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「アルツハイマー病」ってどんな病気？

物忘れが出る病気ですよね．
あと徘徊したりとか？

自分の親がそうだったんです．
私の顔もわからなくなって・・・

脳がやせる病気ですよね？
海馬という場所がやせる．

どれも一面を正しく表現していますが，
本質ではありません



アルツハイマー病は脳にゴミが溜まる病気

正常 アルツハイマー病

アミロイドβ
のかたまり



アミロイドβが
細胞の外側に
過剰になる

アミロイドβが
固まり始める

神経細胞が死ぬ
＝脳がやせる

脳にシミが
できる

固まり始めたアミロ
イドβが神経細胞の
働きを鈍らせる

考えたり記憶したり
する機能が低下

レカネマブやドナネ
マブはアミロイドβを
除去する抗体薬

進行を抑制する

アルツハイマー病の脳では何が起きている？

症状として気づく
のはここ

MRIを撮ったら脳が
萎縮というのはここ



“軽度認知障害（MCI）”の時期が良いターゲット

経過

症状や病理の進行度

アミロイドβ蓄積

臨床病期：

従来の治療薬

前臨床期アルツハイマー病 軽度認知障害 アルツハイマー型認知症

レカネマブ・
ドナネマブ

認知機能障害
（もの忘れ）

日常生活の
ほころび

 従来の薬よりも早いタイ
ミングで使う

 もの忘れだけの時期に
受診することが重要



レカネマブの効果ってどのくらい？

27%抑制

5.3か月

投与開始からの月

投
与
開
始
か
ら
の

日
常
生
活
の

障
害
の
変
化

下
に
行

く
ほ

ど
悪

い

偽薬

レカネマブ

 今ある症状を回復させる薬ではない
 全く進行させない薬でもない
 進行を27%だけ抑制させる
 一人で意思決定できる時間を延ばす



レカネマブの使い方や副作用

従来の薬 レカネマブ・ドナネマブ

投与方法 飲み薬
貼り薬

静脈からの点滴

事前検査 なし MRI
アミロイドβの蓄積を調べる検査
認知機能検査

副作用 吐き気 脳のむくみや脳微小出血
↓

定期的なMRIが必要

費用 安価 高額 適正使用が強く
求められる



抗アミロイドβ抗体薬の選択肢が増えました！

レカネマブ（レケンビ®） ドナネマブ（ケサンラ®）

2023年9月本邦承認
2023年12月20日発売

2024年9月本邦承認
2024年11月27日発売

 2週間に1回の点滴
 原則18か月間

 4週間に1回の点滴
 12か月でアミロイドβが除去できてい

れば終了，そうでなければ18か月間



当院の抗アミロイドβ抗体薬診療の実際



抗アミロイドβ抗体薬診療の課題

投与可能な医療機関は，要件が厳しいため限られる

患者さんが負担に思うことは，医療機関にとっても負担

• 2週間（4週間）に1回の点滴 → 点滴ブースのひっ迫

• 定期的なMRIが必要 → MRI枠のひっ迫

受け入れられる患者さんの数に限りができてしまう



抗アミロイドβ抗体薬は治療の一部でしかない

非薬物療法

薬物療法

ケア

理想の治療
Be socially active, 
physically active! 

3つを組み合わせる
ことが大事！

認知症疾患診療ガイドライン2017より



おわりに

 アルツハイマー病は脳にアミロイドβと呼ばれるたんぱく質が溜まる
病気です

新薬のレカネマブとドナネマブは，アミロイドβを除去する薬です

 これらは点滴の薬で，副作用に気を付けて慎重に使用します

患者の受け入れが限定されてしまう欠点を克服する，さらなる新薬
の開発が進んでいます

一歩ずつ，一歩ずつ
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