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研究成果の概要（和文）：大人のADHDは、大人がストレス要因の多い環境下で、生活、仕事上の障害があらわ
れ、大人のADHDと診断されると考えた。対象はAdult ADHD Self Report Scale-Screener が得点合計4点以上で
大人のADHDの疑いあり面接ができた41名である。彼らをCAADID日本語版を用いてDSM-5にもとづき診断した。
CAADIDの基準をみたさない大人のADHDは、子どもの頃は症状が目立たず、大人になってから社会不適応を起こ
し、ADHD症状が明らかになった症例であった。そして彼らはDSM-5の診断基準の範囲内で、新しい概念の大人の
ADHD群ではなかった。

研究成果の概要（英文）：We think that adult ADHD would be diagnosed with ADHD due to problems in 
their lives and work in an environment with many stress factors. The subjects were 41 people who 
were suspected of having ADHD by using an adult ADHD Self Report Scale-Screener with a total score 
of 4 points or more. They were diagnosed based on DSM-5 using the Japanese version of CAADID. Adult 
ADHD who did not meet the CAADID criteria were cases in which symptoms were not noticeable as a 
child, social maladaptation occurred in adulthood, and ADHD symptoms became apparent. They were not 
in the new concept adult ADHD group, within the diagnostic criteria of ADHD by DSM-5.

研究分野：精神医学

キーワード： ADHD　大人のADHD　CAADID　CAARS
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令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
大人のADHDは大人になって急に発症するのではなく、子どもの時からADHD症状が閾値以下であったが、良好な環
境によって障害に至らなかった。しかしながら大人になって、ストレス要因が多い環境となり、自己対処能力を
超えADHD症状が表に現れ、生活、仕事上の障害があらわれ、大人のADHDと診断されたことが明らかになった。彼
らに対して社会的な支援や医学的治療が必要である。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
 
 
１．研究開始当初の背景 
 
成人期発症の ADHD と小児期発症の ADHD は同一疾患であるか？最近の ADHD の疫学研究のトピッ
クスは、大人の ADHD が従来定義された ADHD とは別の群が存在している可能性があるのではな
いかということである。従来定義されている ADHD は子どもの時に ADHD と診断され、その症状が
程度の差あれ継続し大人になっても ADHD の診断基準をみたす群である。新しい別の群は大人に
なってから ADHD が発症している可能性がある群のことである。 
今迄の大人の ADHD についての臨床研究のデザインの問題については、①小児期発症の ADHD の
follow-up 研究のメリットは小児期の診断が明確であること。デメリットは必ずしも成人期の
ADHD の全体像を反映していないことである。②一般人口での疫学調査のメリットは必ずしも治
療を求めていない人を含めた全体像を把握できること。デメリットは幼少期の ADHD 症状につい
て記憶頼りで曖昧であること。③2015-6 年にかけて American Journal of Psychiatry, JAMA 
Psychiatry に従来の DSM-5 の ADHD の症状の経過と発展に疑問を投げかける３つのコホート研
究が報告されたが、メリットは小児期発症の ADHD の長期予後と成人期発症の ADHD の小児期の
ADHD 症状を確認できること。デメリットは成人期発症の ADHD がいつの時期から発症しているか
があいまいであることと、併存症の臨床的評価が不十分であることである。以上の事から新しい
概念の大人の ADHD が実際存在するかどうかの研究は、精神科の診断概念を明確するためにも重
要なテーマであると考えられる。 
 
２．研究の目的 
 
本研究の目的は、新しい概念の大人の ADHD が実際存在するか日本のサンプルにおいて確かめる
ことである。大人の ADHD は大人になって急に発症するのではなく、子どもの時から ADHD 症状が
閾値以下であったが、周りの良好な環境によって障害に至らなかった。しかしながら大人になっ
て、家族からの独立、就職、結婚、出産、育児などストレス要因が多い環境となり、自己対処能
力を超え ADHD 症状が表に現れ、生活、仕事上の障害があらわれ、大人の ADHD と診断された。 
大人になってから ADHD が発症しているとして、新しく提案された大人の ADHD に関しては 3報
のみのバースコホートの研究論文があり注目されている。1報目（Am J Psychiatry,2015）はニ
ュージーランドのダニーデンでの1,037人のバースコホート研究、2報目（JAMA Psychiatry,2016）
はブラジルのぺロタスで生まれた5,249人のバースコホート研究、3報目（JAMA Psychiatry,2016）
は英国とウエールズで生まれた 2,232 の双子のバースコホート研究である。この 3 報を詳細に
検討したが、いずれの論文についても、精神的、身体的な状況に派生する ADHD 様症状が十分に
検討されていないと考える。ADHD のアセスメントにも過剰診断や誤分類の恐れがある。大人の
ADHD 症状を示す疾患や状態としてあげられているのは多々ある。ADHD の症状の多くは ADHD 固
有の症状ではなく、可能性のある精神状態としては、統合失調症、双極性障害、うつ病、不安障
害、人格障害、アルコール中毒または離脱症状、他の物質乱用障害、間欠性爆発性障害、解離性
障害、外傷後ストレス障害、行為障害、学習障害、知的障害、ストレス、環境があげられる。可
能性のある医学的状態としては、頭部外傷、認知症、せん妄、腫瘍、トウレット障害、脳卒中、
甲状腺機能亢進症、甲状腺機能低下症、腎機能障害、肝機能障害、無酸素性脳症、ビタミン欠乏
症、慢性閉塞性肺疾患、てんかん、感覚性障害、薬の副作用、不眠症があげられる。この研究の
独自性は ADHD 様の症状について十分に検討することである。 
 
３．研究の方法 
 
某市の市民(18-49 歳)の中から，調査対象者を無作為に抽出した。Adult ADHD Self Report 
Scale-Screener が得点合計 4点以上で，成人期 AD/HD の疑いありとした。スクリーニングによ
って陽性（4 点以上）となった陽性群に対して、CAADID（Conners' Adult ADHD Diagnostic 
Interview for DSM-IV）を施行する。これは Conners, C. K.らによって作成された DSM-IV にも
とづく大人の ADHD の診断用の半構造化面接形式の評価尺度である（Epstein ら, 2001）。Part I
と Par II から構成され，約 90 分の面接時間を要する。Part I は，患者の成育歴についての項
目であり，小児期と成人期のII部構成となっている。Part IIは，Diagnostic Criteria Interview 
であり，Part I で得られた情報を DSM-IV の基準に照合するための項目が用意されている。基本
的には，DSM-IV の A～E の診断基準について，面接者が患者に対して順に質問していく形式であ
る。小児期と成人期の ADHD の診断をつける。小児期の CAADID によるデータと、成人期の CAADID
によるデータと併存症との相関について検討し、対象群が併存症による ADHD 様症状であるか、
子どもの ADHD であるか、大人の ADHD であるかを鑑別する。そして新規の大人の ADHD が存在す
るかどうかを検討する。 
 
４．研究成果 



Adult ADHD Self Report Scale-Screener が得点合計 4点以上で，成人期 AD/HD の疑いありと
し、スクリーニングによって陽性（4点以上）となり、CAADID 日本語版を使って 2次面接ができ
た 41 名を DSM-5 にもとづき診断した。〇成人期 ADHD は 19 名・不注意型：16 名、・多動・衝動
型 0 名、・混合型：3 名 ○成人期 ADHD の症状が軽度で，診断を満たさなかったのが 1 名。○成
人期からの ADHD：小児期はみたさず（不注意、多動などが各々6項目以下）、成人期は不注意、
多動などがどちらかが 5 項目以上みたす：3 名。○成人期からの ADHD の基準 4 項目以下など一
致しない：2名。○成人期からの ADHD の特性をもつ、症状の重症度が境界程度、3名。我々のサ
ンプルの中の CAADID の基準をみたさない大人の ADHD は、子どもの頃は症状が目立たず、大人に
なってから社会不適応を起こし、ADHD 症状が明らかになった症例で、DSM-5 の診断基準の範囲内
で、新しい概念の大人の ADHD 群でなかった。 
各国の状況によって大人の ADHD は異なることが推測される。なぜなら国によって文化的背景
や、症状の出現の仕方が異なるゆえである。我々は世界中で使われている大人の ADHD のスクリ
ーニングツールである日本語版 CAARS(Conners' Adult ADHD Rating Scales)について、日本人
のデータと米国人のデータと比べることによって、このツールが妥当で信頼性のあるかどうか
について研究を行った。対象は日本の 26県の 786 人（男性 354 人；平均 38.79 歳、女性 432 人；
平均 37.31 歳,18 歳から 82 歳）。すべての対象者は CAARS-S(本人）と対象者をよく知っている
人によって、CAARS-O(客観）が施行された。米国人のデータの CAARS-S(本人）は 500 人（男性
218 人；平均 38.95 歳、女性 282 人；平均 37.42 歳,18 歳から 81歳）。CAARS-O（客観）は 500 人
（男性 260 人、女性 240 人）である。データの解析は、探索的因子分析と確認的因子分析を行っ
た。結果はテストーリテストで信頼性が得られ、内的整合性、併存的妥当性は十分であった。DSM-
IV モデルと日本人の 4因子モデルにおいて、配置や測定基準不変性が日本人と米国人で CAARS-
S/O に対して確立された。日本での大人の ADHD の診断目的での CAARS の使用が適切であること
が明らかになった。ただし、異文化比較研究には注意して使用する必要がある。 
上記の CAARS と CAADID を用いて、リクルートした日本人の大人の ADHD24 人と、対照の 24人
に対して PET を用いて、D1 レセプターとミクログリアの脳内分布を調べた。ADHD は D1 レセプ
ターが ACC で減り、ミクログリアが DLPFC と OFC で減少していた。そして ADHD は D1 レセプタ
ーの低下は ADHD 症状の多動性と相関があり、ミクログリアの上昇が、ADHD の症状の処理速度や
注意力の障害との相関が明らかになり、D1レセプターとミクログリアは ADHD の新しい治療薬の
ターゲットになる可能性がある。 
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