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厚生労働省の定義
認知症とは、
「生後いったん正常に発達した種々の精神機能が慢
性的に減退・消失することで、
日常生活・社会生活を営めない状態」を言います。
つまり、後天的原因よって生じる知能の障害である
点で、知的障害（精神遅滞）とは異なるのです。

認知症とは？



みんなが知っておきたい認知症あんしん情報ガイド
https://www.city.toda.saitama.jp/uploaded/attachment/65576.pdf

65歳以上では、
アルツハイマー型が最も多く（67.6%）、血管性認知症（19.5%）、レビー小体型認知症（4.3%）と続く。

認知症の分類



みんなが知っておきたい認知症あんしん情報ガイド
https://www.city.toda.saitama.jp/uploaded/attachment/65576.pdf

認知症には、大きく分けて
「中核症状」、
「周辺症状（BPSD）」
という二つの種類の症状があります。

症状について



加齢による物忘れでは、例えば「夕食を食べたことは覚えているが、何を食べ
たか思い出せない」といった状態がみられます。
周りの人がヒントを出せば思い出せることが多く、本人も忘れている自覚があ
ります。
一方、認知症の物忘れでは「夕食を食べた」という体験そのものを忘れてしま
い、「夕食はまだ？」と尋ねるような行動が見られます。

夕食何を
食べたっけ？

夕食はまだ？
(食べたことを覚え

ていない）

認知症物忘れ

「加齢による物忘れ」と認知症による物忘れ」の違い



わが国の認知症高齢者の数は、2012（平成24）年で462万人と推
計されており、2025（令和７）年には約700万人、65歳以上の高
齢者の約５人に１人に達することが見込まれています。

今や認知症は誰もが関わる可能性のある身近な病気です。

厚生労働省 認知症施策推進総合戦略（新オレンジプラン）パンフレットより
mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/nop_1.html



６５歳以上の約4,767人が認知症であると推定され、
戸田市全体の約3.35％が、認知症を患っていると推定されます。

人口 - 戸田市公式サイトより
令和６年１月１日時点のデータ

戸田市の認知症患者人数予想



認知症進行度

主な症状

軽度認知障害
（MCI）

日常生活に支障を
きたさない

前兆期

（軽度認知症）

初期

（軽度）

中期

（中度）

末期

（重度）

主な症状

トイレや食事、着
替え入浴等日常生
活が困難に

失語等

無関心や易怒性、
不安、幻覚、徘徊

主な症状

直前の出来事を忘
れるようになる

見当識障害や判断
力の低下がなど

主な症状

寝たきり状態に

介護者との意思疎
通が困難に

失禁やろう便

発症後1～3年 発症後２～１０年 発症後８～１２年



認知症治療薬分類



認知症治療薬の主な副作用

• コリンエステラーゼ阻害薬

消化器症状（吐き気や下痢）

易怒性（イライラ）や攻撃性・焦燥感

• メマンチン

浮動性めまい・傾眠→転倒のリスク

またメマンチンは、

腎機能によって投与量を調整します。

副作用の理解



自己判断での中止はしない

必ず医師・薬剤師に相談を！！

最近食欲が。。
ふらつきが。。



薬の効果と限界

•できる：症状を和らげる、生
活の質を保つ

•できない：病気を治す、完全
に進行を止める

早期発見・早期治療が重要！



認知症早期検査



経験があるかたいらっしゃれば挙手をお願いします。

認知症患者に対する問題



①指示通り服用できない
コンプライアンス不良

②薬を飲んだのに覚え
ていない（過量服用）

③服薬拒否

認知症患者に対する問題



①薬を間違いなく飲むことができるか？

薬の錠数や用法（飲み方が多く忘れずに服用するのが難しい）

認知症の方は新しい
ことを覚えるのを苦
手とする傾向もある
ため、指示通りに薬
を飲むのが困難な
ケースも多くみられ
ます。

飲む回数が多くて
いつ飲むんだ？



対策

一包化

お薬カレンダー

メモを置く

電話をする デイサービスで薬を飲ませてもらう



•一包化調剤

1回分ごとに薬を小分けにする方法

•お薬カレンダー

曜日・用法ごとに区切られた、薬
を入れることのできるカレンダー

服薬の工夫



•メモ（チェック表）を置く

服用時に忘れないように紙をおいている

•タイミングを見て電話する

服用時間を見計らって電話する

•デイサービスで飲ませてもらう

デイサービス時には内服管理のため昼に

用法を統一する

服薬の工夫



ケアボット株式会社
https://www.saintcare-
carebot.com/product/fukuyaku/product01/

服薬の工夫



②薬を飲んだのに飲んでいないという

記憶障害のため飲んだことを忘れて、「飲んでいない」と要求する。

まだ薬を飲んで
いないので、
薬をください。

本人にとって

記憶がない＝飲んでいない



対策

•ダブルチェック

飲んだ証拠の視覚化

•気をそらす

一旦受け入れる

•代わりにサプリを渡す

信頼関係が損なわれる可能性がある

医療従事者でも賛否ある対応策

必ず医師に確認を



押し問答しない

もう飲んだで
しょ！！薬をくれ。

飲んだか確認し
ましょう。薬をくれ。



③薬を飲んだら吐き出す。飲まない。

薬は飲みたくない！！



拒否の原因

①被害妄想（よくわからないものを飲まされる）

②薬の服用性が理解できない

③薬が大きい・量が多い・飲みにくい

④副作用のイメージが強い

そもそもなぜ服薬拒否がおこるのか？



錠剤やカプセルは一気に飲み込めば味を感
じませんが、飲み込みに時間がかかると口
の中で溶けだして、苦みや嫌な味を感じる
こともあります。
苦みなどを感じた場合吐き出してしまい、
以後服薬を拒絶することにもつながります。

苦い・飲みにくいという訴え



①薬、飲みましたか？
②この薬を飲まないと
具合が悪くなりますよ

①「お薬の時間ですよ。
一緒に飲みましょう」

②「この薬を飲むと体
調が良くなりますよ」

声掛け



声掛け以外の対策

①服薬補助ゼリーや飲み
やすい剤形に

②時間をおく ③医療者の協力

大事な薬ですので、
ぜひ飲んでください。

また少し経ってから声
掛けしてみよう。



ユマニチュードは、認知症ケアに
おいて重要なアプローチであり、
フランスで1979年にイヴ・ジネス
トとロゼット・マレスコッティに
よって開発されました。

このケア技法は、「人間らしさを
取り戻す」ことを目的としており、
認知症患者の尊厳を重視し、個々
のニーズに応じた支援を提供しま
す。

ユマニチュードの基本概念ユマニ
チュードは、4つの柱に基づいてい
ます

接しかたについて



見る
視線の高さを合わせる 話す

優しいトーンを意識する

触れる
心地よい接触を心がける

立つ
人間らしさを感じさせる動作として重視する

ユマニチュード４つの柱



ユマニチュードの5つのステップ

出会いの準備 ケアの準備

再会の約束感情の固定

知覚の連結



1. 一包化の提案
2. 用法の提案
3. 多剤服用の一元管理
4. 飲みやすい剤形の提案
5. 訪問薬剤管理指導の提案

薬剤師ができること



例
朝・昼・夕 食後
寝る前

例
朝食後
寝る前

飲みやすい用法に提案



多病院時の処方の整理提案・まとめ一包化

〇〇内科 △△病院
□□整形

５種類
朝夕食後・寝る前
３０日分

１種類
朝食後
９０日分

３種類
朝食後
１４日分

複数の病院からお薬をもらっている場合、薬が重なったり、飲み合わせに注
意が必要なことがあります。薬の飲み方を整理したり、一包化することがで
きます。また、「薬を減らしたい」と思っている方には、本当に必要な薬か
どうかを確認し、減らせるかどうかを医師に提案することもできます。



錠剤・カプセル
貼り薬・ゼリー・粉

飲みやすい剤形・外用剤への変更



訪問薬剤管理指導の提案

1.自宅への薬のお届け、服薬指導が受けられる

2.薬の管理、体調変化、残薬の確認

3.医療チームとの連携

体調お変わりないですか？
飲み忘れはありませんか？
なにか医師に伝え忘れたこ
とは？



お薬のことで困ったら何でも相談してください

薬の専門家 身近な相談相手

かかりつけ薬剤師・薬局を持っておくとスムーズな対応に



正式名称は「共生社会の実現を推進するた
めの認知症基本法」といいます。

2023年6月14日に成立し、

2024年1月1日に施行されました。

認知症の当事者を含めた国民一人一人が

個性と能力を十分に発揮し、

人格と個性を尊重して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
推進することが目的です。

政府はこの認知症基本法に基づいて、認知
症施策推進基本計画の策定を進めています。

厚生労働省ホームページ. 
https://www.mhlw.go.jp/content/001212852.pdf 

認知症基本法が可決



戸田市HPより
https://www.city.toda.saitama.jp/soshiki/234/chojukaigo-nin-tomo.html

戸田市の取り組み



みんなが知っておきたい認知症あんしん情報ガイド
https://www.city.toda.saitama.jp/uploaded/attachment/65576.pdf

相談窓口



みんなが知っておきたい認知症あんしん情報ガイド
https://www.city.toda.saitama.jp/uploaded/attachment/65576.pdf

認知症カフェ





まとめ

•認知症とは

脳の病気による記憶障害などで、誰にでも起こりうる身近な病気です。

•認知症の薬

症状を和らげ進行を遅らせることができますが、完治はできません。

•服薬トラブルと対策

ご家族だけで悩まず、薬剤師や医師に相談して解決策を探ってください。

•接し方（ユマニチュード）

認知症の方に接する基本は尊厳を持って接することです。

•薬剤師にできること

飲みやすい工夫の提案、重複チェック、在宅訪問など様々なサービスがあります。

•地域の支援

認知症基本法の施行など社会全体でも支援が充実しつつあります。
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