　　　　　　様 ) 慢性硬膜下血腫穿孔洗浄術予定表（日常生活動作に介助が必要な患者さんへ）
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