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【はじめに】 

認知症は高齢になるほど発症者が増加することが知られており、65～69 歳では 1.5%、75

～79歳では 7.1%、85歳以上では 27.3%と、加齢とともに認知症の発症割合が高くなってい

る(平成 19 年度厚生労働科学研究費補助金研究分担報告書)。また、平成 21 年簡易生命表で

は平均寿命が男性では 79.5 年、女性では 86.4 年となっており、高齢化が進む我が国におい

ては、認知症の発症者は今後も増加すると推測されている。 

認知症の発症に伴い、今までの生活に支障をきたすようになり、また病気に対して不安を

強く抱くことがある。我々は本人とともに、加齢に伴う変化を受け入れ、その人らしく生き

ていく支援を実践することが、認知症ケアにつながると考えている。 

そこで、我々は林氏の事例を分析することで、認知症ケアの在り方について考察をおこな

ったので報告する。 

 

【実践方法】 

対 象 者 ：林 梅子氏(仮名) 

年 齢 ：92歳  

性 別 ：女性 

現 病 歴 ：アルツハイマー型認知症 

認知症高齢者日常生活自立度 Ⅲｂ 

既 往 歴 ：誤嚥性肺炎(平成 20年 3月～約 3ヶ月間入院) 

     誤嚥性肺炎(平成 22年 3月～約 2週間入院) 

取り組み：家族も職員も林氏の行動の制限をしなかった。 

林氏を活かす環境・人間関係作りの支援や見守りを行った。 

食べたいものを食べられる環境への準備や整備をした。 

おいしく食べられる環境を見直した。（畑作り、おやつ作りなど） 

林氏を取り巻く環境について焦点を当て、今後の認知症ケアに活かすための人的な要因と

して「家族の考え方や対応」、「職員からご本人へのケア」「デイサービス利用者との関わり」

について分析を行った。物的な要因として、食事ケアについて分析を行った。以上の分析結

果を基に、今後のケアの改善へ役立てるものとする。 

なお、本研究を実施するにあたり、本人・家族に趣旨を説明し、了解を得ている。 

 

【結果】 

平成 16年から要介護度は 1を約 6年間維持し、その後入院を機に平成 22年 4月から要介

護度が 3となったが、平成 22年 10月には要介護度が 2へと改善が認められた。認知症高齢

者日常生活自立度は平成 19 年にはⅡb、平成 21 年にはⅡa、平成 22 年にはⅢb の評価であ

るが、良好な人間関係を構築出来ている。 

食事については、誤嚥性肺炎後はミキサー食提供との指示が出ての退院、デイサービス利

用再開となった。しかし、見た目や味などから「みんなと同じ食事（普通食）を食べたい」



という林氏の希望や家族の思いを実現させるべく、我々は状況を見ながらご家族と共に、林

氏が普通食を提供できる状態へと導いた。なお、現在の食事形態は軟飯(主食)と一口大(副菜)

である。 

現在も認知症は進行しているが、家族と共に、デイサービスを利用しながら、林梅子さん

らしい生活を送られている。このような暮らしが送られているのは、加齢に伴う予期せぬ様々

な出来事に対して、その都度「年を重ねたら当たり前よね」と向き合う家族の気持ちがある

ため、変化も認知症も大きな障害とはなっていない。 

 

【考察】 

高齢者や認知症の人に対するケアとして、行動や活動を制限することにより、より安全な

環境で生活してもらえるようにと考え行動する傾向にある。しかし、林氏の場合は食事を通

して安全性よりも、本人の気持ちを大切にした環境が、要介護度を維持・改善させた要因で

あったのではないかと考えている。 

林氏の分析より、認知症の人や取り巻く人々（家族、デイサービス利用者、職員など）が

自然の流れ（時間の経過）に逆らわず、変化を受け入れながらも、認知症の人の気持ちを大

切にした「環境」を形成することが認知症のケアにおいても重要であると言える。今後、認

知症の人へのケアはもちろん、家族の考え方や気持ちに対するケアをどのように行っていく

か、認知症の人も家族も共に心地よい環境をどのように作っていくか、我々の課題と考えて

いる。 

 

【別資料】 

林氏のご家族から寄せられた声を、以下に掲載する。 

公益社団法人 認知症の人と家族の会 香川県支部会報「よせがき」より 
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