
     　　        様 受持医： 受持看護師：

月日(日時） ／ ／ ／ ／

経過（病日等） 手術後1日目 手術後2～3日目 手術後4日目 手術後5日目

◆安全に手術を受けることができる ◆尿の管の違和感が緩和できる ◆体温37.5℃以上の発熱がない 【退院基準】

◆尿性状が血尿判定基準の3以下である ◆血尿が軽減する ◆体温37.5℃以上の発熱がない

◆退院基準を理解し、同意
する

◆尿の管を抜き自然排尿がある

手  術  前 手  術  後
◆排尿時痛がコントロールでき
日常生活に支障がない

◆排尿時痛がコントロールでき日常
生活に支障がない

手術が午後の場合点滴ま
たは補水食の摂取がありま
す

   点滴をしています 点滴は手術後1日目まで行います

治療・薬剤   　 

（点滴・内服）

弾性ストッキングを履きます

弾性ストッキングを外します

外尿道口消毒を看護師が行います

検査 血液検査を行います

制限はありません

（　　　　）時から絶食です

看護師が体を拭きます シャワー浴ができます 入浴ができます

受持医が入院診療計画書と手術について説明いたします

看護師が入院生活について説明をいたします

麻酔医が診察いたします

手術室看護師が訪問いたします

薬剤師が薬について説明いたします

尿の管が入っています。血尿の状態を観察しながら2日目以降に抜去します。尿の管が入っている間、膀胱内持
続洗浄を行っている場合もあります。

制限はありません

◆血尿が軽減する

手術当日

／

◆血尿が軽減する

◆体温37.5℃以上の発熱がな
い

手の甲に主治医がマーキングをします

◆手術の必要性を、患者・家族が理解し同意する

◆手術前の検査が終了している

経尿道的膀胱腫瘍切除術を受ける患者さまへ

浣腸を前日１９時頃に行います

　　　患者氏名：

（　　　　　　）時頃から
 手術の準備をします

処置

／

入院日(手術前日）

◆手術の準備が整っている

達成目標

◆血尿が軽減する
◆腰椎麻酔による副作用（頭痛・吐き気）がない

治療食の場合は、栄養士が食
事について説明いたします

患者様及び
ご家族への説明
生活指導
リハビリ
栄養指導
服薬指導

入院費に関するご心配事がありましたら、お早めに総
合受付⑥番窓口にご相談下さい

（　　　　）時まで飲水できま
す

手術後はベッド上安静です

尿の管が抜けたらトイレで排尿で
きます。尿の性状を看護師が確
認します。抜去後24時間は排尿
日誌の

栄養士が栄養評価を行い、必要に応じて治療食となり
ます。

排泄
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注１ 入院期間については、現時点で予測される期間です

浣腸後に排便の確認をします

帰室後3時間から水やお茶を飲む
ことができます。
通常、午前中の手術の場合は夕
方より、午後からの手術の場合は
翌朝より食事が開始になります

清潔
制限はありません

制限はありません

 制限はありません

次回再診日をお知らせいたします

尿の管で違和感や痛みがあるとき
はお知らせください

手術後、ご家族・本人に受持医が
手術の結果を説明いたします

排尿日誌の記載方法について
看護師から説明いたします。

活動・安静度

食事

患者様用

手術の開始時間
（ ）時頃


