


















自閉症の概念は Kanner の記載以来,時代とともにさまざまな変遷を経て現在に至っている。

また,現在においても,自閉症の特徴となる症状のうち,どれを中核症状とするかは意見の

一致をみていない。これは,いつに自閉症の病態が解明されていないことに基づく。このこ

とは,また,自閉症の予防および治療に的確な方法を欠くことにつながる。 

ある疾患の病態を知る場合に,その疾患の初期の症状を知ることが必須である。自閉症もこ

の例外ではない。この場合自閉症の発症が乳児期早期であること,また,発症率が 10,000

の出産に 4ないし 5例という少数であることを考える必要がある。これは幼児期の自閉症

の症例を検索し,主病変を示唆する所見を得ても,それが乳児期早期にいかなる症状を呈す

るかは後方視的に推論するにすぎず,また,それが事実であったとしても,その症状に注目

した早期発見,早期治療がはたして自閉症の発症を予防できるか否かは,すくなくも 1地域

1 県レベルで多数の乳児を対象とし,年余に及ぶ追跡調査を行わなくてはならないことを

示す。したがって,予測される病変を発達の早期に形成した場合の初期症状の特徴,および

それをなんらかの方法で治療することの有効性治療開始の臨界齢を知るためには,基礎医

学的研究が必要欠くべからざるものといえる。 

この観点に立ち本研究班は,自閉症の本態を臨床および基礎医学の両面から究明し,自閉症

の神経回路一解剖学一を画き,その予防法および治療指針をつくることを目的とした。また

このさい,自閉症が乳・幼児期に発症する疾患であることから,遅れて発達する上位中枢の

成熟過程に影響を与える下位中枢神経系に注目し,それら神経系の発達過程を念頭に発達

神経学的見地から研究をすすめることを原則とした。 


