
 

  

 

  
 

マルチモーダル観察情報を活用した介護現場の見える化に関する検討 

 

糟屋 満里奈†1  神谷 直輝†2  柴田 健一†2 

中矢 暁美†4  近藤 誠†5  竹林 洋一†3 

 

介護現場ではさまざまな情報を記録してケアに利用しているが，蓄積された情報を活用して高齢者の個性や自立を
尊重して円滑にケアを実現している施設は少ない．本発表では介護施設の職員および利用者の家族による①利用者の
プロフィール，②生活行動状況，③脳機能に着目した行動・心理症状などの“マルチモーダル観察情報”の記録と運

用実績について述べ，マルチモーダル観察情報を活用することにより閉鎖的な介護現場の見える化を試みた．その結
果，利用者の行動と介護者の思考プロセスを表現することで介護現場の情報と状況の共有，介護者のスキルアップ，
そして第三者が介護現場を客観的に評価することにつながることを確認した． 
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Nursing care facilities use various care records for providing a good quality of care to the elderly. To achieve the 

care to respect autonomy and individuality of each elderly, a nursing facility “Anki” has been using care records 

system to externalize the care situation using multimodal observation information.  The records system employs 

①user’s profile, ②action observation information and ③behavioral and psychological symptoms focused on 

brain function. Experiences at the facility have suggested that the system is effective to improve care situation 

share among staffs and their care skills. 

 

 

1. はじめに     

 認知症とは一旦正常に発達した認知機能が持続的に低下

し，日常生活・社会生活に支障をきたすようになった状態

のことである．弄便・妄想・興奮・暴力・異食などの症状

が現れる場合があり，これらの症状が介護者を特に悩ませ

ている．一方で，施設利用者を多角的に観察して得た情報

を活用し、自立と個性を尊重した良質なケアを実施してい

る介護現場もある．この二極化は，介護現場が閉鎖的であ

るということが原因で起こっている．閉鎖的であると，他

の介護現場と情報・状況の共有ができず，自分の介護現場

を客観的に評価することや介護者のスキルアップも難しい． 

現在，客観評価尺度の一つとして，“行動観察方式 AOS”

がある．これは，家族や介護・医療従事者が認知症の人の

日常行動を観察し，症状の程度を評価する検査法である．

厚生労働省「認知症サポーターキャラバン」事業で支持さ

れており，使用している施設も少なくない．しかしケアプ

ランの見直しには上記のような検査の結果だけでなく，認
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知症の人に関わる人が良質なケアを理解することが必要で

ある． 

良質なケアの見える化に向けて，施設職員や家族らが記

録する観察情報が注目されており，観察情報を活用したケ

アの工夫や情報共有に関する検討がなされている[1,2]．著

者らは観察情報と脳の状態の関係性に着目し，両者を関連

させて表現することで良質なケアの見える化，および認知

症理解につながると考えた．そこで，ケアを円滑に行う介

護現場の一つである託老所あんきに 6 日間密着し，観察情

報の活用手法とその効果の調査を行った． 

 

2. 利用者の自立と個性を尊重する介護現場 

 託老所あんきは「1 人ひとりに合わせたきめ細かいケア

を少人数で実現し，住み慣れた地域で最期まで暮らせる場

所を作りたい」という想いから中矢暁美†４が立ち上げた施

設である[3]．本施設では円滑なケアときめ細やかなケアを

実現するため，観察情報を含めた多様な情報を活用し，先

駆的サービスを提供してきた．しかし，施設の取り組みと

観察情報がどのような関係性にあるか十分に「見える化」

されていないので，見える化に向けて第三者が介護現場に

滞在し分析調査をした． 

(1)個別ケア 

例えば，不穏な状態がある利用者には，他の利用者と目が
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合わない，けれど皆と同じ空間にいると感じられるように

考慮された位置に席を作っている． 

(2)朝会 

前日の出来事や気になったことをスタッフ間で報告・共有 

する時間がある．例えば，「Ａさんは体にブツブツができて 

いたため皮膚科に行った方が良い」とスタッフが提案し、 

施設代表が家族に伝えるというようなこともあった． 

(3)地域食堂「おいでんか」 

地域の認知症支援は地域で行うべきという考えのもと，女

性ボランティアの方々が料理を振る舞い，地域の方々が施

設に訪れることによって交流を図る地域食堂を開催してい

る． 

(4)駄菓子屋「カメちゃん」 

駄菓子屋を施設の一角に作り，子供達が気軽に施設に立ち

寄ることができるような環境づくりをしている. 

 

 どれもスタッフの負担になることであるが，それよりも

地域の方々と連携しながら，利用者さんが心地よく過ごせ

るように取り組んでいるということが分かった． 

 

3. 介護現場におけるマルチモーダル観察情報 

二章で挙げた点の他に，託老所あんきでは「マルチモー

ダル観察情報を活用している」点が特徴的である．マルチ

モーダル観察情報とは，認知症の方一人に対して，様々な

立場の人が観察をすることによって得られた情報のことを

指す． 

託老所あんきにて活用されている観察情報の種類とし

ては第一に，“利用者のプロフィール”がある．これは観察

者が家族であり，内容としては，趣味・性格などの利用者

の基本情報である． 

第二に，“行動観察方式 AOS”がある．AOS は日常の生活

動作と日常生活行動に関する設問で構成されている．表 1

に設問項目例を示す．家族や介護・医療従事者が認知症の

人を観察し，回答することで，日常生活の状態をそれぞれ

の観点で評価する検査法である．  

 

表 1 AOS の日常生活行動に関する項目の一部 

 

第三に，”付箋紙”がある．施設代表の中矢暁美が考案

した取り組みであり，利用者の意外な一面や異変などの新

しい変化を介護者が発見したときに，その場で付箋紙に利

用者の様子を記録する．付箋紙の管理には図 1 に示す脳の

画像が印刷された用紙を用いる．貼り付ける際は，そのと

きの様子と関係する脳の部位に貼る．そして，記録された

情報と AOS の結果を組み合わせて活用する．例えば図 1 に

記述された付箋紙より，利用者の脳のどの部位が機能低下

しているかが分かる． 

 

図 1 利用者の脳の状態と生活行動の理解を補助する付箋

紙の一例   

 

第四に，“検討用紙”がある．観察者が施設外部者であ

り，内容としては，共著者の近藤誠†5が利用者の AOS や付

箋紙等を見てケアのアドバイスなどを記載したものである．

そして検討用紙をベースに，近藤を含めた介護者複数人で

定期的にカンファレンスを行い，ケア法の改善を検討して

いる．本取り組みは第三者からの意見をもらうことが目的

である．例えば図 2 に示す検討用紙の一部から，家族と介

護者の認識の違いが分かる． 

 

図 2 検討用紙の一例(一部) 

 

最後に，“絆ノート”がある．観察者は家族と介護者で

あり，交換日記の役割を担っている．家族側は利用者の家

での様子を介護者に伝え，介護者側は利用者の施設での様

子を伝えている．介護者と家族との交流のツールとして活

用されている． 

 

4. マルチモーダル観察情報の利用 

筆者が調査した介護現場では，図 1 の付箋紙を用いて，

各利用者の脳機能の状態を考慮した観察情報の記録を日常

的に行っている．脳については，検討用紙をもとに介護者
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複数人で定期的に行っているカンファレンスにて近藤が教

授している．その際，脳部位とその部位に関連する AOS 項

目を図化したシートに付箋紙を貼り付けることをしている．

これにより，利用者の脳のどの部位が機能低下してきてい

るのかが視覚的に分かり，今後どうケアを変えて行けば良

さそうかなどについて検討しやすくなる．共著者の神谷†2

がこの取り組みに注目し，介護者が脳に関する知識を深め

やすくなるよう，脳の 3D モデルを用いた認知症の人の観察

情報を提示するシステム(図 3)を開発した[4]．  

 

図 3 脳の 3D モデルにて観察情報を提示するシステム 

 

具体的には，付箋紙の記述と関係する脳部位を視覚的に

掲示するもので，利用者の脳と日常の様子を関連づけて見

える化することを可能にする． 

著者はこの研究から，託老所あんきの介護者が脳につい

て学ぶ際，AOS・付箋紙・検討用紙を関連付けることによっ

て理解しやすくしているのではないかと考えた． 

カンファレンスでは例えば，「この利用者は側頭葉内側

や頭頂葉の機能が低下している」などという脳部位の難し

い名称に加えて，AOS を見ながら「側頭葉内側や頭頂葉の

機能が低下しているからやはり場所的失見当がある」とい

う説明や，付箋紙一枚一枚について，「場所的失見当がある

から，このように道に迷うことが多い」などという説明が

なされている．この“場所的失見当”という言葉は AOS で

使われており，近藤と介護者が共通理解できているワード

である．このことから，託老所あんきでは AOS・付箋紙・

検討用紙と脳部位を関連付けてケアに活用されていると考

えられる． 

 

5. 介護者による脳部位理解のプロセスの見え

る化の結果と考察 

カンファレンスにおいて介護者が自分の頭の中でどう

理解しているのかについて見える化をした結果を図 4 に示

す．付箋紙については，近藤と介護者が日付順で利用者の

行動を確認しているため時系列に並べた．また，同じよう

な内容の場合，「○○関連何件」という形でまとめた．図 4

に示す見える化の一例では， AOS や検討用紙で使用されて

いる現場の介護者が共通で認識しているワードを介して，

脳部位の名称が理解しやすくなるよう表現している．また，

脳・AOS・付箋紙・検討用紙を関連付けることで，介護者の

利用者に対する理解の見える化につながると考えられる． 

 

図 4 観察情報に基づく見える化の一例 

 

6. おわりに 

 介護者の思考プロセスが表現できるマルチモーダル観察

の記録・収集・活用が，介護スタッフと施設のケア品質の

向上につながることが示唆された． 

今後は蓄積してきたマルチモーダル観察情報から、介護

の高度化につながる知見を抽出し、閉鎖的な介護現場にお

ける「ケア知」の形式知化を進め、複数の施設で比較評価

を行い，マルチモーダル観察情報の深化成長を進める． 
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