脊椎圧迫骨折のリハビリテーションスケジュール　　　　　　厚生中央病院リハビリテーション科

　　　　　　　　　　　　目標：入院前の活動性に戻るよう頑張りましょう

· 病状やその他の状況によりスケジュール通り進行しないこともあり得ます。詳しくは担当者まで御相談ください。

	経過

項目
	　月　　日
	１～２週目

入院後１～１４日

（　　/   ~   /   ）
	３週目

入院後15～21日

(   /   ~   /   )
	４週目
入院後22～28日

(   /   ~   /   )

	説　明
	入　院　日
	＜約２週間はﾍﾞｯﾄﾞ上安静です＞　

　　　　　　　　　　　　　　　　　

・腹式呼吸で臥床期間中の換気を悪化させないようにします。

・足首の上下運動で下肢の循環を良くして血栓を予防します。

・その他、臥床期間中に筋力低下や関節の動き具合が悪くならないようにベッド上で運動します。


	・食事時など起き上がって、座るようにします。

痛みに応じて車椅子に乗ります。


	

	筋力強化
	
	・両下肢の筋力を低下させないように筋力練習を実施します。

・腹筋・背筋も同様に筋力練習します。

⇒いずれも、ベッド上にて痛みの度合いに応じて実施します。


	・座った状態や、足に重りを付けた筋力練習メニューも取
り入れていきます。



	関節の可動域の拡大
	
	・入院期間中に関節や筋肉が硬くならないように維持します。
（特に太ももの裏やふくらはぎのストレッチ体操など）

　　　　　　　　　　　　　

	歩行練習
	
	＜ﾍﾞｯﾄﾞ上安静期間のため歩くのは禁止です＞

・起き上がったり、立ったり、歩いたりすることにより、骨折部分が進行してしまう恐れがあるためです。


	・まずは立つ動作などから実施していきます。

・可能なら少しずつ歩く練

習をします。
	・歩行練習を中心に実施します。平行棒や歩行器や杖を使い
ます。

	動作の練習


	
	・寝返りやお尻上げなどを痛みの範囲内で実施していきます。
	・お一人で起き上がって座れるようにしましょう。


	・生活パターンに合わせた生活
動作の練習をします。


　　　　　　　　　　　　　年　　　　月　　　　日　　　　　　　　担当医：　　　　　　　　　　　　　　　　　担当理学療法士：

・リハビリ室で実施します。


・歩く練習を中心にします。


・退院に向けてのリハビリ期


間となります。


　リハビリ目的の亜急性期病


　床に部屋を移動する場合も


　あります。








