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認知症介護研究・研修東京センター センター長

認知症をポジティブにとらえる

なっても幸せ「認知症ポジティブ！」

医師であり、認知症の医療、リハビリ、ケアを専門に研究、臨床に携わってきた筆者に、認知
症を長生きの勲章としてポジティブなイメージに変えるべく、３回にわたりご執筆いただきます。

2019年５月に『認知症ポジティブ！脳科学で
ひもとく笑顔の暮らしとケアのコツ』（協同医書
出版社）という本を出版したところ、本誌編集
部の目にとまり、執筆の依頼を受けました。多
くの方に認知症ポジティブの考えを伝えられる
ことを、とてもうれしく思います。また、本稿
の内容は、この書籍の内容をもとにしています
ので、参考文献の記載は割愛します。

認知症ポジティブとは 

認知症ポジティブ（Dementia-positive）は、
１）認知症にやさしい地域：Dementia-friendly 
community と、２）認知症になっても能力を発
揮できる：Dementia-capable の２つの概念を
合わせたものです。

2019年６月に国の認知症施策推進大綱が発表

されましたが、このなかにも認知症ポジティブ
の考えが盛り込まれています。

この大綱は共生と予防を２つの車輪として進
めますが、予防については「発症を先送りする」
１次予防だけでなく、「発症後の進行を遅らせ
る・BPSD を予防する」３次予防が盛り込まれ
ています。認知症になっても、もてる能力を発
揮し（Dementia-capable）、日課や役割をもち、
地域とつながって（共生；Dementia-friendly 
community）生活していくことが認知症の３次
予防になります。
１）認知症にやさしい地域

認知症にやさしい地域とは、地域の人々が認
知症に対する偏見をもたず、困った人・周囲に
迷惑をかける人・何も役に立たない人などの烙

らく

印
いん

を押さず、認知症の人が地域に受け入れられ
て安心して過ごすことができ、残存能力を発揮

して活躍できる機会の得られる社会です。
行政は、認知症地域支援推進員を配し、本人

の活躍の場の提供や家族の相談拠点になる「認
知症カフェ」や、当事者同士が集まって意見交
換や政策提言する「本人ミーティング」など、本
人が活躍できる場を設けています。また、多職
種チームである「認知症初期集中支援チーム」が
本人・家族を訪問して支援します。

大綱の「共生」では、英国で進んでいる、地域
のなかでの認知症アクション連盟をまねて、官
民が協力して認知症の人が安心して過ごせるま
ちづくりが提案されました。

例えば、群馬県渋川市では、地域のスーパー
マーケットとタクシー会社と市の社会福祉協議
会が連携して、高齢者が月に２回、１回 500円
で乗り合いタクシーを利用して近くのスーパー
マーケットで買い物ができる「あいのり」という
支え合い買い物事業を行っています。このよう
な仕組みが地域に増えれば、買い物弱者の認知
症高齢者も安心して買い物ができます。デイケ
アやデイサービスにショッピングカー（移動ミ
ニスーパー）がやってきて、利用者が買い物を
して帰宅できる取り組みもあります。デイサー
ビスの送迎車を活用して利用者の買い物や通院
などの外出を支援する配車事業の実証事業「福
祉 Mover」の試みもあります。

このように、認知症になっても地域で安寧に
暮らせる地域づくりが進んでいます。
２）認知症になっても能力を発揮できる

認知症は徐々に進行する病気、機能が徐々に
失われる病気とネガティブにとらえられがちで
す。しかし、これを逆の視点で見ると、認知症
を発症した時点ではたくさんの能力が残ってい
る、そして徐々に減るとはいえ残存能力がある
と、ポジティブにとらえることができます。

認知症になったから何もできなくなるわけで
はありません。最近は認知症の当事者が声を上
げて国に働きかけ、認知症施策を変えています。

認知症になっても、初期には社会的活動ができ
ますし、それを支援することが大切です。

初期に困難になる生活管理を支えるケア、中
期以降困難になる ADL を支えるケアが必要で
すが、そのとき大切なのが、「自立・自律支援」
の視点です。身の回りのことをなるべく自分で
できるように能力を引き出す自立支援（代行し
て能力を奪うサービスは満点ケアではない）と、
本人が自分のことを自分で決める自己決定（意
思決定）を支える自律支援です。

認知症になっても、可能性を秘めているとい
う Dementia-capable という考えが大切です。

ポジティブ心理学とは 

認知症ポジティブの背景・基盤となる脳科学
がポジティブ心理学です。従来の心理学は、心
に痛手のある人（例えばうつ病の人・トラウマ
をもつ人）を治療して健常にする（不安や悲しみ、
怒り、ストレスを減らす）といったように、異
常な状態（ネガティブ）→健常な状態（中立）に
することをめざした心理学でした。

一方、ポジティブ心理学は、健常な状態（中
立）→幸福で満ち足りた状態（ポジティブ）にす
ること（幸福感・熱中・強み・創造性）をめざし
た心理学です。幸せな人であれば、ポジティブ
心理学を取り入れることで、幸せがより持続す
る状態になります。ポジティブ心理学では、ポ
ジティブ感情をたくさんもつほど、さらにポジ
ティブ（幸福well-being）になるという考え方「ポ
ジティブ感情の拡張・形成理論（フレデリクソ
ン）」が基本です（p.38図）。逆にネガティブ感情
をたくさんもつほど、さらにネガティブ（不幸）
になると考えます。

ポジティブ感情とは、喜び、感謝、安らぎ、
興味、希望、誇り、愉快、鼓舞、畏敬、愛など
です。ポジティブ感情の拡張・形成理論では、
こういったポジティブ感情をたくさんもつほど、
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◇私たちの思考と行動のレパートリーを拡張す
る◇ネガティブ感情を打ち消す◇心の回復力を
高める◇心理的な幅を広げる◇上方（幸福感・
創造性）に向かう発展スパイラルを呼び起こす、
という効果が生まれると考えます。

ポジティブ感情の効果は精神面だけではなく、
◇心理ストレスの低減→抗うつ作用◇免疫機能
向上・炎症低減で老化を遅らせる作用◇オキシ
トシン分泌で血圧安定作用、などがあります。

高齢期に認知症になったら、「認知症は長生き
の勲章だ。長生きできて良かった」と前向きに
とらえて、残りの人生を楽しく生きる方が、認
知症になって不安・怖いと考えながら残りの人
生を送るよりも QOL が高いのです。若年性認
知症になったら、運が悪いとあきらめ、くよく
よしない。生じたイベントは変えられなくても
とらえ方は変えることができます。

認知症になっても幸せに生きている人はたく
さんいます。「ありがとう」「助かります」「感謝し
ます」を笑顔で連発する仏様のような認知症の
人を私はたくさん見てきました。自分の身に生
じたことを受け入れられずに嘆き悲しむよりも、
良いことも悪いことも含めて自分を受け入れた
方が幸せな人生を歩めます。心のもちようを変
えることで、人は幸せになれます。

それだけではなく、認知症になったとしても、
日課・役割をもって楽しく生きるほうが、不安
を抱えて生きるよりも認知症の進行が遅れます。
地域高齢者 1,400名以上を母集団とするコホー
ト研究で、病理解剖で明らかになった脳病変が
同程度でも、人生の目的が高い群は低い群より
も認知機能低下のスピードが緩やかでした。

仕事のストレスと認知症の発症リスクの関係
を調べた研究から、ストレスの大きさそのもの
ではなく、ストレスへの反応が大きいほど認知
症の発症リスクが高まる（オッズ比 1.57倍）と報
告されています。不安が大きいほど認知症のリ
スクは高まります。脳天気が良いのです。

“認知症になっても幸せ”の 
メカニズム

①合理化
脳には自分の言動を正当化する「合理化」のメ

カニズムが備わっています。ですから、端から
見るほど、アルツハイマー型認知症の人は不幸
ではないと思います。

人間は、認知機能が低下しても、残存機能で
行動し、たとえ失敗しても、失敗を正当化する
ような合理化をして幸せに生活できます。部屋
にうんこが落ちていても、「それは犬のだ」と平
然としています。ここでケアする側が、「そんな
ことはないでしょ、何バカなことを言っている
の！」と否定すれば、本人は怒ります。しかし、
介護者が穏やかに「そうですか」と対応できれば、
それで落着。認知症の人は穏やかに過ごせます。

イソップに「酸っぱいぶどう」という寓話があ
ります。キツネがおいしそうなぶどうが実って
いるのを見つけ、懸命に飛び上がってとろうと
しましたが届きません。何度もとろうと試みま
したがとれず、あきらめて去るとき、キツネは

「どうせこんなぶどうは酸っぱくてまずいだろ

う」と言いました。うまく合理化しましたね。
キツネは「このぶどうはおいしい」と判断して行
動したのに、行動に失敗すると「このぶどうは
まずい」という逆の判断になり、「あきらめた」
自分の判断・行動を正当化する理由づけをしま
した。脳はとっても都合よくできています。

だから、認知症になって失敗が増えても大丈
夫。脳はちゃんと失敗の言い訳を考え出してく
れるので、本人は惨めにならないのです。認知
症の本人はそれなりに幸せです。周囲が理解し
てあげれば、ですが。周囲の人が、健常者がも
つ価値観（できなくて惨め）を棄てて、認知症の
人の視点で認知症の人の行動を理解できるよう
になれば、認知症の人も安心して暮らせます。
②利他行為

人は誰かの役に立つ行為（利他行為）を行うと、
ドパミンが脳で放出され、喜びを感じます。人
は、認知症になっても利他行為をしたいと思っ
ていますし、他人の役に立ったときは生きる喜
びを感じています。健常者から見たら「あんな
こともできなくなって惨め」と思うでしょうが、
本人は惨めとあまり感じていません。

事例です。施設を抜け出して迷子になり警察
の世話になった A さんは、迎えにやって来た施
設スタッフが警官に頭を下げて謝っているのを
見て、「警官に面倒をかけたスタッフを自分が引
き取りに来てやった」と、自分に都合の良いよ
うに合理化しただけでなく、自分がスタッフを
助ける利他行為をしていると解釈しました。
よって、本人は得意満面です。スタッフがこの
解釈を否定せず、本人に「ありがとう」と伝えら
れれば、本人は幸せです。
③赤ちゃんは幸せ

アルツハイマー型認知症で認知機能低下が進
む過程は、小児の発達を逆行します。赤ちゃん
はさまざまな認知機能を徐々に獲得しますが、
アルツハイマー型認知症の人は逆の順番で生ま
れてから育んできた認知機能を１つずつ失い、

最後は赤ちゃんの状態に近づき、死を迎えます。
では、赤ちゃんは不幸ですか？４歳児は不幸

ですか？答えは「愛情のこもったケアを受けて
いれば幸福」ですね。認知症の場合も同じです。
認知症になったら不幸と健常者は考えますが、
認知症が進んでも適切なケアを受けている人は
幸せに生きています。周囲に認知機能低下を理
解して受け入れてくれる介護者がいれば、幸せ
に暮らせます。人の幸・不幸は「状態」で決まる
のではなく、「心のありよう」で決まるからです。

最後に 

「認知症になってもいろいろなことができる
ように支援を受けられる、自己決定できる、安
心な地域ができる」社会に向かっているのです
から、認知症をポジティブにとらえましょう。

楽しく長生きして社会に役立つ。これがいま
求められている高齢者像です。人生の最期をど
う終えるかの自己決定を含め、豊かな老後の過
ごし方を自ら考え、社会に貢献しながら生きが
いを感じつつ、豊かに生ききる。それが認知症
ポジティブの考え方です。

最後に読者の皆さんがポジティブな心をもっ
て幸せに生きる５つのコツのプレゼントです。
①「感謝」誰に対しても積極的に感謝の気持ち

を表すこと。②「利他行為」困っている人を率先
して助ける（そして喜びを感じる）。③「楽観主義
（オプティミズム）」ものごとをポジティブにとらえ、
将来も楽天的（心配無用）。④「いまを生ききる」
生きている喜びを享受し、そのときそのときを前
向きに生きる。⑤「運動習慣」身体を動かす習
慣をもち、身体を動かすことをいとわない。

どれも、前向き、ポジティブですね。これが
幸せの生活術。皆さんもこのようなポジティブ
な思考・行動パターンに変えてみませんか？

次号では、老健施設での認知症ポジティブな
ケアの実践について書きたいと思います。
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図　ポジティブにとらえて、ポジティブ感情を増やして、
幸せに
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