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要　旨　　痴呆性老人のコミュニケーシ ョン促進を目的として，ロールプレイを用いたグループ訓練を実施
し， その効果について検討した ．参加者は介護老人保健施設入所中の痴呆性老人女性８名であり ，毎週１回

１時間ずつ ，コミュニケーションを題材にしたロールプレイを行うセッシ ョンを１Ｏ回 ，ディスカッションを

行うセッシ ョンを２回の計１２回実施した ．その結果，グループ訓練が自己表現の場や，自己の能力低下に対

する不安など現在の心境などを共感し合う機会となり ，参加者の多様な反応が示されるようになった ．さら

にコミュニケーションについてもグループ訓練実施時のみならず日常生活においても促進された

　以上のことより ，痴呆性老人のコミュニケーシ ョン促進を目的としたグループ訓練に ，ロールプレイは有

用であることが示唆された
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【はじめに】

　痴呆性老人のリハビリテーシ ョン（以下，リハ）の目的

には，知的機能の活性化，残存機能の維持と廃用性によ

る心身機能低下の防止，情動の安定化，意欲向上，対人

交流 ・コミュニケーションの促進，ＡＤＬの維持 ・改善
，

身体機能の強化 ・改善，介護者への援助などがあげられ
’」

様々な医療，福祉の現場で，これらの目的に応じて多岐

にわたる技法を用いリハが実施されている 、近年では
，

痴呆の」般的特徴である進行性知的機能障害に対する治

療を目的としたものよりも ，これまでは軽視されがちで周

辺的存在であ った痴呆性老人の心理面，精神病理面に焦

点を当てた現実見当識訓練（ｒｅａ１ｉｔｙ　ｏｒｉｅｎｔａｔｉｏｎ；ＲＯ）

や回想法，音楽や演劇を用いた芸術療法などの精神療法 一

心理杜会的アプローチに関する報告が多い川コ これら

心理杜会的アプローチとは対象者の特徴を理解し ，それ

をとりまく環境や対象者白身の変化に対する適応能力の

向上をはかることで，痴呆性老人の人問らしさを維持す

ることを目標とするものである川１ 五島は，痴呆性老

人の外来デイケアにおいて，回想法を通して個々の対象

者を理解し ，日常のケアに役立てることの重要性を報告

し引 ，黒川らは，入院中の痴呆性老人に対する回想法の

有効性を検討し，情動の安定および残存機能の活性化に

有効であ ったと報告している川ｉ 我々も ，これらの報

告を参考に痴呆性老人のグループ訓練に ，ＲＯや回想法

を取り入れ実践してきた ．しかし ，それらによっ て， ス

タッフと参加者問の対人関係の確立は可能であったが
，

参加者同士のコミュニケーシ ョンの広がりがないこと

や， うまく反応を引き出せない参加者の存在などが問題

となった

　そこで，以前からグループ訓練に取り入れていた非言

語的表現を要するジェスチャーゲームにおいて参加者の

表現力が比較的高か ったことを活かし ，さらに直接会話

する機会を模擬的にでも増やすことで参加者間のコミュ

ニケーシ ョンの促進を図ることができるのではないかと

考え ，グループ訓練にロールプレイを導入し ，その効果

についての検討を行 った

【対　　象】

　対象は介護老人保健施設入所中の軽度 ～中等度の痴

呆性老人８名 ，平均年齢８７．５±５．Ｏ歳で全て女性であ っ

た． 参加者のプロフイールは表ユの通りである ．また
，

全員 ，重度の難聴，失語など神経学的なコミュニケー

ション障害はなく ，日常会話の疎通性，理解力は保た

れていた

【方　　法】

（１）グループ訓練

グループ訓練は ，週１回１時間の頻度で作業療法士

長崎大学医学部附属病院

介護老人保健施設長与リハビリセンター

三原台病院

長崎北病院
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表１　参加者のプロフィール

年８性別

瞠　｝ ｍ；一且ｏ点

舳舳 ・竈

○日；尺口

＾ｍ ・竈

竈，内 、二れまでの

ルーカークのむ子
“加回鐵

＾
肥古 ｛人性ｏ景

血圧
＾・ コ ｌｌ一 皿」ｌＯ Ｉｏ；１’

嵩ｍ“加＝必ず，Ｏ壱１する
螂１！回

１■

肥古 老人性‘呆
□，１１饒＾斬

咀一 １ ｌ１上 四１” １４」班
■佑、およぴ知的ｏ旧＝ついて

１Ｉ曲な完■訓剴 、．
〃１２回

［
卯古 老人性ｉ品

届ｏ
＾一＝ ｌｌ一

１’；１７ 盟；珊 〃１！回

皿
肥立 老人性ｉ景

１■Ｏ竈岬Ｏ折
屈一１ ｌｌ１七 ｏ１１コ 刑；７‘

‘ｉとんどの＾ｎｕこ介助｛■す看
〃１一回

□
卯立 皇人性ｉ品

血憧心廣口
＾一！ ｌｌｌヨ 目１１０ ヨ７　１５ヨ

■刷；■す昌央＾当胡■明
刎！回

『

舶虫

｛人性衙呉 ＾一 １ ｌｌ一 １‘　１１‘ ，２　１１１ １〃１！回

ｏ

醜古

老人性竈晶

血■竈■庄
＾・２ ｌｌｌ’ 邊１ｏ 岬」帖

夫が饅旬壱Ｌているという口念崩竈い

の＃■不日＝削｝■由１；不虫定
１〃回

玩去

咀

目，女

アルツ＾イマー

ｏ呆
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ビアノの饒凸皇韮Ｌみにして，聰リ

んでいる．今回」＝ｕ“加 〃１コ回

（以下，ＯＴＲ）がリーダーとなり ，計１２セッションとし

た． スタッフは，ＯＴＲ１～３名が参加した

（２）セッションの流れ

　進行の手順を決めておくことで，今後，経験が浅いス

タッフでも進行がスムーズになり ，参加者の反応に対し

て， より適切に対応できるよう ，精神科領域で用いられ

ているＳＳＴ（ｓｏｃｉａ１ｓｋｉ１ｌ　ｔｒａｉｎｉｎｇ）の進行の手順 ９〕

を

取り入れた．具体的な進行の流れは ，（１〕挨拶とＲＯ ，（２〕

ウォーミングアッ プ，（３）動機付け ，（４〕モデリング ，／５〕ポ

イントの確認，（６〕ロールプレイ ，（７〕フイードバック ，（８）

感想とまとめ，（９〕次回の告知と挨拶とした ．（図１）

で実施した要素を含む，施設内での対人関係の体験を
，

同じく「家庭におけるコミュニケーション」では家庭内

での家族との会話，特に外泊した時の会話を想定した

　また，施設および家庭におけるコミュニケーション体

験の前にはそれぞれ，（ｂ）施設内におけるコミュニケー

ション ，（ｄ）家庭内におけるコミュニケーションにつ

いて ，参加者の現状の確認，心理的背景の確認を目的に

ディスカッシ ョンする機会を１回ずつ設けた ．（表２）

表２　各セッションの課題
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図１　セッションの進行

（３）ロールプレイの課題

　ロールプレイの課題を ，日常の活動で受動的な側面が

強い参加者が決定するのは困難であった為に ，事前にス

タッフが１０回分の課題を準備した ．課題は（ａ）基本的

コミュニケーション（全５回） ，（ｃ）施設内のコミュニ

ケーシ ョン体験（全３回） ，（ｅ）家庭におけるコミュニ

ケーション体験（全２回）とした
．

　「基本的 コミュニケーション」では コミュニケーショ

ンに必要な要素をＳＳＴの練習項目に従って「あいさつを

する」 ，「ほめる」 ，「自己紹介」 ，「会話を始める」「訊ね

る」に区分し ，態度，表情，声質，声量，言葉遣いなど

の基本確認を行いながら練習を行 った．「施設内のコミュ

ニケーション体験」では「基本的 コミュニケーション」

課　　題 場　面　設　定
（且）基本的コミュニケーション （全５回〕
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．．」．．

５　訊ねる 名前を忘れてしまっ た人に 名前を尋ねる 。

（ｂ〕デイスカッション 「施設内のコミュニケーションについて」

（ｃ）施設内のコミュニケーション体験 （全３回）

＠．． 麺封画９ム．圭９会話 同室に新レ．巫逝．麺…塞た．と到藪レ．か． け．
・．．
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．呈

■

＠ 活動の場．で話しかける 漬勲が一緒に童２．た人に竈レか．ける
’．．．

冨　活酬こついて訊ねる 活動の予定を職員に尋ね 、他の人にも伝える 。

（ｄ）ディスカッション 「家庭でのコミュニケーションについて」
（ｅ）家庭 ・社会でのコミュニケーション体験 （全２回〕

◎家族との会話 正月外泊したときにグループワークについて話す
。

２　近所の人との会話 外泊中に近所の知人に会ったときに話しかけ 、対話する
。

（４）スタッフの役割

　セッシ ョンにおいてスタッフは，できるだけ参加者の

意見，提案を汲み取るように，支持的態度を基本とした

ロールプレイ中は，上手く発言できない者にそばで台詞

を教えたり ，アドバイスしたりするようにした．見当識

障害による誤った発言があ った場合には ，現状を説明す

るようにし，なるべく強く否定しないように心掛けた

また ，フィードバックの時には，スタッフが細かくポイ

ントについて批評するのではなく ，参加者同士で批評し

あうようにし，スタッフは参加者の意見をまとめたり
，

演技が上手くできたことをほめたりするだけにとどめ
，

明るい雰囲気作りに重点をおいた

（５）訓練の記録と ，痴呆症状の評価

　評価は，全てのセッシ ョンをビデオにて撮影したもの

を後日再生し，グループ訓練申の参加者の発言や反応を

個別に記録した．日常生活の変化については，介護職員

に対人交流場面の観察を依頼し，情報を聴取した．また
，

痴呆の状態の変化を評価するために，ロールプレイ導入

前後の長谷川式簡易痴呆スケール（以下，ＨＤＳ－Ｒ）と

痴呆症状評価尺度（以下，ＧＢＳ尺度）を用いた

【結　　果】

（１）各セッションの課題における参加者の変化

　　１）基本的 コミュニケーション（第１～５回）

　グループ訓練の開始にあたり ，最初に主旨について説

明を行 った ．２回目以降も前回の内容など忘れている者

が多か ったため ，毎回，主旨の説明，および前回のまと

めを行 った

　１回目からセッションに対して拒否する者もなく実施

することができた ．ＯＴＲのモデリングを通して行 った

ポイントの確認では，全員が適切で常識的な意見を積極
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的に述べ，若いスタッフに対して，先輩としてアドバイ

スするという形態が作られていっ たＩ

　ロールプレイの課題においては，一対一で行うことで
，

設定された会話に加え ，自然と質問し合う ，共感する
，

言葉を掛け合うなど会話に広がりが認められた ．また
，

ワィードバックを通して誉められることで ，全体に笑顔

が見られ，グループの雰囲気もよくなった

　４回目になると ，その場における設定だけではなく
，

架空の設定においても配役を上手く演じることができ
，

ロールプレイを楽しむようになった．例えば，昔お世話

になった先生と岡丁で出会い話しかけるという場面で
，

「○○先生ではないですか．小学校でお世話になった△

△です」「あら ，△△さんなの．随分久しぶりね．お元

気にしていましたか」「はい．先生もお変わりなくお元

気そうで」（中略）「あなたは ，本当にいい子だ ったもの

ねえ」等，本当に先生と生徒であったと思わせるような

会話が次々と交わされた．参加者の感想では，演じた者

は， 「本当に懐かしい気がした」などといった感想を述

べ， 他の者も「見ているだけで楽しい」という感想が聞

かれた

　５回目では集合時の様子に変化が見られ，それまでは
，

職員にそれぞれ誘導され集合していた状況から ，同室
，

同フロアの者同士で誘い合う様子が認められるようになっ

た．

　　２）施設内のコミュニケーシ ョンに関するディスカッ

　　　ション（第６同）

　最初に屠室内のコミュニケーションについて質問した

ところ ，「同室者の名前を知らない」 ，「唐室内では会話

をしない」という意見が挙がった ．その理由について
，

最初は「他の同室者が難聴である」 ，「こちらが挨拶して

も答えない」などと相手に原因があるという意見が多か っ

たが，ＯＴＲより「名前を呼んでも応えてもらえないか」

と質問されると ，一人が「名前を覚えられない」と答え

たのを切掛けとして ，「誰と何を話したのか覚えていな

い」 ，「自分は同じ話を何度もしているのではないか」な

ど白らの記憶に対して不安を感じている発言が多く挙がっ

た． さらに ，「白分は馬鹿だから…」 ，「どうせ誰も自分

の話をまともに聞いてくれない」など悲観的な発言も聞

かれるようになった ．また ，職員との関係について ，

「嫌われたくない」 ，「何でも自分で行動すると話しかけ

てもらえない」などと関係を保つために気を遣 っている

様子が伺えた．…人の意見から徐々に全員が同調するよ

うに白己の抱く不安などを語り合い，終了時の感想では
，

「なんだか胸がす っとした」などの感想が述べられた

　　３）施設内のコミュニケーション体験（第７～９回）

　７回目では課・題を「新しい入所者が来たとき」とし
，

最初に自分が入所してきたときのことを思い出してもらっ

た．一番入所期間が短い参加者から ，不安に思 っていた

ことなどの意見が出されると ，他の者も同調した ．ロー

ルプレイで新しい仲間を暖かく迎え入れるという体験を

行ったところ ，実際に同室に新しい入所者がいる参加者

から「部屋に戻ってから話しかけてみよう」という感想

が述べられた

　８ ，９回目は ，日常繰り返されるレクリエーション場

面での会話を課題として取り上げた ．「今から何がある

の」と話しかける参加者があり ，ここで ，「入所者同士

ではお互いに活動内容を把握していないために聞いても

仕方がない」という意見が出された．そこで，職員役を

設け，職員に尋ねてから他の人に伝えるという場面設定

にした ．このようにロールプレイの内容に，日常生活の

様子や心理状態が参加者側から表現されるようになって

きた ．また ，この頃になると ，参加者同士で居室を訪問

し合うことがあると ，介護職員から報告された

　　４）家庭内のコミュニケーシ ョンに関するディスカッ

　　　ション（第１０回）

　最初に家族との関係が話一題となった ．参加者８名中３

名が白宅復帰を望んでおり ，これらの者は ，家族の醐会

が頻繁にあり ，関係に満足していると答えた ．一方，そ

れ以外の者は，家では一人で過ごす時間が多い ，お互い

に気を遣うなどを理由に自宅復帰を望まなか った．コミュ

ニケーションに関しては，両者とも「自分の意見は聞い

てもらえない」「孫のしつけなどに口出しすると関係が

悪くなる」などを理由に家族間で意見を述べることに対

して消極的な意見が多か った ．そして ，多くの参加者が

「老いては子に従え」と発言した

　　５）家庭内におけるコミュニケーション 体験

　　　　　　　　　　　　　　　　　　（第１卜１２回）

　課題は正月の外泊時における孫との会話，近所の知人

との会話という設定で行 った ．孫との会話では ，施設生

活について話すという内容にすることにしたが，参加者

から「施設での活動を覚えていない」という意見が出さ

れ， 共通の語題としてグループで歌を歌 ったり話をした

りし ，友達もでき楽しいと伝えることにした ．「楽しい」

と伝えることについては ，「家族に嫌な思いをさせたく

ない」という参加者の意見を受けて付け加えられた

　近所の知人との会話の場面では ，ほとんどの参加者が

セリフを設定しなくてもロールプレイを行うことができ
，

フィードバックの場面では，ロールプレイの終了と同時

に拍手が起こり ，ＯＴＲが指名しなくとも積極的に意見や

感想が述べられるようになった ．（図２ ，３）

（２）その他の変化

　　１）グループ訓練終了後の参加者の変化

　グループ訓練の途中から参加者同士の関わりがグルー

プ訓練の内外で認められ，それは全１２回終了後も継続し

た． 日常生活では ，居室訪問したり ，誘い合 って行動を

共にしたりということが増え ，以後のグループ訓練にお

いても ，集合時の会話が活発となり ，後から来たものに

対して「遅か ったね ．待 っていたよ」などの声かけが自

然に行われるようになった

　しかし ，中には故郷の知人のことが気にかかり ，・
一日
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榊原　　淳他

図２　セッションの風景（ロールプレイ）

図３　セッシ ョンの風景（ディスカッション）

に何度も受付へ足を運び「家に電話したい」と訴えるな
ど， 不穏状態がしばらく続いた者があ った

　　２）スタッフの変化

　グループ訓練を運営するスタッフについては，セッシ ョ

ンの進行方法，スタッフとしての役割が明確であ ったこ

とから ，進行がスムーズとなった ．また ，これまで常に

何らかの誘導が必要であったのに対し ，参加者が主体と

なって活動したり ，役割に応じて活動したりすることが

可能となったことで，スタッフの役割が見守りや簡単な

フォローを行うことになったことから ，全体に目が向く

ようになり ，個々の参加者の反応にも対応できるように

なった

　また ，グループ訓練の報告を受けた介護職員からは

「そんな活動ができる人とは知らなか った」などの意見

が聞かれた

　　３）痴呆症状の変化

　計１２回のセッション実施前後における ，ＨＤＳ－Ｒ ，およ

びＧＢＳ尺度には著明な変化は認められなかった

【考　　察】

（１）参加者間のコミュニケーシ ョンについて

　参加者間のコミュニケーションについては，グループ

訓練中自発的に会話が行われるようになっ たことのみな

らず，日常生活においても居室を訪問したり ，活動に誘

い合 って参加したりとポジティブな人間関係が形成され

た． この要因としては，第一にロールプレイによって模

擬的ではあるが，参加者同士の直接的な会話の機会が増

えたことが挙げられる ．本セッシ ョンにて ，参加者の社

会性やコミュニケーシ ョンスキルは比較的保たれており
，

会話を日常の楽しみと言 っているにも関わらず，自らの

記憶障害などへの不安から消極的になる傾向があること

がわか った ．これに対しロールプレイでは，台詞や場面

設定が行われたり ，スタッフのフォロー があ ったりする

中で会話したことで安心して取り組めたものと思われる

実際に感想では ，「楽しか った」と述べられることが多

かった、第二にコミュニケーションという題材を通して
，

ほとんどの参加者が抱いていた自己の能力低下に対する

不安や，家族や職員などとの関係に関する不満などを共

通の話題として話したり ，表現したりする機会になっ た

ことも要因と考えられる ．鎌田らは ，痴呆性老人の演劇

療法において ，芝居の中で痴呆性老人はその時々の自分

の感情を表現していることが多く ，白己表現することや

人前で演じることで自己存在の認識ができ ，それによる

満足感と情緒安定化が日常生活の情緒活性の波及効果を

及ぼしたと報告している
’‘川’〕

今回導人したロールプレ

イにおいても同じような効果があったのではないかと思

われる ．また ，　 一つの共通テーマについてディスカッショ

ンしたり ，ロールプレイによって模擬体験したりしたこ

とは ，心理杜会的アプローチの中の情動志向的アプロー

チに属し ，回想法よりも話題の白由度が高く ，会話の中

で家族，退職，孤独，死などの問題を取り ．ヒげていくバ

リデーシ ョン療法（ｖａユｉｄａｔｉｏｎ　ｔｈｅｒａｐｙ） ユ１コ

にも似てい

る． バリデーション 療法では，痴呆性老人が埋もれた感

情を表現，言語化する中で，理解され受け入れられてい

るという感情を抱き ，白己評価が回復すると報告されて

おり ４］

本セッションでも多くの感情が表現され，それを

周囲が受け入れたことで，自己評価の回復ができ ，コミュ

ニケーションの拡大にまで至ったのではないかと考える

（２）セッションにおける参加者の反応の変化について

　ロールプレイの導入により ，以前回想法を実施してい

た際「わかりません」「憶えていません」などといった

返答のみを繰り返し ，白発的な言動が見られなか った参

加者も ，拒否することなく ，楽しみながらロールプレイ

を行い，発言の機会が増えた ．この変化については ，第

一にコミュニケーションの拡大の要因と同様に ，ロール

プレイを用いた集団療法に対する安心感が影響したので

はないかと考える ．回想法において ，その問題点として
，

回想が困難なことや誤認の出現の増加に伴い，痴呆性老

人が自己の能力に対し悲観的になる場合があることも言

われており ，今回の参加者においても ，このことにより

自発的な発話を抑制していたのではないかと推察される

これに対し，ロールプレイでは痴呆性老人に比較的保た

れる過去の習慣や体験などが体で記憶されている手続き
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痴呆性老人に対するロールプレイ活用の効果

記憶を活用したことで，やり方によっては陳述記憶を要

する回想法よりも記憶の想起が容易であり ，また同じ課

題に取り組む他者の様子を見てから行えるので安心して

取り組めたものと考えられる

　第二に ，今回のグループ訓練では，全員に役割が与え

られ，その役割を通して ，本来の立場を取り戻せたこと

が影響したのではないかと思われる 、今回 ，家族関係に

ついてのデイスカッション等で，参加者は白らの役割を

喪失し ，「老いては子に従え」という言葉に象徴される

ように受身的な立場にあることが分か った Ｉしかしなが
ら， 今回のグループ訓練の中での役割が，日頃どちらか

というと「教えられる」という受身の立場が多い参加者

が， 「教える」という本来の大人や親としての立場を体

験できる機会になった．ここで参加者は，周囲から認め

られる感覚を体験し ，自信の回復につながったのではな

いかと思われる ．このことにより ，積極的で多彩な反応

がより引き出されたのではないかと考える

　今回のグループ訓練の取り組みが，上記に述べたよう

な機会になり得たとしたら ，それは痴呆性老人の心理的

プロセスにとって重要である ．梼木らは痴呆性老人の集

団療法における心理的プロセスを¢白己に対する周囲か

らの承認の感覚，＠かつての杜会生活の感覚，　有能感

自尊心の回復，＠白己と他者の共通性の確認，＠自己と

他者の差異の確認，＠自己意識の賦活，¢自分なりの現

状認識と受け入れとしており
１ヨｊ

参加者もこれらを少し

ずつでも体験できたのではないかと考える

　以．１二のように ，今回の取り組みは，様々な心理的プロ

セスを体験することによっ て， 参加者のポジテイブな反

応をより多く引き出すことが可能であ った ．しかしなが

ら， その反面，グループ訓練での体験が引き金となり不

穏状態になったケースがあった ．痴呆性老人の問題行動

の一つとして ，「家族に連絡をしてほしい」「家に帰りた

い」などと頻回に看護ステーションや受付へ訴えてくる

場面を見掛けることがある ．今同のケースについても
，

セッシ ョンを通して ，家族や友人に対する関心などの感

情が過度に促進されて表出された行動であると考えられ

る． 非向己や杜会に対する関心を高めることは痴呆性老

人に対するグループ訓練の目的の・ …つではあるが，それ

によっ て生じる精神的な影響に配慮しておく必要がある

したがって ，今回の試みのように，参加者の心理面に働

きかけるようなアプローチを行う場合には ，参加者の選

抜に於いて ，参加者の心理状態や過去の行動などを充分

考慮すると１司時に，グループ訓練を行うことによるリスク
，

すなわち痴呆性老人の精神内界で起こる混乱，抑うつ
，

対人関係における葛藤など
４＝

について，訓練を行うスタッ

フのみならず，日常介護している職員にも周知し，これ

らに対応できる体制を整えておく必要があると考える

（３）ロールプレイを用いたグループ訓練の効果について

　今回，グループ訓練の前後での参加者の痴呆の状態を

検討する目的で ，ＨＤＳ－ＲおよびＧＢＳスケールを用いた

が， 全体で見ると訓練前後に有意な差は認められなか っ

た、 そもそも痴呆は後天的な脳の器質的変化により発症

し， 多くの場合その変化は不可逆性，進行性であるため
，

運動機能，知的機能，感情機能，精神症状等，痴呆性老

人の全体像を評価するためのＨＤＳ－Ｒ ，ＧＢＳスケールでは

グループ訓練導入前後で変化がなかったものと考えられる

　しかしながら ，今回の試みのように ，グループ訓練な

どで役割を設けたり ，場を設定したりなどの心理的環境

調整を行うことで，痴呆性老人が障害とともに合わせも

つ残存機能に働きかけることができ ，その結果，惰緒の

安定，対人交流の改善など種々の効果を得ることが可能

であることが確認できた ．この結果は回想法，ＲＯ，演

劇や音楽を用いた芸術療法などの効果と一致するところ

であり ，我々が試みたロールプレイの導入は，痴呆性老

人のコミュニケーシ ョン促進を目的としたアプローチと

して有用であ ったと考えられる ．今後さらに検討を加え

るためには，痴呆性老人の行動評価や，痴呆性老人を対

象としたＱＯＬ評価 川’ヨコ

など他の評価スケールを用いる必

要性があると思われる

【おわりに】

　今回の働きかけについてスタッフおよび介護者の側か

ら見ていくと ，このグループ訓練の様丁について報告を

受けた介護職員からは，「そんな活動ができる人とは知

らなか った ．」などの意見が聞かれ，痴呆性老人に対す

る評価に変化が見られた ．黒川らも指摘するように ，グ

ループ訓練が日常ケアするスタッフに与える影響も大き

く呂」 日頃見落としがちな痴呆性老人の尊厳に対する再

確認の場になることが示唆された ．今回，介護職員や家

族の参加がなかったが，今後一緒に参加してもらったり
，

また ，□常行われているレクリエーションや家族指導な

どにも還元していくことも考えている ．そうすることで
，

職員 ，家族などが個々の施設利用者の限界や特徴，現在

の状況に対する心境を知る機会となり ，また ，新たな残

存能力を見いだすことで利用者に対する親近感や尊敬な

どの肯定的な関係作りに繋がるのではないかと思われる

その結果，日常のケアの見直しが行われ，さらには心理

的環境の調整という形で施設利用者にフィードバックす

ることも可能ではないかと考える
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EffeCt Of role playlng In grOup therapy tO prOmote 
'the cOmmunicatiOn ability of dementia patientS 
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Abstract This study investigated the effect of role playing in group therapy to promote the 

communication ability of dementia patients. The subjects were 8 elderly dementia in patients a 

health care f'acility. These patients were given 12 sessions for one hour per week, consisting of ten 

sessions of role playing and two sessions of discussion. As a result, role playing in group therapy 

offered oppG,rtunities to realize their self-expression and to express their uneasiness about their 

mental cond,itions. Furthermore, this approach facilitated communication ability, not only in 

group thera]py but also in daily life. Consequently, it was suggested that role playing in group 

therapy is useful to promote the communication ability of dementia patients. 

Bull. Nagasaki Univ. Sch. Health Sci. 16(1): 37-43, 2003 
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