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研究成果の概要（和文）：認知症高齢者を対象としてネイルカラーリング介入を実施し、ランダム化比較試験を
通じてBPSDとQOLの変化を検討した。対象者は介護施設に入所中の認知症高齢者77名。対象者を無作為に2群へ割
り付けた後、介入群に対しては1週間に2回の頻度でネイルカラーリング介入を3ヶ月間実施した。得られた数値
は二元配置分散分析を用いて2群間の比較を実施した。その結果、BPSDとQOLに関する測定項目において有意な交
互作用が確認された。本研究では介護老人保健施設に入所中の認知症高齢者を対象として3ヶ月間のネイルカラ
ーリング療法を行なえば，BPSDを軽減できる可能性が示唆された。

研究成果の概要（英文）：We conducted nail-coloring therapy intervention targeting elderly 
individuals with dementia to clarify changes of the behavioral and psychological symptoms of 
dementia (BPSD) and quality of life utilizing a randomized controlled trial. Subjects of this study 
were the 77 elderly individuals with dementia at a long-term care facility.After randomly separating
 subjects in two groups, we applied nail-coloring therapy to the Intervention Group (n=38) twice per
 week for three months.  Data obtained from the study were used to compare the two groups utilizing 
two-way factorial analysis of variance (two-way factorial ANOVA). Results revealed significant 
interaction between the two groups regarding subject BPSD and QOL. [Conclusion] Results suggested 
that three-month nail-coloring therapy may reduce BPSD in elderly individuals with dementia at a 
long-term care facility. 

研究分野： 介護予防
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１．研究開始当初の背景 
現在、日本の 65 歳以上の高齢者人口は総

人口の約 24％を占めているとされている。ま

た、要介護状態にある高齢者の中で、認知症

が原因となって要介護状態となった高齢者

は、全体の 14％にのぼると推計されている。

日本における老人保健施設の入所者を鑑み

ると「認知症が最も多い疾病」とされており、

軽度の認知症を含めると入所者の大半を占

めると指摘されている。  

認知症の初期症状として「身だしなみに無

関心・自尊感情の欠如・社会的接触からの閉

じこもり」が挙げられるという指摘がある。

また、欧米においてはメイクアップを行うこ

とで well-being や QOL を改善すると報告さ

れており、早期からマニキュアなどの美容ケ

アのサービスを取り入れる病院が少なくな

いようである。 

「高齢者」と「マニキュア」に関する先行

研究を検索すると、マニキュア介入を実施し

た研究は、わずか４件と非常に少ない結果と

なっており、効果の検証についても、観察法

を用いた研究が多い傾向にある。現在、客観

的評価や認知症女性高齢者などをキーワー

ドとした研究はきわめて少ないのが現状と

言える。 

高齢者における QOLと ADL との関連性につ

いは、堤谷らはマニキュア介入によって QOL

が向上することを指摘し、ADLの自立度がQOL

に影響していることを示唆している。  

 
２．研究の目的 
十分なマニキュア介入（療法）をおこなう

ことによって、対象者における QOL や BPSD、

認知機能面等がどのように変化するのかを

検証する目的で本研究を実施した。本研究の

結果によって、マニキュア介入（療法）が認

知症高齢者における QOL の向上や BPSD の軽

減寄与する効果を示すことができれば、将来

的に認知症高齢者への効果的な治療的な介

入方法の一つとする基礎資料になり得るも

のと考えられる。  

 

３．研究の方法 
(1)対象 

本研究の対象は、老人保健施設に入所中の

女性の認知症高齢者とし、研究計画書の中で

事前に定めた適格条件と除外条件に照らし

合わせて選定を実施した（表 1）。対象者の

平均年齢は 88.6±3.4 歳で、MMSE の点数は

13.1±4.6 であり、対象者全員が中等度より

も重度の認知症を有していると判断できた。 

表 1．対象者の選定基準 

適格条件 

●年齢が 65 歳以上である。 

●女性である。 

●医師により認知症と診断されている。 

●Mini-Mental Scale Examination が 5～25 

点である。 

除外条件 

●研究の同意がご家族から得られない。 

●アレルギーを有している。 

●パーキンソン病がある。 

 

(2)評価項目 

①認知機能面の評価 

Mini-Mental State Examination（以下

MMSE）を用いた。MMSEは 1975年に Folstein

らが入院患者用の認知障害測定を目的に

開発した。改訂版長谷川式簡易知能評価ス

ケール(以下、HDS-R)に類似の言語性設問

に加え、紙を折る問題、文章や図形を書く

問題など動作性の設問があり、総計 11 問

で 30 点満点である。HDS-R とよく相関する

と報告されている。この検査の検出力・特

異性とも23/24点をカットオフ値とすると

すぐれた結果が得られる。森らの日本語版

MMSE の検討でも 23 点以下にアルツハイマ

ー型認知症群の 95.7%が含まれることが示

されている。 



②QOL の評価 

認知症高齢者専用の QOL 評価尺度である

QOL-D を用いた。QOL-D は米国の Rabins らが

開発した QOL 尺度を、鎌田らが日本語化した

ものであり、さらに日本風土を反映した項目

が追加され、その信頼性も確認された。認知

症高齢者 QOL スケール（以下、QOL-D）の点

範囲は 0～72点で、高得点ほど QOL が高いと

評価されることとなる。総合得点とともに、

「周囲との生き生きとした交流」、「自分ら

しさの表現」、「対応困難行動のコントロー

ル」の各下位領域についても評価可能となっ

ている。 

③BPSD の評価 

Neuropsychiatric Inventory（以下 NPI） 

を用いた。NPI は認知症患者における行動・

心理症状（Behavioral and Psychological 

Symptoms of Dementia:以下、BPSD）に関す

る情報を得ることを目的として 1994 年に

cummings らによって開発された介護者に対

して施行する半構造化面接による検査方法

である。NPI のオリジナル版は「妄想」、「幻

覚」、「興奮」、「うつ」、「不安」、「多

幸」、「無関心」、「脱抑制」、「昜怒性」、

「異常行動」の 10 項目からなる。その後、

1998 年にアルツハイマー病や他の認知症疾

患で高頻度に認められるため「夜間行動」、

「食行動」の 2 項目が加えられた。さらに、

1998 年に D.Kaufer らにより、各精神症状項

目の介護者に与える負担度の程度の評価と

して介護負担度尺度が開発され、「負担度得

点」が追加された。NPI の 12 のカテゴリーに

は、主要な症状を反映した質問が用意されて

いる。情報提供者は書くカテゴリーの主質問

に対し、最初に「なし」か「あり」または「適

応なし」かの回答を行う。もし、主質問に対

して「なし」または「適応なし」であれば、

次のカテゴリーに進み、もし、「あり」であ

れば、下位項目を実施し、該当する症状の頻

度を 1‐4の 4段階で、その重症度を 1‐3の

3 段階でそれぞれ評価する。「夜間行動」と

「食行動」については NPI 得点には通常含ま

れず、特に検討が必要な場合のみ取り扱う。

したがって、通常、得点は「夜間行動」、「食

行動」以外の 10 項目の頻度と重症度の積の

合計で評価され、総点は120点となっている。

また、別途、負担度は 0‐5 の 6 段階でそれ

ぞれ評価する。1997 年に桑野らによって日本

語版 NPI が開発され、信頼性が証明された。 

 

(3)手順 

①介入前の評価（ベースライン評価） 

まず、対象者を 2 群へ無作為割付を行い、

介入前のベースライン時における評価を実

施した。 

②実際の介入と評価（介入期間） 

ベースライン評価を実施した後、3 ヶ月間

にわたって対象者の指の爪にマニキュアの

カラーリング介入を実施した。介入期間中は、

介入群に対して 2週間に 1回（10～15 分）の

頻度で合計6回のマニキュア介入を継続的に

実施した。マニキュア介入の際には対象者の

安全面に配慮し、肘掛け付きの椅子か車椅子

に座っていただくように配慮した。この期間

（介入期間中の 3ヶ月間）、対照群おいては

介入群と同様に 1 回につき 10～15 分間の範

囲内で机を介して対面し、会話などを実施し

た。なお、介入期間においては、2 週間に 1

回の頻度でベースライン評価と同様の評価

項目にて対象者全員の評価を実施した。  

③フォローアップ評価について 

 3 ヶ月間の介入期間が終了した後、当初は

3 ヶ月間のフォローアップ期間（完全な非介

入期間）を設ける予定であったが、対象者の

ご家族や研究協力施設側から長期フォロー

アップの設定を強く拒否された経緯があり、

フォローアップ評価を介入開始後から1ヶ月

間のみ実施することとなった。 

③解析 

ベースラインにおける基本属性と測定項



目（MMSE、NPI、QOL-D）の得点について両群

間の比較を行うために Mann-Whitney U-test

を用いた。また、測定項目の得点について、

「ベースライン、介入開始後 1ヶ月、介入開

始後 2ヶ月、介入開始後 3ヶ月」のそれぞれ

の時点における比較を行うために、二元配置

分散分析を行った。全ての検定における有意

水準は 5%未満とし、両側検定とした。 

④倫理的側面への配慮 

 研究協力施設における本研究実施に関す

る倫理審査の場を設けた上で、対象者が入所

されている施設長ならびに現場スタッフの

リーダーに対して研究の趣旨に関する説明

を口頭と書面にて行った。そして全ての対象

者のご家族に対して、研究の趣旨に関する説

明を口頭と書面にて行った。対象者のご家族

への説明内容は、対象者による本研究への協

力内容と得られた情報の秘密保守について

記述された文書に沿って行われ、文書での同

意を得た。同意が得られた対象者における研

究実施に際しては、対象者の身体・精神状態

に注意を払いながら十分な配慮のもとでの

実施に善処した。また、研究協力への同意が

得られなかった場合には本研究の対象から

除外し、研究協力に同意しなかった場合でも

当該対象者に対して一切の不利益が発生し

ないことを対象者のご家族に対して十分な

説明を実施した。 

 

４．研究成果 
(1)介入群と非介入群について 

適格条件と除外条件に照合し、最終的に 77

名の症例が対象者として選出された。ベース

ラインにおける基礎属性と測定項目につい

ては、全ての項目において介入群（38 名）と

非介入群（37名）との間に有意な差は認めら

れなかった。 

(2)得られた結果 

ベースラインからフォローアップ終了ま

での 4 ヶ月間における各測定項目について 2

群間の比較を行った結果、NPI における「BPSD

の重症度」、QOL-D における「周囲とのいき

いきとした交流」、「自分らしさの表現」、

「対応困難行動のコントロール」について有

意な交互作用が認められた。 

(3)QOL と BPSD の変化について 

「周囲との生き生きとした交流」について

介入群では、ベースラインから介入開始後 2

ヶ月～3 ヶ月で改善傾向が認められ、その後

フォローアップ期間終了時に至るまで維持

されていた。「自分らしさの表現」について

も「周囲との生き生きとした交流」と同様に

して、介入群は介入開始後 2 ヶ月～3 ヶ月で

改善傾向が認められ、フォローアップ終了後

に至っても緩やかな向上傾向が認められた。  

「対応困難行動のコントロール」について

は、認知症の周辺症状や BPSD の度合いを推

し測ることが可能な項目となる。この項目に

ついて、介入群ではベースラインから介入開

始後 2ヶ月あたりから変化が現れ始め、その

後はフォローアップが終了するまで向上し

続けた。このことは NPI における結果と同様

にして、マニキュア介入が認知症高齢者にお

ける BPSD の改善を促す可能性を支持するも

のと考えられる。 

(4)今後の展望 

 今回のデータに現在蓄積中のデータを加

え、国内の認知症ケアに関する学術団体が主

催する学会での成果発表、ならびに当該学術

団体が発行する査読付き学術誌に原著論文

として掲載されるべく活動を継続していく。 
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