
    入院療養計画書　　　（脊髄造影を受けられる方へ） (　頚椎　・　腰椎　･  頚椎＋腰椎  ・ 頚椎＋胸椎＋腰椎  ）
入院　：平成　　　　年　　　　月　　　　日 氏名(　　　　　　　　　　　　　）　　　　　　　　　　　　　病名(　　　　　　　　　　　　　　）

　 　　　入院までに 　　入院当日（検査前） 　　　　検査後 　　　検査後1日目 　　　検査後2日目
　　　　　　　　　　月　　　　　　　　　日

・検査の必要性が理解でき、 ・検査の必要性が理解でき、 ・バイタルサインが安定している ・バイタルサインが ・バイタルサインが
達成目標 　同意している 　同意している ・検査後合併症を起こさない 　安定している 　安定している

・検査前の準備が整っている ・検査前の準備が整っている ・安静が守れる ・検査後合併症を起こさない ・検査後合併症を起こさない

採血・採尿 脊髄造影検査
　　検査 レントゲン

心電図 　
肺機能

検査前から点滴をします 検査後も点滴が 朝から抗生剤の内服薬 抗生剤の内服薬を
　　与薬 続きます が始まります(2日間） 飲みます

6時間後に抗生剤の
　　点滴 点滴をします。終了後、

針を抜きます
朝食後より絶飲食です 検査後、軽食があります

　　食事 検査後から飲食可能です

制限はありません 検査後はトイレまで 制限ありません
　　活動 歩行可能です

食事時は座位可能です
それ以外はベッド上安静
にして下さい

　　清潔 穿刺部に問題ないか確認後、
入浴できます

医師が検査について 看護師が入院中の生活 医師が検査の結果を
　　説明 説明をします について説明します 説明します

看護師が入院中の生活 検査の承諾書を確認 看護師が検査後の生活
　　指導 について説明します します について説明します

　　　　平成　　　年　　　月　　　日 主治医（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）　　受け持ち看護師（　　　　　　　　　　　　　　　　）
　　　　注１　　病名等は、現時点で考えられるものであり、今後検査等を進めていくにしたがって変りうるものである。
　　　　注２　　入院期間については現時点で予想されるものである。

　　　　姫路赤十字病院　　　　　　整形外科病棟


