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https://www.ncgg.go.jp/hospital/monowasure/family/documents/hajimenoippotext.pdf



アルツハイマー型 レビー⼩体型 ⾎管性 前頭側頭型
アミロイドβの蓄積
や神経原線維の変
化が広範囲に出現
し、脳神経細胞が
障害される

脳内に溜まった
レビー⼩体により
脳神経細胞が障害
される

脳梗塞や脳出⾎に
よって脳細胞に⼗
分な⾎液が送られ
ずに、脳細胞が障
害される

脳の前頭葉や側頭
葉で、神経細胞が
減少して障害が起
きる

認知症型における発症の特徴



厚⽣労働省⽼健局 社会保障審議会 介護保険部会(第78回)令和元年6⽉20⽇



なぜ認知症を発症してしまうのか︖



アミロイドβがアルツハイマー型認知症を引き起こしてしまう

https://info.ninchisho.net/mci/k30

徳⽥隆彦. アルツハイマー病の病態発現仮説: その Paradigm 
Shift (特集 認知症診療・研究の topics). 京都府⽴医科⼤学雑誌, 
2016, 125.12: 797-804.



迷⾛神経を介して

嗅球を介して

脳幹のレビー⼩体
⽪質のレビー⼩体

レビー⼩体型認知症の発症メカニズム(Braak仮説)



⾎管性認知症の病型

猪原匡史. III. ⾎管性認知症. ⽇本内科学会雑誌, 2020, 109.8: 1519-1525.



脳活動によってアミロイドβが産⽣

アミロイドβが何らかの原因で排出されずに蓄積

⽼⼈斑形成 タウのリン酸化

神経細胞の変性

アルツハイマー型認知症の発症

何らかの原因を理解できれば、
認知症を予防・進⾏抑制
できるのでは︖

アルツハイマー型認知症の発症過程から分かるヒント



睡眠時に脳活動が活発化し、アミロイドβの排出を⾏なっている
https://gigazine.net/news/20131018-sleeping-clean-brain-waste/

アミロイドβを排出するために重要な睡眠



前村11⼼臓43(2)154－158⽣体リズムの乱れを調整する
3 要素 (光, ⾷事, メラトニン)

朝⽇を浴びていないと概⽇リズムの変化が起こりやすい

認知症における睡眠障害

井上雄⼀. 認知症と睡眠障害. 認知神経科学, 2015, 17.1: 26-31.



睡眠

概⽇リズム(サーカディアンリズム)

⽣体内物質

前村11⼼臓43(2)154－158⽣体リズムの乱れを調整する
3 要素 (光, ⾷事, メラトニン)

トリプトファン セロトニン メラトニン

必須アミノ酸 脳内物質 睡眠ホルモン



トリプトファンが含まれている⾷材

https://www.y-koseiren.jp/health_support/d_column/2017/03/「トリプ
トファン」を摂って、しあわせホルモン「セロトニン」を増やそう︕.html

摂取量の⽬安︓体重1kgあたり2mg程度。体重が60kgの⽅の場合は120mg。



糖尿病が原因で認知症になる可能性もある

⼩原知之; 清原裕; 神庭重信. 地域⾼齢住⺠における認知症の疫学: 久⼭町研究.
九州神経精神医学, 2014, 60.2: 83-91.



アミロイドβを排出するために重要なのはインスリン

インスリンは細胞内からのβアミロイド（Aβ）の
遊離を促進させ，細胞内のAβの蓄積を抑制する
ことが動物実験のレベルで報告されている。
インスリン受容体は脳内では臭球，視床下部，
そして記憶に重要な海⾺に⾼濃度に局在すること
も知られている．

横野浩⼀. 糖尿病と認知症. ⽇本内科学会雑誌, 2010, 
99.7: 1678-1684.

インスリンの分泌量が減る糖尿病も認知症と関係がある



LIVINGSTON, Gill, et al. Dementia prevention, intervention, and 
care. The Lancet, 2017, 390.10113: 2673-2734.

難聴も認知症を引き起こすリスクになる



認知症と腸内細菌の関係

SAJI, Naoki, et al. Analysis of the relationship between the gut microbiome and 
dementia: a cross-sectional study conducted in Japan. Scientific reports, 2019, 9.1: 1-9.

認知症ではバクテロイデスの
割合が少ないことが分かった

Enterotype I (Bacteroides >30%) 



https://www.otsuka.co.jp/b240/mechanism/mechanism2.html

IgA＝免疫グロブリン



リーキーガット症候群(腸漏れ症候群)

https://www.macrophi.co.jp/lps/1-6.html





http://www.sunsho.co.jp/LP/hoya/about_plasmalogen.html

認知症の脳にはプラズマローゲンの数が少ない



プラズマローゲンによる神経アポトーシスの抑制機構

⼭下慎司; ⽊下幹朗; 仲川清隆. アルツハイマー型認知症における
プラズマローゲンの意義. 化学と⽣物, 2016, 54.10: 701-703.

プラズマローゲンとは︖

脳は臓器の中で最もリン脂質に富んだ組織であり、脳中の約60%プラズマローゲン
である。⼀般的な組織ではプラズマローゲンが約 20%(肝臓においては 5%) 

抗酸化作⽤を持った脂質の中のリン脂質の⼀種で、グリセロリン脂質の⼀つ。



Journal of Alzheimerʼs Disease & Parkinsonism 9: 474, 2019

ホタテ由来Pls1.0mg/⽇か0.5mg/⽇の
いずれかを割当て、12週間投与した。

ホタテ由来Plsの経⼝投与により中等度から重
度 AD患者の認知機能が改善する⼈もいた。

ホタテにより認知機能を改善させることが可能︖



アルツハイマー病患者の⾎清中BDNFレベルは健常者に⽐べて有意に低い
NG, Ted Kheng Siang, et al. Decreased serum brain-derived neurotrophic factor (BDNF) levels in patients with Alzheimer’s 
disease (AD): a systematic review and meta-analysis. International journal of molecular sciences, 2019, 20.2: 257.

須藤17腸内細菌学雑誌(31)23-32脳機能と腸内細菌叢



海⾺周囲の脳容量と⾎清 BDNF とは有意な相関関係を⽰し、
BDNF が低い対象者では萎縮状態が⼤きかった。

島⽥裕之. 認知症予防を⽬的とした運動の効果. 理学療法学, 2015, 42.4: 341-342.

BDNF(脳由来神経成⻑因⼦)と海⾺との関係 BDNFの低下なし

BDNFの低下あり



SHIMADA, Hiroyuki, et al. A large, cross-sectional observational study of 
serum BDNF, cognitive function, and mild cognitive impairment in the 
elderly. Frontiers in aging neuroscience, 2014, 6: 69.

⾎清BDNFは加齢とともに減少してくる



SUZUKI, Takao, et al. The Effects of Mold-Fermented Cheese on Brain-Derived 
Neurotrophic Factor in Community-Dwelling Older Japanese Women With Mild 
Cognitive Impairment: A Randomized, Controlled, Crossover Trial. Journal of 
the American Medical Directors Association, 2019, 20.12: 1509-1514. e2.

カマンベールチーズを1⽇2ピース、対照群には市販の6Pプロセスチーズを
1⽇2ピース、それぞれ3ヶ⽉間摂取

カマンベールチーズは⽩カビによって発酵する過程で、
アミロイドβを除去する免疫細胞の働きを促すオレアミド
（オレイン酸アミド）やデヒドロエルゴステロールとい
う物質がつくられる。

BDNFを増やす⾷材



⻭周病は認知症を悪化させる可能性がある

⻭周病原因菌であるジンジバリス菌（Pg菌）がアミロイドβを
脳内に取り込むことを初めて発⾒しました。Pg菌を3週間連続
で投与すると、アミロイドβが増加し、記憶障害が誘発される
ことを突き⽌めました

Fan Zeng. Receptor for advanced glycation end products up-regulation in 
cerebral endothelial cells mediates cerebrovascular-related amyloid β 
accumulation after Porphyromonas gingivalis infection. Journal of 
Neurochemistry.2020



KOJIMA, Taro; MIZOKAMI, Fumihiro; AKISHITA, Masahiro. Geriatric management of older patients with 
multimorbidity. Geriatrics & gerontology international, 2020, 20.12: 1105-1111.

薬の内服量が多いと体にとって有害となる





どんな薬を飲まれているか把握しておくことがリスク管理として重要



認知症の⽅への対応



要介護者の介護負担感として⼤きいと感じている項⽬

杉浦圭⼦; 伊藤美樹⼦; 三上洋. 家族介護者における在宅認知症⾼齢者の問題⾏動由来の介護負担の特性.
⽇本⽼年医学会雑誌, 2007, 44.6: 717-725.



認知症の症状に対する考え⽅

https://www.ncgg.go.jp/ncgg-overview/pamphlet/family_pamph_2014.html



年相応と認知症によるもの忘れの違い

年相応のもの忘れ 認知症のもの忘れ

体験したことの「⼀部」を忘れる 体験したことの「全部」を忘れる

ヒントがあると思い出す ヒントがあっても思い出せない

もの忘れに⾃覚がある もの忘れに⾃覚がない



認知症の⾏動・周辺症状の治療の基本は⽣活障害の改善であり、
それでも不⼗分な時は薬物療法を併⽤する

⾷事、運動、睡眠、⽣活習慣のどこに問題があるのかを
把握することが重要



ユマニチュード

https://jhuma.org/humanitude/

⾒る

話す

触る

⽴つ

⽔平に⾒る、正⾯から⾒る

優しく穏やかに話しかける、何をするか状況を説明する

広い⾯積で触れる、つかまない、ゆっくりと⼿を動かす鈍感な場所
（たとえば背中、肩、ふくらはぎなど）から触れ始める

1⽇合計20分⽴つ時間を作る



認知症の治療戦略



1 APPβ切断の減少
2 α部位切断の増加
3 カスパーゼ3切断の減少
4 ネプリライシンの増加
5 ミクログリア貪⾷によるアミロイドβ除去の増加
6 BDNFの減少
7 ネトリン1の増加
8 ADNPの増加
9 VIP (⾎管作動性腸管ペプチド)の増加
10 PR2A (タンパク質ホスファターゼ2A)活性の増加
11 リン酸化タウの減少
12 インスリン感受性の増加
13 軸索原形質輸送の亢進
14 酸化ダメージ減少とROS産⽣の最適化
15 コリン作動性神経伝達の増強
16 シナプス破壊シグナル伝達の減少
17 エストラジオールの最適化
18 E2:P⽐の最適化
19 遊離T3の最適化
20 THSの最適化
21 シナプス発芽シグナル伝達の増加

22 レプチン感受性の増強
23 テストステロンの最適化
24 DHEAの最適化
25 インスリン分泌とシグナル伝達の最適化
26 炎症の減少
27 解毒の増強
28 シナプス成分の提供
29 テロメア⻑の伸⻑
30 幹細胞を介した脳修復の増強
31 カスパーゼ6切断の減少/アミロイドβオリゴメール化の
抑制
32 ⾃⾷作⽤の増加
33 NGFの増加
34 ADNPの増加
35 ホモシステインの減少
36 ⾷細胞数の増加

リコード法による認知症治療の36項⽬



LIVINGSTON, Gill, et al. Dementia prevention, intervention, 
and care. The Lancet, 2017, 390.10113: 2673-2734.

認知症の予防戦略のための潜在的な脳のメカニズム

脳の認知予備能の増加

脳へのダメージを減らす 脳の炎症を減らす

聴⼒
教育

認知トレーニング

豊かな社会的つながり

うつの改善肥満改善

禁煙

⾮ステロイド性抗炎症薬地中海式
ダイエット

糖尿病、⾼⾎圧、
コレステロールの
治療



認知機能の低下を抑制させる戦略と可能性

RAKESH, Gopalkumar, et al. Strategies for dementia prevention: latest evidence and 
implications. Therapeutic advances in chronic disease, 2017, 8.8-9: 121-136.

⾝体活動
⾎管病変の治療によるリスク低下
⾷事による介⼊
うつ病の治療
認知機能トレーニング
ストレスの軽減
免疫調整物質
脳刺激

⾝体を動かすことは⾮常に重要であることを⽰している



佐藤正之. 認知症に対する運動療法の効果とそのメカニズム. The Japanese Journal 
of Rehabilitation Medicine, 2018, 55.8: 658-663.



運動療法の⾏う上でのヒント

NAKAJIMA, Kaori, et al. The effect of walking on regional blood flow and 
acetylcholine in the hippocampus in conscious rats. Autonomic 
Neuroscience, 2003, 103.1-2: 83-92.

歩⾏を⾏う、出来るようになることは認知機能の改善には重要



御浜-紀宝プロジェクト

https://www.yamaha-mf.or.jp/machikado/ex02.html



佐藤正之. 認知症に対する運動療法の効果とそのメカニズム. The Japanese 
Journal of Rehabilitation Medicine, 2018, 55.8: 658-663.

⾳楽を取り⼊れる⽅が脳の容積が拡⼤した



認知症の⾏動障害の評価で広く使⽤されているもの

町⽥綾⼦. Dementia Behavior Disturbance Scale (DBD) 短縮版の作成および信頼性, 
妥当性の検討―ケア感受性の⾼い⾏動障害スケールの作成を⽬指して―. ⽇本⽼年医学
会雑誌, 2012, 49.4: 463-467.



科学的介護情報システム(LIFE)でも使われています

記憶障害

アパシー
睡眠障害
興奮や易怒性

不安や常同⾏動

時間の⾒当識障害、
実⾏遂⾏障害、
⾃⼰評価の障害
潜在的な不安



https://cog-evo.jp



https://cog-evo.jp



https://cog-evo.jp




