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誤解多き
「発達障害」とは

発 達 障時宇山吋仙仙山iお悶S悶a

i抗ti託esο) といい、づう言葉は， 1963年，

アメリカの法律の条文にはじめて登

場した。日本では， 21世a紀に入って

からマスコミの報道で発達障害とい

う言葉がよく使われるようになり，急

速に知られていった。

とくに，発達障害の一種であった
Lょヲ ニ うく'/，.

「アスペノレガー症候群Jという名称が
いっぱん

一般に知られるようになったきっか

けは， 2000年代におきた，いくつか

の殺人事件である。動機が不明だっ

たこれらの事件の加害者がアスペノレ

ガー症候群と診断され，そのことが

報道されたのだ。ただし，後年にな

って，それらの診断は誤診だったと

考えられている。誤診と考えられる

診断が下された背景には，当時は発
が L、ねん

達障害の概念を正しく理解する医師

が今よりも少なかったことがある。こ

れらの診断や報道は，発達障害に対

する誤解にもつながった(発達障害と

子供から大人まで，怠外に身近な発達障害

最近， i発達障害Jという言葉をよく耳にするようになった。仕事や人間

関係がうまくいかず， iもしかして，私も発達障害なのかもJとひそかに

悩む人も少なからずいるようだ。そもそも，発達障害とは何なのだろうか。

また，たびたび話題になる「大人の発達障害jとは何だろうか。原因や症

状の実例などから，誤解されがちな発達障害のほんとうの姿にせまる。

監修 :岩波明 昭和大学医学部精神医学講座教授

犯罪が関連しているという根拠はない)。

発達障害という言葉が広まった結

果.周囲の人から「空気が読めない」

「人の気持ちがわからないjIノレーズ
L て主

な性格」などと指摘されて， Iもしか

したら自分は発達障害なのかも」と，

専門外来を受診する人がふえている。

実は，発達障害の正確な人数はわか

っていない。2016年に厚生労働省に

よって行われた「生活のしづらさな

どに関する調査Jによると，発達障

害と診断された人の数は約48万1000

人で，2016年の日本の総人口約l億

2693万3000人のうち0.37%ほどだ。

その一方で， 2012年の文部科学省

による調査では，全国の小・中学校

の教員による回答で，通常学級に属

する小・中学生のうち「学習面また

は行動面でいちじるしい困難を示すj

ざいせき

発達障害の正確な人数はわかっていないが，文部科学省が2012年に行った「通常の学級に在籍する発達障害の可能性のある特別な教育
し えん

的支援を必要とする児童生徒に関する調査」の結果では学習面または行動面でいちじるしい困難を示す」とされた小・中学生の割合

は6.5%(推定値)となっている。これは 30~40入学級の中で 発達障害の可能性がある生徒(イラストでピンク色で示した)が2~3

人程度いるということになる。

②発達障害の分類

-言葉の発達の遅れ

.コミュニケーションの障害

・対人関係，社会性の障害

・パターン化した行動， こだわり

自閉症スペクトラム障害(ASO)

アスペルガー症候君事

-言葉の発達の遅れはない

・コミュニケーションの障害

・対人関係，社会性の障害

・パターン化した行動，こだわり

・不器用
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厚生労働省ウェプサイトの図をもとに作成

注意欠知多動性障害 (AOHO)

-不注意

-多動，多弁 (じっとしていられない，
しゃべりつづける)

・衝動的に行動する(考えるよりも先に動く)

学習障害 (LO)

. r読むJr書くJr計算するJなどが，知的
発達にくらべて極舗に若手

注:このほか， トウレット症候群や
吃音症なども発達隊曹に含まれる。

発達障害は大き く分けて，自閉症スペクトラム障害 (A5D)，注意突出多動性障害 (ADHD)，
お〈

学習障害 (LD)に分類される。A5DやADHDは，知能に遅れをともなう場合と， ともなわ

ない場合がある。また，複数の発達障害を併発するケースもある。

とされた割合は，約6.5%にのぼって

いる。
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発達障害には

どんなものがある?

発達障害とはいったいどんな障害

なのだろうか。ひとくちに発達障害

といっても，厳密にはいくつかの障

害に分類され，その特徴はさまざま

である(上の図)。また， その分類や

呼び名は時代によって変化している。

本記事では，発達障害の中で，病院

※・現在，日本では rDev巴lopmentaldisordersj とし寸英語表記を用いる。
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を受診するケースのほとんどを占め

る「自閉症スペク トラム障害 (ASD)j

と「注意欠如多動性障害 (ADHD)j

について主に説明していく 。
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ADHDの場合も，大人になってか
けんざいか

ら問題が顕在化することがある。

ADHDの人は人当たりがよい場合が

あり，集団への仲間入りはスムーズ

であることが多い。 しかし，約束を

破ったり，一方的な発言をしたりし

て，周囲との関係を悪化させてしま

いやすい。 とくに，就職してからは，

上司の指示をきちんと理解できずに

ミスをくりかえしたり ，マノレチタス

クカ3できず、にパニック になったりし

て，十分に能力を発揮できないこと

が多い(下の図)。

結婚して子供をもってはじめて，自

分が発達障害だったと気づくケース

もある。30代後半のBさんは，子供

に多動の傾向があり，インターネ ッ

トなどで調べていくうちに自分も

ADHDなのではないかと考えた。B
さんが自分の子供時代を思い返すと，
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ADHDの人が，職場などでおちいりやすい思考の流れをえがいた。「多動性J'不注意J'衝動性」などのADHDの特性により，失敗を

してしまったり，トラブルに対して衝動的にあやまった対策をとってしまったりする。すると，自分を否定してしまったり，不安や怒
Jh<じ・Aかん

りを感じてしまったりすることで，悪循環におちいっていくこともある。

rウルトラ図解ADHDJ(岩波明著)の図をもとに作成

多

区〆

だが，職場では上司の意図をうま

くくみ取れず，叱られることが多か

った。 また，同僚にも「話題がマニ

アックすぎるJと相手にされず， う

まく関係を築くことができなかった。

このようにして職場で孤立してしま

ったため，上司と産業医からすすめ

られて専門外来を受診し， ASDであ

るという診断を受けた。

「
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②ADHDの人がおちいりやすい考え方

ADHDの特性

「多動性H不注意H衝動性jなど。

発達障害が認知されるにしたがっ

て，I大人の発達障害Jにも注目が集

まるようになってきた。これは，学

生生活ではさほど問題にならなかっ

たが，社会に出てから仕事や人間関

係がうまくいかず、に病院を受診し，発

達障害だと診断されるケースである。

以下ではその症例をみてみよう 。

ASD患者のAさんは，子供のころ

から対人関係が苦手で，一人遊びを

好んでいた。協調性がなく，相手に

よって言葉を選ぶことができなかっ

たため，ささいなことで先生や同級

生とよく衝突しいじめの被害にも

あった。 しかし，数学と理科が得意

だったのを生かして大学院を修了し，

大手企業に就職することができた。

[M M l  
発達障害だとわかるケースも|

，7t 

、温

束や物を忘れるなどの「不注意Jや，

じっとしていられない， しゃべ りつ

づけるなどの「多動」が主な特徴だc

そして，同時にさまざまな作業を並

行して進めるマノレチタスクも苦手で

ある。これらの特徴から， ADHDの

人は徐々に生きづらさを感じるよう

になり，ほかの精神疾患も同時に発

症することが多い。 うつ病やノfニツ

ク障害，依存症をきっかけに精神科

を受診したと ころ，背後にADHDが

かくれていたことが判明するといっ

た例も少なくないようだ。

なお. ADHDはASDより も患者

の数が多く，大人になってから病院

を受診する ADHDの患者の数は，

ASDの5倍以上いるという報告があ

る。かつてADHDは大人になるにつ

れて症状がおさまるようにみえるこ

とから，子供の障害だL思われてき

た。 しかし実際は，患者本人や周囲

の努力でカバーしているにすぎず.大

人になっても根本的には治らないも

のである。

最後に「学習障害 (LD)Jについ

ても説明 しよう 。LDの人は，知能

の遅れはないが， I読むJI書く JI計
算する」などの能力の一部に障害を

もっ。小・中学生の うち，数%程度

が学習障害であると推定されている。

就学前の日常生活にはさほど支障が

なかった子供が，就学後に学校の授

業についていくのがむずかしいこと

から. LDだと 診断されることが多

い。ADHDでも LDとよく似た特徴

がみられることがあるため，以前は

同じ障害だとされていたが，現在で

は別物として分類されている。ただ

し， ADHDe. LDの関係は密接で¥鑑

別がむずかしい場合や，両方の特徴

をもっ場合も多い。

5)から用いられるようになった名

称である。

ASDの患者の特徴は，第一に「対

人関係やコミュニケーショ ンの障害」

である。会話の文脈に関係なく唐突

な発言をしやすいため，周囲からは

「空気が読めないJといわれることも

ある。また，相手の表情やしぐさな

どの非言語的なメ ッセージを適切に

理解することも苦手だ。

第二の特徴は， I限定的で反復的な

行動や興味」である。外出時の目的

地までの道順や，物の配置場所など，

特定の対象へのこだわりが強かった

り，手や指をパタパタするなど反復

的で機械的な動きをしたりしがちで

ある。集団生活では周囲から浮きや

すしいじめの標的になってしまう

こともある。

もう一つの主要な発達障害で、ある

注意欠如多動性障害 (ADHD)は，約

， ぞ 〈からすや ま

昭和大学附属鳥山病院の専門外来を受診したASDの患者302例について，生活状況を調査し
ひかく

て健常者と比較した結果を示したもの。 ASD患者のほうがいじめにあいやすく ，不登校や

引きこもり，友人関係なしなどの割合が高い。

r発達障害J (岩波明著)のグラフをもとに作成

引きこもり友人関係
なし
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②ASDの患者と健常者の生活状況の比較

家庭内
暴力

2 

8 

発達障害と聞いてまず思い浮かぶ

のが， I自閉症Jや「アスペノレガー症

候群」ではないだろうか。自閉症と

は，言葉の発達の遅れやコミュニケ

ーションの障害な どの特徴をも っ障

害である。また， 自閉症のうち言葉

や知能に遅れをもたないタイプが，ア

スペノレガー症候群とよばれていた障

害である。さらに，障害の程度が軽

いものなど，自閉症に関連する障害

は複数存在しており，それらの明確

な区別はむずかしかった。

そこで， それらの障害が一つに統

合され，自閉症スペクトラム障害

(ASD)とよばれるようになったので

ある。「スペクトラム (連続している

もの)Jとは，障害の程度は重いもの

からごく軽度なものまでさまざまで

ある という 意味だ。 2013年に公開さ

れた，アメリカ精神医学会による精

神疾患診断・マニュアノレの第5版 (DSM
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@サリーとアンの課題

1.左の女の子力fアン，
右の女の子がサリ一。

2.アンはポールを「かごjの
中にしまう。サリーはその
ようすを見ている。

3.アンは部屋から出る。

4.アンがいない間に，サリー
は「かごjからポールを取
り出し， r箱Jの中にしまう。

5.帰ってきたアンがボールを
取り出そうとするとき， rか
ごjと「箱jのどちらから
取り出そうとするだろうか。

課題の流れ

他人の考えを推察する能力「心の理論」を診断するための「サリーとアンの課題」の

概要をえがいた。アンはポールが 「箱」の中に入っていることを知らないので，正解

は「かごJo 4歳の子供ではこの問題の正解率は約5割だが，5歳の子供ではこの問題

の正解率は約8割となる。心の理論は，通常4~5歳に完成する。しかし， ASDの人は

心の理論に障害があるため，解答を誤る場合がある。

圏鴫開'竃

"J 

どは，はっきりとした原因がわかっ

ていない。ASDに関しては，かつて
げん色ょう

は「統合失調症J(幻聴や被害妄想な

どを示す病気)の若年型だt考えられ

ていたが，現在ではそれは否定され

ている。

近年，注目されているのは遺伝的

な要因である。最近の双子の研究で

は，双子の一方がASDの患者の場合，

もう一方も ASDである確率は，一卵

性双生児の場合で88%，二卵性双生

児の場合で33%と報告されており，

遺伝的な要因が強〈影響していると

考えられる。

また，特定の遺伝性疾患をもっ人

にASDを発症する人が多いことも知

られている。たとえば， X染色体上

の遺伝子の異常が原因でおきる「フ

ラジ、ヤイノレX症候群」の患者は.ASD

を発症する こと が多いことがわかっ

ている。このような遺伝的な要因に
にAしん

加えて，妊娠時の母体の子宮出血や
とうに£うぴ1i 

糖尿病，出産時の低酸素状態などの

影響によって，子供がASDを発症し

やすくなるのではないかと考えられ

いと考えられている。

なお， ASDは「母親の愛情不足が

原因J，ADHDは「親のしつけ不足

が原因jなどといわれることもある

が，それらの説は現在では完全に否

定されている。先ほどものべた通り.

発達障害は遺伝的な要因が大きく，

しつけなどの要因は影響しないと考

えられるからだ。岩波教授はこう語

る。「たじかに，虐待を含めた適切で

ない養育によっておきる 『愛着障害J
という 障害の影響で， r他人と 接触

したがらないj とか 『やけになれな

れしいj c.いう人格がつくられるこ

F
D
 

4
4
 

4
4
 

の岩波明教授は， i神経伝達物質の

機能障害自体は.ADHDの根本的な

原因ではないと考えられます。たと

えばうつ病になるとノルア ドレナリ
ぷんぴつ

ンの分泌が減 1).パーキ ンソン病に

なるとドーパミンの分泌、が減ること

がわかっていますが，そのような疾

患と ADHDは別のものです。 となる

と.ADHDには，加の根本的な原因

があるはずです。しかし，それはま

だわかっていませんj と語る。現在

では， ADHDはASDと同等かそれ

以上に，遺伝的な要因や妊娠・出産

時に何らかの原因がある可能性が高

ている。

一方で、ADHDについては，長らく
の ヲえん

脳炎などによる脳へのダメージが原

因だと考えられてきた。 しかし，近

年MRIやCTで脳を検査したところ，

ADHDの患者のほとんどは脳の損傷

がみられないことがわかってきた。

ADHDの治療において，神経伝達

物質(脳内の神経細抱から別の神経細胞

に信号を伝える役割をもっ物質)の一種

である， ノノレアドレナリンやドーパ

ミンのはたらきを活性化する薬が有

効に作用することが知られている。そ

のため， ADHDは神経伝達物質の機

能障害が原因ではないかとも考えら

れてきた。 しかし，昭和大学医学部

たりすることがあげられる。ただ し，

アスペノレガー症候群の人は，人間関

係がうまくいかなくても気にしてい

ない場合もあるため，周囲からのす

すめによって受診することが多い。

「常同的，反復的な行動パターン」

とは，具体的には「物をー列に並べ

たり，たたいたりするといった行為

を延々とくりかえすJi独特ないいま

わしをくりかえすJi環境などの小さ

な変化にも，極度の不快感を訴える」

などの例があげられる。診断には，こ

れらの症状が子供のころからみられ

たかどうかが重要だ。先ほどものべ

たが， i大人の発達障害Jは「大人に

なってから発達障害を発症する」の

ではなくて，i子供のころから症状は

出ていたが，大人になってから問題

が表面化したJというケースを指す

からである。

なお， アスペノレガー症候群を含む、

ASDの言22断をするにあたって行わh

る検査に「サリ ーと アンの謀題Jが

ある。 くわしい検査の内容は右ペー

ジのイラストで示した通りだが， こ

の検査では「心の理論」に障害があ

るかどうか.すなわち他人の考えを

推察する能力があるかどうかをみる。

ただし障害があっても，知能に遅

れがない場合や成人の場合は， この

ような単純な課題はクリアしてしま

うことも多し、。そのため，最近では

別の方法で心の理論を検証する研究

も行われている。

「
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そもそも，発達障害の原因はいっ

たい何なのだろうか。実は.発達障

害をはじめとする精神疾患のほとん

誤解されやすい

発達障害の原因

発達障害だと診断されるのである。

ASDという新たな名前がついたが，

現在でも「アスペノレガー症候群」と

いう名前は社会によく認知されてい

る。知能に遅れがないアスペノレガー

症候群が社会に認知されていくにつ

れて，職場や家庭で「空気が読めな

い」 と責められると.i人間関係がう

まくいかないのは， もしかすると自

分がアスペルガー症候群だからでは
なゃ

ないか」と悩む人がふえていったよ

うだ。だが，アスペノレガー症候群の

自己診断はむずかしい。では，アス

ペノレガー症候群の診断基準とはどの

ようなものだろうか。以下， DSM-5 
以前でのアスペノレガー症候群の診断

基準を紹介しよう。

診断では， i対人コミュニケーショ

ンの障害jと「常同的，反復的な行

動パターン」の両方が当てはまる必

要がある。「対人コミュニケーション

の障害Jの例としては，相手の顔の

表情やしぐさなどからその人の考え

や感情を読み取ることが苦手だった

り，相手への共感力が極度に低かっ

発達障害の

自己診断はむずかしい

やはり忘れ物が多し不器用で落ち

着きがなかった。 しかし友達は多<.

対人関係は良好だった。私立の有名

大学を卒業後，証券会社に就職。単

純な事務作業ではケアレスミスが多

かったという 。その後，結婚を機に
せいとん

退職したが，整理整頓や片づけが苦

手で，友達との約束を守れなかった。

そんなBさんが病院を受診したとこ

ろ，軽症のADHDと診断された。

AさんやBさんのようなケースは

「大人の発達障害」とよばれるこ とが

多いが，誤解してはいけないのが，

「発達障害は大人になってから発症

するわけではないj ということであ

る。 というのも ，後でくわしく説明

するが.発達障害は生まれつきのも

のだからである。

ASDの人は知能に遅れがない場合

が大部分であり，軽度のADHDであ

れば日常生活には問題がないことも

ある。そして，社会に出るまでは親

や先生にいわれたことをそのまま守

っていれば，問題がさほど大きくな

らない場合もある。 しかし，社会に

出ると，自分で、問題を見つけて. 他

人と協力しながら問題を解決してい

く必要がある。その際に重要になる

イ也人とのコミュニケーションにおい

ては.言外のメッセージの意味をと

らえる必要がある場面が多い。また

仕事や家事 ・育児はマノレチタスクで

効率よく物事をこなさなければなら

ない。これらはすべて発達障害の人

の苦手とすること である。

そのため，社会に出るまでは「浮

いているけれど勉強はできる子Jiル
ーズで落ち着きがないけれど友人関

係にはそれほど問題がない子Jと認

識されていた人が，就職や結婚を機

に問題が表面化し.病院を受診して

，“『4
i
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r発達障害J (岩波明著)より一部抜粋

ノレイス ・キャロノレ(1832-1898)など

は，診断はされていないものの.そ

の行動特性から発達障害だったので

はないかと考えられている。

非常に高くなるのではないかという

仮説がある。

また，主に ASDの患者に.共感覚

(シネステジア)をもっ人がいること

電話帳l三百吉~-，られた名前や住所をすべて記憶する

絶対音感をもっ 一度聞いただけの幽を完壁に演奏する

任意の日付について，その曜日を瞬時に答える(カレンダ一計算能力)

過去に見た情景を正確に記憶し，絵として再現する(直観像記憶)

母国語でない言語の会話を正確に再現する

時計を晃ずに正確な時間を答える
道具を使わずに正確な距継を答える

②サヴ、アン症候群の能力の例

記憶jj

音楽的才能

計算能力

知覚，運動，
芸術

時間や空間的認知

に関する能力

でいくものだ。

たとえば， ASDの患者のミーティ

ングでは， r飲み会に誘われたとき.

相手を傷つけずにことわるにはどう

すればよいか」など，社会生活の具

体的な場面でのふるまい方を， とき

には実演をまじえながら学んでいく 《

ADHDの患者の場合は，ミ ーティン

グで「忘れ物をしたとき， どうする

か」などのテーマで，自分はどう対

処しているのかを発表していく 。岩

波教授の勤務する昭和大学附属病院

では，この集団精神療法を約10年間

つづけているという 。

では，脳の「実行機能Jと「報酬系

の機能」が低下していると考えられ

ている。実行機能とは.rやるべき行
ぷAせき

動を分析して，優先順位をつけて行

う」などの脳の機能であり，報酬系

の機能とは，満足感や達成感を得る

ための機能だ。 これらのはたらきが

低下することにより ，rJI頂序立てて行

動することができない」などの

ADHDの症状が出ると考えられてい

る。これらの機能は， ノノレアドレナ

リンやドーノfミンのはたらきによる

ので，それらの神経伝達物質のはた

らきを活性化させる薬が治療に用い

病気というよりは生まれながらの特

性と考えられており，治すという考

え方は必ずしも適切とはいえない。た

だし，薬で障害の特徴をある程度お

さえたり，患者本人や周囲の適切な

行動で，生きづらさを軽減したりす

ること はできる。

発達障害の薬物療法に関していう

と， ASDの治療薬は今のところ開発

されていない。一方， ADHDは薬が

有効な場合がある。たとえば， ノノレ

アドレナリンやドーパミンのはたら

きを活性化する薬は， ADHDの症状

をやわらげるこ とができる。ADHD

とはあります。前者はASDの症状仁

後者はADHDの症状とよく似ていて

混同されやすいので， このような説

が出たのだと思います」。

発達障害の治療に関して， r発達障

害は本人の努力しだいで根治させる

ことができる」と，思っている人も少

なくないようだ。 しかし， これまで

のべてきたとおり発達障害の原因は

わかっていなし、。 また，発達障害は，

発達障害は治すことが

できるのか?

司，，
4
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発達障害の人たちは，職場などの

人間関係や仕事，家事，育児などが

うまくこなせずに生きづらさを感じ

ることが多い。 しかしその特性を

うまく生かせば.社会で活躍するこ

とも十分可能である。そのためには，

自分の特性に合った仕事を選ぶこと

が大切だ。

rASDの人は，事務作業な ど静か

な場所でコツコツと，自分のペース

でできる仕事が向いています。それ

に対して， ADHDの人は事務作業は

苦手です。そのかわり，人当たりの

良さを生かした営業の仕事や，イラ

ストレーターなどの芸術的な仕事.企

画やアイデアを出せる仕事が向いて

いますJ(岩波教授)。

もちろん，発達障害の人が活躍で

きる場所ぞみつけるだけではなく，家

族や職場の人たちも，発達障害につ

いてしっかり理解し，適切に対応し

ていくことが大切だ。障害への正確

な理解と正しい対応によって，発達

障害の特性を生かし，発達障害をも

っ人が輝くことができる環境をつく

りあげることが必要である。.

(執筆:今井明子)

も知られている。共感覚とは， r文字

に色を感じるJr音に色を感じる」な

ど，ある感覚刺激に対して，本来の

感覚とは別の感覚が同時に生じる現

象である。

このような特殊能力とまではいか

なくても，発達障害ならではの飛び‘

ぬけた集中力や，独特な視点 ・発想

によって， しばしば自然科学や芸術

の分野で歴史に名を残す人もいる。
にん"t.J:ひめ

たtえば， r人魚姫jなどの童話の作

者であるハンス ・クリスチャン・ア

ンデソレセン 0805-1875)や， r不思

議の国のアリスjな どの作者である

「集団精神療法は，通常は週l回3時

間のミーテイングを3-6か月程度つ

づけます。効果があらわれるのはゆ

っくりですが，参加した患者さんか

らは 『同じような悩みをもっ人がた

くさんいて安心した.1rはかの人は困

りごとにどのように対処しているの

かがわかつてよかった』 という 声を

開きますJ(岩波数授)。

発達障害の人も

輝く祉会ヘ
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られている(左のイラスト)。

また，ADHDの患者は生活が不規

則になりやすく，夜眠れなかったり

昼と夜が逆転したりすることも多い。

その場合は，睡眠薬を使って生活リ

ズムをととのえる。また， ADHDは

二次的にうつ病を併発するこ とがあ

るため，その場合は抗不安薬や抗う

つ薬も有効だ。

一方，発達障害の非薬物療法とし

ては，専門機関による「療育jがあ

る。これは.知的障害をともなうこ

とも多い.子供の重症ASD患者が受

けるものだ。療育とは，現在おきて

いる問題の解決仁将来の自立・社

会参加をめざして，一人一人の発達

の状態や障害に応じたトレーニング

や教育を受けさせるというものであ

る。同時に.親も子供への対応のし

かたを学ぶ。

大人の患者向けの治療法には，定

期的にミ ーテイ ングに参加する「集

団精神療法Jがある。これはASDの

患者，またはADHDの患者がそれぞ

れ10人ほどのグループをつくり，病

気への理解を深めて， さまざまな場

面でどう行動すればよいのかを学ん

発達障害の人々は， ときとしてた

ぐいまれなる能力を発悔することも

ある。最もよく知られているのは，

ASDの10-100人にl人程度が該当

するとされる「サヴァン症候群jで

ある。 これは.発達障害や知的障害

をもっ人のうち.驚異的な記憶力や

計算能力，芸術的才能をもっ人のこ

とを指す (一例を上の表に示した)。な

ぜこのような能力を発揮するのかは

まだわかっていないが， ASDの患者

は総合的な情報処理能力が低くなっ

てしまうので，その1t償として.特

定の能力に限定して情報処理能力が

再取りこみが
限害される

② ADHDの治療薬のはたらき

神経細胞の末犠

別の神経細胞の
末端

• • 
• • • • 再取りこみされ

一物λ合 .

ADHDの治療薬のはたらきをえがいた。脳内の神経細胞(ニュー口ン)から放出

された神経伝達物質が，別の神経細胞の「受容体」に結合することで情報が伝わ

る。このとき，受容体と結合しなかった神経伝達物質は再取りこみ口」から

神経細胞に取りこまれて再利用される。 ADHDの患者は，遺伝的に神経伝達物質

のノルアドレナリンやドーパミンなどが過剰に再取りこみされやすいと考えられ
そカい

ている。そこで，薬によって再取りこみを阻害する。

ニユ


	2019121518333-0001
	2019121518333-0002
	2019121518333-0003
	2019121518333-0004

