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研究成果の概要（和文）： 

 小児期の虐待・ネグレクトによって引き起こされる愛着障害（反応性アタッチメント障害、
以下 RAD）の神経基盤を明らかにするために、福井大学と理化学研究所分子イメージング科学
研究センター、あいち小児保健医療総合センター、自然科学研究機構生理学研究所の共同研究
グループは、RAD 児と健常対照児を対象に、金銭報酬が得られる認知課題施行時の脳内報酬系
の神経賦活度を fMRI を用いて測定した。また、注意欠陥多動性障害(ADHD)児 17 名のデータと
比較することにより、脳画像・脳生理科学・行動学の手法により多面的に解析を行った。 
 対象は虐待・ネグレクトを過去に受けた RAD（反応性アタッチメント障害, DSM-IV-TR 313.89）
患児である。10～16 歳の健常児 17 名（13.0 ± 1.9 歳）と RAD 患児 6 名（12.5 ± 1.9 歳）、
および未治療の ADHD 患児 17 名（13.3 ± 2.2 歳）を対象に金銭報酬を伴うカードめくりテス
トを行い、報酬系の刺激で活性化する脳部位を機能的磁気共鳴画像法（functional Magnetic 
Resonance Imaging, fMRI）で特定した。まず、ADHD 患児においては、健常児との比較から、
高金額の報酬が期待できる時は、両者で同程度の腹側線条体の側坐核と視床の活性化が見られ
た。一方、低金額の報酬では ADHD 患児における側坐核と視床の活性化は健常児に比べて低いこ
とがわかった。 
 しかしながら、RAD 患児では、健常児との比較から、報酬金額の高低にかかわらず背側線条
体と視床の活性化が健常児に比べて低いことが明らかとなった。以上より、RAD 患児では報酬
への反応性の低下が示唆された。 
 今回の成果は、fMRI を用いた脳機能診断が RAD や ADHD の客観的な病態評価に有用であり、
治療法の開発に貢献することが期待できる。本研究は予後調査も含めて今後とも継続していく
予定である。 
 
研究成果の概要（英文）： 
Maltreated children with Reactive Attachment Disorder (RAD) have severe problems with 
social relationships and affect regulation. Despite appearing in DSM since 1980 and in 
the DSM-IV and the ICD-10, there was little formal study of the disorders until the past 
10 to 12 years. Recently, there has been a growing literature examining indiscriminant 
social behaviors in children exposed to caregiving adversity, but there is no study 
examined the neural basis for indiscriminately social/disinhibited and emotionally 
withdrawn/inhibited reactive attachment disorder (RAD) using functional MRI (fMRI). Thus, 
we evaluated brain activation with fMRI during a reward sensitivity paradigm that consists 
of high monetary reward and low monetary reward conditions in 17 children and adolescents 
with ADHD (mean age, 13.3 ± 2.2), 17 age- and sex-matched healthy controls (mean age, 
13.0 ± 1.9), and 6 children and adolescents with RAD (mean age, 12.5 ± 1.9).  We found 
that before treatment there was decreased activation of the nucleus accumbens and thalamus 
in patients with ADHD during only the low monetary reward condition, which was improved 
to same level as those of the healthy controls after the treatment.  However, there was 
decreased activation of the dorsal striatum and thalamus in patients with RAD during both 
of the low and high monetary reward condition.  These results suggest that it is possible 
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that RAD has a low reward processing based on a decrease in dopaminergic function. 
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１．研究開始当初の背景 
 子どもの心の問題が重視される時代にな
り、心身症や精神的ケアを必要とする小児が
急増している。青少年による凶悪犯罪が後を
断たない日本の最大の社会的課題は子ども
の心のケアと言っても過言ではない。これは、
時間軸を考えると、社会への負担という面で
は身体的病気よりも大きく、衝動的な子ども
の増加や薬物依存などの問題も益々指摘さ
れるようになった。そういった中で、昨今と
どまるところを知らない児童相談所での虐
待相談件数は前年度比3.6％増の5万9千件/
年に達しているが、実際の虐待件数はこの数
値をはるかにしのぐと推定されている。 
 情動機構が完成する生後 5歳程度までに虐
待を受けた場合、76%が愛着障害(反応性アタ
ッチメント障害 DSM-IV-TR 313.89) を発症
し、多動性行動障害、解離性障害、大うつ病
性障害、境界性人格障害等に推移する
（Teicher, 2006）。また、被虐待者の 67%が
虐待者になるという虐待の世代間連鎖も生
じる（Oliver, 1998）。しかも愛着障害児童
は注意集中と刺激弁別に異常が生じ、刺激に
対して検討を行わずに即座に反応する傾向
があり（van der Kolk, 2003）、臨床的には
注意欠陥多動性障害（ADHD）様症状に他なら
ない（Sugiyama, 2006）。 
 研究代表者は米国ハーバード大学精神科
との共同研究から、被虐待の影響でヒトの大
脳辺縁系や前頭葉など、脆弱で出生後も発達
を続ける脳の領域に変化が生じることを報
告してきた。加えて申請者は、被虐待経験を
有する若年成人の脳形態についての微細な
画像解析研究を行い、厳格体罰や性的・暴言
虐待を受けた被虐待者の前頭前野(内側部・
背外側部・前帯状回)や一次視覚野・聴覚野
が変成していくことを発見した。すなわち、
被虐待で受けた身体的な傷はたとえ癒えて
も、発達過程の“こころ”に負った傷は簡単
には癒やされないことを明らかにした
（Tomoda et al., Biol Psychiatry 2009; 
NeuroImage 2009 & 2010）。さらに申請者ら
は、虐待ストレスによる生後の脳発達におけ
る感受性期（活動依存的な神経回路変化が起

こりうる時期: 臨界期）の存在を明らかにし、
心の傷が回復可能なうちに虐待を回避する
重要性を明らかにした（Andersen & Tomoda et 
al.,  J Neuropsychiatr Clin Neurosci 
2008）。すなわち小児期に受ける虐待は、脳
の正常発達を遅らせ取り返しのつかない傷
となりかねない。これまで脳障害が強いスト
レスからもたらされていると考える研究者
は多いが、虐待・ネグレクトとの因果関係に
ついての証明は難しいため、まだ明確な結論
は導かれていなかった。愛着障害など小児期
から詳細に検討された事例はこれまでない。
また以下の未解決な問題が残されており、疾
患の撲滅には程遠い。 
 
２．研究の目的 
 母子間の愛着形成の歪みにより引き起こ
される愛着障害の神経基盤を明らかにする
ために、非侵襲的脳イメージング（機能的
MRI）を用いて、金銭報酬獲得課題施行時の
前頭前野機能系の障害の程度を神経賦活計
測により検索した。本研究課題から得られる
成果は、愛着障害の病態解明および病態特徴
に基づく小児期における適切な早期診断と
治療薬開発を目指した臨床応用へと展開す
るための足掛かりになると考え、このような
子どもたちを理解し、援助するための一助と
なる成果を導き出すことを目的とし、本研究
を行った。 
 
３．研究の方法 
 対象は虐待・ネグレクトを過去に受けた
RAD（反応性アタッチメント障害, DSM-IV-TR 
313.89）患児である。被験者の選定にあたっ
ては、健康状態、症状、年齢、性別、同意能
力等を考慮し、慎重に検討した上で被験者の
自発的な同意の得られた場合のみ、fMRI 検査
を行った。金銭報酬獲得時の fMRI を用いた
神経賦活度：既報 (Izuma, Neuron 2008)の
Monetary Incentive Task による報酬系課題
を被験者（患児 6名と定型発達児 17 名）に
遂行させ、fMRI 計測で得られた BOLD シグナ
ルの変化による脳血流計測を行った。 
 



４．研究成果 
 10～16 歳の健常児 17 名（13.0 ± 1.9 歳）
と RAD 患児 6名（12.5 ± 1.9 歳）、および未
治療の ADHD 患児 17 名（13.3 ± 2.2 歳）を
対象に金銭報酬を伴うカードめくりテスト
を行い、報酬系の刺激で活性化する脳部位を
機能的磁気共鳴画像法（functional Magnetic 
Resonance Imaging, fMRI）で特定した。 
 まず、ADHD 患児においては、健常児との比
較から、高金額の報酬が期待できる時は、両
者で同程度の腹側線条体の側坐核と視床の
活性化が見られた。一方、低金額の報酬では
ADHD 患児における側坐核と視床の活性化は
健常児に比べて低いことがわかった。 
 しかしながら、RAD 患児では、健常児との
比較から、報酬金額の高低にかかわらず背側
線条体と視床の活性化が健常児に比べて低
いことが明らかとなった (図 1, 2)。以上よ
り、RAD 患児では黒質線条体経路のドーパミ
ン機能低下が示唆された。 
 今回の成果は、fMRI を用いた脳機能診断が
RADやADHDの客観的な病態評価に有用であり、
治療法の開発に貢献することが期待できる。 
 

図 1．RAD 患者の fMRI を用いた神経賦活度 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
図 2．RAD 患者の fMRI-ROI 解析 
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