
この計画書は診療の概要を記したものであり、状況に応じて変更することがあります　※何かご不明な点があったら、担当医又は看護師にお尋ねください 

1月6日 1月14日

・採血、採尿 ・持続点滴を開始します

・心電図、レントゲン撮影

・必要があれば追加の検査を行います

・無菌管理病棟です。検査やリハビリテーションなど、必要時以外の病棟外への外出は禁止されています病棟内であれば、活動の制限はありません

制限はありません

徳島大学病院　血液内科　クリニカルパスセンター　2023.2作成　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　CHOP療法を受けられる方へ
【患者用クリニカルパス（入院スケジュール）】

1月15日

退院日

・造血能が回復して全身状態が良好である
・退院後の生活の注意点について理解できる

【連絡先】
徳島大学病院　
電話：088－631－3111
代表番号になっていますので、退院後は下
記へお知らせください
内科外来：電話088-633-7119
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清潔

排泄

指導
説明
書類

リハビリ
・その他

・制限はありません（必要に応じて、担当医から
制限がある場合があります）

・シャワーの制限はありません身体を清潔に保
ち、感染を予防しましょう
・手洗いやうがいをして、感染を予防する習慣を
つけましょう
・毎食後は歯磨きをして、口内を清潔に保ちま
しょう

・担当医から治療について説明があります
・入院時オリエンテーションを行います
・ネームバンドを装着します
・薬剤師による持参薬チェックを行います
・病衣を使用する場合は、外来棟1階にあるエラ
ンの説明ブースで説明を受けて下さい

・10時の検温時、前日8時～当日8時までの尿・便回数を
確認します
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年月日

食事

経過

<<SYPID>>

達成目標

検査
治療
処置

内服薬
注射

活動
安静度

患者氏名

治療2～5日目 治療6～13日目

<<ORIBP_KANJI>> 様

2017年1月1日 1月2日

入院

～ 1月7日 ～

治療1日目：CHOP投与

1月3日

・持参された内服薬を続行するか、担当医が判断
します
・健康食品やサプリメントを使用している場合は、
お知らせ下さい

・バイタルサインが安定している
・治療について理解し、同意している

・シクロホスファミド、ビンクリスチン、ドキソルビシン、プレ
ドニゾロンの副作用について理解できる
・副作用が現れた時、すぐに報告ができる
・プレドニゾロンを確実に内服できる
・点滴によるトラブルが起きないように、注意を払うことが
出来る
・感染予防対策が実施できる
（うがい・手洗い・シャワー浴・寝衣交換）

・血液検査や、状態に応じて各種検査が入ること
があります

・プレドニゾロンを確実に内服できる
・治療前と同じリズムで排便がある
・不眠による苦痛がない
・食事不振や吐き気がない
・感染予防対策が実施できる
（うがい・手洗い・シャワー浴・寝衣交換）

・検査結果や状態によって、食事内容の変更があります
・希望に応じて、嗜好調査を受けることができます

【退院基準】
・造血能が回復している
・食事が５割以上摂取できる
・感染症が落ち着いている
【退院後の治療計画】
・内服の継続
・外来受診日に受診
【退院後の生活について】
・発熱や、具合が悪いときは早めに内科外来へ連
絡し、受診して下さい
【指導】
・服薬指導
・感染予防対策の継続

・熱が出た時は血液の細菌培養検査をします
（このときは採血を2回します）
・退院後の生活や緊急時の対応について説明し
ます

・ステロイド離脱症候群について理解できる
・末梢神経障害について理解できる
・食事不振や吐き気がない
・治療前と同じリズムで排便がある
・感染予防対策が実施できる
（うがい・手洗い・シャワー浴・寝衣交換）

・化学療法の副作用や対処方法について医師や薬剤師
により説明がありますが、看護師もパンフレットに添って
説明します
・点滴の刺入部の痛みや発赤、腫れを感じたらすぐに
ナースコールを押してください

・体重測定（7時・16時）

・尿量測定（必要時説明します）

・嘔気止めの注射薬を３０分かけて投与します
・ビンクリスチンを全開で投与します
・ドキソルビシンを３０分かけて投与します
・シクロホスファミドを２時間かけて投与します
・治療１～５日目にプレドニゾロンを内服します


