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発達障害　これからの対応

発達障害　最近の考え方と対応

平岩幹男（日本小児保健協会／Rabbit　Devel・pmental　Research）

1．はじめに
表2　発達障害の抱える問題

　発達障害とは発達障害者支援法にもあるように，自

閉症や注意欠陥・多動性障害（ADHD），学習障害な

どを含む一群の障害として定義づけられている（表1）

が，質的には「発達の過程で明らかになる行動やコミュ

ニケーションの問題を主とする障害で，根本的な治療

法は現時点ではないものの，適切な対応により社会生

活上の困難は減少する」障害であると考えている。現

在では子どもから成人までわが国でも100万人以上が

該当すると考えられており，決してまれな障害ではな

い。行動やコミュニケーションの問題を抱えるという

ことは，生まれた時に，あるいは何らかの血液検査や

画像所見で明らかになるわけではなく，成長していく

中で明らかになり，診断されるようになる。

1．発達障害における生活上の課題と対応

　行動やコミュニケーションの問題を抱えていれば，

そうした問題点に対しては，叱られたり，注意された

りすることが多くなり，ほめられることが少なくなる。

そうなれば徐々に自分に自信がなくなり，セルフ・エ

スティーム（se！f－esteem）が低下する（表2）。子ど

もから大人まで，ある程度のコミュニケーション能力

　　　　　　　表1　発達障害の種類
・自閉症スペクトラム障害　　　　：男性に3～4倍

→カナー型の言葉の遅れのタイプ

→高機能自閉症（アスペルガー症候群）

→レット症候群など特殊なタイプ
・ ADHD（注意欠陥・多動性障害）：男性に4～8倍

→反抗挑戦性障害への移行も
・ 学習障害　　　　　　　　　　　：やや男性に多い

行動やコミュニケーションの問題を抱えるので

　→注意されたり叱られたりしやすい

　→めったにほめられない

　→そして二次障害につながる

Self－esteem（自己肯定感，自尊感情）の低下

　→ほめること

　→Social　skills　training（社会生活訓練）が重要

薬物療法だけではなかなかうまくいかない

がある発達障害を抱えている場合には，セルフ・エス

ティームが低下することによって生活の質も低下する

ことが多いので，低下を防ぐ対応が必要であり，支え

るための目標設定を考えるべきである。幼児期の言葉

の話せないカナー型の自閉症の場合には，まず言葉を

獲得するように療育し，社会参加ができるようにして

いくことが目標になるが，療育の過程においてもセル

フ・エスティームを保つことは重要である。

　セルフ・エスティームを高くするためには，人間と

して認められ，評価されることが欠かせない。また自

分で望ましい行動を選択して，ほめられる経験を積む

ことも重要である。社会生活訓練（ソーシャルスキル

トレーニング，以下，SST）はアメリカのカリフォル

ニア大学ロサンゼルス校のロバート・リーバーマン教

授によって最初は統合失調症を抱えた方の社会復帰訓

練の技法として始められ，その後学校教育を含むさ

まざまな分野に応用されるようになり，最近では発達

障害にも応用されるようになってきた。発達障害を抱

えている場合にはどのようにSSTを使ってできるこ

とを増やすかが「教えて伸ばす」ことにつながる。筆

者はSSTにおいても，うまくできたらほめる，望ま

しくない行動は無視する，できることをスモールス

Rabbit　Developmental　Research

Fax：050－3737－1797

〒335－0021埼玉県戸田市新曽2182－906

Presented by Medical*Online



第73巻　第2号，2014

テップで行うなど応用行動分析の手法を主に用いてい

る。なおSSTは言語を使った指示によって行うこと

が多いので，言語的なコミュニケーション能力がある

程度使えるレベルになっていることも必要とされてき

たが，実際には言葉を使うことのできない乳幼児にお

いても応用は可能である。

　ほめるということ，ほめられたことがわかるという

状況を作り出すことが発達障害を抱えた場合の対応に

は欠かせない。「ほめる」ことから始まり，「ほめられた」

ことが子どもにわかる。それは感情が伝わるというこ

とも意味している。ほめられたことがわかりにくいコ

ミュニケーションレベルの場合には，最初はごほうび

をあげて行動を強化することもある。しかしごほうび

として，例として食べ物などをあげればいいと考え，

それだけに頼って言葉や表情での「ほめる」を手抜き

していると，いつまでたってもほめることの有効性は

確立しない。ほめることだけ，失敗させないことだけ

を考えていると，行動のバランスの悪い子どもになる

のではないか，何でも思い通りになると考えてしまう

子どもになるのではないか，打たれ弱い子どもになる

のではないかなどの質問を保護者から受けることがあ

る。できることが増えて自信を持つようになることが

大切なのであって，そのような対応をしたからごほう

び依存になることは通常はない。また，もしそうした

問題が起きてきたとしても，SSTで対応可能である。

　療育的な対応でも日常生活でも，「指示する」→「実

行する」→「ほめる」というサイクルを確立すること

が大切である。このサイクルを確立するためには，ま

ず指示がわかりやすく，単純な内容であることが必要

であり，出した指示が実行できないという状況を避け

る必要がある。指示がわかりやすいということは視覚

的に見せることも含まれるし，できないことは手伝っ

てでもできるようにするということも含まれる。この

サイクルを1日に何回できるのか，50回か100回か，

サイクルを意識しながら，ほめてできることを増やし，

問題になる行動を減らす，これこそが発達障害を抱え

た子どもたちへの療育においても日常的な対応におい

ても重要であり，それがセルフ・エスティームを上昇

させることにもつながり，またSSTの実施における

目標でもある。

皿．発達障害における将来目標

子どもから大人まで発達障害を抱えている場合にも
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表3　自立するための目標

　すべての障害に言えることだが

大きな目標の一つは…可能であれば

　税金で養われる人ではなく

　　税金を払う人になろう

　それが本当の意味での自立

　そのためには何をするのか
子どもの時期は決して長くはない

将来目標の第1は「自立すること」である。もちろん

これは発達障害に限らず，身体障害においても知的障

害においても精神障害においても基本的には同じであ

る（表3）。しかし発達障害では外見上はその障害が

明らかではなく，社会生活上もしばしば場面によって

困難さを認めたりそうでなかったりすることもあるの

で，そして行動やコミュニケーションに問題を抱えや

すいということは，先にも述べたようにセルフ・エス

ティームが低下しやすいので，自立する目標を明確に

持つ必要があると考えている。幼児期にはともかく，

思春期以降になれば　どのようにして稼ぎ，生活して

いくかのイメージをするトレーニングも必要になる。

　成人の知的障害者のための通所支援（いわゆるデ

イ・ケア）をお手伝いしていると，そこには結果とし

て知的障害と判定されて通所している人々がいること

に気づかされる。もし子どものころに適切な対応と療

育を受けていたとしたら，今ここにはいなくて済んだ

のではないかという疑問も湧いてきた。人生を80年と

すれば子どもの時期はわずかに20年しかない。その時

期にすべきことをしていなければ，その結果をその先

60年にわたって抱えていくことになる。成人期の発達

障害を抱えた人たちの会に出席したり，保護者たちの

集まりに頼まれて出席したりした時によく聞かされる

ことは表3にも掲げたように「税金を払う人になりた

い」という言葉である。それがいわば自立のシンボル

でもあるし，子どもたちの発達障害に対しても，子ど

もの時期から障害に対するセンチメンタリズムに流さ

れず，明確に意識すべきと考えている。
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