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SHINRI-ADAS
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1. 事前に「検査するにあたって」を読みましょう。

2. 実施する前に「検査練習」をしましょう。

「SHINRI-ADAS」を

クリックします。

検査を始める前に

STEP1

STEP2
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検査①
口頭言語能力/言語の聴覚的理解/自発話における喚語困難

なし

検査②

単語再生

単語再生カード
単語再生

検査③

口頭命令に従う

時計・鉛筆・白い紙

SHINRI-ADASではさまざまな検査道具を用います。

検査道具が揃っているか、消耗品が足りているかを、事前にご確認ください。

STEP3
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検査④

物品呼称

高頻度物品：イス・自動車・はさみ・カナヅチ

中頻度物品：爪切り・くし・そろばん・筆

低頻度物品：タオル・手帳・指輪・扇子

検査⑤

構成行為

図形の書いてある紙・鉛筆
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検査⑥

観念運動

便箋・封筒・切手
鉛筆・宛名・のり

検査⑧

単語再認 / 単語再認 / テスト教示の再生能力

単語再認カード 単語再認
単語再認
第１試行
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各検査には「事前知識」「注意事項」「やりかた」のタブがあります。

「事前知識」と「注意事項」を必ずお読みください。

事前知識：検査項目に関する説明が書かれています。一度は必ず目を通してください。

注意事項：検査項目に関する注意点や補足が書かれています。一度は必ず目を通してください。

やりかた：実際の教示内容や手続きが書かれています。検査実施時はこの画面で評価を行います。

STEP4
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アイコンについて

：操作に関する説明が書かれています。

：教示文が書かれています。

：検査道具の使い方が書かれています。

STEP5
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検査の実施

被検査者を選択します。

「検査」をクリックします。

検査者を選択しパスワードを入力します。

ログインしている場合は表示されません。

STEP1 STEP2

STEP3
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検査を始める前の確認事項に問題がなければ
「検査開始」をクリックします。

拡張機能をお申込みになった方のみに
表示される機能です。

STEP4

拡張機能をご希望の方は「お問い合わせフォーム」よりご連絡下さい。
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検査① 口頭言語能力/言語の聴覚的理解/自発話における喚語困難

1. 「やりかた」タブを選択します。

2. 「体調」～「検査当日」の８領域の質問が用意されています。適切と思わ

れる質問を選んでクリックし、その質問を読みます。

3. その質問に対して「口頭言語」「聴覚的理解」「喚語困難」の問題が見ら

れたら、それぞれ１回カウントボタンをクリックします。

4. 上記2.3.の手続きを繰り返し、質問を５～８個行います。５個以上になら

ないと次に進めません。

5. 右側のボタンは、顕著な問題が見られた時にクリックします。

6. 評価が完了したら「次の検査に進む」をクリックします。

カウントボタンの個数を減らしたいときに
クリックします。

クリックした質問の数が反映されます。
質問数が推奨の「５」以上になると文字色が黒から
青に変わり、次の検査に進めるようになります。

メモが残せます。

過去に実施した質問には日付が
表示されます。
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検査② 単語再生

1. 単語再生カードを準備します。

※カードが単語再生のものであることを確認しましょう。

1. 「やりかた」の画面に沿って１試行目を行います。

2. 正しく言えた単語は、×を押して○にします。

3. 回答が出なくなったら「完了」をクリックします。

1. 同じように２試行目、３試行目を行います。それぞれ教示

文が少し変わります。その他の手続きは同様です。

2. ３試行とも完了したら、「次の検査に進む」をクリックし

ます。

１試行目 ２試行目

３試行目



40

検査③ 口頭命令に従う

1. 「やりかた」に沿って、各段階について評価していきます。

第４段階、第５段階では時計・鉛筆・白い紙を使います。

2. 赤が反転している動作ができれば〇を、できなければ×をク

リックします。

3. 赤の反転が複数ある段階は、そのすべてができた場合にのみ

〇となります。

＊第４段階と第５段階の物品の置き方は、注意事項をご

参照ください。
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検査④ 手指および物品呼称

1. 物品呼称の道具を準備します。

2. 「やりかた」の画面に沿って、「手指」→「高頻度物品」→「中頻度物品」→「低頻度物品」の順に、ブロック毎に評価し

ていきます。同じブロック内の提示は、どのような順序で行っても構いません。

※回答の正誤の判断に迷ったら「注意事項」を参照してください。
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検査⑤ 構成行為

1. 図形が印刷された用紙と鉛筆を準備します。

2. 「やりかた」に沿って、左の図から順に１つずつ図形描画を行います。

3. なぞり書き・囲い込み、未記入・なぐり書き・単語記入があった場合は、該当するボタンをクリックします。

※図形の書き直しは、自発的な場合のみ２回まで可とします。

※正誤の判断に迷う場合は正解例をご参照ください。
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検査⑥ 観念運動

1. 観念運動の道具を準備します。

2. 「やりかた」の画面に沿って、まず「一括教示」をし、自発的にどこまでできるかを評価します。できた動作に

は〇、できなかった動作には×をクリックして記録します。すべて評価したら「完了」をクリックします。

3. 一括教示ではできない動作があった場合、部分教示の入力欄が表示されます。そこで、各動作について個別に教

示する「部分教示」に移り、部分教示があればできるかどうかを○×で記録します。

※正誤の判断は、日本の郵便制度で届くかどうかを基準にします。

部分教示なしにできた場合は、「再教示した」を
クリックして「再教示しなかった」にします。
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検査⑦ 見当識

・「やりかた」に沿って評価していきます。

※日にちは、±1日まで許容範囲とされています。

※時間は、±1時間程度まで許容範囲とされています。

※季節は、施設内で統一してご評価ください。

※人物は、続柄を正しく答えられればよいとされています。



45

検査⑧ 単語再認/テスト教示の再生能力

1. 「単語再認カード」と「単語再認第１試行カード」を準備します。

2. 「やりかた」に沿って１試行目を行います。

「単語再認」カードを一通り読み終えたらカードを伏せ、今度は「単語再認第１試行」カードの言葉が、

今読んだ言葉の中にあったかなかったかを、ひとつずつ尋ねていきます。

これに対する回答を「あった」「なかった」「無回答」いずれかのボタンをクリックして入力します。

3. １番目・２番目の単語の教示と、３番目以降の単語の教示とは異なるので、注意します。

いずれかのボタンをクリックすると
ピンク色になっている単語にその内
容が入力されます。
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検査⑧ 単語再認/テスト教示の再生能力

1. ３番目以降の単語では、簡単な教示のみで回答を聞いていきます。もしも教示内容が分からなくなっている様子が見られたら、

そのたびに再教示をし、「再教示」ボタンを１回ずつクリックします。

2. 24個の単語すべての回答を入力したら「完了」をクリックします。

3. 画面が次の試行画面に切り替わります。２試行目は「単語再認カード」と「単語再認第２試行カード」を用いて、３試行目は

「単語再認カード」と「単語再認第３試行カード」を用いて、同様に実施します。それぞれ教示文が少し異なりますが、その

他の手続きは同様です。

※それぞれ１番目と２番目の単語の教示と、３番目以降の単語の教示とは、異なることに注意してください。

4. 試行をすべてを完了すると、検査は終了です。お疲れ様でした！

「再教示」ボタン
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検査結果の表示

全ての検査を完了すると検査結果（採点表）が表示されます。

採点表を印刷する場合は「採点表を印刷する」をクリックします。

そのまま終了する場合は「メニューに戻る」をクリックします。

採点表ボタンから

いつでも印刷できます
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治療経過グラフ、結果報告書の表示

「検査者識別コード」を選択し、パスワードを入力
して決定ボタンをクリックします。
ログインしている場合は表示されません。 結果を見たい被検査者を選択します。

これまでの検査結果を見るには、メインメニューの
「採点表」ボタンをクリックします。

STEP1

STEP2 STEP3
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「治療経過グラフ」へ

各検査の「表示」ボタンクリックで、結果の
詳細が閲覧できます。
検査終了後に表示される採点表です。

経時変化、予測曲線、結果報告書の閲覧ができます
☞p50

選択した被検査者の検査結果一覧が表示されます。STEP4

結果の詳細を確認する
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「治療経過グラフ」は、

これまで実施した検査得点を元に経時

変化をグラフ表示します。

被検査者情報の確認ができます

前の画面に戻ります予測曲線の根拠の確認ができます

処方なし予測曲線の開始点の移動ができます

アリセプト

アリセプト 8mg

ADAS-Jcog.実施結果報告書が確認できます
☞p51

STEP5
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「検査報告書」は、

治療経過グラフと各検査の得点（下位尺

度を含む）をまとめて表示します。

印刷することもできます。

「治療経過グラフ」の クリックで閲覧できます。

STEP6


