
岡山大学教育学部研究集録 第118号 (2001) 93-99

注意欠陥多動性障害および自閉症における

神経心理学的検査の動向

虞田 敏 加戸 陽子* 松田 真正**

発達障害児における神経心理学的検査の応用に関する研究は未だ乏しい｡そこで注意欠陥

多動性障害 (ADHD)や自閉症などの発達障害の領域における神経心理学的検査実施の動向

を調査し,その臨床応用について考察することを目的とした｡

ADHDや自閉症の原因として脳の中でも特に未解明な部分が多い前頭葉の機能が注目され

ている｡そこで文献研究に基づいて, 前頭葉損傷がもたらす影響について明らかにし,さ

らに,前頭葉機能に焦点を当てているとされる各種神経心理学的検査の特性についての検討

を行った｡

その結果,発達障害児を対象とした神経心理学的検査に求められる今後の課題として,小

児における検査の標準化,実施法の簡便化,適用基準の明確化などが挙げられた｡

障害児教育の現場において個々の障害児の各種認知過程に関する正確な情報が必要とされ

ているが,このような視点から神経心理学的検査の有用性について考察した｡
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1 は じめ に

神経心理学は,認知や記憶,言語といった高次の

心理活動に関する脳機能局在やそのメカニズムの解

明を研究分野としている｡発達障害児を対象とした

神経心理学的研究の目的は,障害の本態を明らかに

できるような診断法の確立と治療教育法の作成と考

えられる｡

19世紀未より,大脳皮質を各種領域に分類しよう

とする試みがさかんに行われてきた｡1908年には

Brodmannの脳地図が発表され3),その後若干の追

加がなされた4-5)｡この脳地図では,解剖学的に分

塀された皮質の諸領域が機能局在と密接な関係にあ

ることが示されており,以後広く引用されている｡

脳の中でも特に前頭連合野は外界からの感覚情報

をはじめ,ほとんどあらゆる外的,内的情報が高次

な処理を受けたのちに入力されており,また,思考

に関する部位としても最も重要な役割を果たすとさ

れている｡また,運動前野,補足運動野,大脳基底核,

小脳などの運動系,さらに海馬,扇桃核をはじめと

する大脳辺縁系などの情動系とも密接に結びっいて

いる7-8)｡前頭連合野は最も高次の知的機能を支え

ており,日常生活を送る上で重要な機能がある｡

前頭葉に損傷がある場合,知能検査の結果に表さ

れるようなIQの低下はみられないものの,高次脳機
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能が障害されてしまうことがあり,日常生活におい

て支障をきたすことになる｡知能検査のみでは詳細

な情報を得ることが難しいこうした前頭葉の機能に

関して,様々な神経心理学的検査が用いられている

が,前頭葉の機能に未解明な部分があるということ

や,後述するような数々の課題が残されている｡

近年では注意欠陥多動性障害 (ADHD),自閉症

などの発達障害における前頭葉棟能についての論議

がなされており,神経心理学的検査の臨床応用に関

する報告が散見されるが,健常児 障害児を問わず,

小児におけるこのような検査の実施についての報告

は未だ乏しい｡そこで神経心理学的検査が障害児教

育の領域においてどのような役割や意義をもっのか,

検討してゆきたい｡

2 前頭葉の機能

前頭葉の機能は未だ十分に解明されていないが,

一般的に同領域の機能と考えられているものについ

て表1に示し,各 概々説する｡

ワ-キングメモリー (作業記憶,作動記憶,

generalworkingmemoryとも言われる)とは,認

知心理学者Baddeleyが提唱した認知機能で,短期

記憶に類似しているけれども短期記憶にはない特別

な働きを有する特殊な記憶とされ,会話や文章の理

解,暗算,判断,推論や思考など,さまざまな認知

活動において必要な情報の一時的かつ能動的な保持

を行い,また活動後の情報の消去,次に必要な情報

への置き換えを行うメカニズムであるとされる｡

プランニング (プログラミングとも言われる)と

は目的行動に対する段取りを考え,計画をたてるこ

とであり,｢話を最後まで終わらせたり｣, ｢重要
な項目と些細な項目を区別する｣というような事が

挙げられる8)0

反応基準のスイッチングは,別の次元へのスイッ

チを行うことであり,前に提示されたものとは異なっ

た基準に対して反応することを要求される次元外移

行課題により評価される｡

評価は物品の値段,物の大きさ等を正しく見積も

ることであり,前頭葉に損傷のある場合には健常者

とはかけ離れた値を出すとされる8)0

遂行機能 (実行機能,ExecutiveFunctionとも

富われる)は発動性もしくは目標の設定と行動の開

袷,計画の立案,目標へ向けての計画の遂行,効果

的な行動の遂行のための自己検討もしくは自己制御

などの能力が含まれ,目的をもった一連の活動を有

効に行うのに必要な機能で,有日的な行為が実際に

どのように行われるかで評価されるものであると

Lezhak(1982)により定義されたoLかしその概念IL

については未だ明確でないところも多く,研究者に

よって異なっている10-ll)｡遂行機能は認知的階層構

造の中でより上位に位置付けられるシステムで,記

憶,知覚,運動,言語などのより要素的な認知機能

を統合あるいは制御することにより働く｡遂行機能

はこれらの要素的な下位システムに依存しているが,

これらのどの機能にも属さない12)0

表1 前頭葉の諸機能

ワーキングメモリー
プランニング
反応基準のスイッチング
評価
遂行横能

また,鹿島 (1998)のように障害の形式によって

分頼することが概能を理解する上で有効であるとす

る立場もある (表2)｡それらは概念または "セッ

ト"の転換の障害,ステレオタイプの抑制の障害,

複数の情報の組織化の障害,流暢性の障害,言語 ･

意味による行為の制御の障害の5つである｡概念ま

たは "セット〟の転換の障害により前頭葉症状とし

て最もよく見られる症状がみられ,一旦いだかれた

り,操作されたりした一定の概念や心の構え (セッ

ト)から他の概念や心の構えに移ることが困難にな

る｡これはより高次の水準での保続とも考えうるも

ので,発想や視点の転換が困難で,一つの考えや視

点にこだわり,柔軟な思考ができなくなるものであ

る13)｡日常的,習慣的に確立されてしまった行為や

認知傾向のことをステレオタイプといい,ステレオ

タイプの抑制の障害では,惰性的に行為や認知傾向

が̀持続しやすくなる｡複数の情報の組織化の障害に

より,社会生活など複数の不確定な情報を柔軟に処

理しなければならない場合に対処が難しくなる｡流

暢性の障害により解答にいくつもの可能性が存在す

るような ｢拡散的思考｣の要求される課題において

困難を示す7)｡言語 ･意味による行為の制御の障害

により言葉によるある葛藤的な指示をされた場合に,

その指示を記憶しているにも関わらず,直接的に知

覚した信号に相応な反応や,習慣的に確立してしまっ

た反応をしていまい,言語的指示が行為の制御をす

ることが困難になる｡

表2 前頭葉の障害に基づく機能障害の形式

概念または "セット"の転換の障害 (高次の保統)
ステレオタイプの抑制の障害
複数の情報の組織化の障害
流暢性の障害
言語･意味による行為の制御の障害

鹿島 (1998)
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3 前頭葉損傷の症例 ている前頭葉に損傷がある場合に,どのような影響

ここでは神経心理学的検査の意義を考察するにあ があるかということについて症例報告を参考にし,

たって,神経心理学的検査の多くが評価の対象にし 整理したい｡

表3 前頭葉損傷の報告症例

年齢 .性別 損傷の部位 .原因 症 状 神経心理学的検査 出 典

1 8歳 .女児 前頭葉 (その他の部位も関連)外傷 注意集中困難,情緒不安定,対人 WⅠSC-R 近藤関係での問題 ⅥQ101PⅠQ123FSⅠQ112 (2000)

2 9歳 .男児 前頭葉 (その他の部位も関連)外傷 注意集中困難,多動,実行機能障 WⅠSC_R 近藤害,突然怒り出す ⅤⅠQ112PⅠQ100FSⅠQ106 (2000)

3 7歳 .男児 右前頭前野の前頭極部と白質部を含む異 問題解決場面での困難,認知的 .社会的状況下での自己制御力の弱さ WⅠSC_R 近藤
常外傷 ⅤⅠQ119PⅠQ132FSⅠQ128 (2000)

4 31歳 .男性 前頭連合野脳室内出血 注意,計画性,心的柔軟性に障害 WAⅠSVⅠQ102PⅠQ90FSⅠQ96多くの前頭葉テストで低下 近藤(2000)

5 16歳 .男性 青柳 t部 (ブロードマン9,46野)膿疹 注意集中困難,衝動岨 抑制困難,対人関係での問題 知能検査,WCST,ハノイの塔は正常 レイ.オストリッチの複雑図検査で低下 近藤(2000)

6 9歳 .男児 左側頭葉および左前 情緒不安定,多動,食欲異常,放 WⅠSC-氏VIQ88PIQ120FSIQ102語の流暢性の不良 近藤頭葉,眼寓,外傷 娘,奇怪な発声等の問題行動 (2000)

7 年 齢不 詳 前頭前野 抽象化,計画性,心的柔軟性,自己制御のなさ,嘘をつく等の問題行動 スタンフォー ドビネ一式検査 近藤
･ 男 性 難産,重度黄痘 90-92 (2000)

8 26歳 .女性 両側性の前頭連合野外傷 葛藤時の感情の爆発,十代から乱 WAⅠS-R 近藤(2000)交,空威張り,攻撃的態度,自殺 ⅤⅠQ78PⅠQ83FSⅠQ78
を吉式みる 前頭葉テストで低下

9 11歳 .男児 右前頭部血腫 注意散漫,衝動的,抑制困難,言 WⅠSC-RVⅠQ125PⅠQ112FSⅠQ121 近藤(2000)語と行動の逸脱,攻撃性,対人関 複雑図形検査, トレールメ-

係での問題 キングテス ト(PartB)が困難,MFFTで衝動的反応

10 15歳 .男性 両側性前頭葉外傷 かんしゃく,攻撃的行動,場違いな笑い,過食,他者への配慮不足,WⅠSC-R 近藤(2000)頑固,過度の依存心,心的柔軟性 ⅤⅠQ119PⅠQ60

や注意集中等の困柴胤 社会的情緒的困難 WCSTの成績低下

ll 6歳6ケ月. 前頭葉 非発作時の衝動性 .多動性等 (薬 なし 石川
男 児 てんかん の変更後消失) (1999)

12'20歳 .男性 前頭葉極部外傷 自発的行動の欠如 なし 久保田(1999)

13 52歳 .男性 左前頭前野 意欲低下,無頓着,対人関係でのWAⅠS,WCST等成績優秀Ⅰdeafluency,Designfluencyの障害 加藤ら
クモ膜下出血 問題 (1998)

14 61歳 .男性 前頭葉 表情の乏しさ,周囲の状況に無関 WAⅠSⅤⅠQ82PⅠQ82FSⅠQ81 山下ら
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表4 各種神経心理学的検査

検 査 名 評価対象とする部位 .機能 下 位 検 査 . 方 法 作 者

1 WCST 前頭連合野 (特に背外側部46,9野)ワーキングメモリー .皮応基準のスイッチ .反応抑制 反応カー ド128枚○ ｢色｣｢形｣｢数｣がそれぞれ違うカードが各2枚ずつ用意されている. ｢色｣｢形｣｢数｣がそれぞれ違うカードを被験者が一枚ずつ ｢色｣か ｢形｣か ｢数｣のどれかの基準に Milれer

分類していくo被験者は分頬の基準については教委ヲ誓 上ミ誉劣詰 込遭 雷諾 歪琶慧吉見琵 琶ないo (1963)

2 WCST(KeioVersion)(KWCST) 前頭連合野 (特に背外側部46,9野)ワ-キングメモリー .皮応基準のスイッチ (反応抑制 ) 反応カード48枚o 鹿島ら

*方法に関しては,1と同様 (1985)

3 ロンドン塔課題 前頭連合野の特に左半球プランニング.実行機能 被験者は最初の位置から最少の回数により,蘇,育,線のビーズ玉を目標位置に移すことを要求されるo Schallice,T(1982)

4 ギャンブル課題 前頭連合野の腹内側部判断過程 (ソマテイツクマーカー仮説) 4組のカードの山.カードによって金券をもらえたり,差し出さねはならなかったりするo Damasio

5 自己順序付け課題 前頭連合野 6-12個の単語や絵を書いた刺激項目が何枚もある (配置はそれぞれ違えている)o被験者に自分ワーキングメモリー .プ で決めた順序に従って各カードで各1つの刺激を,

ランニング すべてについてそれぞれ1度だけ指していくことを求めるo

6 BADS(Behavioral 実行機能 6種の下位検査と実行棟能障害質問紙o達成度, BarbaraAssessmentof 所要時間に応じて0-4点の5段階評価 (計24点) Wilsonら

thedyseXecutiVeSyndrome) を行うo (1996)

7 nバック課題 前頭連合野ワーキングメモリー 次々と項目を見せたり聞かせたりしている時に,提示中の刺激がn個前のものと同じか否かを答えさせるo

8 Go/No-Go課題 前頭連合野 ある刺激(A)には特定の運動反応をする (Go反反応抑制.反応の柔軟性.応)ことが,別の刺激(B)にはその運動反応を抑
ルールの獲得 制する (No-Go反応)ことが要求されるo

9 MST(Modified 左前頭葉 色名呼称に対する語の干渉効果を調べる検査で,Part1の単純な色名の呼称検査とPart2の色と 加藤 .鹿島ら(1985.1988)

StroopTest) ステレオタイプの抑制 いう同じカテゴリーに属する色名の干渉効果を調べる検査から成るo

10 Recency Test前頭葉 継次的に提示された複数の項目中の任意の2つの項目間の時間的前後関係を問うものo漢字単語,仮名単語,抽象画,線図形の4種より各4個,計16個の図形ないし単語を2個ずつ対として8枚のカード上に縦に印刷し,1枚約5秒間ずつ継次的 半田.鹿島
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1935年,EgasMonizらは重度の精神症状の改善

のため,人間の前頭葉への外科的措置を行い,これ

はその後,W.Freemanらによって改良され,前部

前頭葉ロボトミーとして世界中で数多くの手術が行

われた｡しかし術後に感情の浅薄化,自発性の喪失,

抑制欠如等の人格変化が認められるとの報告がなさ

れた2･14)0

前頭葉に損傷を伴う症例では,知能検査の結果に

表われるようなIQの有意な低下は一般にはみられ

ない｡しかし,感情,情動の障害や社会性の欠如を

示し,計画に基づいて順序よく行動したり,定型的

反応様式では対応できないような状況において,過

切な判断が困難になる｡このように日常的,習慣的

な行為や不必要な反応を抑制するといった認知傾向

を抑制することが特に難しくなるということから,

現在普及している知能検査ではとらえられないよう

な領域で著しい障害を示すことが明らかにされている｡

近藤 (2000)は外傷性の脳損傷後遺症症例の損傷

時期に着目し,検討を行った｡小児期に受けた前頭

葉の損傷の影響に関し,発達の早い時期に前頭葉に

損傷を受けた子どもの場合,障害が遅れて現れ,ま

た乳児期,児童期,青年期という発達の時期ごとに

特徴的な問題が現れるということを報告している｡

損傷時期が早い段階であるほど,実行機能の障害が

各発達段階で習得すべき認知的,社会的,情緒的な

課題の習得を妨げ,結果として障害が重度化する傾

向があると述べている｡

表3は1990年以降の文献をもとに,前頭葉損傷例

の報告を｢年齢 ･性別｣, ｢損傷の部位 ･原因｣,

｢症状｣, ｢神経心理学的検査｣についてまとめた

ものである｡表中の症例は前頭葉損傷を基準に取り

上げているので,損傷の時期が子どもの時期という

ような制限は設けていない｡

前頭葉損傷の影響として,表中の症例1-10及び

13-14にみられるように,知能検査の結果には問題

が見られないものの,計画に基づいた行動や反応抑

制の困難,対人関係での問題や衝動性,心的柔軟性

のなさなどの問題が多くみられる｡このような特徴

は,知能検査の実施場面において検査者が被験者の

取り組む様子から感じとるということが考えられる

が,それを感覚的なもので終わらせてしまうのでは

なく,何らかの手段によって明らかにすることが必

要なのではないかと思われる｡また子ども,成人と

もに示す症状には類似点が多くみられるが,症例の

記述を詳細にみると他者への攻撃的行動や窃盗等の

反社会的行動といった深刻な問題行動がみられ,近

藤 (2000)の指摘には注目すべきものがあり,そし

てこうした日常生活面での問題に対する適切な支援

の必要性があると思われる｡

また,外傷による脳損傷を伴う児 ･者の報告は数

多くなされているものの,発達障害児 ･者において

神経心理学的検査を実施し,かつプロフィールの明

らかな児に関する症例報告はまだ十分ではない｡今

後教育現場での支援の在り方を考えていく上で,よ

り多くの症例報告がなされていくことが必要である｡

4 発達障害児における前頭葉機能障害論の動向

1)ADHD

Mattes(1980)が注意障害をもっ子どもの行動

特徴と前頭葉に損傷のある患者の行動との類似性の

高さに注目し,ADHDにおける前頭葉機能障害諭仮

説を提起した｡以来,これは有力な仮説として今日

まで継続して検討が行われてきている18･22)0

近藤 (1996)はADHDにおける前頭葉機能障害仮

説に関して研究したいくつかの報告についての検討

を行っており,その多くが仮説を支持するものであ

ると結論づけている｡しかし,報告によって前頭葉

機能をみるのに用いた課題の違い,ADHD児の群構

成における診断基準のあいまいさなどいくつかの問

題点が挙げられるとしている｡また今後の課題とし

て,ADHDの注意障害を主とするもの,多動障害を

主とするもの,両者の混合というサブタイプ別の検

討と,タイプ間の共通点及び差異を神経心理学的側

面から明らかにする必要性を指摘している｡

2)自閉症

近年自閉症における前頭葉機能障害論を強調する

研究も見られるようになってきている20)0Rumsey

andHamburger(1988,1990)による研究で,

WisconsinCardSortingTest(WCST)をはじめ

とした数多くの神経心理学的検査を実施することに

よって,仮説の検証を行い,自閉症児における

WCSTの成績が知的障害児における成績に比べて悪

く,前頭葉損傷患者と似た成績であるとし,仮説を

支持するものであった｡ただし,自閉症における前

頭葉機能障害論に関する研究は,言語機能や認知機

能の障害特性を明らかにしているが,感情や情動機

能に関する研究は行われていないことから,自閉症

における社会的 ･対人的関係障害を十分に説明して

いないことを指摘している20)｡

5 各種神経心理学的検査について

前頭葉は最も高次の知的機能を支えていることが

知られているものの,その機能はまだ十分には解明

されていない現状にあり,検査方法の確立も十分で

はない｡そこで文献をもとに,前頭葉の機能に焦点
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を当てているとされる各種神経心理学的検査につい

て ｢検査名｣, ｢評価対象とする部位 ･機能｣,

｢下位検査 ･方法｣, ｢作者｣の項目別に表4に整

理した｡

1)各検査の概要

WCSTはBergにより考案されたが,その後の研

究では,カードの枚数,教示等の検査方法や評価法

が様々な異なる方法で行われていたため,1963年に

Milnerが改めて原法を考案したものである｡鹿島

ら (1985)によるKWCST(KeioVersionのWCST)

は,WCSTの量が膨大であり,指示に問題があると

いうことから,Nelson(1976)の修正法に対し,

更に反応カード数を128枚から48枚へと減らした｡

また分頬カテゴリーの重複の削除をし,被験者に容

易となるように指示の与え方を2段階に分け,評価

項目の増加等の修正を加え作成したものであり,6

歳から施行可能とされている｡

ロンドン塔課題は被験者が最初の位置から各玉を

どのような順序でどのように動かして目標の位置ま

でもっていくかをあらかじめプログラムし,それに

基づいて組織的反応をすることが要求されるもので

ある｡

ギャンブル課題は当面している事態が重要か些純

なものかどうか評価したり,行おうとする事柄の間

に優先順位をつける等の判断過程を調べるために用

いるものである｡

BehavioralAssessmentorthedysexecutive

Syndrome(BADS)は遂行機能障害により生じる

様々な日常生活上の問題行動を評価する検査バッテ

リーである.BADSはカードや道具を使って行うルー

ル転換カー ド検査 (RuleShiftCardsTest),行

為組立検査 (ActionProgram Test),鍵探し検査

(KeySearchTest),時間判断検査 (Temporal

JudgementTest),動物園地図検査 (ZooMap

Test),修正6要素検査 (ModifiedSixElements

Test)という6種頬の下位検査と遂行機能障害質問

紘 (TheDysexecutiveQuestionaire)から構成され

ている｡現在日本語版が翻訳･作成中であるとされる｡

ModifiedStroopTest(MSで)は1974年にPerret

が作成したものを加藤ら (1985)鹿島 (1988)が

Part2に関して色名として漢字を用いることによっ

て本検査の日本語版を作成したもので,ステレオタ

イプの抑制の障害を検出しようとするものである｡

ReceneyTestは Milnerがrecencymemory(親

近性記憶 :事象の時間的順序に関する記憶)という

用語を提唱し,前頭葉損傷では記憶における親近性

記憶の障害が生じるとし,作成した原法を半田･鹿

島 (1989)が修正して作成したものである｡

2)神経心理学的検査の課題

永田ら (1992)は6-12歳,小林 (2000)は4-

25歳の健常児 ･者集団に対してそれぞれ表4-2の

検査を用いた同様の研究を行った｡その結果の数値

を分析 (単回帰分析)し,永田ら (1992)は児童の

値が6歳から12歳において加齢変化が認められなかっ

たとし,一方小林 (2000)は多くの評価項目におい

て,特に4-5歳から8-9歳にかけての著しい変

化を認めたことを述べ,両成績間に不一致が生じて

いる｡小林 (2000)は被験者の年齢や人数の点での

不十分さを自ら指摘しており,今後大人数の小児を

中心とした本検査実施による標準値の作成が期待さ

れている｡

前頭葉機能検査の成績の評価に際し,予めWICS-氏

等の知能検査によって問題がみられないということ

が前提条件として必要とされ25),これらの検査の実

施による確認が必要とされている｡

今回取り上げた数々の神経心理学的検査だけでも

それらがとらえようとする機能は様々である｡そう

した諸検査の特性を知り,目的に応じて使用するこ

とが重要であろう｡

また,表4に挙げた検査の多くは成人を対象とし

ているものであり,そのうちのいくっかは小児への

適用が可能になるように改訂が加えられている｡し

かし小児におけるこれらの検査の標準化は遅れてい

る｡今後上記諸検査に求められることとして,脳の

どの部位のどの横能を反映したものであるかを明ら

かにすること,教示内容や施行時間等の実施法が簡

便で低年齢から実施可能であり,被験者への負担が

少ないこと,障害の程度が重い子どもに対しても適

用可能であること,統計的手法により標準化され,

適用基準が明確であること等が挙げられる｡

さらに,これらの検査によって明らかにされた結

果に基づいて,認知過程の障害に焦点を当てた機能

改善の方法,あるいは障害されていない機能の積極

的活用により補っていく方法を理論的に構築し,効

果的な指導法を実践してゆくことが重要と思われる｡

障害児教育研究において,こうした認知過程に関

する詳細な情報は教育や療育の現場に発達支援のた

めの手がかりを提供するものであると考えられる｡

今後より実用的で信頼性の高い検査法の検討を行い,

より多くの知的障害やADHD,自閉症等の発達障害

児を対象に臨床応用を行い,日常生活及び学校生活

における行動上の問題のとらえ方や働きかけ方など

の支援方法を考えていく手法の一つとしての検討が

期待される｡
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