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はじめに 

内閣府(2015)によると，今後，高齢者人口は，2042 年の 3,878 万人を最多に，その後，

徐々に減少する見通しだが，後期高齢者はその後も増え続け，2060年には高齢化率が 39.

9％に達し国民の約 2.5人に１人が高齢者となると試算されている1．国は，医療と介護の

あるべき姿として，重度な要介護状態となっても住み慣れた自分たちのまちで安心して暮

らせる地域づくりを推進しているが，病気と共存しながらＱＯＬの維持向上を目指す従来

の地域完結型医療にくわえて，医療と介護，さらには住まいや自立した生活の支援を切れ

目なく提供する地域包括ケアシステムの構築を推進している(武藤 2015:1-31)．このよう

な背景から，自立した健康な生活を維持し健康寿命を延ばすうえで，健康に繋がる認知症

予防の重要性が増している．認知症予防における支援を大別すると,「筋力トレーニング」

「歯科・栄養指導」「認知症予防」に区分される.「筋力トレーニング」「歯科・栄養指導」

は，体系化された支援が提供されているが,「認知症予防」では体系化されたものは見当た

らない(小林・澤田 2008)．そこで，本稿では，先行研究の知見を踏まえ，認知症予防にお

ける回想法の有効性を考察する． 

 

1. 認知症高齢者を対象とする回想法 

認知症とは，一度正常に達した認知機能が後天的な脳の障害によって持続的に低下する

ことで，意識障害のみられない場合に日常生活や社会生活に支障を来す状態を指し，世界

保健機関のＩＣＤ-10 では,「通常，慢性あるいは進行性の脳疾患によって生じ，記憶，思

考，見当識，理解，計算，学習，判断など多数の高次脳機能の障害からなる症候群」と定

義されている．認知症の診断基準は，世界保健機関によるＩＣＤ-10や米国精神学会による

ＤＳＭ-ⅢおよびＤＳＭ-Ⅳ-ＴＲがあるが，それぞれの診断基準に多少の相違がある(倉

田・阿部 2014)．認知症高齢者に対する心理療法は, 回想法, 音楽療法, コラージュ, 陶芸

療法, ダンスムーブメント療法などが取り組まれ，なかでも回想法は，認知症予防として

注目されている心理療法である．黒川(2005)によれば，回想法は，「クライエントが，受容

的，共感的，支持的な良き聞き手とともに心を響かせながら過去の来し方を自由に振り返

ることで，過去の未解決の葛藤に折り合いをつけ，そのクライエントなりに人格の統合を

はかる技法」と述べている．回想法には，高齢者の人生を知ることで，対象となる高齢者

                                                   
1内閣府(2015)「平成 27年版高齢社会白書（概要版）」(http://www8.cao.go.jp/kour 

ei/whitepaper/w-2015/html/gaiyou/s1_1.html,2017.10.27)． 
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の関心と敬意を引き出す効果があるといわれ，主に昔懐かしい生活用具などを用いて，楽

しみながら過去の体験を語り合うことで扁桃体を刺激していく心理療法である．快楽を導

くドーパミンが分泌されることで自分の肯定的な感情が誘発され，同時に過去に対する自

分が認識できることで自我同一性が形成される．これらは精神的安定と自己肯定がもたら

されるだけでなく，他者とのコミュニケーションが継続されることで社会性の維持に繋が

ることが期待できる(小林・澤田 2008). 

回想法は，1960年代にアメリカの精神科医Ｂutlerによって創始された心理療法であり,

「高齢者が過去を振り返ることの心理的な意義」として提唱している(Ｂutler1963)．  

Ｂutler は老年期の回想を「過去の未解決の葛藤を解決するように促す自然で普遍的な心

的プロセス」だと見なし，このような老年期の心的過程を「ライフレヴュー(Ｌife Ｒ

eview)」としている(野村・橋本 2006). 高齢者は，記憶障害が進行していても古い記憶は

比較的最後まで保持できる傾向がみられることから，この特徴を上手に活用した心理療法

が回想法であり，主に認知症高齢者を対象としている．回想法は，個人回想法と６～８人

の集団で行う集団心理療法としてのグループ回想法がある．このほか，夫婦同席で行う夫

婦回想法と家族回想法等がある(黒川 2005:23-28)．有効性は，細川彩(2015)により，記憶

に関する認知機能検査ＷＭＳＲとして，記憶力の向上と認知機能の改善が報告されている． 

回想法により，自らの人生を振り返り語ることは，未解決の問題に再度取り組み，新し

い意味を見いだすことで人生を再統合できると考えられている．回想法を通して，高齢者

が自分の人生を唯一無二であると受け止めることができれば，老年期の発達課題である統

合を促し，目前に迫った死に対する準備に繋がると考えられている．実践的な回想法の効

果評価研究は数多く実施され，大半が回想法の効果を指示している(桑畠愛 2004:293-294)．

例えば，Ｈelga・Ｔony(2009)は，Ｄigit Ｓpan などの単独機能への記憶訓練の効果は限

られるが，演劇授業のような認知・感覚・生理学で構成された多様相的な訓練は効果があ

ることを明らかにしている．また，Ｆried・Ｃarlson・Ｆreedman・et al(2004)は，60歳

以上の高齢者が行ったボランティア活動が，認知機能と社会的活動に関して改善効果があ

ることを報告している．認知症高齢者に関する回想法について，平林・水谷(2003)は，生

活に回想法を取り入れたグループケアプログラムが多様な能力を引き出すことを報告して

いる．また，回想法の効果については，佐々木・上里(2003)によって， ＭＭＳ・行動評価・

バウムテストを用いた集団回想法に関する効果評価として報告している．報告により，回

想法は自己表出に繋がり自己肯定や自信の回復に影響を及ぼすことが示されている．  
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ところで，回想法の意義に関しては多くの報告がある．Ｔabourne(1995)は，回想法は認

知症高齢者にとって，意欲が持て楽しめる活動であり，恐怖を感じず思い出を振り返る，

いわゆる回想思考が促される．これにより，自己の価値観，現在と過去に対する受容，将

来に関する希望が芽生えることに意義があると述べている．Ｍoss(2002)は，高齢者と支援

者間で取り交わされる意味のあるコミュニケーションが相互に共有されることで満足が得

られ，語ることが人生の意義に繋がると述べている．Ｇibb・Ｍorris・Ｇleisberg(1997)

ほかは，回想法により思い出を他者に語ることは，認知症高齢者だけでなく健常の高齢者

にとっても，豊かな自己実現や次世代へ繋げる意義があるとしている． 

Ａshida(2000)は，音楽療法を回想法に組み入れることで安心に繋がる良機となるとして

いる．また，得られる安心感が対人交流に影響を及ぼし音楽にまつわる思い出を他者と共

有させていくとし，このことが自己イメージの向上に繋がると述べている．Ｂrooker(2000)

は，回想法は残存機能を活用できる良機であり，思い出を他者と共有させていくとしてい

る．Ｇibson(1994)は，認知症高齢者にとって，回想そのものが楽しい経験となり心地よい

活動であることに意義があるとしている．また，Ｎamazi(1994)は回想法は高齢者に適した，

ふさわしい活動であり，認知症高齢者の尊厳が守られることで，心地よく楽しい活動とし

て享受できるとしている．あわせて，活動を通じて他者や地域と相互に交流することに意

義があると述べている．回想法に関するこれらの捉え方からみれば，回想法は「思い出を

振り返る過程」「思い出を振り返り語る過程」「思い出を共有する過程」に分けられ，心

地よい他者交流が自己イメージを向上させ将来の希望に繋がることが示唆されている． 

橋口(2014)が述べるように，認知症予防は，高齢者とラポールを築くことで，自己開示

のできる関係性をコミュニケーションにより構築することが重要になる．他方で，対人交

流の機会が減少すると，閉じこもりに繋がるだけでなく，ＢＰＳＤ（認知症の行動・心理

症状）や介護度の悪化に繋がる恐れが生じていく．課題を改善するためのコミュニケーシ

ョンの介入は，回想法が有効であるといえる．なかでも，認知症高齢者に対する回想法は，

生活の質向上に有効であるとしている． 

 

2 .回想の類型 

ところで，回想にはどのような類型があるのだろうか．これまでの研究からは実に多

様な報告がなされているが，とくに Ｗebster＆Ｈaight(1995)は，先行文献における

類型を再検討し，最終的に９つの類型を提起している．すなわち，人生の意味や継続



5 

 

性の発見，現在の問題解決および対処に役立つ，人に知識や情報を教える役割となる，

自伝的な物語を提供する，現在から逃避するために過去を懐古する,過去の未解決の困

難状況を強迫的に思い出す，死にゆくことを準備する，特別な人との思い出を生きが

いとする，そして過去を否定し，継続している現在をも否定する，である．この Ｗ

ebster＆Ｈaight の枠組みは，回想法研究における膨大な類型を整理する上で非常に

有用であるが，研究者ごとに異なる類型の単純な比較には問題点も多い．また，報告

例は少ないものの回想のプロセスもいくつか報告されており，たとえば Ｍ

erriam(1989)は，回想のプロセスを選択から没頭へ，そして離脱，終結という単純回

想の仮説的構造を提示し，説明している．また Ｗebster＆Ｙoung(1988)は，想起，評

価，総合という３つの変数の重なり合う機能で回想の説明を試みており，わが国では

林(1999)が高齢者およびターミナル期の入院患者のライフレビュー過程を分析した結

果，同様の機能が確認されたと報告している．語られた内容の分類が研究の大半を占

めている現状において，これら回想の変化に焦点化した研究は今後ますます求められ

ることになる(川島 2006)． 

 

3. 先行研究で示された回想法の有効性 

わが国においては，1990 年代から回想法についての研究がなされ，ここ数十年の間に目

覚ましい進歩を遂げている．ここでは，2000年から 2018年に採録された文献の中から，回

想法，高齢者をキーワードに検索し，認知症予防に関連する論文および研究報告書をとり

あげ，回想法の有効性を概観してみる． 

野村(2009)は，地域在住高齢者に対する個人回想法の自尊感情への効果を調査している．

それによると,「個人回想法の介入前」と「介入後」の比較から，介入後において自尊感情

が有意に増加しており，過去を再評価する傾向が高い者ほど回想法の参加により自尊感情

が増加していた．一方で個人回想法は，参加者一様に心理的効果が認められるのではなく，

回想を通して過去を再評価する程度によって効果が異なる傾向があった．回想法は健常高

齢者の自尊感情度を改善することが示された．他方，小楠範子(2008)は，高齢者の終末期

の意思把握として，回想法の可能性を調査し，回想することで高齢者の終末期の意思がど

のような形で表出されるかを焦点化させている．これにより，高齢者の語りから食べられ

なくなった時を，死が近いサインとして静かに受け止めようとしている姿がみられ，人と

の繋がりを最期まで求める傾向が示された．また，回想を中心とした対話自体が高齢者の
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存在を自他ともに認める側面があり，そこにその高齢者なりの最期までの生き方の望みが

表現され得ることが示されていた．  

梅本・柴田・林(2016)は，感覚刺激に懐かしい匂いを使った回想法の有効性を調査して

いる．そこでは,「回想法の介入前」と「介入後」を比較し，結果については，認知機能検

査はＳＫＴ・ＭＭＳＥを使用し，ＱＯＬ検査はＳＦ36Ⅴ2，抑うつ度はＧＤＳ15 を使用し

分析している．匂い刺激のもつ快感情が肯定的感情を引き出し，快感情に一致する記憶を

再生させることで，否定的感情表現の減少に繋がっていた．従来は，年代の古い道具を多

く必要とする視覚中心の回想法が中心であったが,「匂いの感覚を利用した回想法」は，懐

かしい古い道具がなくても，認知機能の維持，健康支援に役立つことが示唆された．また，

梅本・柴田・山本(2017)の研究では，感覚刺激に精油あるいは蒸留また原物の匂いを出す

ものを使い,「匂いの感覚刺激を取り入れた回想法」と「写真や道具を使った一般的回想法」

を比較している.「匂い刺激から行う回想法」は，限定的ではあるものの，記憶力において

改善の可能性が期待される結果が得られていた.「一般的回想法」は，介入前においても認

知機能が高い傾向がみられたことから，介入後に天井効果が生じ明らかな効果はなかった．

軽度認知機能障害（ＭＣＩ）者については，匂いを使った回想法の有効性が示唆され，脳

の活性化や表情の回復，孤独感の軽減，自尊感情の増加に繋がっていた． 

梅本(2015) は，感覚刺激に懐かしい音を使い,「音の感覚刺激を取り入れた回想法の介

入前」と「介入後」を比較している．一般的な回想法に感覚刺激として音を加えることで，

視覚，触覚，聴覚の多彩な感覚刺激が脳への刺激を高め，今回の新たな回想法メソッドが，

ＱＯＬや認知機能において，介護予防として有望であることが示唆され，脳の活性化や表

情の回復，孤独感の軽減，自尊感情の増加に繋がっていた． 

鳥塚・鈴木・橋本ほか(2014)は，感覚刺激に高齢者が若い頃によく聞いたと思われる懐

かしいメロディを使い,「懐メロの感覚刺激を取り入れた回想法の介入前」と「介入後」を

比較し，結果については，認知機能検査はＭＭＳＥ･ＨＤＳ-Ｒを使用し，主観的健康感は

ＶＡＳを使用し分析している．懐メロを用いた回想法は，認知機能が低下傾向にある高齢

者に対して認知機能の改善と主観的健康感の向上に有効であった．認知機能の中でも特に

遅延再生能力の改善に有効であったことから，高齢者の認知機能低下を遅らせることで，

健康寿命を延長させる効果が示され，脳の活性化や表情の回復，孤独感の軽減，自尊感情

の増加に繋がっていた． 

梅本(2006)は，感覚刺激に懐かしい味を使い,「懐かしい味の感覚刺激を取り入れた回想
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法の介入前」と「介入後」を比較し，結果については，継続記録表(ベンダー)を使用し分

析している.「参加意欲・積極性」「喜び・楽しみなどの満足度」が向上していた．回想法

にとって「味覚」は，一生忘れることのできない身にしみついた手続き記憶であり，重要

なトリガーであると考えられた．高齢者にとって認知症の予防やＱＯＬを高める手法とし

て有用性が示され，脳の活性化や表情の回復，孤独感の軽減，自尊感情の増加に繋がって

いた． 

中山・伊藤(2005)は，感覚刺激に懐古的事物を使い,「思い出の風景・懐かしい建築空間

等の懐古的事物による環境回想法の介入前」と「介入後」を比較し空間利用頻度の推移に

より分析している．結果については，性差がみられた．女性は，子供時代の思い出を懐か

しいとする回答が９割を超え，４割の方は成人した後の思い出も同時に挙げていた．それ

らのほとんどは子供が独立した後や，きわめて近い老後の思い出であり，20〜50 歳代の時

代はあまり思い出としては残り難い傾向がみられた．女性の壮年時代は，結婚・子育て・

家事に追われていることをうかがわせる結果であった．一方，男性は子供時代を語る人も

多くみられたが，成人してからの思い出を語る人が８割あった．特に仕事の内容や第一線

で働いていた頃の社会背景を，思い出として嬉々と語る人が多くみられた．これらのこと

から,「思い出の風景」「懐かしい建築空間」等が，認知症高齢者に様々な側面から影響を

与えていることが示された．中山・高野・伊藤ほか(2006)は，感覚刺激に懐古的建築空間(事

物・空間)を使い,「懐古的建築空間による環境回想法の介入前」と「介入後」を比較し，

結果については，高齢者用多元観察尺度ＭＯＳＥＳを使用し分析している．調査のなかで，

懐かしい環境に入り込む高齢者の姿が観察されていたことから，懐古的建築空間として制

作した「回想ストリート」およびその環境の中での環境回想法は，多くの認知症高齢者に

有効であると考えられた．それらは観察のみならず，認知症スケールによって確認され，

脳の活性化や表情の回復，孤独感の軽減，自尊感情の増加に繋がっていた． 

橋口(2014)は，感覚刺激にミッケルアートといわれる絵画を使い,「ミッケルアート回想

法の介入前」と「介入後」を比較している．ミッケルアートは，世代間のギャップ改善を

踏まえたコミュニケーションツールとして，昔懐かしい絵画の作成ならびに提示方法に工

夫改善を施していた．特徴は，①思い出しやすい題材の選択，②見つけたい意欲を喚起す

るクイズ性の付加，③題材が見やすい描写の工夫，④介護者が使用する際の留意事項の例

示に関する工夫，であった．統計分析の結果，介護施設の高齢者に対するＢＰＳＤと認知

症自立度及び寝たきり度に対し，ミッケルアート回想法が脳の活性化や表情の回復，孤独
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感の軽減，自尊感情の増加に繋がっており，生活の質の改善・向上に繋がる可能性が示さ

れていた． 

佐藤・金川・天津ほか(2005)は，感覚刺激に編集映像を使った回想法の有効性を調査し

ている.「回想法の介入前」と「介入後」を比較し，結果については，認知機能検査はＭＭ

ＳＥ・ＨＤＳ-Ｒ等を使用し，認知症高齢者のグループ回想法場面の編集映像がもたらす家

族やケアスタッフへの効果を調べていた．編集映像を家族やケアスタッフが視聴したこと

が，日頃の生活の状態とは違う高齢者の表情や発言を視聴することで，家族にとっては面

会時の認知症高齢者の状態を，ケアスタッフは二面性を把握する機会となっていた．結果

として，認知症になっても失われていない記憶が存在することや，高齢者自身が誇らしげ

に語れる能力を有することを認識するうえで意義深い調査であった．認知症高齢者の変化

や違いを再現するために編集された映像は，家族にとっては回想法への期待となり，ケア

スタッフにとっては日頃の支援に適応する新たな支援の可能性を示した．感覚刺激に編集

映像を使った回想法の介入は，脳の活性化や表情の回復，孤独感の軽減，自尊感情の増加

に繋がっていた． 

以上の調査結果から，高齢者は，視覚中心の一般的な回想法と比べ，感覚刺激を使用し

た回想法のほうが，記憶力と遅延再生能力の改善，認知機能の維持に有効であったことか

ら，認知症予防やＱＯＬを高める効果が介護予防として有望である． また，評価は多面的

に分析する傾向がみられ，評価法としては，ＢＰＳＤ評価，認知症行動障害尺度(ＤＢＤ)，

焦点情報(センター方式)，認知機能検査(ＳＫＴ・ＭＭＳＥ・ＨＤＳ-Ｒ)，ＱＯＬ検査(Ｓ

Ｆ36・ＳＦ36Ⅴ2)，抑うつ度(ＧＤＳ15)，回想法セッション評価(ベンダー継続記録表改変

版)，主観的健康感(ＶＡＳ)，継続記録表(ベンダー)，高齢者用多元観察尺度(ＭＯＳＥＳ)

などがあった．また，評価方法により結果が異なる報告がみられたことから，ひとつの評

価方法で分析する危険性があるので(林・鈴木・山本ほか 2007:480-486)，複数の視点で多

面的な評価分析が必要であろう． 

 

おわりに 

認知症予防は，高齢者とラポールを築くことで，自己開示のできる関係性をコミュニケ

ーションにより構築することが重要である．他方で，対人交流の機会が減少すると，閉じ

こもりに繋がるだけでなく，ＢＰＳＤや介護度の悪化に繋がる恐れが生じてくる．これら

の課題を改善するためのコミュニケーション介入としては回想法が有効である．なかでも，
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認知症高齢者に対する回想法は，認知症が治るなどの目覚ましい効果を期待することはで

きないが，生活の質向上に有効であることが明らかになった． 

繰り返しになるが，回想法は高齢者に適した活動であり，認知症高齢者の尊厳が守られ

ることで，心地よく楽しい活動として享受できる心理療法である．回想により他者や地域

と相互に交流することに意義がある．回想の過程は,「思い出を振り返る過程」「思い出を

振り返り語る過程」「思い出を共有する過程」に分けられ，心地よい他者交流が自己イメ

ージを向上させ将来の希望に繋がるとしている．先行研究から，高齢者は，視覚中心の一

般的な回想法と比べ，感覚刺激を使用した回想法のほうが，記憶力と遅延再生能力の改善，

認知機能の維持に有効であることが示され，回想法の感覚刺激として,「懐かしい匂い」「精

油あるいは蒸留，また原物の匂いを出すもの」「懐かしい音」「懐メロ」「懐かしい味」

「懐古的事物」「ミッケルアート絵画」「編集映像」が取り入れられており，いずれも認

知症予防やＱＯＬを高める効果が示され，介護予防では，感覚刺激を使用した回想法が有

望であることも明らかになった． 

本稿は，認知症高齢者を対象とする回想法の有効性について先行研究を踏まえ概観して

きたが，回想法を認知症高齢者に対する有効なケアアプローチの一方法として確立させる

ためには，認知症高齢者本人のみならず，連携・協働するケアの担い手の効果測定の検討

が必要になる．本研究の結果を考慮し，複数の視点での多面的な評価分析を行い，回想法

を巡る理論と実践の体系化を図り，発展させることが重要になる． 
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