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１１ 脳卒中看護認定看護師

千葉（１病棟）木村（3病棟）

 

看
護
計
画

 

留意する項目 計画の内容 

圧迫，

ズレ力

の排除                        

ベッド上 

2～4時間ごとに体の向きを変える、あるいは、圧のかかっている場所を変えるなど介助します。 

ベッド挙上時あるいはダウン後は、背抜き・足抜きを行い、しわを予防します。 

体圧を測定し、適切な体圧分散寝具（マットレス）を選択します。 

イス上 

15分に 1回は姿勢を変更し、同じ部位への圧迫を防ぎます。姿勢をよく座ることを心がけましょう。 

トイレやベッドへの移乗の際は、外傷や皮膚のズレに注意します。必要に応じてクッションを検討します。 

スキンケア           

（処置方法を含め） 

排泄物により、皮膚の湿潤や皮膚障害が生じやすいため、撥水性のクリームで予防します。 

褥瘡周囲の皮膚を十分に泡立てた弱酸性洗浄剤で優しく洗浄します。必要であれば、被膜剤を使用します。 

栄養状態改善 食事摂取量、体重、検査データをみて、栄養サポートチームと連携し食事内容を検討します。 

リハビリテーション 褥瘡が重度であり、車いすの乗車制限やベッド上での体の向きの制限が必要です。 
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3病棟に片手でも測定しやすいよう血圧計にスイッチボットを設置しました！

相談部 身体障害担当 リハ工学河合俊宏氏

神経内科 日詰正樹医師

のご指導、ご協力のもと設置しました。

ご支援ありがとうございました。
他の場所へ設置のご希望がある場合は3病棟木村までお声がけください。

脳出血 右片麻
痺
「超便利です。今
までボタンを押し
てから腕を通して
いてわさわさして
たけど今は落ち

脳出血 右片麻痺
「いいですよ。しびれがある腕を入れるのは良く
ないって思って、しびれがない方の腕を通して
たけど、そうするとボタンが押しずらくて。でもこ
れならしびれがない腕を入れてボタンが押せる
のでやりやすいです！」

脳出血 左片麻痺

「使ってますよ。なくてもできるけど、

あればそれなりに便利です」

脳梗塞 左片麻痺
「これ（スイッチボット）を押せばいいんだ
ね。これなら（片手でも）測れるね。」


