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2003年に高齢者介護研究会が提出した報告書 ｢2015

年の高齢者介護｣ では, 高齢者の尊厳を支えるケアの

確立に向けた方策の一つとして, 施設介護においては

個別的なケアを実施するためにユニットケアを普及さ

せることを提唱した｡ ユニットケアとは, 施設の居室

をいくつかのグループに分け, それぞれを一つの ｢生

活単位｣ として, 少人数の家庭的な雰囲気のなかで個

人の生活のリズムを尊重したサービスの提供を行うも

のである１) と説明されている｡ 介護を必要とする高齢

者が生活する場のひとつである特別養護老人ホーム

(以下特養とする) は, 2002年より個室・ユニット化

を原則とする小規模生活単位型特別養護老人ホームが

制度化され, 既存の大規模施設も個室・ユニット化へ

の転換が推進されている｡ その結果, 2006年現在, 特

養全施設5,716施設のうち, ユニットケアを実施してい

る施設は1,116施設となっている２)｡

ユニットケアは, これまでの施設介護への疑問や反
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【目的】ユニットケアを導入している特別養護老人ホームにおいて, 認知症高齢者にかかわ
るケアスタッフがどのようなケアを実践しているのかを明らかにする｡【方法】６施設の介護
職者11名および５施設の看護職者５名に対し, 認知症高齢者に対する日常のケアについてフォー
カスグループインタビューを実施した｡ 調査期間は平成19年10月であった｡【結果】実践して
いる認知症ケアの内容について, 介護職者は９つのカテゴリーと33のサブカテゴリーに, 看護
職者は８つのカテゴリーと29のサブカテゴリーに分類された｡【考察】両職者はそれぞれの専
門性を活かしながら, 入居者の残された時間が最期まで輝き続けるために, その人らしい能力
を発揮しながら, 日々を安心かつ安全に過ごせるようなケアを提供していた｡ そのケアは, ユ
ニットゆえに入居者・家族と近い存在の中で , 創意工夫を繰り返しながら丁寧に行われて
いた｡ ����
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省に立った現場の実践の中から ｢個別ケア｣ を実現す

る具体的な手法として考えられたものである｡ しかし,

岡田３) は, 単にユニットケア施設にすればこれまで介

護現場が抱えてきた問題が解決し, 質の高いケアが提

供できるのではなく, 従来型の集団処遇的な手法によ

るケアに代わる介護サービスを創意工夫することが重

要で, ケアスタッフの資質と専門能力が問われる, と

指摘している｡ 特養の個室・ユニット化に関する先行

研究は, スタッフの体制の変化や動線, 入居者の滞在

場所の変化など生活空間からユニットケアの効果と課

題を明らかにしたもの４)５), ユニットケアへの環境移

行によるケアスタッフの適応過程や心身状態のストレ

スの変化を明らかにしたもの６～10) などがあるが, ケア

スタッフがどのようなことに創意工夫を行い, どのよ

うなケアを実践しているのか, スタッフへのサポート

体制はどうなのか, ソフト面に関する具体的な内容を

明らかにした研究は少ない｡

一方, 特養に入居している高齢者の96.2％に認知症

があり, 認知症高齢者の日常生活自立度 ｢ランクⅢ｣

以上の者が68.8％という状況が報告されている２)｡ 永

田11) は, 認知症高齢者が自宅以外の場に生活を移す場

合は, リロケーションダメージを最小とし, 在宅から

連続性を持って暮らし続けるためのケアが重要不可欠

であると述べており, 小規模な生活空間, なじみの人

間関係, 家庭的な雰囲気のなかで生活を支援していく

ユニットケアにおける認知症高齢者に対するケアの確

立が求められている｡ しかし, ユニットケアにおける

認知症高齢者に対するケアについては, 各施設やそれ

ぞれのスタッフの経験に基づく試行錯誤が重ねられて

いるのが現状であり, 事例研究12) や施設の取り組みに

関する報告にとどまっている｡

そこで, 本研究はユニットケアを導入している特養

において, 認知症高齢者にかかわるケアスタッフがど

のようなケアを実践しているのかを明らかにすること

を目的とする｡ なお, 本研究においてケアスタッフと

は介護職者および看護職者をいう｡ これまでのユニッ

トケアに関する研究では, 看護職者を対象としたもの

はみあたらなかった｡ 本研究では, ケアに携わる介護

職者および看護職者に焦点をあて, 両者の実践を明ら

かにすることから, ユニットケアサービスの質の向上

に寄与できると考える｡�������
A県内のユニットケアを導入している特養で働き,

特にリーダー的な役割をとりながら, 日々, 認知症高

齢者のケアに携わっている６施設の介護職者11名およ

び５施設の看護職者５名である｡���������
フォーカスグループインタビュー法を用いた｡ フォー

カスグループインタビューとは, ある特定のテーマに

関して少人数のグループを対象に行うインタビューで

ある13)｡ この方法は, グループのダイナミクスによっ

て参加者の考えが刺激され, 研究の焦点に関する考え

や感情が引き出されるようになる14) と言われている｡

本研究では, 複数施設における個々のスタッフの重層

的かつ多声的な語りを参照・分析するために, この方

法を用いることとした｡ 介護職者は, ３施設５～６名

を１グループとした２つのグループを作り, それぞれ

１回約３時間のフォーカスグループインタビューを実

施した｡ 同様に, 看護職者は５施設５名を１グループ

とし, 約３時間のインタビューを実施した｡����������������：インタビューの前に調査用紙
を配布し, 年齢, 性別, 所有資格, 雇用形態, 経験年

数, ユニットケア経験年数, 他施設でのケア経験の

有無, 現在の役職, ユニットリーダー研修受講の有

無について記入をしてもらった｡�������：各施設の調査対象者１名に調査用紙
を配布し, ユニット数, １ユニットの入居者定員数,

１ユニットのスタッフの構成, 夜勤体制などについ

て記入をしてもらった｡�������：認知症高齢者に対する日常のケアの
中で, １� 意図して取り組んでいること, 工夫してい

ること, ２�食事・排泄・入浴のケアをどのように行っ
ているか, ３�最期の看取りにどのように取り組んで
いるか, ４� 認知症ケアで何を大切にしているか, な

どであった｡������
平成19年10月｡������
討議内容を逐語化し, 認知症ケアを実践する中で大

切にしていることを表している特徴的な発言を抽出し,

類似性に基づいて整理・分類してカテゴリー化した｡

提供するケアは, それに携わるスタッフの意図やケア

を受ける者への思いが反映されていると考える｡ した

がって, どのようなケアをどのように行っているのか

��
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を抽出するために, 本研究は ｢認知症ケアを実践する

中で大切にしていること｣ を表している発言に注目し,

分析を進めた｡ また, 本研究はユニットケアにおける

介護職者および看護職者の認知症ケアの ｢実践内容｣

を明らかにすることが目的であるため, カテゴリーお

よびサブカテゴリーは ｢行動レベル｣ の表現とした｡

分析過程においては, 随時逐語録に戻りながら, 内

容の整理・分類の適切性について研究者間で検討, 確

認, 修正を行った｡�������
施設長に研究協力の同意を得た後, 調査対象者に研

究の趣旨, 研究協力・途中辞退の自由とそれ如何によ

る勤務への影響は一切ないこと, ケアの評価ではない

こと, 個人情報の遵守について口頭と書面で説明し同

意を得た｡ 討議内容は調査対象者の承諾を得て, 録音

および録画をした｡ 本研究は, 島根大学看護研究倫理

委員会の承諾を得て実施した｡����������
介護職者の概要を��に示す｡ 調査対象者は, 平均

年齢が36.6歳, 女性８名, 男性３名で, 10名が介護福祉

士の資格を持ち, ユニットリーダーなどの役職に就いて

いた｡ ユニットリーダー研修を受講した者が４名いた｡

看護職者の概要を��に示す｡ 調査対象者は, 平均

年齢が51.8歳, 全員が女性, 准看護師が１名で, 全員が

何らかの役職に就いていた｡ 看護職の経験は平均28年

10ヶ月で１名を除き, 病院での勤務経験があった｡ ユ

ニットリーダー研修を受講した者はいなかった｡

介護職者, 看護職者ともに, 特養での平均経験年数

は10年近くあったが, ユニット経験年数は平均１年10

ヵ月であった｡�������
調査対象者が勤務する６施設の概要を��に示す｡

ユニット数は３～８つと異なるが, １ユニットの入居

者定員, １ユニットの介護職数, 夜勤体制については

同じような状況であった｡ また, すべての施設におい

て, 看護職者はユニットに固定されておらず, 施設全

体をみる体制となっていた｡�������������������
介護職者が実践している認知症ケアの内容について

は, ９つの�������と33の���������
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表１ 調査対象者＜介護職者11名＞の概要�� ����������������� ����� ��������� ������������������������������������������������� ���������� ����������������������������������������������������� ����������������������� ��������������������������������������� ����� �����

表２ 調査対象者＜看護職者５名＞の概要�� ����������������� ��������� ����������������� ��������� ��������������������������������������������������������������� ����������������������� ������������������������������� ����� �����
表３ 施設の概要�� ����� �������������� ��������������� ���������� ���������� ��� ��� ���� � �� ��� ��������� � ��������� �������� � �� � ��������� � ��������� �������� � �� ��� ����������� � ��������� �������� � �� ��� ��������� � ��������� �������� � �� ��� ��������� � ��������� �������� � ���� ��� ��������� � ��������� �������
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に分類された｡ ��に導き出されたカテゴリー, サブ

カテゴリーとその説明を示す｡�����������������������������
介護職者は,�����������������������������ために, 入居者の持ち物を

配置し, これまでの部屋の状況と同じように���������������ことや�������������������ことを行っていた｡ 入居者は, 場

所が変わると自分がどこに居ていいのか分からなくなっ

たり, 一緒に生活している入居者が居なくなったりす

ることで不安定になるため��������������������工夫をしていた｡ また, 介護職者は

必要なケアや業務の時間を試行錯誤しながら意図的に����������������ことや�������������ことを行っていた｡ 入居者一人ひと
りの生活を尊重するため, 家族から情報を得ながら����������������と同時に, 入居者が混

乱しないようスタッフ間で統一したかかわりを行って

いた｡�������������
介護職者は,�������������ため,������������������������������ようにその方に合わせた仕事や役割を見つけ

だしていた｡ また, ユニットごとに入居者とおかずや

おやつを一緒に作ったりすることで, 匂いや見た目,

温度などにより���������ことを行ったり,

家で使っていた箸や茶碗など�����������
などの工夫を行っていた｡ そして,�����������������ことが, 入居者の何かしらの行動

に繋げられるという信念を持ってケアを実践していた｡���������������
介護職者は,���������������ため

に, 入浴などのケアを拒否された場合は時間や日を変

更するなど�����������������こと
や, 従来の大規模施設で行われていたような一斉ケア

ではなく����������������ことを行っ
ていた｡ また, つい手が出そうになる場面でも声かけ

のみにするなど, 余計な介護をしないよう���������ことを実践していた｡���������
介護職者は,���������������������������������������������������������ため ,���������ことを大切にしていた｡ 入居者を理解するため

に�����������������������

������ことや����������������������一方で, 介護職者の方から家族に��������������������ことを行って
いた｡ また, 家族に対し入居者に代わって����������������������ことや, 反対に入

居者へのかかわりについて������������
ことが行われていた｡�������������
介護職者は,�������������ことを実

践していたが, 認知症の方にとって危険なことを排除

していくと何もなくなってしまうため���������������������������ことや,

入居者の行動に対して�������������������������ことにより, その人らしい能

力が発揮できる環境を奪わないようケアの工夫がされ

ていた｡����������������������
入居者に対して�������������������������������������������������������������������������������かかわりを行う毎日

の生活の延長上に����������������������かかわりがあった｡ 介護職者は, 入居時

や入居中に変化があった時に随時, 最期はどのように

迎えるか������������������������ことを行っていた｡ 最期のときが近くなると,

自宅への外出や食べたい物をきいてその方だけに食事

を作るなど������������������か
かわりを実践していた｡ また, 家族の迷いや不安, 葛

藤に耳を傾け, 家族が安心して入居者と一緒に過ごせ

るよう��������������������こ
とを行っていた｡ 入居者が亡くなった時には������������������������かかわり
をしたり, 葬儀に参列して家族と顔を合わせ言葉を交

わす中で, これまでの日々を振り返り�������������������ことを行っていた｡�����������������
介護職者は,�������������ことや盆

踊りなど�����������������������, 個展や絵手紙教室などの開催で���������������������ことにより, 入居者

の生活の中に�����������������こ
とを行っていた｡���������������������
介護職者は, 家族のように一緒に生活する���������������������ために,���

��



ユニット型特別養護老人ホームにおけるケアスタッフの認知症ケアの実践内容 ��
表４ 介護職者が実践している認知症ケアの内容�������� ����������� ������������������������������ ��������������� ������������������������������������������������������������������������������������������������������������ �������������������������������������������������������������������������������������� ������������������������������������������������������������������������������ ������������������������������������������������������������������������������������������������������������ �������������������������������������������������������������������������������������������� ������������������������������������������������������������������������������� ������������������������������ ������������������������������������������������������������������������������������������������� ������������������������������������������������������������������������������������������������������� ��������������������������������������������������������� ������������������������������������������������������������������������������� ����������������� ���������������������������������������������������������������������� ����������������������������������������������������������������������������� �������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������� ����������������������������� �������������������������������������������������������������������������������� ��������������������������������������������������������������������������������������� ��������������������������������������������������������������������������������������������������� ����������������������������������������������������������������������������������������������� �������������������������������������������������������������������������������������������������� ��������������������������� ������������������������������������������������������������������������������� ����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������� ������������������������ �������������������������������������������������������������������� ������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������ ������������������������������������������������������������������������������������������� ������������������������������������������������������������������������������������������� ��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������� ������������� ���������������������������������������������� ������������������������������������������������������������������������������������������������������������ �������������������������������������������������������������������������������������� ���������������� ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������� ������������������������������������������������������������������������������������������������������������ ����������������������� ������������������������������������������������������������������������������������������������������������ ������������������������������������������������������������������������������������� �������������������������������������������������



小野光美・原 祥子・吉岡佐知子・太湯好子�������������ことや��������������������ことを行っていた｡������������������
介護職者は, 疑問に思ったことについて�����������������������一方で, 介護

職の自分たちが知識や技術をマスターすることで可能

になることは努力していくなど��������������������������ことを行い, ケア

の質を上げるために������������������ことを実践していた｡ また, 入居者とのかかわ

りの中で���������ことがあり, その経験を

ケアに活かしていた｡��������������
看護職者が実践している認知症ケアの内容について

は, ８つの�������と29の���������
に分類された｡ ��に導き出されたカテゴリー, サブ

カテゴリーとその説明を示す｡���������������������
看護職者は, ユニットを超えて施設全体を踏まえな

がら, 入居者の���������������������ことに役割を発揮していた｡ そのために, 入

浴時間を利用するなど���������������������ことや, 介護職者は入居者の日頃の生

活をよく把握しているため����������������������ことを行っていた｡ 一方で, 看

護職は施設の中で唯一の医療職であるが人数が少ない

ため�����������������,������������������など, 医療職としての視

点を介護職者へ提供するかかわりを行ったり, 病院に

行くべきかどうか判断に迷う際には���������������������������工夫をして
いた｡ また, 入居者の風邪の初期症状をとらえた場合

には, ケアを居室内での個別な対応に切り替えるなど��������������������������かかわりをしていた｡�����������
看護職者は, 職員全員に対し������������������������������ことや���������������������ことを行い,

多職種を巻き込みながら�����������こと
に力を注いでいた｡���������������������
看護職者は, 入居者が日々を���������������������ため, 何かをしきりに訴えた

り混乱症状を呈する入居者に対しては, 他者の前や訴

えているその場所ではなく����������������������ことを行っていた｡ また, 帰宅

欲求のある入居者と看護業務をしながら一緒に歩いた

り, 落ち着いて食事のとれない入居者と一緒にご飯を

食べたりするなど�����������������������かかわりをもち, 入居者の症状に合わ

せたかかわりを行っていた｡ そして, 入居者に対して

だけではなく, 入居者にとってもっとも身近な存在で

ある介護者との�����������������������������ことを行っていた｡���������������������
看護職者は,���������������������ために,������������������ことや, 例えば集中して食事が食べられない入居

者に対して, 畳とちゃぶ台を準備して食事の環境をつ

くり一緒に食べてみるというような, これまでの生活

習慣をふまえて何が効果的かを探り対応するなど������������������������かか
わりに努めていた｡ また, 入居者が家族とくつろいで

過ごす場になるよう��������������������������������ことや,����������������������������
工夫を行っていた｡������������
看護職者は, 生活の場が変わっても家族との絆が薄

れないように������������かかわりを大
切にしていた｡ 看護職者は, 面会に来た家族と一緒にお

茶を飲んで日頃から話しやすい環境をつくるなど���������������かかわりに努めていた｡
また, 例えば夜間で看護師が不在の時でも介護士が説

明できるようにしておくなど�����������������������ことや, 入居者の心身の状

況や症状の出現などが分かるのは看護職者であるため

入居者の状況の変化に応じて�����������������������かかわりを行っていた｡ さ
らに, 家族会を開いて����������������こともしていた｡������������������
看護職者は, 特養を入居者の人生の最後を輝かせる

場として捉え, 入居者や家族の意向に合わせて������������������ことを実践していた｡
看護職者は, 身体を清潔に保ったり, 食べたい物を食

べられるよう支援したりするなど, 入居者と家族の望

みをかなえようと�����������かかわりを
していた｡ また, 看取りの時期は, 普段, 介護士が行っ

ている排泄ケアや体位交換, 清拭などの身体介護が及

��
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ぼす影響も大きいため, 看護職者が�������������������ことや�������������������ことを行っていた｡ 認知症の入居
者は, これまでの生活の中で家族が離れている場合や,

入居者の状況から家族と過ごすなら今というタイミン

グの見極めが難しいことがあるが, 看護職者は入居者

と家族が一緒に過ごすことは大切であると考えており�������������������������
かかわりに努めていた｡ そして, これまで入居者にか

かわってきたスタッフが入居者の�����������������������ことを行っていた｡�����������������
看護職者は, 質の高いケアが提供できるよう�����������������ことに努めていた｡ 看

護職者は, 手が足らない時や応援を頼まれた時, 介護

職者が何か辛そうに介護を行っている時などは��������������������ことや,���������������������,����������������ことにより, 相互補完的なかか

わりを提供していた｡��������
看護職は, かかわりのすべてに��������姿

勢が貫かれており,��������������������,���������ことを行っていた｡
ユニット型特養における介護職者および看護職者の

認知症ケアの実践内容について, それぞれの特徴を考

察する｡�������������������������������
介護職者は, 特養で働くどのスタッフよりも入居者

の日々の生活に直接的にかかわっていることが窺えた｡

介護職者は, 入居者が�����������������������������ことを大切にし, そ

れにはまず���������������,�������������������,��������������������など, 環境を整えることから始

めていた｡ 外山15) は, 高齢者が生活の場を住み慣れた

地域から施設に移した際, そこには空間や時間, 規則

などの生活の‘落差’があり, その落差が高齢者に混

乱や意欲の消失を生んでいると指摘している｡ そして,

この落差を埋め, 自分らしい生活を取り戻すための一

つの方法としてユニットケアの有効性をあげているが,

それは自分の ｢居場所｣ を保障されることから始まる

と述べている｡ 介護職者は, この ｢居場所｣ について,

慣れ親しんだ物に囲まれて生活できる入居者の部屋だ

けではなく, 入居者の目から見える人や物, 風景すべ

てに気を配り, ユニットの中に ｢居場所｣ をつくる努

力を行っていることが窺えた｡

介護職者は ｢居場所｣ づくりに続き, 日々の生活の

中で������������������������������,���������などを行いなが
ら�������������ケアを提供する一方で,

無理にケアをせずに入居者個々の行動パターンに対応

しながら���������������かかわりを
実践していた｡ そのためには, 入居者をより深く理解

する必要があり,���������ことを大切にし
ていた｡ 小松ら16) は, 特養における認知症高齢者ケア

技術の概念の中核として ｢高齢者のもつパワーへの働

きかけ｣, ｢波長合わせ｣, ｢介護のプロセス｣, ｢レール

敷き｣ をあげている｡ 本研究の結果をみると, これま

での生活との繋がりを重要視しつつ, 時に入居者に刺

激を与え, 時にじっくり寄り添うことを行いながら入

所者にかかわっている点は同様であった｡ しかし ,

｢レール敷き｣ の概念が示す ｢限られた時間で済ませ

る, 優先度の高い日常生活援助行動についてはなかば

強制的に誘導してケアを実施する｣ について, 本研究

では�����������������,����������������などの実践が行われているこ
とが明らかになり, 異なる結果が示された｡ ユニット

では, 従来の施設と比較し少人数への対応であるため,

個々のペースに合わせた個別対応が実践しやすいこと

が容易に推察できるが, それよりも, なじみの関係の

中で, 入居者のことを深く理解できるため, 入居者を

大切に思う介護職者の気持ちが���������������かかわりに結びついていることが考えられ
る｡ また, 児玉ら７) は, 認知症高齢者への環境配慮が

スタッフのストレスの軽減と結びついていることを報

告しており,�����������������������������かかわりが介護職者自身の穏
やかさをつくりだすこととなり, 余裕が生まれ,���������������丁寧な対応に繋がっている
と考えられる｡

そして, このような毎日の生活の延長上に,����������������������かかわりがあっ
た｡ 特養における看取りについては, 職種間の意思統

一の困難さが指摘されてきた17) が, 本研究では������������������,��������������������などのかかわりが実践されて
いた｡ そこには, これまで入居者・家族と築き上げて

��
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きた関係があり, 最期の日までその人らしく過ごせる

ようなかかわりを提供したいスタッフの思いが推察で

きる｡ 生田ら18) は, ユニット型特養における看取りに

ついて, 入居者, 家族, スタッフの滞在場所とかかわ

りを明らかにし, 個室・ユニットの環境が個別対応を

可能にしていること, 他の入居者も含めた看取りが行

われていることを報告している｡ 本研究においても,

個室・ユニットの環境が家族の面会や宿泊をしやすく

し, ケアスタッフや他の入居者らのなじみの関係の中

における生活の継続を可能としていることが窺えた｡

これまで述べてきたように, 介護職者は, 入居者が

施設に入居してから人生の終焉を迎えるまでの毎日に

直接的にかかわり, 創意工夫を繰り返しながら, 丁寧

なケアを実践していることが示唆された｡�������������������������������
看護職者は, 個室・ユニット化に転換しても施設に

おける看護職の配置基準は変わっていないため, ユニッ

トごとに看護職者を配置している施設はなく, 従来と

同様, 施設全体を通してケアに携わっている状況であっ

た｡ そのため, ユニットゆえに入居者・家族と近い関

係のなかで, 入居者の日々の生活援助を行っているの

は介護職者であり, 看護職者がユニット内で生活援助

を行うことは少ないことが窺えた｡

しかし, 時に看護職者は�����������������������������ことを行い, 入

居者のケアに携わる介護職者の心身の状況や力量を推

察し, 場合によっては��������������������,����������������こと
を行っていた｡ 認知症高齢者へのかかわりは, 情動的

ストレス反応, 慢性疲労, 燃え尽き症状を引き起こす

ことがわかっている19)｡ ユニットケアでは, 限られた

空間, 限られた人数, いつもと同じ顔ぶれの中でケア

がなされており, 入居者と介護職者の関係が容易に負

の状態に“はまる”可能性があることが予測できる｡

入居者が穏やかに落ち着いて生活するためには, 直接

的にかかわる介護職者もまた, 穏やかに落ち着いた状

態であることが大切であると考える｡ 看護職者は施設

全体を通してケアに携わっているため, ユニット内の

状態について一歩外から判断することができる状況に

ある｡ したがって, 看護職者は, 入居者に対する直接

的なケアのみならず, 介護職者をサポートし, 入居者と

介護職者を包み込むようなイメージで間接的に入居者

の生活を支えるケアを実践していることが示唆された｡

一方, 看護職者は, 入居者の健康を守ることにより

入居者の生活を支えることを大切な役割と捉えており,

特に�������������������かかわ
りを実践していた｡ 坪井ら20) の調査によると, 特養の

看護職が日常的に実践しており, かつ大切に思ってい

る看護行為は ｢感染症の予防・処置｣ と ｢病状観察・

情報収集｣ であった｡ 本研究においても, 看護職者は

入居者の��������������������
ために,���������������������,����������������������こと
による ｢病状観察・情報収集｣ や��������������������������という ｢感染症

の予防・処置｣ を実践しており, 従来の特養における

看護と同様の結果が得られた｡ 松下ら21) は, ユニット

型特養は従来型と比較し, 感染の予防と早期発見, 感

染の拡大防止に有利であると報告している｡ 認知症高

齢者は, 自身の体調の不良を言葉にして伝えるが困難

であり, 時に不定愁訴や活気の減退, 暴言・暴力など

の行動などで表すため, 高齢者の出すサインに気づき,

対応をすることが求められる｡ 本研究の看護職者は,

介護職者が入居者の状況をよく把握しており, 少しの

変化でも気づくことを認識しており,��������������������ことのひとつとして, 介

護職者の情報を重要視している様子が窺えた｡ また,

不定愁訴や感染兆候のある入居者に対しては, その入

居者の部屋を活用し, 個別の対応を行っていた｡ これ

らのことから, 看護職者は入居者の健康を守る役割を

担うため, 介護職者と連携し, 個室・ユニットの強み

を活かしながらケアを実践していることが示唆された｡

本研究は, 一県の６施設の介護職者11名および５施

設の看護職者５名にグループインタビューを行うこと

によって明らかにしたものであり, 一般化はできない｡

質の高いケアの提供を目指し, 本研究で得られた結果

をもとに, 今後も量的および質的な調査を重ねていく

ことが今後の課題である｡

ユニット型特養においてケアスタッフが実践してい

る認知症ケアの内容を明らかにするため, フォーカス

グループインタビューを実施した｡ その結果, 介護職

者は直接ケアを提供する一番身近な存在として, 人生

の終焉を迎えるまでの日々がより良いものとなるよう,

可能な限りの創意工夫を行いながら丁寧にケアを実践
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していた｡ 一方, 看護職者は, 入居者の健康を守る役

割を担いつつ, 介護職者をサポートし, 間接的に入居

者の生活を支えるケアを実践していた｡ ユニット型特

養におけるケアのあり方については検討が始まったば

かりであり, 質の高いケアの提供を目指し, 今後も量

的および質的な調査を重ねていく必要があると考える｡

本研究に快くご参加・ご協力いただきました特別養

護老人ホームのケアスタッフの皆様に心より感謝申し

上げます｡

なお, 本研究は平成19年度木村看護教育振興財団の

看護研究助成を受けて実施したものであり, その成果

の一部である｡
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