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高次脳機能障害とは 

• 頭部外傷、脳血管障害等による脳の損傷の
後遺症として、記憶障害、注意障害、遂行機
能障害、社会的行動障害などの認知障害が
生じ、これに起因して、日常生活・社会生活
への適応が困難となる障害 
 



高次脳機能障害の症状 
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社会的行動障害 
• 感情や行動を自分で調整することが難しくなる状態 

（意欲・発動性の低下、対人関係脳障害、依存的行動、固執、
感情コントロールの障害 etc.） 
 
 
 
 
 

• しかし、客観的な評価が難しく、その頻度や程度を正確に把
握できない。易怒的になったり、逆に意欲が低下して無関心
になったりするため、十分な介入ができない。 

 

些細な刺激に反応して他者に攻撃的になったり、
衝動的な行動を取るなどして、家族や支援者も巻
きこんでしまう ⇒ 心理的な支援が必要 



易怒性発現の頻度 

• 易怒性が有ると評価した家族の割合 
（熊大病院HBD専門外来H28.4~H29.12） 



アンガーマネジメント 

 怒りの感情を取り除くことではなく、怒りの結果として
現れてくる攻撃行動を未然に防ぐこと 
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症状における実施の問題 

（記憶障害） 経験が積み重なっていかない 
     →短期間で繰り返し思い出す工夫など 
（注意障害） 注意が散漫する 
     →より集中しやすい環境の設定 
（社会的行動障害）突然怒る、衝動的に行動する 
     →周囲の理解や対応、本人の対処行動獲得 
（失語） 自分の意見を表現できない、理解の難しさ 
     →本人に理解できる内容や方法を検討            
                            

アンガーマネジメントの実施には 
個別の工夫が必要… 



高次脳機能障害者における易怒性と本人及び家族の
障害認識の関係性について（伊地知,2018） 

• 患者の認知機能はMMSE24点以上。 

• NPI（興奮&易刺激性）を用いて、易怒性「有る–無し」
の群に分け、本人–家族 (介護者)の障害認識と家族
の患者への感情表出をDEXとFASで検討した。 

※DEXとは 
 DEXは患者の遂行機能に
ついて評価する質問紙であり、
本人用（自己評価）と家族用
（他者評価）がある。点数が
高いほど本人の遂行機能に
問題があると認識している。 

※FASとは 
 主要な家族員から患者へ
表出された感情の内容と強
度を測定するものであり、得
点が高いほど「批判」「敵意」
が、低いほど「暖かみ」のあ
る感情表出が多い。 



易怒性の”有る”患者と家族 

本人はできないことが
多い！！（負担感⬆ ）︎ 

できない！！ 
分かってる！ 

批判・敵意 
の感情表出 

怒り 

◯ DEX得点は家族≒本人だった。本人のできなさに対し、介護

者の批判・敵意の感情表出が現れやすく、さらに本人の怒りと
悪循環を引き起こしている可能性が示唆された。 



易怒性の”無い”患者と家族 

 

暖かみある 
感情表出 

◯ DEX得点は家族＜本人だった。家族の関わりも穏やか。一方、

本人は遂行機能の苦手さを易怒性の有る群と同程度に感じて
いる。本人も穏やかで、ある程度の認知機能保たれているため
介護者は本人の困難さに気づきにくい可能性が示唆された。 

まあまあできてるかな。 困った… 



３つの事例紹介 



まとめ 

• 周囲のニーズ、本人のニーズの理解 
• 家族と本人の関係性の理解 
• 本人の認知機能の理解 

 
• 本人に合った支援内容の工夫 
• 家族や環境への支援（本人の怒りのメカニズ
ムや対応の仕方、環境調整） 

• 本人と家族に多職種で関わることが望ましい 
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