
認知症専門医療機関の役割
認知症の診断の意味と診断後支援とは？
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認知症診断の意味

⚫本人への告知

⚫本人、周囲の理解を支える

「どうなっているのか」漠然とした不安から

「認知症＋当事者」という理解へ

⚫今後の経過や治療の道すじ、心構えを伝える

⚫ 「支援なき診断」はしてはいけない
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診断後支援
⚫ 本人への告知に伴う不安の受容

⚫ 「認知症とはなにもわからなくなることではありません」を伝える

「認知症＋自分」と理解する

⚫ 「自分だけでがんばり過ぎない」を伝える

支援者、仲間との協同作業「一緒に考えましょう」（伴走型支援）

⚫ 使える社会資源、介護保険などのサービスの案内

⚫ 軽度の方には、IADL（道具を使った日常生活動作）の支援をする
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BADSを使用した生活支援

⚫ 実行機能障害症候群（BADS）の機能評価

⚫ 軽度認知障害（MCI）、軽度認知症がおもな対象

⚫ 実行機能を軸に評価し、生活の支援策を具体的
に提示

⚫ 介助はいらないが、今までとは同じようにでき
なくなっている

⚫ 以前より生活上のミスやつまづきが増えている

⚫ 現在できていることも評価する
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①予定変更や新しいことへの対応が

苦手になる

②トラブル時に一人では対応できない

③物を探せない（なくしものが増える）

④スケジュール管理が難しくなる
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今後起こり得る生活障害の一例として…
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⚫ 作業が複雑（工程の多さや同時並行）に

ならないように援助

⚫ 今の生活を徐々に単純化し、習慣へ繋げ

ていく

⚫ 財布や鍵等の置き場を見える場所に固

定する

⚫ 携帯電話の機能を使い生活の情報を一

元化する等

⚫ 基本的には新しいことへの対応は苦手

Aさん

（BADSによる評価）

（今後の生活上の対策と工夫）

現在の生活スタイルを維持しながら

単純化していくことが良い。
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総合評価

※検査結果からは就労（B型）はかなり

難しいレベル活動の一環としての作業

程度であれば可能

⚫ 向いている作業→単純で繰り返し型

の作業

⚫ 必要な支援→手順の視覚化・逐一ス

タッフの修正が可能な状態

⚫ 耐久性→1ｈ～2ｈ程度

Bさん

（BADSによる評価）

①口頭での指示が１つか２つが限度で指示理解

不良

②ルール変更への対応は苦手、修正も不可。そ

の都度の修正が必要（マンツーマン対応必要）

③作業中流れが止まってしまうとルールや何を

すべきかを忘れてしまう

④計画的な思考や行動は見られない。短絡的な

行動多く、試行錯誤みられない

⑤ミスや失敗に気づくことがない

（今後利用する場について
～作業所かデイサービスか～）
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⚫ 本人の望むことを必ず聞く

⚫ 多職種による評価、病状の進行の評価

⚫ 家族の理解の支援、家族負担への支援

⚫ 適切な薬物療法

⚫ 入院（短期集中治療チーム）による在宅、施設への退院

認知症専門病院の専門性とは
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