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研究成果の概要（和文）：初年度に,認知症治療病棟に勤務する看護師にインタビューを実施し重度認知症高齢
者に実施している口腔ケア介入を明らかにした．次いで書籍に記された口腔ケア方法と比較した．2年目に重度
認知症高齢者の看護を担う看護師10名に確定した口腔ケア方法の評価と有用性についてインタビューした．最終
年度は,認知症疾患医療センターを有する全国264施設に勤務する看護職員を対象に,重度認知症高齢者に対する
口腔ケア方法の実践頻度と必要性についてアンケート調査を実施し,ガイドラインに含むべき口腔ケア項目とし
て、重度認知症高齢者の状態・症状20項目、実践方法90項目を確定した．

研究成果の概要（英文）：In the first year of this study, we interviewed 8 nurses who worked in 
dementia treatment wards, and clarified an oral care intervention for elderly patients with severe 
dementia. We then compared the method with those written in books. In the second year, we 
interviewed 10 nurses who nursed elderly patients with severe dementia on the value and 
effectiveness of the oral care method. In the third year, we conducted a survey on the frequency of 
use of the oral care method and its necessity among elderly patients with severe dementia in nurses 
working at dementia disease medical centers in 264 facilities throughout Japan. We extracted 90 
items of the practice method and 20 items of the symptoms of severe dementia in the elderly, which 
may be included as oral care items in the guidelines.

研究分野：医歯薬学
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１．研究開始当初の背景 
厚生労働省（2013年 6月）の推計によると，
認知症高齢者数（日常生活自立度Ⅱ以上）は
2025 年には 470 万人に増加し，全高齢者の
12.8％を占めると公表されている．認知症高
齢者の増加に伴い，誤嚥性肺炎などの合併症
の発症率も高まることが知られており（松本
一生，2006)，重症化が進むほど口腔内の状
態が悪化することも指摘されている（Gaiz M，
Mortimer A，Fratiglioni L，et al，2006．
石倉健二，中村容子，2008)．しかしながら
口腔ケアの実施による誤嚥性肺炎の予防や
減少が報告されており（Yoneyama T，
Yoshida M，Matsui T，et al，1999)，認知
症高齢者に適切な口腔ケアを実施すること
により，生活の質（Quality of Life：QOL）
の維持向上が見込まれることも報告されて
いる（Montandon A，Pinelli A，Fais M，
2006)．認知症病棟を有する病院において，
認知症高齢者に日常関わっている看護師お
よび認知症看護認定看護師たちが口腔ケア
の必要性を認識しているにもかかわらず，認
知症高齢者一人ひとりに適した口腔ケア方
法を決定する自信がある看護師は 35.1％と
少ないことが報告されており（諏訪さゆり，
2012) 認知症高齢者に対する口腔ケアの困
難さがうかがえる．以上のことから，認知症
ケアの質の確保及び向上の観点からも認知
症ケア支援に関するモデル構築や評価指標
の必要性が感じられる．そのため，ケア実施
者が適した介入方法を決定し，介入技術を保
障できる具体的な行動指針となるべき簡便
なガイドラインが必要と考える．今後，増加
が予測される重度認知症高齢者の QOL を保
持するためにも，彼らの生活の場となる施
設・在宅を問わず使用できる口腔ケアガイド
ラインの作成は重要な課題と考える． 
 
２．研究の目的 
本研究は，重度認知症高齢者に実践している
看護師の口腔ケアの現状とその方法を明ら
かにし，そのケア方法の適否を書籍で述べら
れている介入方法と照合し確認する過程を
経て，認知症高齢者の口腔ケアの専門家の協
力下に，重度認知症高齢者の口腔ケアの介入
方法を明確にし，重度認知症高齢者に対する
標準的な口腔ケアガイドラインの開発を目
指し，ガイドラインに含むべきケア実践方法
を明らかにすることである． 
 
３．研究の方法 
（１）広島市内で認知症疾患医療センターを
有する病院に勤務し， 重度認知症高齢者に
直接関わっている看護師8名を対象にインタ
ビューを行い，実施する口腔ケアについて，
その対象となる状況と介入方法の検討に資
するために，実際に行っている具体的な行為
のレベルまで明らかにした．研究対象となる
看護師の選定は，認知症治療病棟に勤務して
いること，認知症看護の経験が 5年以上であ

ること，病棟において口腔ケアを積極的に行
っており，病棟内で口腔ケアについて指導的
立場にあること，看護師長及び看護部長の推
薦のあった者とした．分析方法は内容分析を
用いた． 
（２）インタビュー結果と臨床で使用されて
いる認知症高齢者への口腔ケアに関する基
本文献 5冊と比較検討し，得られた重度認知
症高齢者の状態に適した介入方法を示した
口腔ケアクロス表を作成した． 
３）研究協力者である認知症看護認定看護師
1名，摂食・嚥下障害看護認定看護師 2名と，
老年看護学研究者 2 名による討議を行った．
重度認知症高齢者への口腔ケアの要素を抽
出し，ガイドラインに必要と考える口腔ケア
項目を一覧でまとめ，実践で使用可能な重度
認知症高齢者への口腔ケアチャートを作成
した． 
（４）広島市内の認知症高齢者病棟を有する
老人病院で重度認知症高齢者の看護を日常
業務として担う看護師 10 名に，口腔ケアチ
ャートに添って勉強会を実施し，必要な口腔
ケア方法について習得していただいた後に，
重度認知症高齢者の口腔ケア実施時に作成
した口腔ケアチャートを使用して頂いた．そ
の後，有用性を確認するためにインタビュー
を実施し，テキストマイニングとエクセルに
より発言を分析し，その結果を基に重度認知
症高齢者に必要な口腔ケア方法を明確化し，
ガイドラインに含むべき内容を確定させた． 
 
４．研究成果 
（１）認知症治療病棟に勤務する看護師（男
性１名，女性 7名，平均年齢は 50.1（SD12.7；
min30～max64：以下同じ）歳、そのうち看護
師平均経験年数 23.0（SD12.8；7～42）年、 
認知症高齢者看護平均経験年数 11.2
（SD7.3；5～28）年）が重度認知症高齢者に
実施していた口腔ケア介入の現状として，
461 枚のラベルを分析した結果，最終的に重
度認知症高齢者にとって口腔ケアが必要な
状態として 20 項目（表１），ケア実践方法 89
コードが抽出された．それらを【口腔ケアに
関する介入】【認知機能低下に関する介入】
【リスク管理に関する介入】【義歯における
介入】【口腔ケアにおける連携】の 5 項目に
まとめ，重度認知症高齢者を日ごろ看護して
いる看護師が，口腔ケア介入をどのように実
施しているか，具体的な行為のレベルで明ら
かにした． 



（２）Webcat plus の検索結果から，認知症
高齢者に提供されている口腔ケアについて
言及する書籍として，『実践！認知症を支え
る口腔のケア』（2007 年発行）と『認知症高
齢者の口腔ケアの理解のために』（2009 年発
行）および『これから始める認知症高齢者の
口腔ケア』（2011 年発行）『口腔ケアガイド』
（2016 年発行）の 4冊と，口腔ケアの対象者
を高齢者・認知症・有病者・障害者と限定し
て書かれていることと，対象の読者は医療従
事者に限定し，現場で役立つように口腔ケア
における具体的な指針と方向性を提供して
いることから海外発行書籍として『Holistic 
Oral Care』を選択した．次に，（1）で得ら
れた重度認知症高齢者に対する口腔ケア実
践方法と比較検討し（図１），クロス表を作
成した（表２）．看護師と書籍の両方から抽
出された 59 コードは，ケア実践方法として
の必要性が高いためガイドラインの必須項
目になると考える．中でも，『実行機能障害・
記憶障害・失認失行』『拒否』という状態は，
口腔ケアを困難とさせる要因であり，それら
に対するケア実践方法は，認知症病棟におい
て特にニードが高かったといえる． 

 

（３）（２）で作成した口腔ケアクロス表を
基に，ガイドラインに必要と考える項目を再
確認し，網羅した口腔ケアチャートを作成し
た．その結果，口腔ケアが必要な重度認知症
高齢者の状態 20 項目と，その状態に対する
口腔ケア実践方法は 90 コードとなった．具
体的には、寝たきり度として「寝たきり」の
状態に対する介入 4 項目、「座位可」の状態
に対する介入 3 項目、「自立歩行可」の状態
に対する介入 1項目であった。中核症状とし
て「実行機能障害・記憶障害・失認失行」に
対する介入 7 項目、「口腔失行」に対する介
入 3項目であった。BPSD として「拒否」に対
する介入 9項目、「暴力」に対する介入 6項 



目、「不穏」に対する介入 2項目、「徘徊」に
対する介入 4項目であった。口腔状態として
は、「口腔乾燥」状態に対する介入 6項目、「痰
付着・痰貯留」状態に対する介入 5項目、「嚥
下障害」状態に対する介入 3 項目、「食物残
渣」状態に対する介入 7 項目、「残存歯」状
態に対する介入 6 項目、「出血」状態に対す
る介入 7 項目、「舌苔」状態に対する介入 3
項目、「口臭」状態に対する介入 1項目、「炎
症」状態に対する介入 2 項目、「唾液多量」
状態に対する介入 4項目、義歯使用に対する
介入 7項目であった．最後に、このチャート
は，重度認知症高齢者の状態に適した口腔ケ
ア方法を短時間で選択し，実践につなげるこ
とができる簡便で利用可能な実用性を重視
して作成した． 
 
（４）重度認知症高齢者の看護を日常業務と
して担う看護師 10 名（男性 2 名女性 8 名、
平均年齢 36.1（SD9.5；min26～max53：以下
同じ）歳、看護師平均経験年数 8.6（SD5.0；
0.5～17）年，認知症高齢者看護平均経験年
数は 4.0（SD2.3；0.5～8）年）へのインタビ
ュー結果から，口腔ケアチャートは，重度認
知症高齢者の状態に適した看護方針が明確
で，その実際的介入方法を短時間で選択でき，
実践につなげることができ，簡便に利用しや
すいと評価された．そのため，（３）で作成
した口腔ケアチャートに含まれる，口腔ケア
が必要な重度認知症高齢者の状態20項目と，
その状態に対する口腔ケア実践方法として
90 コードは，ガイドラインに含むべき項目と
して適切であると考える． 
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