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要介護の原因の多くは認知症
認知症の原因疾患の約６６.２％は
アルツハイマー病（ＡＤ）

ＡＤ
66.2％

脳血管障害
19.6％

その他
14.2％

パーキンソン病(PA)
レビー小体型認知症

（6.2％）

認知症の原因疾患

認知症を選択した理由



地域介護支援システムの概要



選択肢 ＡＤ
3-1 意思の伝達 調査対象者が意思を他者に伝達できるN,Y

ときどき伝達できる N,Y
ほとんど伝達できない Y
できない Y

3-2 毎日の日課を理解 できる N,Y
できない Y

3-3 生年月日をいう できる N,Y
できない Y

3-4 短期記憤 できる Ｎ
できない Y

3-5 自分の名前をいう できる N,Y
できない Y

3-6 今の季節を理解 できる N,Y
できない Y

3-7 場所の理解 できる Y
できない Y

3-8 徘徊 ない N,Y
ときどきある Y
ある Y

3-9 外出して戻れない ない N,Y
ときどきある Y
ある Y

調査項目

■介護認定調査票 認知機能(第3群)

ADの患者がよく知った場所で道に迷ってしまう

症状データベース



調査結果：時系列的変化



今後の研究開発成果，波及効果創出


