




まとめ 

私達の臨床体験では,1 歳後半から 2 歳にかけて,対人関係障害ともいうべき行動異常児が

受診する。彼らは全員,言語発達に異常をもつが,運動遅滞はなく,独歩達成も正常域である。

彼らの病態にはわからないところが多いが,いづれにしろ彼らの大半は,あとで精神遅滞像

をも呈するにいたる。それゆえ精神遅滞を中心にすえれば,精神遅滞児には,初期に運動遅

滞を示した群と,示さなかった群との二群に大別されることになる。このことは,精神遅滞

児の発達遅滞様相には,質的にことなる二つのみちすじが存在することを意味し,興味深い。

坂本の今回の予備調査でも,このことは示唆されており,ひきつゞいて調査・解明の必要が

ある。 

田原の用いたデータは,私達の 2年間の診療データを基礎としたものである。私達の診療の

姿勢は,CP の早期診断とその治療を中心にすえたものであったので,いきおいそのデータ

は,運動それも粗大運動を中心としたものであり,従ってそのまとめも,独歩を一つのマイ

ルストンとした粗大運動の遅滞をとりあつかったものとなった。そのことはそれで意味が

あるとは思うが,今後は発達遅滞児全体をとりあつかうという姿勢にならねばならず,そう

であれば,上肢の巧緻運動をふくめた認知系の発達をさぐる指標をもたねばならぬと考え

ている。その意味で安藤らが試みている正常発達像の解明は,重要な知識を提供するものと

期待される。 


