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【はじめに】  

 近年、日本人の死亡原因の変化が見られている。死亡原因の第 3 位に浮上したのは肺炎である。亡く

なる人の 97％は 65 歳以上であり、その大部分が誤って唾液や食物が気管に入ってしまう事で起こる誤嚥

性肺炎。高齢になるにつれ、飲み込む能力が低下する。口の中の細菌やウイルスも一緒に気管に入り肺

炎を引き起こす。寝ている間も唾液を誤嚥する事が多い。 

肺炎の発症率を抑えるためには、口腔ケアを適切に行う事が重要とされている。口腔ケアができてい

るか、できていないかでは熱発や肺炎、死亡率にも大きく関係している。 

また口腔ケアは肺炎の予防だけでなく、食事をより美味しく食べる事ができたり、生きる活力となり

日々の暮らしに大きく影響するものである。この口腔ケアを個々の入居者様に適した方法で、スタッフ

全員が統一して行えるよう取り組みを行ったため発表する。 

 

【取り組み】 

取組ポイント 

①口腔ケアの基本的手技のスキルアップ 写真① 

②個々の入居者様に合わせた物品（歯ブラシ、スポンジブラシ等）を選ぶ 写真② 

③口腔アセスメントガイドを導入（Eilers 口腔アセスメントガイド＝OAG） 

後に独自のアセスメントガイドを作成 ※別紙 1参照 

④OAG の点数によりケア回数、ケア方法を 4段階に別けた表を作成（プロトコール表）※別紙 2参照 

⑤個々の入居者様に合わせたケア方法の統一（お口応援計画） 写真③ 

⑥職員の口腔ケアに関する研修に参加（4つの研修に述べ 9名参加） 

⑦往診歯科医師、歯科衛生士との連携の強化 

⑧看護師、介護士、介護支援専門員、生活相談員の多職種で口腔ケアチームを構成「くわのみ会」 

⑨OAG 導入後、定期的に評価 

写真① 写真②        

 

 

                    

 

 



写真③ 

 

 

 

 

 

 

 

【結果】 

定期的にアセスメントを繰り返していく事で、重度の機能障害があった入居者様も改善と悪化を繰り

返してはいるが、全体の約 70％が口腔内環境の改善が見られた。 

特に胃瘻による経管栄養を行っている入居者様の発熱頻度の低下。連携している歯科医師からも口腔

内環境が全面的に改善していると評価をもらい、快適な暮らしへとつなげる事ができていると思われる。 

 80 歳以上で 20 本以上の自分の歯で食事が食べられている入居者様は全体の 20％であり。現在も好き

なお寿司や鰻、せんべい、アルコール等を楽しまれ生きる喜びとなっている。  

    

    

    

    

    

    

      

            

            

            

            

            

            

     

【考察】 

『「口腔ケア」は省かれやすく、成果が表れにくいケア』と言われている。しかし、この取り組みを導

入する事により口腔内環境が数値化により一目で解り、改善していく経過を実感できる。職員は常に口

腔ケアの重要性を理解しその認識が高まる事によって得た結果となっている。 

 職員もこの事実を受け自分達が行うケアが形となって成果がでており、今後も口腔ケアに力を入れて

いきたいとモチベーションを上げている。 

高齢者福祉施設などにある、口腔機能維持管理体勢加算等は当事業所は特定施設である為、算定する

事ができない。しかし、入居者様にとって口腔内環境を改善する事で暮らしの質を向上させる事ができ

るため、今後もアセスメントガイドを用いた取り組みを継続していきたいと思う。 



 
 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


