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認知症疾患医療センター 認知症の進行予防から、地域生活の維持まで必要
となる医療を提供できる機能体制の構築を図ること
を目的に県が指定

①専門的医療機能
②地域連携拠点機能
③診断後等支援機能
④アルツハイマー病の抗アミロイドβ-抗体薬に
係る治療・相談支援機能
⑤事業の着実な実施に向けた取組の推進

鑑別診断と治療
身体合併症、行動・心理症状の対応

専門医療相談
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診断後等の認知症の人や
家族に対する相談支援



北柏リハビリ総合病院 認知症疾患医療センターの紹介

認知症専門医(神経内科 精神科）による診断・治療
看護師・精神保健福祉士・社会福祉士による相談支援
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①認知症に備える

②認知症が気になったら

③認知症の治療

④認知症とともに生きる

本日の内容
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認知症とは

アルツハイマー病、その他の神経変性疾患、脳血管疾患、その他の疾患により
日常生活に支障が生じる程度にまで認知機能が低下した状態

進行性で慢性的に進行 急激には変化しない
一時的ではない 意識障害ではないポイント

軽度認知機能障害（ＭＣＩ）
認知症ではない
認知機能の低下はあるが日常生活に大きな支障はない
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厚生労働省 認知症および軽度認知障害（ＭＣＩ）の高齢者数と有病率の将来推計https://www.mhlw.go.jp/content/001279920.pdf

90歳になれ
ば2人に1人
が認知症

高齢化と認知症 認知症の最大のリスク要因は“老化”

＊年齢が高くなるほど
老化による影響も強まる
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高齢化と認知症 認知症の最大のリスク要因は“老化”

厚生労働省 「我が国の人口について」 https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_21481.html

生産年齢人口
は減少

85 歳以上を中心に
高齢者数は

2040年頃のピーク
まで増加
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厚生労働省 「認知症および軽度認知障害（ＭＣＩ）の高齢者数と有病率の将来推計」 https://www.mhlw.go.jp/content/001279920.pdf

高齢化と認知症 認知症の最大のリスク要因は“老化”

8



①認知症に備える 「認知症になるリスクを減らす」

「ランセット」の専門家委員会がまとめたライフステージごとの認知症リスク要因

公益法人社団 認知症予防財団 「トピックス14のリスク排除で認知症45％予防可能」 https://www.mainichi.co.jp/ninchishou/topics/2024_12_3.html

14のリスク排除で認知症45％予防可能

18歳まで 18～65歳 65歳以上

①教育機会の不足（５％） ②難聴（７％）
③高ＬＤＬコレステロール（７％）
④うつ病（３％）
⑤頭部外傷（３％）
⑥運動不足（２％）
⑦糖尿病（２％）
⑧喫煙（２％）
⑨高血圧（２％）
⑩肥満（１％）
⑪過度の飲酒（１％）

⑫社会的孤立（５％）
⑬大気汚染（３％）
⑭視力障害（２％）

血管性危険因子
の管理
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①認知症に備える 「重症化しない生活スタイルを身に着ける」

吉澤浩志 「認知症と認知予備能」.神経心理学.2018,34,2 松井三枝 「認知予備力の概念とその臨床的理解」.高次脳機能研究.2024,44,2

脳の変性があっても、認知症を発症しにくい脳の特性、能力、あるいは個人の特性

修道女を対象にした研究
『ナン・スタディ』

認知機能の低下にブレーキをかける「認知予備能」

教育歴、若い時の知的機能の高さ、学力
職業の知的複雑さ 多言語使用
余暇活動の充実度
社会的交流の多さ
生活習慣（運動 睡眠 食事など）
心理学的要素

＊個人の経験に依存する
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①認知症に備える 意識改革 認知症への恐れを持ち過ぎない

認知症の進行は人によって違う、症状の出方には個人差がある

よくある症状
認知症そのも
のによる症状

起こるかもしれない
症状

強い思い込み
易怒性・暴力
外に出て行く

強いストレス 混乱や不安

環境や本人のとらえ方

影響

繁田雅弘 認知症といわれたら 自分と家族が、いまできること 講談社 2022年 より演者作成 11



②認知症が気になったら 早期発見・早期対応

適切なケアや対応で
症状の進行がゆっくりになっている
認知症が重症化する人は減っている

冊子「認知症について語ろう」シリーズ アルツハイマー型認知症はどんどん進行するという「誤解」 監修：繁田雅弘 12



②認知症が気になったら チェックリストをやってみよう

公益社団法人認知症の人と家族の会作成
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②認知症が気になったら 相談する 受診する

Ｑ.本人が受診に納得しません

Ｑ.受診のタイミングは？

周囲の人がすすめた時は受診してみましょう
受診に迷ったら相談してみましょう

本人のプライドを傷つけないように

病識の低下は認知症の中程度以降に大きく進む⇒受診は早い方が影響が少ない

かかりつけ医
認知症疾患医療センター
地域包括支援センター
認知症カフェ等

病識の低下 心理的な抵抗が影響している

慢性に進行して気がつかないことがある

病識が保たれるほどうつになりやすい⇒受診時の心のケアが大事

山口晴保他 「病識低下がＢＰＳＤ増悪・うつ軽減と関連する 認知症疾患医療センターもの忘れ外来365例の分析」 認知症ケア研究誌.2018, 2,39-50

牧陽子 「社会生活障害としての認知症 アルツハイマー型認知症を中心に」.認知神経科学.2013,18
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②認知症が気になったら 相談する 受診する

認知症の診断の流れ

認知機能検査 問診

認知症の状態であるか否か
後天的かつ慢性的か
日常生活機能が障害されているか

診察（身体神経所見）
採血
画像検査(ＭＲＩ・ＣＴ検査）

認知症の原因疾患の鑑別

治療方針の決定

臨床診断でアルツハイマー型認知症が多い
＊他の疾患が含まれていることがある

アルツハイマー型認知症
レビー小体型認知症
前頭側頭型認知症
脳血管性認知症

演者による作図 15



③認知症の治療

アルツハイマー型認知症

神経細胞死 シナプスの減少 アセチルコリンの減少

アミロイドβ
老人斑

リン酸化タウ
神経原線維変化

認知症の症状

新しい治療薬

従来の治療薬

演者による作図
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③認知症の治療

ドネペジル
ガランタミン
リバスチグミン

メマンチン

脳の神経伝達物質(アセチルコリン)の
分解を阻害し不足を押さえる

脳の神経細胞のダメージを緩和する

抗アミロイドβ-抗体薬 アミロイドβ-の除去

＜従来の治療薬＞

＜新しい治療薬＞ アルツハイマー病による病態の進行抑制

認知症の症状の進行抑制
病態の進行を抑制するものではない

演者による作図
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認知症に対する
ネガティブな信念や態度

行動差別・偏見

④認知症とともに生きる 受容することの難しさ

変わるのは周囲の人の見方！？

野 口 泰 司 斎 藤 民 特集｢認知症のスティグマ」 現代医学..2023,70

何もできなくなる？
家族のこともわからなくなる？
認知症なんて恥ずかしい
認知症だから話しても

しょうがない

認知症になっても、急に生活が変わるわけではない
その人自身も変わらない

認知症スティグマ

繁田雅弘 「認知症といわれたら 自分と家族が、いまできること」講談社.2022

認知症の診断=絶望
認知症の人と家族の生活の質の低下
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共生社会の実現を推進するための認知症基本法
令和６年１月１日施行

認知症の人が尊厳を保持しつつ希望を持って暮らすことができるよう、認知症の人を
含めた国民一人一人がその個性と能力を十分に発揮し、相互に人格と個性を尊重し
つつ支え合いながら共生する活力ある社会（＝共生社会）の実現を推進

新しい認知症観

認知症になったら何もできなくなるのではなく、認知症になってからも、
一人一人が個人としてできること・やりたいことがあり、住み慣れた地域
で仲間等とつながりながら、希望をもって自分らしく暮らし続けることが
できるという考え方
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④認知症とともに生きる 知ること 語り合うこと

認知症の人と同居した人、交流がある人は、認知症の人を避ける態度が
少なく、認知症と診断された時に医療や社会からの差別への恐怖が低い

前向きに生きるためには知ること、語り合うことが大事

野 口 泰 司 斎 藤 民 特集認知症のスティグマ 現代医学(70) 2023年

国立長寿医療研究センターでの認知症の人との交流・学習経験と認知症スティグマの関係に関する研究より

学習経験のある人は認知症の人への尊重や前向きな態度が高い

本人も
家族も

ベレミーセン 矢吹知之 わたしは私であるために 認知症とともに生きる (株)ワールドプランニング 2022年 20



④認知症とともに生きる ポジティブになること

認知症という不自由さを抱えて幸せに生きる

・日課や役割、目的を持つ＜生きがい＞

・自己決定と責任＜幸せの条件＞

・介護者はできることに目を向ける

進行をゆっくりに！

21



④認知症とともに生きる つながりを絶やさないこと

・人とのつながりで自分らしさを発揮しましょう
・苦手になったことは工夫や、周りの人に力を借りましょう
・誰かとともに過ごし、楽しみ脳を活性化しましょう

・専門職とつながりましょう
・仲間とつながりましょう
・自分自身も大切にして誰かに助けてもらいましょう

認知症に
なったら

家族は介護が
孤独にならな
いように
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ご清聴ありがとうございました

「出前講座」
やってます

ご活用ください！
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