
＜事例概要＞

①80歳代、大腿骨転子部骨折のため緊急入院した患者。
②39℃台の発熱あり。認知症、慢性硬膜下血腫、パーキンソン症候群、うつ病の既往あ
り。介護施設では全粥・きざみ食で、とろみ剤を使用。早食いの傾向や、口腔内に食物
をため込み、咀嚼や飲み込みに時間がかかっていた。上顎義歯のみ装着、下顎歯欠損あ
り。
③食事オーダリングシステムのデフォルト設定である全粥･軟菜から常食に変更。摂食嚥
下機能評価は「嚥下障害なし」「入院前の食形態を提供」と判定していた。
④初回食で常食を提供。体位をリクライニング位とし食事をセッティングし、介助者は
退室。食事中 2回訪室したが変化なし。最終訪室から約20分後に訪室すると、口腔内に
食物をため込み、心肺停止の状態で発見。食物残渣を用手除去し、吸引したが、約1時間
半後に死亡。
⑤死因は、窒息。解剖無、死亡時画像診断（Ai）有。
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