
患者様用

患者様氏名：　　　　　　　　　　様 受持医： 受持看護師：

日時 ／

経過 手術前日

◆必要な検査が終了する ◆循環動態が安定している ◆循環動態が安定している 【退院基準】
◆創部の異常がない

◆ドレーンよりの排液が
80mL/8時間以下である

24時間持続した点滴があります

心臓の周りに入っていた管を抜きます

病室内を歩くことができます

治療食になります 朝からは水分も食事もとれません お粥から少しずつ硬いご飯になります

入浴できます 看護師が身体を拭きます

尿の管を抜きます
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確実な内服ができる

(収縮期血圧が80－130mmHg)

◆転院（退院）について患者・家族
◆痛みがコントロールできる

80mL/8時間以下である

◆トイレ・洗面所まで歩くことがで

◆痛みがコントロールできる ◆痛みがコントロールできる ◆痛みがコントロールできる ◆病院内を歩くことができる

(収縮期血圧が80－130mmHg)

病棟内を歩くことができます

◆循環動態が安定している

◆痛みがコントロールできる

きる

◆ドレーンよりの排液が

◆循環動態が安定している

◆病棟内を歩くことができる
◆生活上の留意点がわかる

血液検査があります

(収縮期血圧が80－130mmHg) (収縮期血圧が80－130mmHg)

◆呼吸状態が安定している◆ドレーンよりの排液が
100mL/時以内である

手術前日麻酔科医師と手術室・CCU
看護師が説明に伺います

顔のひげそり
をして下さい

ベッド上安静です

寝る前に睡眠
薬と下剤があ
ります

術後、人工呼吸器をつけ
ます

胸・腹・太も
も・腕の除毛
を行います

外来でエックス線撮
影や心電図などの検
査を行なったか確認
を行います

除毛後に入浴
して下さい

食事は夕食ま
で、水分は22
時までです

尿の管が入っています トイレまで歩くことができます

担当医が入院治療計画・手術の説
明と看護師から入院生活の説明が
あります

食事・水分が始まり

／ ／

術後8日目～術後4日目

(収縮期血圧が80－130mmHg)

制限ありません

／

術後14日目術後13日目

／

◆生活上の留意点がわかる

CCUから一般病棟に移ります

◆創部の異常がない

◆病棟内を歩くことができる◆創部の異常がない

(収縮期血圧が80－130mmHg)

／

内服薬について説明
します

食事療法につい
て説明します

◆創部の異常がない

◆創部に異常がない

傷の状態でシャワーができます

術後5日目～

病院内を歩くことができます

◆痛みがコントロールできる◆循環動態が安定している

運動療法について
説明します

◆循環動態が安定している

◆創部の異常がない

適宜、血液検査やエックス線撮影、心電図、超音波検査など
があります

理解できる

入院費は、更生医療の申請の決
定がおりてから後日請求があり
ます（所得に応じて認定の可否
や金額が異なります）

◆病院内を歩くことがでる

◆内服の必要性が理解でき

ます

活動・安静度

食事

清潔

／

手術当日(術前) 手術当日(術後CCU)

手術前に点滴
をします

◆手術の必要性を、患者・家族が理解し同意してい
る

／

入院 術後2日目

患者様及びご
家族への説明
栄養指導
服薬指導

達成目標

治療・薬剤
(点滴・内服)

処置
リハビリ

排泄

検査

薬剤師が薬についての説明をしま
手術に必要なバスタオルとタオル3～4枚、
テッシュ、らくのみを準備してください

冠動脈バイパス術を受ける患者様へ

術後3日目

／

体に大切な管が入ってま
す．目覚めた後は管が抜
けないように看護師の介
助のもとで動きます

手術後はCCU(集中治療
室）に入ります

担当医が手術の結果につ
いての説明をします

／

術後1日目

入院費に関するご心配がありましたら、お
早めに医事科6番窓口にご相談下さい

血液検査・エックス線の撮影があります

朝食前に体重を計ります

危険因子について説明しま
す

手術前に手術す
る場所に印をつ
けます

人工呼吸器を外します

酸素マスクを使用します

義歯・指輪・
ヘアピンをは
ずして下さい

※１　入院期間については現時点で予想される期間です。

◆退院基準を理解し、同意する

◆循環動態が安定している
◆退院後の生活が正しく理解できる

◆呼吸状態が安定している ◆呼吸状態が安定している ◆呼吸状態が安定している ◆呼吸状態が安定している ◆食事療法について理解できる

◆運動療法について理解できる


