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1.　評価の枠・課題・適用した論文類型について
（1）評価の枠
本論文は文体レベルでいえば「学会機関誌」向きの書き方がなされていない。本文中において“？”のような口語的表現がしばしばみられる。緒言で指摘されている①要介護者が「認知症である」と定式化することで介護者に帰責されること、②具体的な対応の改め方、③カテゴリー化の過程において認知症患者が無垢化されることの三点に触れてはいるものの、本論文では主観的とも取れるコメントが各事例の考察で採用されており、学術論文として掲載対象とすべきか否かが検討事項となった。しかし考察の視点は社会学的な立場でおこなわれており、Eではなく、AからDのいずれかを当てはめることが適当な作品であるように判断された。
（2）評価について
AからDの範囲で検討すると、以下に述べる理由から総合的に考えてB評価が妥当であるといえよう。
●図表の提示に関する評価
本論文は、インタビュー調査に基づくものであり、また焦点をおくべきは要介護者ではなく介護者本人の振る舞い、対応の改め方としているため、表1および2の内容に関する過不足如何については述べる点は特にない。査読者にとっては十分な情報が揃っており、本文中の位置なども含め、提示の方法も別段問題ないと判断される。
●タイトルに関する評価
論文タイトルに関して述べると、まず問題とすべきは副題である。ここにおける「修復」という用語は先行研究から採用したものと思われるが、論文中では「トラブルを修復（remedy）する責任を自らに帰した介護者…」（6頁Ⅴ．1行目）といった使い方をされ、また具体的な修復の手立てというよりも回避の方法とするのが適当だと思われることを挙げている。筆者の言わんとすることは推測できるが、副題に「修復」を用いることで読み手に誤解を与えかねないので、再検討をおこなう必要があると思われる。
また本題にも言及すれば、「家族による」といった表現は不適当であるように感じられる。本論文の要点はあくまでも家族会の中でおこなわれたやりとりを元に「トラブル修復」の手立てを見出す、あるいは構築されるものだとしているはずである。ここで「家族による」とすれば、単に各家庭内で構築された「トラブル修復」とも読まれかねない。その点において投稿者はルーズであったといえよう。
●文体に関する評価
文体として不適切である点は先に述べた通りだが、この点が本論文の論文的価値を損なう一因となっていると思われる。節見出しⅣ．やⅤ．中、また例文中の“？”に関しては問題ないと判断できるが、「どのように使用しているのか？」（3頁Ⅳ．1行目）や「求められるのか？」（6頁12行目）などは学術論文としては不適切であると思われる。これらの存在により読み手が違和感を覚えてしまうという可能性がある。ここを句点に変更するだけでも本論文の印象は変化するだろう。
●調査・分析に関する評価
分析の導入として、論文の軸たる認知症に関する先行研究を元にした定義や区分を提示することで、読み手への理解の手助けとしている点は評価できる。調査にしても相当量の質的データを得ることに成功している。これは容易いことではなく、投稿者の苦労がうかがえる。
故に想定される批判への防御策は講じておくべきである。たとえば③の認知症患者が無垢化されることを軸にした例文が多く挙げられているが、これでは投稿者の都合の良いものだけ採用したものと疑われかねない。それを避ける意味でも、「認知症患者が無垢ではない」というコメントが一つもみられなかったのならそれを述べておくのが望ましく、またそれがあったのならば、例外といった形で一つでも出すと「投稿者が恣意的に抽出した訳ではない」と主張もできよう。
●筆者の主張に関する評価
②の対応の改め方に挙げている「説得／注意の禁止」および「笑顔」という二点の方針については、医療および介護の現場においては過去数十年より対応の基礎として用いられている。これが構築主義に基づき「家族会を実施することで導出された対応である」として挙げているのであれば新規性を有するものとして評価できるが、家族会で得られたコメントの中から適当なものを恣意的に選択した上で「一般的に言われていることが、こうした家族会にもみられたのだ」ということで採用しているとすれば、単に常識的なことを述べているに過ぎず、今日において家族の面接から検証することはあまり意味を持たないことだと考えられる。その点について不明瞭であるため、筆者はここで改めて立場を明らかにすべきである。
また結論において「実際、介護者がこのように対応を改めることで、要介護者の病態が改善したという例は、家族会内で何度も報告される」（11頁7行目～）と述べているが、この点を具体化しなければ説得力が弱く感じられてしまう。対応を改めることで具体的にどのような改善がみられたのかが述べられていれば、読み手もイメージしやすいと思われる。
●誤植、あるいは不適であると思われる表現
・2頁2行目
×「認知症を患う高齢者」と、
　　○「認知症を患う高齢者」、
・12頁10行目
×強い責任
○重い責任
以上、いくつかの視点から評価をおこなったが、本論文で取り扱われる題材と視点は重要なものであり、興味深いものである。こうしたインタビューなどを元にした質的研究はまだまだ進歩、発展の余地を多分に残しており、投稿者のみならず研究分野全体としての研鑽を願うばかりである。より読み手を意識したものとすれば、本論文の論文的価値は向上するものと査読者は考える。筆者のさらなる発展を期待する。
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