
発達・特性・HSC、個性について

ASD 知的障害
自閉スペクトラム症

LD
学習障害

ADHD
注意欠陥・多動性障害

HSC

【発達障害者支援法】
（2005年 4月1日施行）
発達障害者支援法での発達
障害の定義は「自閉症、
アスペルガー症候群など
の広汎性発達障害、学習
障害、注意欠陥多動性
障害、その他これに類
する脳機能障害であって
その症状が通常低年齢
において発現するもの」

2013年に発表された『DSM-5』以降
自閉症、アスペルガー症候群

高機能自閉症などが、連続的な特性を持つ
「自閉スペクトラム症（ASD）」

としてまとめられた。

健診等で早期発見、
発達の頃合をみて
その年齢にあった
支援をしていく
ことが必要（療育等）

読解（ディスレクシア）
数学（ディスカルキュリア）
書き取り（ディスグラフィア）

不注意優勢型
多動性・衝動性優位型

混合型

DSM-5 （精神障害の診断・統計マニュアル）により
「神経発達症」は「発達障害」よりも広い範囲を指す言葉
として改訂されました。

【気質・性格】

IQ70-85　ボーダー（境界知能）
※障害認定されない（参考図書：ケーキの切れない非行少年たち）

IQ50-69　軽度 ※知能レベルは小学2～５年生
IQ35-49　中度 ※知能レベルは5～8歳（小学2年生）
IQ20-34　重度 ※知能レベルは4歳
IQ20未満　最重度 ※知能レベルは1歳

知的障害かどうかは知能検査によって
わかり、知能の発達の程度を示す数値
「知能指数 (IQ)」によって表される。

【知的障害とは】知的障害とは発達期（おおむね18歳未満）まで
　　　　　　に生じた知的機能障害により、認知能力が全般的に
　　　　　　　　遅れた水準にとどまっている状態。

※認知機能（にんちきのう）知覚・判断・
　計算・理解・学習・思考・想像・推論・
　決定・記憶・言語理解　など

=情報を深く受け止めることができ、感受性や共感力が高い代わりに、刺激を過剰に受け取ってしまい疲れやすいといった傾向がある
（Highly Sensitive Child/ ハイリー・センシティブ・チャイルド）　

感覚過敏・こだわりが強いなど

発見
（健診・親が気づく・保育者等）

相談（市町村の
発達支援センター・保健所等）

医師の診断（自己判断や
素人判断は絶対にしないこと）

支援までの流れ

・療育への手続き
・ペアレントトレーニング
・経過観察
・支援員によるサポート
・就学時の事前相談　など

特性が強い子
「脳の神経回路の偏りが原因」だと脳科学ではいわれている
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知的軽度でもなく、正常知能の間のどちらでもない「IQ70～84」は「境界知能」と診断されます。昔はＷＨＯによる区分で、「IQ70～ 84」は
「境界線精神遅滞」といい、知的障害の一つとして定義されていました。しかし、知的障害人口があまりに多く、支援が追いつかなくなるため、知的
障害から除外されたという過去があります。境界知能は日本人の7人に1人いるとされます。35人のクラスであれば、約5人が「境界知能」である
計算となります。境界知能の子はテストの点数がいつも低い場合も多く「努力不足」「やる気がない」と決めつけれてしまったり、全ての点数が悪い
分ではなくあるテストでは点数がとれる子もおり「嫌いな教科だから勉強しないのでは」と疑われ「境界知能」だと気づかれないことも多いです。

境界知能

境界知能

知的障害ではないけれど、正常知能枠にも入ることができない子ども達

両方組み合わせて持つ子どもグレーゾーン

グレーゾーン 発達障害の特性が見られるものの「診断基準には満たない状態」の通称

【境界知能の子どもの特徴】
□　見たり、聞いたり、想像したりする力が弱い
□　感情をコントロールするのが苦手。すぐにキレる
□　人の気持ちが分からずトラブルになる
□　なんでも思いつきでやってしまう。
□　予想外のこと（イレギュラーな対応）に弱い
□　自分の問題点が分からない
□　人とのコミュニケーションが苦手
□　力の加減ができない、身体の使い方が不器用

（中学で勉強することを完全に理解できるレベル）

知能指数（IQ）分布模式図
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自閉スペクトラム症（ASD)
□他人とのコミュニケーションや相互的なやり取りが苦手。
□興味や関心が偏り、特定のことに強くこだわる。
□感覚過敏や感覚鈍麻がある場合がある。
　例：目を合わせない、指さしをしない、言葉の発達が遅れる、特定の物に執着する。

注意欠如・多動症（ADHD)
□不注意、多動性、衝動性などの特性がある。
□注意を持続するのが難しく、ケアレスミスが多い。
□落ち着きがなく、そわそわしたり、じっとしていられない。
　例：忘れ物が多い、整理整頓が苦手、話を聞いていないように見える。

学習障害（LD)
□読む、書く、計算するなど、特定の学習領域に困難がある。
　例：読み書きが苦手、計算が苦手。
＜その他＞
発達性協調運動症（不器用さ）起立性調節障害（朝起きれない）
チック症（運動チック、音声チック）・吃音

早期発見・早期支援
早期発見・支援に繋がらない場合（気づかれない・
発達の無理解・障害受容の困難さなど）二次障害が
引き起こされる可能性がある。

一次障害（神経発達症・グレーゾーン・境界知能）
生まれつきの脳機能や認知機能の特性による生きづらさ。

早期発見と診断　発達障害や特性に気づき、早期
に専門機関で診断を受けること
周囲の理解とサポート  発達障害の特性を理解し、
適切なサポートを提供すること
ストレスマネジメント  ストレスの軽減

自己肯定感を高める　成功体験の積み重ね

療育・発達支援・放課後デイサービスへ通園
（認知行動療法・ABA）など

二次障害
本人の特性を理解してもらえずに、一次障害による困難
に加え、周囲の理解不足、ストレス、環境の不適合など
が重なり、心身の不調や社会的な問題が生じること。
【二次障害の例】
精神疾患 :うつ病、不安障害、不眠症、パニック障害など。
問題行動 :非行、暴力、自傷行為、引きこもりなど。
対人関係の問題 :孤立、不登校、人間関係のトラブルなど。
例：重度知的障害を伴う自閉症の子がストレス過多により
強度行動障害（他害・自傷・異食など）を引き起こす。

二次障害の予防と対策

□　何回注意しても頭に入っていない
□　人の気持ちが分からずトラブルになる
□　お友達への距離感や関わり方が上手にいかない
□　感情をコントロールするのが苦手
□　力加減（やさしく触る、物の扱い加減など）が難しい
□　走っている最中にお友達とよくぶつかる
□　落ち着きのない行動が多い
□　集団行動が苦手でマイペースすぎる（集団に入るのが苦手）
□　なんでも思いつきでやってしまう（見る力、聞く力、推理する力が弱い）
□　予想外のこと（イレギュラーな対応）に弱い

診断＝日常生活や社会生活における困難さ
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ギフテッド

発達検査

生まれつき知性が高く、特定の能力が突出している先天的な特性を持つ人
ギフテッドは特定の学問や芸術性、創造性、言語能力などにおいて高い能力を持っています。
【定義】ギフテッドと診断される目安としては、「IQが130 以上であること」「特定の分野で能力が突出していること」
※サヴァン症候群もギフテッドも、現在の日本では正式な定義はありません。 サヴァン症候群とギフテッドとの大きな違いは、サヴァン症候群
は精神障害や自閉スペクトラム症（ASD）などの発達障害・全般的な知的発達に障害が全面的な特性としてありながらも、ある特定の分野におい
て特異的な能力を有している人を示している点です。

発達検査・知能検査の種類
こどもの運動や言葉の発達具合を確認するために行われる検査。
（特別児童扶養手当や療育手帳の申請・取得する際に利用）

知能検査 知能指数（IQ）を測定するための検査。子どもの得意なことや苦手
なことを明らかにし、よりよい支援のため活用することが目的。

遠城寺式乳幼児分析的発達検査
運動面（移動運動、手の運動）、社会性（基本的習慣、対人関係）、言語面
（発語、言語理解）の3つ。発達領域毎に発達指数（DQ）を出す。

ウェクスラー式知能検査
対象年齢によって3種類があり、全体的な知的能力や記憶・処理に関する能力
（言語理解・知覚推理・ワーキングメモリー・処理速度）を測る。

デンバー発達判定法（DENVER Ⅱ）
「個人 -社会」、「微細運動 -適応」、「言語」、「粗大運動」の4分野に分類して
評価、それぞれの行動を25％～ 90％の達成率を示す標準枠を階段状に図示
しているのが特徴。

新版K式発達検査2020
姿勢・運動（P-M）領域が発達年齢で101日から 52カ月（つまり4歳 4か月）まで、認知・
適応（C-A）領域が発達年齢で101日から 381カ月（31歳 9か月）まで、言語・社会（L-S）
領域が発達年齢で109日から 340カ月（28歳 4か月）まで、全体を総合した全（T）領域が
発達年齢で100日から 355カ月（29歳 7か月）まで判定できるのが特徴

※自治体や病院、療育施設によって検査の種類が異なります。

児童用（WISC-V）6歳～16歳11ヶ月 ／ 成人用（WAIS-Ⅳ）16歳0ヵ月～90歳11ヵ月
幼児用（WPPSI-ⅢⅣ）2歳6ヵ月～7歳3ヵ月

言語理解指標（Verbal Comprehension Index: VCI）
言葉を中心とした検査であり、物の名前や言葉の理解
などについての検査によって算出されます。日頃から
物の名前を教えたり、本の読み聞かせをしたりする
など、さまざまな経験を積むことによって、比較的
伸びやすい能力といえるかもしれません。

知覚推理指標（Perceptual Reasoning Index: PRI）
目で見たものの理解を中心とした検査であり、実際に
手を動かして回答するような検査によって算出されま
す。目から入った情報を適切に処理し、身体に伝える
ことができているかを確認しています。地図を読むの
が得意だったり、設計図を書いたり理解したりするこ
とが得意な人は、知覚推理指標が高いと考えられます。

ワーキングメモリー指標
（Working Memory Index: WMI）

複数の情報を同時に処理したり、順序立てて処理した
りする能力を測定する検査によって算出されます。
学校での指示（最初に〇〇をして、次に☆☆をして、
最後に△△しましょう）や板書をする力と関係してい
ます。料理などが得意な人は、ワーキングメモリー
指標が高いと考えられます。

処理速度指標（Processing Speed Index: PSI）
文字通り、どれくらい早く物事を処理できるかを測定
するような検査によって算出されます。決められた
ことをどんどんこなすことができるような人に、処理
速度指標が高い人が多く、事務処理作業なども、うま
くできる方が多いように思います。

（他に田中ビネーV（2歳～成人）などもあります）

オルタナティブ教育アドバイザー養成講座



生後すぐの赤ちゃんの脳内では、脳細胞同士がどんどんネットワークをつくり、情報伝達を行っています。その後、発達段階で起こる「脳の可塑性」
について、分かりやすく「道路」に例えてみましょう。

　1：とにかくたくさん道路をつくる（どんな環境でも生きていけるように）
　2：実際に使ってみる
　3：よく使う道路は高速道路のように太くし、あまり使わない道路は壊される（維持するのにエネルギーが必要なため）

興味を持ったことに関する道は太くなり、興味がないものに関する道は減って（壊されて）いきます。詰め込み教育や早期教育を行うことで「脳を
活性化させれば優秀になる」という訳ではありません。子どもにとって興味のない対象の「道」は残念ながら残らないのです。

脳の可塑性 脳の神経細胞群が新たなネットワークを築き、生まれ変わること

脳の可塑性と問題行動改善の関係性
脳の可塑性にはもう一つ「脳の処理効率を高まる時期（脳が柔軟な時期）」があります。
子どもの健やかな発達に必要な協調性・社会性・自制心などの感情発達は、2歳から 3歳頃に高まる時期なので、仮に問題行動（衝動的に叩く・
噛みつく・押し倒すなど）が出ていたとしても、脳の処理効率が高まっている時期なので「問題行動を起こす根本的な原因」を発見し、子どもの
問題行動を適切な指導によって正しい行動へと改善できる可能性があります。しかし小学生以降からの問題行動を改善しようとすると、非常に
難しくなります。問題行動が悪化（二次障害）する可能性もあります。

インクルーシブ教育 子どもの多様性を尊重し、障害がある者、ない者が共に学ぶ仕組み
例えば、聴覚過敏の生徒がイヤーマフをつけて授業に参加することや、感覚過敏の生徒が学校指定以外の体操服を着て運動を
すること、読み書きが難しい学習障害の子どもにタブレットなどでデジタル教科書の使用を許可する、など個々の特性への配慮
を包括的に支援する取り組み。 これらを実践するためには学校や教師、保護者、生徒の理解を深める努力が必要です。
→障害者の権利に関する条約の国連における採択（SDGs）、政府の障害者制度改革の動き、中央教育審議会での審議、
障害者基本法の改正等
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発達・特性・HSC、個性について
HSC（Highly Sensitive Child）とは？
米国の心理学者、エレイン・N・アーロン氏が提唱した概念で、人口の約15～ 20％
（5人に1人の割合）が存在するとも言われる、感受性が豊かで、他人の気持ちによく気が
つく一方、周囲の刺激に敏感で傷つきやすい、「人一倍敏感」な子どものことで、人間関係
の難しさや周りへ理解されづらいことから、集団行動が苦手、みんなが当たり前にできる
ことができない、不登校などになってしまうこともあります。
HSCは病気や発達障害ではなく「生まれ持った気質」であり「個性」の一つです。
HSCの子どもたちは人一倍感受性が高く、敏感で繊細な気質のため、親からすると
「手がかかる・育てにくい」と感じることもあるでしょう。
しかしHSCの子は普通の子どもよりも五感が鋭く、共感力が高く、そして創造力が優れて
いると言われています。

【HSCセルフチェック】
＜0歳～3歳の頃＞
・同月齢の赤ちゃんや子どもと比べて育てにくさを感じる
・光や色、音や皮膚感覚など（五感）が敏感だと思うことがある

＜3歳～小学生＞
・言うことを聞かず、子どもが何を考えているのかが分からない
・みんなと同じことができない（しようとしない）
・嫌なことがあると体調を崩す
・友達の感情を自分ごとのように感じ取ってしまう
・検診で発達に遅れはないが、療育への相談を勧められたことがある　など
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発見
（健診・親が気づく・保育者等）

発見・相談
（健診・親が気づく・講師）

運動療育士による
発達サポート

オンラインクラス

相談・検査（市町村の
発達支援センター・保健所等）

医師の診断（自己判断や
素人判断は絶対にしないこと）

支援までの流れ 個別発達サポート

 この流れにおける問題点

一般的な支援のメリット

・療育への手続き
・ペアレントトレーニング
・支援員によるサポート
・就学時の事前相談　など

一般的な

◾発達支援センターの相談日を設定するまでに時間がかかる。
　（秋の就学時前検診時期だと折り返しの電話がかかってくるまでに2週間要した例も）

◾支援センターでの相談は支援員との個別相談のため、困りごとに気づ
かれずに「様子をみましょう」と言われてしまう場合も。そのため脳の
処理効率が高まっている時期（小学校入学前）までに適切な発達サポート
が受けられず、困難さを抱えたまま就学してしまうケースも。
◾特にグレーゾーン、境界知能の子は知能検査でも気づきにくく医師に
よる診断名もつかないため、療育手続きや適切な支援が受けられない。

①親子でできる有酸素運動
②親子で楽しむ身体動作と
運動機能の向上トレーニング
（バランス・コントロール・協調運動）
③ペアレント・トレーニング

【個別発達支援担当】
酒井 大輝（サカイ ヒロキ）
運動療育士/保育士/幼稚園
教諭第一種免許状/小学校教諭
第一種教員免許/児童発達管理
責任者

区の療育施設（障害児通所支援施設）は
未就学児の発達支援にかかる幼児教育
無償化対象のため、無料で利用可能。
障害によっては愛の手帳取得が必要。

民間療育のため、費用がかかる。
オンライン相談30分：3300円
発達サポートクラス50分：5,500円
（手帳なしで利用可能）

個別発達サポートのデメリット




