
 記憶障害は認知症の中心的症状である。したがっ
て記憶に関する基礎および記憶障害の神経学につい
ての理解は認知症の診療において必須である。ここ
では記憶の神経機構について概説し、認知症との関
連を考察する。 

 

記憶の分類 
 記憶はいくつかの下位機能に分類される。臨床的
に有用で理解しやすい記憶の分類としては、Squire

と Zola-Morgan1）による分類が挙げられる。彼らはま
ず記憶を陳述記憶 declarative memory と手続き記憶
procedural memoryに大別している。陳述記憶はイメ
ージや言語として意識的想起が可能な記憶であり、
その内容を陳述できる記憶である。手続き記憶は意
識的想起ができない学習された技能（運動技能、知
覚技能、認知技能など）の記憶である。陳述記憶は
さらにエピソード記憶 episodic memory と意味記憶
semantic memoryに分けられる。エピソード記憶は個
人が経験した具体的な出来事の記憶であり、その出
来事に遭遇したときの状況、すなわち時間・空間的
文脈とともに記憶される。意味記憶は知識に相当し、
言語、概念、事実などに関する組織化された記憶を
指す。 

 エピソード記憶の中で、生活の中で経験したさま
ざまな出来事に関する記録に関しては自伝的記憶と
呼ばれ、記憶検査で評価されるような記憶の能力と
は区別され、また社会的事象（ニュース）に関する
記憶ともやや性格を異にする。さらに自伝的記憶は、
自伝的出来事の記憶と個人的意味記憶に分けること
ができる 2）。個人的意味記憶は、例えば住所、知人
の名前など、個人の過去に関する事実的知識を指し、

過去の特定の時期に生じた出来事に関する記憶を指
す。個人的意味記憶はエピソード記憶と意味記憶の
中間の性格を持つ 3）。 

 記憶の心理過程は、記銘、保持、想起に分けられ
る。心理学では記銘から想起までの時間によって短
期記憶（short-tem memory）と長期記憶（long-term 

memory）に分けるが、神経学領域では数分から数日
程度までの間の記憶である近時記憶 recent memory

と、数日間以上前の記憶である遠隔記憶 remote 

memory に分けてきた。それは近時記憶と遠隔記憶
が二重乖離を示すという事実に基づいている。心理
学領域でいう長期記憶はその両方を合わせたものに
相当し、短期記憶というのは、文の復唱や数唱など
のようなごく短い期間、例えば 1分程度までの記憶
をいい、即時記憶（immediate recall）、あるいは作動
記憶（working memory）とほぼ同じものを指す（即
時記憶は干渉がないときに限るが、短期記憶の場合
は干渉があってもなくてもいい）。近時記憶を短期記
憶、あるいは遠隔記憶を長期記憶と混同してはなら
ない。 

 

記憶障害の分類 
 従来から臨床的に記憶障害あるいは健忘と言われ
るのは、日々の出来事の記憶すなわちエピソード記
憶の障害である 4）。即時記憶が保たれていて、近時・
遠隔の生活記憶の障害があるものを一般的に健忘症
と呼ぶ 4）。健忘症候群には、作話 confabulationと記
憶錯誤 paramnesia、時間や場所など現在の状況に関
する見当識の障害 disorientation を伴うことがある
が、一般的な知能は保たれている。 

 記憶に関わる神経機構がどの時点で損傷されたか
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が明確な場合、損傷時点よりも新しい情報の記憶障
害を前向健忘 anterograde amnesiaという。記憶する
ことの障害であり、障害されるのは近時記憶である。
一方、その時点よりも前の情報の記憶障害を逆向健
忘 retrograde amnesiaという。すなわち記憶したこと
の障害であり、障害されるのは遠隔記憶である。遠
隔記憶の障害には時間勾配すなわち遠く過去の記憶
は保たれがちで、最近の出来事になるほど忘却して
いるという現象が見られるのが普通である。健忘症
候群ではエピソード記憶の前向健忘と逆向健忘がそ
の主症状であり、通常は両者がともに認められる。  

 認知症においては一般的に長期記憶、すなわち近
時記憶、遠隔記憶の両方が冒され、前向健忘と逆向
健忘の両方が見られる。前向健忘が中心ではあり目
立つが、時間勾配を持った逆向健忘も伴っている。
即時記憶あるいは短期記憶はアルツハイマー病で広
範な認知障害が生じてくれば当然障害されるが、む
しろ保たれている機能である。エピソード記憶以外
の記憶、意味記憶や手続き記憶の障害がエピソード
記憶の障害とは独立して生じ、例えば意味性認知症
ではエピソード記憶が比較的保たれながら意味記憶
障害が中心的に生じている。 

 

エピソード記憶の神経基盤と、認知症における記憶

の障害 
 ヒトのエピソード記憶の中核的な座は、1）海馬を
含む内側側頭葉記憶系、2）間脳、3）前脳基底部で
ある（図 1）。これらの部位に限局した病巣は小さく
ても強い前向性健忘をもたらす。これらは 2つの大
脳辺縁系回路、すなわち内側辺縁系回路（Papez 回
路）と腹外側辺縁系回路を構成している。内側辺縁
系回路は、海馬-脳弓-乳頭体-乳頭体視床路-視床前核
-前視床脚-帯状回（帯状束）-海馬台（内嗅皮質）-

海馬という閉鎖回路であり、エピソード記憶の記銘
と固定化に働き、腹外側辺縁系回路は、扁桃体-腹側
扁桃体遠心路-視床背内側核-前視床脚-前脳基底部
（梁下野-対角帯）-扁桃体という閉鎖回路で、情動
を伴う事象の記憶（情動性記憶）に関与していると
考えられている。最近はこれに加えて前頭前野がエ
ピソード記憶の形成に関わっているという知見が増
加し、刺激の組織化あるいは記銘戦略の選択に関わ
っていると考えられている。意味記憶の神経基盤は
エピソード記憶のシステムと共通しているが、辺縁
系の関与は少なく、新皮質の関与がより大きくなっ
ていると考えられている。手続き記憶には前頭前野、
大脳基底核、小脳など全く別のシステムが関わって
いると考えられている。 

 海馬を含む内側側頭葉は単純ヘルペス脳炎や低酸
素脳症で比較的選択的に侵され、記憶に限局した障
害、すなわち純粋健忘症候群をもたらす。またこの
領域はアルツハイマー病における病変の主座であり、
多くの研究はアルツハイマー病の記憶障害の責任病
巣をそこに求めている。我々は左海馬台、海馬傍回
の萎縮と言語性記憶の程度との関係を MRI 

volumetryを用いて確認している 5）。また我々はアル

 間脳は、視床前核群、乳頭体、および脳弓、乳頭
体 視 床 路 や 視 床 脚 を 含 む が 、 そ れ ら は
Wernicke-Korsakoff 症候群の記憶障害の責任病巣と
考えられていて、また脳血管障害でしばしば損傷さ
れる。乳頭体視床路や視床脚は単一の脳梗塞で認知
症を来す戦略的部位として知られている。視床極動図 1 ヒトのエピソード記憶の神経基盤

ツハイマー病ではアポリポ蛋白ε4 遺伝子を有する
もので海馬の萎縮が強く 6）、また萎縮の進行も速い 7）

ことを見いだしているが、そのこととアポリポ蛋白
ε4 遺伝子を有するものは相対的に記憶障害が強い
ことと対応している。コリンエステラーゼ阻害薬で
ある塩酸ドネペジルは対症療法と考えられているが、
塩酸ドネペジルを投与されているものでは投与され
ていないものに比べ、機能低下の程度が軽いのみで
はなく海馬萎縮の速度が抑制されることが示されて
いる 8）。一方、扁桃体は情動性記憶、すなわち情動が
記憶を強化する仕組みに関連していて、アルツハイ
マー病で扁桃体が萎縮すると、情動による記憶の強
化が減弱すると考えられる 9）。 

 エピソード記憶の障害の責任病巣は上記 3つの局
所に求められる。それらの損傷で若干の特徴はある
が基本的にはほぼ同質の健忘が生じる。その他の記
憶と関連が深い部位としては脳梁膨大後部皮質、前
部側頭葉、前頭前野、扁桃体があげられる。
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脈領域の梗塞は、左側病変で言語性優位の、右側病
変で視覚性優位の記憶障害を来たし、想起に比して
再認が保たれることを特徴とする 10，11）。傍正中動脈

 前脳基底部にはマイネルト基底核、中隔核、ブロ
カ対角帯が含まれる。アルツハイマー病におけるコ
リン学説、すなわちこの部位のコリン作動性ニュー
ロンの損傷により内側側頭葉の二次的機能障害がも
たらされているという仮説の発祥の地である 12）。し
かしそこがアルツハイマー病の記憶障害の責任病巣
であることを示す証拠は少ない。一方でこの部位は
前交通動脈瘤破裂後、あるいはそのクリッピング術
後に選択的に冒され、重篤な健忘が生じる。エピソ
ード自体は憶えているが、それがいつ起こったかと
いう時間的文脈を忘却している（source amnesia）の
が特徴と言われている 13）。前脳基底部健忘では、前
向性・逆行性健忘に加えて、しばしば作話やその他
の行動異常を伴う 13）。 

 その他、脳梁膨大部後方の皮質および皮質下白質
（retrosplenial region）の病変による記憶障害が報告
されている 14）。この部位には Papez回路を構成する
後部帯状回と帯状束がある。記憶障害は左側病変に
多く、右側病変では地誌的見当識障害を来たすこと
が多い。アルツハイマー病ではこの部位の障害と失
見当識の関係が指摘されている 15）。 
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 この論文は、平成 23年 7月 30日（土）第 25回老
年期認知症研究会で発表された内容です。 

領域の梗塞では、記憶障害以外に急性期に意識障害
や睡眠覚醒リズムの異常、前頭葉損傷類似の行動異
常を伴うのが特徴である 10）。 
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