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研究要旨：本研究の目的は，認知症ケアの質の向上に向けて，急性期病院に
おける認知症ケアの教育プログラムの開発と評価を行うことである。平成 26
年度は，前年度末に実施した大規模調査の分析を行い，教育プログラムに必
要な内容・方法を検討した。大規模調査とは，看護師 2,386 名を対象に認知
症看護の知識，アセスメント，実践，倫理的葛藤など 87 項目についてインタ
ーネット調査を行ったものである。一方，認知症看護の臨床上・教育上の現
状と問題点について専門看護師・認定看護師ら 6名を対象としたフォーカス
グループインタビューを行った結果，認知症のアセスメントに加え，患者を
人として尊重しケアすることの重要性があげられた。これらのことを総合し，
認知症の知識・アセスメントの強化に加え，認知症患者の体験している世界
を看護師が体験的に理解し，行動変容につながる講義・ロールプレイを用い
た教育プログラムの作成と評価の必要性が示唆された。 

 
 
A．研究目的 
 前年度は，病棟看護師を対象としたフォー
カスグループインタビュー（以下 FG）におい
て，認知症看護におけるアセスメントやケア
技術が十分でないこと，倫理的な課題への整
備があげられ，それをもとにインターネット
による現状調査を実施した。今年度の研究目
的は，①インターネット調査の分析を通して
認知症看護の現状と課題を抽出すること②専
門看護師・認定看護師を対象とした FG を行い，
認知症ケア教育プログラムに必要な内容と方
法を検討することである。 
 
 
B．研究方法 
1．インターネット調査の分析： 
2014年 3月に調査会社の医療用パネルに登

録している看護師 2,386 名を対象に認知症看
護の知識，アセスメント，ケア，退院支援，
他職種連携，倫理的課題等 87 項目についてイ
ンターネット調査を行った。項目は先行研究
および前年度に実施した病棟看護師の FG の

結果をもとに作成し，本研究班で内容を検討
した後に行った。主な項目は，認知症の知識・
アセスメント・実施・倫理的問題に対する知
識や対応についてである。回答はリッカ―ト
スケールと自由記述であった。分析方法はイ
ンテージ社の統計ソフト Lyche を用いて，項
目毎の度数と割合を算出した。  
 
2. 専門看護師・認定看護師を対象とした FG 
2014 年 8 月に，老人看護専門看護師 3名・精
神看護専門看護師 2 名，認知症看護認定看護
師 1 名の計 6 名を対象に，認知症看護におけ
る臨床上・教育上の課題について FG を実施し
た。FG では，本研究班の研究者ら 4名が参加
し，インタビューの内容分析を行った。 
倫理面への配慮：インターネット調査は対

象者の回答をもって参加への意志があったも
のとみなした。FG については，2013 年 6月に
東京女子医科大学倫理委員会の承認を得た後
に実施した。双方のデータ管理は，個人情報
の保護を行い，匿名性の保持を遵守した。 
 



 

C．研究結果 
1．インターネット調査分析：看護師 2,386
名中，有効回答は 1,311 名（54.9％）であっ
た。過去 5年間に認知症看護の経験のある看
護師は 805 名（61.4％）であり，施設の内訳
は，急性期病院が 38.9％，長期療養型が
16.9％，急性期高齢者専門病院が 1.8％，そ
の他が 45.2％であった。知識について，認知
症の病態に関する十分な知識をもっている
かについては，＜そう思わない＞が 45.8％，
認知症患者のコミュニケーションの特徴と
対応の留意点について十分な知識をもって
いるかについては，＜そう思わない＞が
42.9％，意思決定できない場合の対応につい
て十分に知識をもっているについては，＜そ
う思わない＞が 51.7％であり，半数程度が十
分な知識をもっているとは認識していない
ことが明らかになった。一方，アセスメント
について，認知症であることをふまえた栄養
状態のアセスメントをしていたかについて
は，＜はい＞が 55.8％，食事介助が必要な場
合の認知症症状や個別のアセスメントをし
ていたかでは＜はい＞が 64.5％，認知症であ
ることをふまえ痛みを訴えられない事をふ
まえたアセスメントを実施していたかは＜
はい＞が 47.％であった。ストレスを引き起
こす要因を最小限にするアセスメントをし
ていたかは＜はい＞が 34％であった。転倒転
落しないための工夫は，4 段階で＜＜非常に
＞＜かなり＞＜少し＞を併せると 96.7％が
工夫をしていたと回答した。多職種連携の時
間があったかは，上記同様の回答様式で
85.6％があったと回答した。介護者との連携
についても 81.７％がしていたと回答した。 
 
2.専門家を対象とした FG の結果 
専門看護師・認定看護師ら 6 名を対象に実

施した。その結果，【看護のコアとなる態度】
として，認知症患者の体験している世界を理
解し，患者を意志ある存在として対応を基盤
とし，下記を強化した教育が必要であること
が示唆された。①【認知症のアセスメント】
（病態，BPSD の重症度，せん妄との鑑別，身
体症状・ADL）・②【包括的・個別的アセスメ
ント】（どのような人だったのか，表情・行
動・症状の観察と記録等）③【ケアの工夫】
（認知機能の維持や薬に頼らないケア，早期
退院を考えたケア等）④【意思決定支援】（言
語だけでなく複数回確認する等）。 
 

D．考察 
    認知症看護において，安全面の工夫や看護

師・介護者を含めたケア方法や対応の連携は
行われているものの，病態やせん妄との鑑別
等の知識やアセスメント，個別的・包括的ア
セスメント，ケアの工夫や意思決定支援につ
いては十分とは言えない現状であることが明
らかになった。急性期病院においては，治療
や療養の場の意思決定等の対応をふまえ，知
識とアセスメントを，効果的なケアにつなげ
られる実践的教育プログラムの開発と評価は
必要である。 
 
 
E．結論 
 急性期病院における認知症の質の向上に向
けたプログラムでは，認知症患者の体験して
いる世界を体験的に理解し，認知症の知識・
アセスメント，意思決定支援を強化し，ケア
の行動変容に向けた講義・ロールプレイを用
いた教育プログラムの作成が必要である。 
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