
⑧患者の両腕を看護師の肩に置く

点滴ラインが入つている場合は、 ルー

ト類に十分注意する

⑨看護師は両手を患者の背部に手を回

し、 手を組み、 立ち上がる時には脇を

締める

看護師は自分の足を患者の足の間に入

れ、患者の腰を自分の腰に引きつけるよ

うにし、後ろ足に重脚がかかるように後

方ヘ反るように患者と息を合わせて、患

者をたたせる

⑩回転し、車椅子の位置を確認し、

くりと降ろす

⑪坐位の位置を整える

⑫フットレストに足を乗せる

必要時安全ベルトの装着

⑬移乗後の患者の一般状態と皮膚の観察

酸素チユープ、ドレーン類、点滴などが

入っている場合は、 抜針 抜去などに

十分注意するように指導する

⑭移送する

出発することを患者に伝える

ブレーキをはずしゆっくりと車椅子を

押す

患者の表情が見えないので、 声かけを

行いながら状態を把握する

安全 安楽な姿勢か確認する

麻痩のある患者に、身体のバランスが保

てるように、安楽枕、 クッションなどを

使用する

移乗後の観察と確認

点滴ルートをたどり、 刺入部位の確認、

ルートのゆるみがないかを確認し、

滴下数の調整を行う

シリンジボンプの流 、バッテリーの確

・忍

酸素流 、残量の確認

⑮移送後、車椅子からベッドへ⑦から

⑪の手順で移乗する。

移送時の車椅子操作の原則を確認し、

説明する。

エレペーター、 坂、 段差に注意す

 

 



⑯観察確認をする

患者の一般状態 皮膚状態

必要時、 バイタルサイン パルスオ

キシメーターの測定

点滴部位、 ルートのゆるみ、 シリン

ジポンプの流

酸素流 の確認

3. 後片付け、 実施記録

①必要時、 看護記録の記載

後片付け、 実施記録

看護記録を確認する

一連の看護行為の振り返りを一緒に行

い、 プラスのフィードバックとなるよう

に、チエックリストに沿って、出来たと

ころと次回の目標を確認する



チエックリスト】

車椅子移送チエックリスト

◎ 一人でできる 0

目標到達期間 口1 ケ月

①車椅子移送の目的・必要な状況を述ペることが出来る

②車椅子の構造や使用方法を述ベることが出来る

点検内容が言える

③ボディメカニクスの原理原則を述ベることが出来る

④ベッドから車椅子ヘ移乗時の留意点を述ベることが出

来る

⑤移乗前の観察項目を述ベることが出来る

患者の状況 観察項目がΞえる

⑥移乗移送時、患者の状況に応じた、危険のポイント

が言える

⑦患者の状況に応じた、必要物品の準備が出来る

⑧患者ヘ説明し、同意が得られる

⑨蓋恥1山に配慮した対応が出来る

⑩軽症患者の移乗が出来る

⑪ ⑤の観察項目、 ⑥の危険のポイントを踏まえて

患者の状況や状態に応じた、 移乗が出来る。

危険の回避、 安全に 出来る。

⑪患者にあった適切な声かけが出来る

⑫移乗後の患者の観察が出来る。確認行勤が出来る

⑬目的が終了し、ベッド臥床後の患者の観察や配慮が出

来る。

⑭ 必要時、 看護記録に記載出来る

コメント (今後ヘのアドパイス)

氏名 (

支援があれぱできる

墜3ケ月

確認項目 実施

日

自己

評価

他者

評価

命

 


