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研究成果の概要（和文）： 

 実験心理学的な手法や質問紙法を用いて，認知症患者の残存する能力や感覚過敏などの

亢進した能力について検討を行った．その結果，選好注視法を用いることによって，言語

的・意図的なコミュニケーションが著しく困難な重度の認知症患者においても残存する能

力を評価することが可能であった．また，感覚過敏に関する質問紙を行ったところ，多く

の家族が各種の感覚過敏に気づいていることが明らかとなり，また感覚過敏を理解するこ

とで問題行動が減少する可能性が示唆された． 

 
研究成果の概要（英文）： 

  In order to develop supporting tools for elderly persons with dementia, we studied 

residual function and hyperesthesia of persons with dementia. As a result, even when the 

patient had completely lost spontaneous activity, we can find their residual cognitive 

ability using the eye-movement paradigm. Hyperesthesia is common in demented people, 

and results from multiple factors. Considering hyperesthesia in daily care might be crucial 

to reduce behavioral and psychological symptoms of dementia.  
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１．研究開始当初の背景 

 いわゆる団塊の世代が定年退職を迎え，日

本は本格的な高齢化社会に入りつつある．そ

れと同時に認知症の患者数が増えることが

予想され，そのことが社会的な驚異ともなっ

ている．認知症がこれほどまでに社会問題と

して騒がれるのは，発症後に生じる問題が医

療の現場に留まらず，介護という家族や地域

を巻き込んだ問題が生じるからである．これ

までも様々な治療薬が開発されつつあるが，

いまだに根本的な治療に至っていない．いつ

の日か認知症の治療法が確立されることと

思われるが，それまでの間は，介護がその対

応の中心となる． 

 認知症患者の介護で問題となるのは，記憶

障害や見当識障害などの認知症本来の症状
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（中核症状）よりも，もの盗られ妄想や徘徊

などの二次的な症状（周辺症状）であるが，

これらは周囲の対応によって大きく変わり

うることが知られている．しかし，その対応

は介護者の個人的な経験や“感性”に依存す

る部分が大きく，その多くは暗黙知である．

もし，その対応方法が顕在化され，より多く

の人々に共有されるようになれば，多くの介

護者の負担が軽減されるだけではなく，結果

として患者本人にとっても望ましい状態と

なることが予想される． 

 認知症の病態の一つに，左側頭葉の萎縮と

ともに言葉の“意味”が選択的に障害される

意味性認知症がある．意味性認知症の障害そ

のものの検討は従来からなされてきたが，こ

こ 10年ほどの間にそれらの患者で発症後に，

それまで抑制されていた機能が発現（向上）

することが知られるようになった．特に米国

の B. Millerら（1995，2001）が精力的に研

究を行い，これまで絵画や音楽などの能力が

発症後に向上することが示されてきた．申請

者らも同様の報告を非欧米圏で初めて行い，

学習や文化の枠を超えて能力が向上しうる

ことを明らかにし，そのことを踏まえた介護

が患者の安定化に重要であることも示して

きた．認知症の進行にともなって顕在化する

症状だけではなく，このような抑制されてい

る機能（潜在的な症状）の理解は，認知症患

者の状態を理解するにあたっても非常に重

要な側面と考えられる． 

 これとは別に，申請者らは認知症がより重

度に進行した症例においても，特定の能力が

選択的に保たれることを見出した．例えば，

重度に視空間認知が障害された症例におい

ても，動きの認知や顔の認知が可能であった

り，静止した対象の模倣が困難な患者におい

ても，対象に動きを伴うことで模倣が可能と

なる症例などである．また，このような残存

能力に介護者が気づくことによって，その後

の介護の質の変化をも影響しうることが確

認されている． 

 

２．研究の目的 

 本研究の目的は，実験心理学的な手法を通

じて，認知症患者の潜在的な症状や残存する

能力を把握し，そのことにより介護者に提供

する情報の質の向上を図り，究極的には患

者・介護者双方の生活の質の向上を目指すこ

とである． 

 

３．研究の方法 

（１）認知症患者の残存能力の把握 

①目的： 

 認知症の症状が進行すると，言語の表出や

理解能力が低下するため，各種テストの実施

は困難となるが，それらが患者本人の能力を

表していない可能性がある．一方で，乳幼児

や霊長類を対象として，訓練や教示を必要と

しない測定方法として“選好注視法”が開発

され，教示や言語的なコミュニケーションを

用いずに被験体の各種能力を把握すること

に成功している．そこで，本研究では前頭側

頭型認知症により他者との意思疎通が著し

く低下した患者を対象に，選好注視法を用い

て，残存する能力を把握することができるか

否か検討した．  


②方法： 

 75歳の女性． 64歳頃より言葉が出ないこ

とで異常に気づいた．翌年には把握反射や強

制笑いを認めるようになり，69歳の時点では


認知機能検査は実施困難で，行動評定

（MENFIS）で場所の見当識が確認されるの

みであった．本検討実施時には，コミュニケ

ーション能力や自発性は完全に喪失してい

た．一方で，着座は可能で，対象や人に対す

る眼球運動を認めていた． 

 対象者がテレビモニターの前に着座した

状態で以下の刺激を呈示した（図１）．先行

刺激として 2,000msec のあいだ未知な人物

の動画を呈示し，1,000msec の ISI ののち，

2 種類の人物の顔写真を対呈示した．顔写真

の一方は先行呈示した人物の写真で，もう一

方は新規な人物の写真である．この間の視線

の動きを録画し解析を行った． 
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図１：選好注視の手続き 

 

（２）認知症患者の感覚過敏症状の検討 

①目的： 

 軽度頭部外傷の患者は，強い光や音に我慢

できない状態（感覚過敏）になると言われ，

さらに，この状態は頭部外傷後の各種訴えや

回復の程度とも関連することが知られてい

る．認知症も脳の器質的な障害であることか



 

 

ら多かれ少なかれ感覚過敏となっているこ

とが予想され，さらに各種の周辺症状とも関

連すると考えられる．そこで本研究では，認

知症患者の感覚過敏症状の有無について検

討することを目的とした． 

②方法： 

 事前に複数の家族に対し，「能力の低下で

はない，病前との状態の変化」に関してイン

タビュー調査を行い，表１に示す 18 項目を

選定した． この質問項目を元に，昭和大学

病院神経内科に認知症の治療目的で通院す

る患者の家族 31 名を対象に各質問項目を５

件法（病前と比較して変化あり 5点，変化な

し 1点）で評価させた． 

表 1：質問項目一覧 

1	
  においに敏感になった	
  

2	
  音に敏感になった	
  

3	
  周囲の人の（気持ちの）変化に敏感になった	
  

4	
  周囲の人に感謝するようになった	
  

5	
  物が捨てられなくなった	
  

6	
  細かいところに気が付くようになった	
  

7	
  周りを片付けようとする	
  

8	


 

ドキッとすることを言うようになった	
  

9	
  季節の変化に敏感になった	
  

10	
  周囲の人のウソをすぐに見破るようになった	
  

11	
  時間にこだわるようになった	
  

12	
  仲間はずれに対して敏感になった	
  

13	
  キレイ好きになった	
  

14	
  他人事としていられなくなった	
  

15	
  自然（特に草花）に対して関心を示すようになった	
  

16	




 金銭にこだわるようになった	
  

17	
  昔のことをよく話すようになった	
  

18	
  近所のことをよく話すようになった	
   

 

４．研究成果 

（１）認知症患者の残存能力の把握 

 言語的なコミュニケーションが困難な重

度の認知症患者を対象に，選好注視法を用い

ることで，教示などを行わなくとも眼球運動

を計測することが可能であった．だが特定の

方向へのバイアスがあったことから一般的

に用いられる総注視時間を指標して利用す

るからは困難であった．しかし，注視点から

ターゲット刺激までのサッケードの潜時を

指標としたところ，明らかに先行刺激に対す

る潜時が短かったことから，重度の前頭側頭

型認知症患者においても，顔の認知処理や記

憶が可能であることが明らかとなり，このよ

うな手法が認知症患者の残存能力の評価に

有用であることが確認された（図２）． 
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図２：選好注視法を用いたサッケード潜時 

（２）認知症患者の感覚過敏症状の検討 

 質問項目に対し，若干でも変化があった

場合を「変化あり」として集計した結果，
半数以上の家族が，発症後に「音に敏感にな

った」，「昔のことをよく話すようになった」，

「周囲の人に感謝するようになった」，「周囲

の人の（気持ちの）変化に敏感になった」，「仲

間はずれに対して敏感になった」と判断した

（表 2）． 

表 2：発症後に変化ありと判断された項目 

-‐‑‒ 質問項⽬目 あり なし

2 音に敏感になった． 55% 45%

17 昔のことをよく話すようになった． 55% 45%

4 周囲の人に感謝するようになった． 53% 47%

3 周囲の人の（気持ちの）変化に敏感になった． 52% 48%

12 仲間はずれに対して敏感になった． 52% 48%

8 ドキッとすることを言うようになった． 45% 55%

16 金銭にこだわるようになった． 45% 55%

5 物が捨てられなくなった． 42% 58%

7 周りを片付けようとする． 35% 65%

6 細かいところに気が付くようになった． 29% 71%

14 他人事としていられなくなった． 26% 74%

15 自然（特に草花）に対して関心を示すようになった． 26% 74%

18 近所のことをよく話すようになった． 26% 74%

11 時間にこだわるようになった． 16% 84%

13 キレイ好きになった． 13% 87%

9 季節の変化に敏感になった． 10% 90%

10 周囲の人のウソをすぐに見破るようになった． 10% 90%

1 においに敏感になった． 6% 94%
 

 

 また，18 項目を因子分析した結果，3因子

（13 項目）が抽出され，それぞれ「環境に対

する関心」，「人に対する関心」，「内的関心」

と命名した（表 3）． 

表 3：因子分析の結果 

 



 

 

 

 以上のように，認知症患者は，物理的な周

囲の環境に対して感覚が過敏となるだけで

はなく，周囲の人々に対する関心が増し，そ

の変化に対しても過敏になることが明らか

となった．また，周囲の変化だけではなく，

内的な不安などに対しても過敏となってい

る可能性が示唆された． 

 また，上記質問項目の「2．音に敏感にな

った」に対して，病前と比較して変化あり（5

点）とした家族に，それまでの状況と，その

後の対応を確認したところ，以前は「妻と息

子夫婦と孫４人と暮らし，
孫が好きだった

にもかかわらず，孫が騒ぐことに対して怒り

出すことがあった」そうだが，「部屋を移動

することで落ち着いた」そうである．このよ

うに，認知症患者の感覚過敏に対して配慮す

ることで問題行動が減少する可能性が示唆

された．  
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