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研究要旨 群馬県前橋市で実施している「認知症初期集中支援チーム」の
活動による認知症の本人と家族の QOL 改善効果を明らかにする研究を開
始した。認知症者の認知機能（MMSE, DASC）、行動（DBD13）、QOL（QOL-D, 
QOL-AD）、介護者の介護負担度（ZBI8）の点から客観的に評価し、支援策
の妥当性を検証することを目的に、支援事例のアセスメントと事後評価で
これらの指標による評価を開始した。 
また、地域の認知症の人が示す行動障害はどのようなものが多いかを検
討すべく、もの忘れ外来で認知症 344 例の行動障害を DBD28 で評価分析し
た。その結果、「同じことを何度も聞く」や「物をなくす」、「無関心」、「昼
寝てばかり」が高頻度に出現した。これらへの対応が、地域で暮らす認知
症の人と家族を支援するのに大切である。 

 
 
Ａ．研究目的 
 本研究事業は、認知症者とその家族に対
して、さまざまな場所で行っている支援策
（音楽療法、体操教室、家族教室、認知症カフ
ェ、初期集中支援など）が、はたして本当に認
知症の当事者や家族介護者にとって意味の
あるものであるか否かを、認知症者の認知機
能（MMSE, DASC）、行動（DBD13）、QOL
（QOL-D, QOL-AD）、介護者の介護負担度
（ZBI8）の点から客観的に評価し、支援策の
妥当性を検証することを目的としている。 
 このうち、前橋市の認知症初期集中支援チ
ームを分担した。 
 
Ｂ．研究方法 
 前橋市では平成25年度から認知症初期
集中支援事業を開始しており、年間 50 例
ほどを訪問・支援している。今回、本政
策研究事業に参加したため、ルーチンに
使用していた評価尺度である DASC や
DBD13、Zarit8 に加えて QOL の評価尺度で
あるQOL-Dや QOL-ADを追加実施すること
になった。このため、前橋市の理解を仰
ぎ、実際に評価を行うチームリーダーが
所属する群馬医療福祉大学での倫理審査
を経て、新規開始例からデータ収集を開

始し、データを蓄積している。 
 また、老年病研究所附属病院認知症疾
患医療センターもの忘れ外来での DBD ス
ケール（28 項目版）による行動障害の評
価は、すでに外来のルーチンとして行っ
てきたもので、これまでに受診した認知
症患者 344 例のデータを後ろ向きに検討
した。 
 
（倫理面への配慮） 
初期集中支援チームが支援した事例か
らは承諾を書面で得ている。また、前記
の様に実際に介入するスタッフが倫理審
査を受けている。また、DBD スケールの分
析に関しては、老年病研究所附属病院倫
理審査委員会と群馬大学医学部疫学倫理
審査委員会の審査を受け、患者からは承
諾書を得た。 
 
Ｃ．研究結果 
１）前橋市初期集中支援チームの成果：
倫理審査などの必要な手続きを経て、平
成 28 年 12 月から症例の集積を開始した
が、依頼が月に 3 例程度であることと、
介入終了までに数ヶ月かかるため、事後
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評価が終わった事例はなく、結果を出す
には至っていない。今後、事例の集積を
重ねて成果を示す。 
 
２）もの忘れ外来の行動障害：認知症者
の行動障害を DBD スケールで評価した結
果は、「同じことを何度も何度も聞く」
90.7％や「よく物をなくしたり、置き場所
を間違えたり、隠したりする」82.3％、「日
常的な物事に関心を示さない」50.6％、「昼
間、寝てばかりいる」50.3％が高頻度に出
現した。一方、「陰部を露出する」は 0.3%
と最も低く、「不適当な性的関係を持とうと
する」が 0.3%、「食べ物を投げる」が 0.6%、
「衣類や器物を破ったり壊したりする」が
1.5％だった。 
 
Ｄ．考察 
 認知症初期集中支援チームに依頼が来
る症例は、本人・介護家族、または周囲
の支援者たちが困って地域包括支援セン
ターに相談が寄せられて支援に至ること
が多い。その困りごとを解決し、本人と
家族の QOL を高めることがチームに求め
られている。そこで、どんな困りごとが
多いか、認知症疾患医療センターもの忘
れ外来で行動障害の頻度を検討した。そ
の結果、同じことを何度も聞く」や「な
くす」「無関心」「昼寝てばかり」などが
高頻度であると判明した。地域の認知症
高齢者の QOL を高めるにはこれらへの対
策が必要であり、チーム員はこれらに対
応できるスキルを身につけておく必要が
ある。このような困りごとを示す対象者
への初期集中支援の成果は、今後の研究
継続で明らかにしたい。 
 
Ｅ．結論 
 認知症初期集中支援チームの効果評価
尺度に QOL を加えて、介入効果の検討を
開始した。同時に、もの忘れ外来で高頻
度の行動障害を明らかにして、適切な介
入につながる要因を示した。 
 
Ｆ．健康危険情報 
 なし 
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