
排泄ケアについて



高齢者の特徴・パット機能を考えると２回～１２回/日の排泄交換回数が考えられる
パットの機能性を考慮した場合、排尿よりも排便のほうが感染を含むリスクが高い

特徴 パットの機能・特徴

排尿 ・１日の尿量：７００cc～１２００cc
・１回の排尿量：１００cc～１５０cc
・膀胱内の状態：１時間に６０ｃｃ～１２０ｃｃ溜まる

１５０cc～２００cc程度で尿意を感じる
・菌はほとんど存在しない

・通気性が良い

・最大吸収量：８００cc

排便 ・１日２回、朝食後に多い
・食事後は腸が動きやすい
・排出量：約１５０ｇ/日が目安
・腸内細菌を中心に、たくさんの菌が排出

・通気性が良い

資料 ）症状別アセスメント・看護計画ガイド 照林社



施設別 排泄回数比較
トイレ誘導者

オムツ交換者

トイレ誘導に関しては、４回～９回と大きな差がみられる
オムツ交換は、ほとんど差がない

※Ｃ施設・Ｄ施設・・・排尿タイミング・尿量に応じて時間・回数は変動みられる

資料 ）Ａ施設・Ｂ施設・Ｃ施設・Ｄ施設２７年度排泄表

施設 ０時 １時 ２時 ３時 ４時 ５時 ６時 ７時 ８時 ９時 １０時１１時１２時１３時１４時１５時１６時１７時１８時１９時２０時２１時２２時２３時 排泄回数

Ａ施設 ４回
Ｂ施設 ７回
Ｃ施設 ９回
Ｄ施設 ９回

施設 ０時 １時 ２時 ３時 ４時 ５時 ６時 ７時 ８時 ９時 １０時１１時１２時１３時１４時１５時１６時１７時１８時１９時２０時２１時２２時２３時 排泄回数

Ａ施設 ４回
Ｂ施設 ５回
Ｃ施設
Ｄ施設

対象者なし

対象者なし



全排泄回数に占める排尿有り比率
(単位：％)
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全体的な排尿有りの比率は大差はない

資料 ）Ａ施設・Ｂ施設・Ｃ施設２７年度４月排泄表



全トイレ誘導回数に占める排尿有りの比率
(単位：％)
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トイレ誘導回数による排尿有りの比率は大差はない

資料 ）Ａ施設・Ｂ施設・Ｃ施設２７年度４月排泄表

トイレ誘導回数



トイレ誘導者 時間別排尿あり比率
(単位：％)
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時間別による排尿あり比率は大差はない

資料 ）Ａ施設・Ｂ施設２７年度４月排泄表



トイレ誘導者 時間別訴えのある比率の比較
(単位：％)
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資料 ）Ａ施設・Ｂ施設２７年度４月排泄表、トイレの訴える方(Ａ施設９名・Ｂ施設４名)

トイレの回数が多いと訴えのある比率は低くなる傾向



オムツ交換者 排泄回数に占める排尿有りの比率
(単位：％)
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排尿有りの比率に大差がないものの、オムツ交換回数はＢ施設が１回多い

資料 ）Ａ施設・Ｂ施設２７年度４月排泄表
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年度別 臀部皮膚トラブル件数比較
(単位：件)

Ａ施設 Ｂ施設

施設を比較すると、大きな差がみられ
排泄回数と皮膚トラブルに相関関係が考えられる

資料 ）Ａ施設２５年度・２６年度事故データ、Ｂ施設２５年度・２６年度事故データ



年代別 臀部皮膚トラブル件数推移
(単位：件)
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排泄回数を１回減らす取り組

※Ａ施設は２５年度より排泄の勉強会導入により、排泄回数を１回減らす取り組み開始する

平成２５年以降、排泄回数を減らすものの、皮膚トラブル件数は横ばいで推移している
排泄回数と皮膚トラブルの因果関係は無いと予測される

資料 ）Ａ施設２３年度～２６年度事故データ



時間別 排便タイミング比較
(単位：件)
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６時～１２時が排便のタイミングである入居者が、全体の半数程度を占める

資料 ）Ａ施設２７年度４月排泄表(トイレ誘導者３５名、オムツ交換者６名)

※排泄介助が必要な人に限定



トイレ誘導者 時間別排便タイミング比較
(単位：件)
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同傾向がみられる

資料 ）Ａ施設２７年度４月排泄表(35名)



オムツ交換者 時間別排便タイミング比較
(単位：件)
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６時～１２時、１２時～１８時の割合が多い

資料 ）Ａ施設２７年度４月排泄表(オムツ交換者6名)



オムツ交換者 個人別時間別排便パターンの有無
(単位：件)

4
3

1

0

5

3

16

21

2 15

8

5

5

17

2

5

7

8

1

13
1 3

0

7

A B C D E F

0時～6時 6時～12時 12時～18時 18時～0時

６時～１２時から減少傾向＝排便が続くことが予測される

資料 ）Ａ施設２７年度４月排泄表(オムツ交換者６名)



排泄おけるユニットケアの考え

○「清潔・快適」と優先する

○それぞれの排泄パターンに合わせた、自然な排泄が出来るようにする

○羞恥心・プライバシーに配慮した対応を心がける

○座位排泄を心がける

⇒２４時間シートを使用し、排泄パターンに合わせた対応を行うことで、自律や尊激を守

ることに繋げる

⇒１回量がパットに出たときに都度、パットを交換することを目指す

⇒本人の訴えがあれば、優先して対応することを目指す

資料 )ユニット型施設ケア方針



現状および課題

既存施設

高齢者の特徴
パットの機能

ユニットケアの考え

①排泄回数・時間による排尿比率は変わらない
②排泄回数が多くなるとトイレの訴えの比率は低くなる傾向がみられる
③排泄回数と皮膚トラブルの因果関係は無いと推測できる

④個人の排便パターンは全体的にみると６時～１２時が排便タイミングであり、オムツ交換者は続
くことが予測される
⑤Ａ施設・Ｂ施設入居者の排泄リズムは把握できておらず、業務中心に排泄ケアを行っている
⑥Ｃ施設・Ｄ施設では、食時前・食後を軸に個々に合わせて対応を行っている

①２回～１２回/日の排泄交換回数が必要と考えられる
②排尿より排便のほうが感染を含むリスクが高い
③食後は腸が動きやすい

④尿は１時間に６０ｃｃ～１２０ｃｃ膀胱内に溜まり１５０ｃｃ～２００ｃｃ程度溜まると尿意
を感じる

①２４時間シートを使用し個々の排泄パターンに合わせた対応を行っている
②トイレの訴えがあれば、都度対応している
③１回のパット尿量に合わせて都度、交換している



称揚苑：排泄ケアの方向性(案)

称揚苑方針：親孝行に、安心を

ひとりひとりに合った心地よさを考えます。

快適に排泄出来るよう、排泄間隔を考え個人に
合わせたケアを行います。



方向性(案)
提案 メリット デメリット 自

己
評
価

①一定の排泄回数(４回)に一律のケア ・人員配置が検討しやすい
・業務が遂行しやすい

・排泄タイミングが合わないのであれば利用
者への負担が大きい
・個人のリスクは高い

×

②一定の排泄回数(４回)に個別対応(１回
～８回)を促すケア

・個人に合った対応が出来る
・排泄リズムに近いケアが出来る
・個人のリスクを軽減できる

・排泄タイミングに合わず、個別に対応でき
ないのであれば、利用者の負担・リスクが
大きい

○

③一定の排泄回数(６回)に個別対応
(１回～６回)を促すケア

・個別にあった対応が出来る

・パットに排泄することを軽減出来、排泄リ
ズムに近いケアが出来る
・個人のリスクを軽減できる

・排泄タイミングに合わないのであれば、職
員と利用者の負担が大きい

◎

④一定の排泄回数(９回)に個別対応(１回
～３回)を促すケア

・人員配置が検討しやすい
・排泄リズムに近いケアが出来る

・排泄タイミングが合わないのであれば、職
員と利用者の負担が大きい
・排泄時間に人員の確保が必要

○

⑤個人に合わせたケア ・個々の生活スタイルを尊重できる ・随時対応できる人員の確保が必要

・排泄リズムをつかむ時間を要し、随時、見
直しが必要

○


