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Clinical Question

内科研修で沢山の認知症の疑いがある患者さんに出会った

CQ：
認知症かもと思ったらどうアプローチしたらよいだろう？



超高齢化社会を迎えた日本
超高齢化者社会:65歳以上の人口の割合が全人口の21%以上
日本の65歳以上の人口割合:28.4 %(2019年9月:総務省統計局)

総務省統計局「国際比較で見る高齢者」



平均寿命、健康寿命

厚生労働省簡易生命表を参考に作成



平均寿命、健康寿命

厚生労働省簡易生命表を参考に作成

平均寿命と健康寿命の差が開いており
人生の最後まで健康に過ごせているとは
限らず、身体機能が低下したり、認知機能
が落ちて寝たきりの生活を送っている
高齢者も増えている



認知症高齢者の割合(65歳以上で15 %)

平成26年厚生労働科学研究費補助金特別研究事業所
「日本における認知症の高齢人口の将来統計に関する研究」



今後の認知症患者数の予測

• これからますます認知症患者を診察する機会が増える

平成26年厚生労働科学研究費補助金特別研究事業所
「日本における認知症の高齢人口の将来統計に関する研究」



認知症とは

米国精神医学会の分類 DSM-51:複雑性注意(外界からの注意を選択する)
2:遂行機能(目標→計画→実行→修正)
3:学習および記憶(記名、保持、再生)
4:言語(話したり、書いたりして言語を表す能力。聞いたり、読んだりして言語を理解する能力)
5:知覚-運動(視認知、視覚構成、知覚-運動、実行、認知)
6:社会的認知(顔の表情から感情認知、思考や感情を理解)
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認知機能が低下し
生活機能障害が起こること

Hospitalist 老年内科
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症状に応じた治療計画
患者と介護者へ情報提供
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認知症を疑うエピソード
・就労者:仕事上のミスやトラブルが増えた(内容もしっかり聞く)
・主婦:調理の手際、献立に偏り、買い物で失敗、片付けが下手に

・食事、更衣、入浴、排せつは？(具体的にどのように変化)
・周囲とのトラブルは？(記憶・理解力の低下、性格の変化)

・せん妄(認知症の方が入院すると、70%発症)
・脱水、低栄養、服薬の問題、予約を守れない(遂行機能障害)
・転倒/転落(視空間認知障害)

認知症診療実践ハンドブック編者:山田正仁/あなたの患者さん、認知症かもしれません著者:小川 朝生
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MMSE: Mini Mental State Examination

ー感度:81%、特異度:89%

ー前頭葉、海馬、頭頂葉、見当識
を評価できる

ー脳血管性認知症は検出しにくい
(後述)

ー高学歴の人は偽陰性になりうる

総合内科病棟マニュアル『CGA』



MoCA

Montreal Cognitive Assessment
ーカットオフ値:25点未満

ー感度:80~100%、特異度:50~87%

ー前頭葉、後頭葉、頭頂葉、海馬
見当識の評価ができる



HDS-R 改定長谷川式簡易認知機能評価スケール

ー感度:93 %、特異度:86 %

ー海馬、前頭葉、見当識を
評価できる

ー頭頂後頭葉機能評価できない
→DLBを見逃すことがある

総合内科病棟マニュアル『CGA』



Mini-Cog

ーMMSEと同等の感度

ー感度:76~99%、特異度:83~93%
総合内科病棟マニュアル『CGA』
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認知症の症状を来たしうる疾患

The American Journal of Medicine 2018; 131: 1161–1169.
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血算
電解質
血糖
BUN、Cr
VitB12

甲状腺機能
肝機能検査

梅毒

CT or MRI

体積構造分析
遺伝子構造

PET

SPECT
髄液検査

プリオン検査

推奨検査



認知症の症状を来たしうる疾患

The American Journal of Medicine 2018; 131: 1161–1169.

Prim Care Clin Office Pract 2017; 44: 439-456.
+α：血糖異常、薬剤性、薬物依存、副甲状腺機能亢進症

□血算、生化学、肝機能、甲状腺機能、Vit B12
□脳の画像評価(NPHや慢性硬膜下血腫等も評価)
□病歴に応じてHIV、梅毒検査

□うつ病、薬剤性
頻度の高い介入可能な疾患を見逃さない



薬剤性

認知症ガイドライン 2017年

頻用薬に認知機能低下を
きたす薬剤は複数ある

↓
自分たちが患者さんに
害をなしていないか確認



うつ病

認知症疾患治療ガイドライン 2010年

ー治療介入可能

ースクリーニングは
PHQ-9(2)、GDS
を用いる



PHQ-9 (Patient Health Questionnaire)

ーPHQ-2は最初の2つの質問
ー感度:81.8%、特異度:82.1 % 総合内科病棟マニュアル『CGA』

直近の2週間

ほとんどない 0点
数日 1点
半分以上 2点
ほぼ毎日 3点



GDS-5 Geriatric Depression Scale

ー高齢者用うつスクリーニング検査

ーGDS-15と同等の感度 感度:94 %、特異度:81 %

総合内科病棟マニュアル『CGA』
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3大変性疾患
ーAlzheimer型認知症
ーLewy小体型認知症
ー前頭側頭葉型認知症

脳血管性認知症

上記4疾患をどう鑑別し
治療するか概説します



「アルツハイマー型認知症」「レビー小体型認知症」にその名を
残すAloysius Alzheimer、Frederic Henry Lewyは共に
ミュンヘン大学で、ドイツの精神科医学の大家Emil Kraepelinの
指導のもと研究活動に従事し、上記疾患の疑い患者を報告した

Alzheimer博士とLewy博士

Emil Kraepelin Aloysius Alzheimer Frederic Henry Lewy



1892年にチェコのプラハ・カレル大学の
Arnold Pickが前頭葉と側頭葉の著明な萎縮を
呈する精神疾患として報告

1911年にドイツのミュンヘン大学の
Aloysius AlzheimerがPick小体/Pick細胞を
報告後にPick病と命名された

1996年に前頭側頭葉型認知症と言う用語が提唱

Pick博士

Arnold Pick

Lancet 2015; 386: 1672–82.



認知症Lancet4部作

Lancet 2016; 388: 505–17.

Lancet 2015; 386: 1683–97.Lancet 2015; 386: 1672–82.

Lancet 2015; 386: 1698–706.



脳の部位と機能
・前頭葉:人間らしさ、感情、意欲、実行機能、作業記憶など
・後頭葉:資格情報の処理
・頭頂葉:空間認識
・海馬:記憶に関連し特に短期記憶



病歴

・視空間失認(迷子になる、図形がかけない)
Lewy小体型 74%、アルツハイマー型 45%、前頭側頭葉型稀



診断に用いる心理検査のピットフォール
・脳血管性認知症は血管病変の場所にもよるが
記憶障害はメインではなく、相対的な前頭葉機能低下を
来たすことが多く、注意力、実行力、情報処理が障害

↓
記憶障害をメインに評価するMMSE(HDS-R)は評価△
上記機能はMoCAなどで検出しやすい

・Lewy小体型認知症では後頭葉頭頂葉の
機能評価が大事なので図形模写で評価
(MMSE、MoCAには含まれている)



画像

病気が見えるVol.7 P.351画像診断 2018; 38(4): s207 Lancet 2015; 386: 1698–706. Lancet 2015; 386: 1683–97.



治療

このように認知症によっては有害な薬もあるため、
しっかり鑑別することが大事！



Take Home message

・認知症を疑った際のフローチャートを理解する

・治療可能な認知症症状を呈する疾患を除外する

・認知症を持つ患者と接する機会は増えるため
きちんと対応ができるようにしよう
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