












1943 年 Kanner が 11例の自閉症児を報告して以来、本症の疾患単位(症候群)としての地位

は確立されているが、本態および発症機序については不明であり、いくつかの仮説が提出

されてきた。しかしながら、本症の症候を完全に説明しうるものはない。一方、本症患児

が睡眠の異常を呈することが言われている。本症の睡眠についての研究は Ornitz らにより

精力的になされており、彼らは REM 睡眠期の相性機構に異常があると結論している。また

瀬川は本症の睡眠・覚醒リズムについて検討し、本症には既日リズムの形成障害があり、

縫線核に病変の主座があると推測している。そこで我々は本症の本態、治療法の解明のた

めに、生体リズム(睡眠およびホルモン分泌)を発達神経学的に経年的、縦断的に検討する

計画であるが、初年度の本年は 4例の自閉症児に 2夜連続で睡眠ポリグラムを記録し、同

時にホルモン分泌リズム、インスリンおよび TRH 負荷試験についても検討したので報告す

る。 


