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研究成果の概要（和文）：　本研究の目的は，自閉症スペクトラム障害（ASD）を乳児期に超早期発見を行うために，
発達徴候を抽出し，その後の自閉症関連特性との関連を探究することでスクリーニング指標を作成することである。
　本研究で得られた「ASD超早期スクリーニング尺度(SASSA)」は，生後4ヶ月時に「視線」，「表情」，「微笑」，「
姿勢」，「リーチング」に関する非特異的発達徴候で感度優位のスクリーニングを行い対象を定め，11ヶ月時に「視線
」，「表情」，「微笑」，「運動」，「指さし」，「模倣」に関する感度優位のスクリーニングと特異行動に着目した
スクリーニングを重複させて絞り込みを行い，ASDの超早期診断の対象とする。

研究成果の概要（英文）： The purpose of this study develops the screening index for autism spectrum 
disorder(ASD) for the super early detection in infantile period by researching the correlation with the 
autism-related characteristic which appears later.
 "the super early stage screening standard for ASD (SASSA)" which this study provided applies to 4 month 
old baby for nonspecific "gazing", "expression", "smile", "motor" and "reaching" abnormalities as the 
sensitivity dominant screening then to 11 month old baby for nonspecific "gazing", "expression", "smile", 
"motor" ,"pointing" and "imitation" abnormalities and add some autism-related behaviors screening. This 
screening leads to the super early checkup of ASD.

研究分野： 児童青年精神医学

キーワード： 自閉症スペクトラム障害　超早期発見　乳児期発達徴候　乳幼児健康診査　スクリーニング　発達行動
学的分析　健診事後教室　2歳児歯科健診

  ３版



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９、Ｚ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 
 

 自閉症スペクトラム障害の早期発見は，現
在は障害特性が明確になる１，２歳という時
期に行われている 。 
しかし，同障害は乳児期という超早期から，

追視や表情あるいは運動面発達における軽
微な異常徴候，そして，感覚過敏性や睡眠異
常などの生理的異常を示すことがよく知ら
れている。 
 自閉症スペクトラム障害のさらなる支援
に対しては、さらに超早期における乳児期で
の障害発見が要請されている。 
 
２．研究の目的 
  
 本研究は，自閉症スペクトラム障害の発見
をさらに早期化することを目的として，乳児
健康診査における発達チェックと健診事後
教室における行動観察を通じて，自閉症スペ
クトラム障害と関連しうる発達徴候を抽出
して質的に検討することにより，超早期スク
リーニング尺度の作成を行うものである。 
 具体的な研究項目は，①障害に関連した乳
児期発達徴候の抽出，②抽出した障害関連の
発達徴候の感度，特異度，信頼性の検討，③
超早期発見スクリーニング尺度の作成，の３
つである（図 1）。 

３．研究の方法 
 
（１）発達的異常を示唆する乳児期徴候の探
索 
鹿児島県伊佐市（人口約３万人）を対象地

域として，４ヶ月児健診，１０ヶ月児発達相
談を通じて，発達的異常を示唆する乳児期発
達徴候を探索した。各発達的異常と自閉症ス
ペクトラム障害との相関性は不明であるた
め，新たに作成した問診票と発達確認課題を
通じて，４ヶ月児健診では「視線」「表情」「微
笑」「発声」「運動」「生理」の６項目，１０
ヶ月児発達相談では「指さし」「模倣」「呼名」
の３項目を加えて発達的異常のスクリーニ
ングを行い，異常を示す発達徴候を幅広くリ
ストアップした。発達徴候の選定には乳幼児
自閉症観察尺度（Zweigenbaum et al. 2007）
などの先行研究を参考として，発達徴候のデ

ータベース化を行った。予備研究においては，
年間出生数約２５０名に対して約１００名
がフォロー対象児になっており，統計的信頼
性が得られると想定された。 
（２）健診事後教室における行動観察による
乳児期発達徴候の変移の探索 
発達的異常を示唆する乳児発達徴候を有

する対象児は，各乳幼児健診および発達相談
でピックアップされて，毎月開催の健診事後
教室で発達的フォローが行われる。対象児に
おける各発達徴候の変移を記録する。さらに，
１０ヶ月前後における三項関係や共同注視
の欠如，発達的退行現象，特有の自己刺激行
動など，自閉症スペクトラム障害児の障害特
性と関連する徴候の出現有無を確認した（図
2）。 
 
（３）自閉症スペクトラム障害に関連しうる
発達徴候の抽出 
平成２４年度で幅広く調査した乳児発達

徴候は，毎月開催の健診事後教室による発達
的フォローによる発達的変化を記録した。１
歳から２歳において自閉症スペクトラム障
害の障害特性（発達の退行現象，共同注意の
欠如，特有の自己刺激行動，社会的接触の回
避など）が明確になった対象群おける各発達
徴候との関連性を調査する。そして，障害特
性群において頻出する乳児発達徴候を，障害
関連の発達徴候として抽出を行った。自閉症

スペクトラム障害の診断が可能な群におい
ては診断を行うが，研究協力者の指導と援助
を仰ぎ，正確を期した。 
（４）抽出された障害関連の発達徴候におけ
る感度，特異度，信頼性の検討 
抽出された障害関連の乳児期発達徴候は，

単独の指標，および，組み合わせによる指標
として，自閉症スペクトラム障害の障害特性
が明確になった群，および，障害特性が明確
にならなかった群と比較検討しながら感度，
特異度を算出する。また，フォロー群を時期
の違いにより２群に分けて，同一指標におけ
る信頼性の 
検討を行った。さらに，超早期発見スクリー
ニング尺度作成に向けて，仮のスクリーニン
グ尺度をいくつか試作して，実際の乳幼児健
診や健診事後教室における対象児フォロー
において迅速かつ簡便に行えるか，また経済



効率的にも現実性の点でも検討と評価を行
った。 
（５）自閉症スペクトラム障害における超早
期発見スクリーニング尺度の作成 
抽出された障害関連の乳児期発達徴候は，

感度を優先した指標の組み合わせによる「感
度重視スクリーニング尺度」と，特異性を優
先した指標の組み合わせによる「特異度重視
スクリーニング尺度」の２つの尺度を作成し
確定した（表 3、４）。 

 
（６）作成したスクリーニング尺度の実施評
価 
乳幼児健康診査においては主に幅広く対

象フォローを行うために「感度重視スクリー
ニング尺度」，発達経過を追いやすい健診事
後教室においては主に「特異度重視スクリー
ニング尺度」を採用して，新たな乳児に対し
てスクリーニングを行う。実施結果を踏まえ
て修正や微調整を図り，自閉症スペクトラム
障害における超早期発見スクリーニング方
法を考案した。 
（７）自閉症スペクトラム障害の超早期スク
リーニングに関する提言 
本スクリーニングによって得られた精神

発達フォロー率や障害特定に至る感度や特
異度を検討し，地域の実情や発達状況を考慮
に入れた乳幼児健康診査や健診事後教室の
モデルを作成する。また，本スクリーニング
尺度を使用した超早期発見システムの臨床
的応用に関する方法を考案した。 
 

４． 研究成果 
 

（１）総出生における対象群別人数と割合 
「早期療育群」は 21 名（男子 13 名，女子

8 名；総出生の 12.6％）であった。「経過フ
ォロー群」は 25 名（男子 17 名，女子 8 名；
総出生の 15.0％）であった。「早期療育群」
において，「早期療育・障害特性群」は 7 名
（男子 5 名，女子 2 名；総出生の 4.2％），「早
期療育・非障害特性群」14 名（男子 8 名，女
性 6 名；総出生の 8.4％）であった。総出生
のうち，対象外である「健診通過群」は 121
名（男子 63 名，女子 58 名；総出生の 72.5％）
であった。（表 5） 

 
（２）乳児期発達徴候 
対象および「早期療育群」，「経過フォロー

群」に関する 4 ヶ月児健診と 11 ヶ月児発達
相談における異常発現率と 2群間比較につい
て表にまとめた。4 ヶ月児健診において異常
発現が多かった指標は，対象全体では，「対
象への手出し」と「生理」19 名（41.3％）で
あり，次いで「姿勢」17 名（37.0％）の順で
あった。「早期療育群」では，「対象への手出
し」と「姿勢」16 名（76.2％），「生理」13
名（61.9％）の順であった。「経過フォロー群」
では，「生理」6 名（24.0％），「発声」4 名
（16.0％）の順であった。乳児期後半で異常
が見られやすい項目である「注視」，「追視」，
「微笑」の異常はそれぞれ 3 名（6.5％），13
名（28.3％），12 名（26.1％）に留まり，比
較的低値を示した。 

11 ヶ月児相談において異常発現が多かっ
た指標は，「人見知り」23 名（50.0％），「共
有」21 名（45.7％），「模倣」18 名（39.1％），
「呼名」17 名（37.0％），「志向の指さし」17
名（37.0％）の順だった。「早期療育群」では，
「共有」19 名（90.1％），「人見知り」18 名
（85.7％），「志向の指さし」14 名（66.7％）
の順であった。「経過フォロー群」では，「呼
名」，「人見知り」，「模倣」が各 5 名（20.0％）
だった。ASD において特異性が高いとされる
行動指標である「視線」，「表情」の異常は，
それぞれ 11 名（23.9％），13 名（28.3％）に
とどまり，想定より低値を示した。なお，そ
の後の 1 歳 6 ヶ月児健診においては，新規フ



ォロー対象は出現しなかった。 
自閉症関連特性は「早期療育群」に集中し，

7 名（4.2％）に見られた（「早期療育・障害
特性群」と完全一致）。「早期療育・障害特性
群」は，4 ヶ月児健診において「注視」，「追
視」，「微笑」の指標すべてに異常が見られた。
その逆に，4 ヶ月児健診において「注視」，「追
視」，「微笑」の指標すべてに異常のなかった
児が，11 ヶ月児発達相談時に「視線」，「表情」，
「呼名」に明確な異常を呈する例は 7 名あっ
た（4.2％）。この 7 名はすべて「早期療育・
非障害特性群」に該当し，本群の 50％を占め
た。 
（３）「早期療育群」と「経過フォロー群」
の 2 群間検討 
各項目における有意検定を表にまとめた

（表 6）。4 ヶ月児健診において有意差があっ
たのは，「対象への手出し」，「発声」，「定頸」，
「姿勢」の４項目だった（ｐ<0.01）。「注視」，
「追視」，「微笑」，「生理」の４項目について
は有意差がなかった。11 ヶ月児発達相談にお
いては，「表情」，「呼名」，「移動」，「人見知
り」，「共有」，「模倣」，「志向の指さし」の 7
項目において有意差が見られた（ｐ<0.01）。
「視線」，「寝返り」，「座位」の 3 項目につい
ては有意差がなかった。 

（４）従来の初期発達研究において，ASD の
行動学的特徴は，乳児期前期には必ずしも認
められず，乳児期後期より特徴的行動が明ら
かになるとされてきた。本研究の結果からも
，乳児期前期における特異的な発達行動学的
特徴は認め難く，従来の研究結果を支持した
。しかし，４ヶ月時という超早期に，育児困
難と応答的関係に着目した非特異的発達徴
候を広くカバーしたスクリーニングを実施
すれば，疑陰性群を除外することなく発達支
援を行える可能性があると思われた。特に，
「姿勢」と「対象への手出し」の異常を示す
場合，ASD の存在を想定しながら，乳児期後
期からは対人関係・コミュニケーションの質
的発達を丁寧にフォローしながら発達支援
を行う必要性が示唆された。総出生における
発達状況をさらに経時的に追跡して，ASD の
確定診断を行うことにより，ASD の発達的プ
ロフィールを明確にすることができ，臨床的
に活用可能なスクリーニングの開発を進め

ることができると考える。 
（５）本研究は，高橋（2010）や Barbaro J
（2012）が行った先行研究を参考にし，４ヶ
月児健診において発達フォローが必要とさ
れる児を対象として，その発達状況を観察し
て追跡する前方視的調査により ASD と関連
する乳児期発達徴候を明らかにするという
ものである。ASD の確定診断は，発見から即
診断という手続きではなく，保護者への気づ
きの促進と発達支援という一定の期間を必
要とするため，このような発達スクリーニン
グという段階を経ることが一般的となって
いる。最近では，従来から行われている乳幼
児健診の診察および発達チェックに加えて，
Modified Checklist for Autism in Toddlers
日本語版などの問診による ASD に特化した
スクリーニング尺度が活用されつつある。質
問紙法によるスクリーニング方法は，特異的
徴候に関する保護者の意識による影響を受
けやすく，さらに，特異的徴候の出現以前で
ある乳児前期における適用が難しい。 
（６）評定した自閉症関連特性 
本スクリーニングの「早期療育群」では障

害関連特性を含めて特異的行動が複数出現
しており，ASD の児が含まれる可能性は非常
に高いと考えられる（表７）。 

一方，「経過フォロー群」においては，非
特異的発達徴候を示すものの，ASD の児が含
まれる可能性は低いと想定される。また，1
歳 6ヶ月児健診において新規の発達フォロー
事例がなかったことを鑑みると，本スクリー
ニングは擬陰性率が低いと考えられる。以上
の結果より， 4 ヶ月児健診において擬陽性（
ASD を有さないが，スクリーニングは陽性）
を含み，11 ヶ月発達相談において擬陰性（
ASD を有するが，スクリーニングは陰性）を
減らすという二段階方式によるスクリーニ
ングが ASD における超早期発見において有
用である可能性が示される。 
（７）乳児発達徴候による超早期スクリーニ
ング 

4 ヶ月児健診における対人・コミュニケー
ションに関する指標の質的評価は極めて困
難といえるが，非特異的発達徴候としての軽
微な発達異常まで拡げてフォローを行うこ
とが，スクリーニングが有効に機能するため



に必要と考えられるため，乳児期前期は早期
発達支援を行う起点として重要である。これ
らを踏まえると，4 ヶ月児健診においては，
対人交流・コミュニケーション発達に関する
指標だけを対象とするのではなく，睡眠異常
（寝付きが悪いなど），摂食異常（哺乳が進
まないなど），不快反応（激しい啼泣など）
といった生理的異常や，姿勢異常（抱きにく
さなど），そして，「対象への手出し」といっ
た育児困難と応答的関係に着目した感度を
優先したスクリーニング指標として取り入
れることが適切であると考えられる。 
（８）発達医学的考察 
本結果から，4 ヶ月時は特異的行動が見出

しにくいといえども，11 ヶ月時での障害特異
性との関係から，「姿勢」と「対象への手出
し」は ASD の有効な予測指標と成り得るこ
とが示された。発達的観点からは，「姿勢」
の通過は，中枢性協調運動の順調な成熟を表
す。「対象への手出し」の通過は，機能的リ
ーチングの獲得を意味し，「対象物への視覚
的定位」，「リーチ運動」，「把握運動」が中枢
神経的に制御・統合される状況を反映す。 
機能的リーチングは，姿勢制御能力との関

連も指摘されており，自己身体認知の獲得（
身体イメージの形成）から探索行動への発達
的展開にも注目する必要がある。ASD におい
ては，乳児期に運動発達の遅れを有する可能
性が先行研究により示されているが，運動発
達の遅れそのものだけでなく，「中枢神経系
の統合困難性」として運動発達や身体バラン
スを評価していくことが重要であると示唆
される。 

11 ヶ月児発達相談においては，「表情」，「
呼名」，「移動」，「人見知り」，「共有」，「模倣
」，「志向の指さし」といった対人関係発達の
異常と関連する特徴が有意差を示した。すべ
ての「早期療育・障害特性群」の児は，対人
的行動の異常，前言語コミュニケーション発
達の異常，限局的・反復的行動・感覚異常が
揃うため，1 歳代における ASD の超早期診断
が行える可能性が示された。そのため，11 ヶ
月児発達相談時には，対人関係・コミュニケ
ーション発達に着目した特異的尺度を中心
とした対象を絞り込むスクリーニングが適
していると想定された。 
本研究から，生後 4 か月で感度中心の項目

である「対象への手出し」，「発声」，「定頸」，
「姿勢」を使用して幅広くスクリーニングを
行い，生後 12 か月において「表情」，「呼名
」，「移動」，「人見知り」，「共有」，「模倣」，「
志向の指さし」といった対人関係発達の異常
と関連する特徴とする項目で特異度中心の
クリーニングを行うというダブルスクリー
ニング「ASD 超早期スクリーニング尺度
(SASSA)」は，ASD の超早期診断において有
用であることが示唆された。 
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