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Abstract 

This study attempted to c1ariちT the 

syndrome by using longitudinal method幽

。fintelligence of a child with Downs 

The chromsome nuc1eus type of the subject is 

2トtorisomy. With increasing age， the ratio IQ on the Binet-Suzuki and the Binet-l、anaka

intel1igence scales dec1ined gradually Fiι 1) . At 7 years old the IQ scoes showed 

85 in borderline c1ass， and then 53 at age 18. IQ at age 23 was 56. thεIQs remained relatively 

stable over long periodes. 

Studies of intelligence in children with Down' s syndrome have commonly found IQs to 

dec1ine with age， or less commonly， to remain relatively stabl仏 Inthe present study IQ 

scores dec1ined gradually until 18 years. However，ドig.lshows the IQ score changes between 

18 and 23 years. The score increased of 3 points. 

The dec1ine has been variously suggested as from deterioration of cerebral 

function，artifacts of test construction or content， or neuromotor and sensory disabilities emer怠泊g

with age， but no definitive conc1usion has been reached. The re宮ressionwi1 h aging喰c10sely

related to intellectual abilities of people with Down's syndrome. It is also suggested that 

the remedial treatment during the early stage is more effective on their cognitive development. 

Key words: Down' s syndrome， chromsome nucleus type， level of intellectual develol別 lent，

agmg process， regression in adolescents 
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生保.発達の視庫から

湿のブ口セスであると

よると、ダウ

するまでの比較的短し

を示すこと

Down (1866)が、英国口ンド

の症例報告をして以来 135

染色{本核型、

ン症研究は継続されてい

障害をもっダウン症児に対して人繕的分類基準を

適用し、先天的自痴の移く
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るという理由で、Downによって Mongolism(蒙

と名付けられたが、 Lecuyer(1958)は、第

ダウン症に関する研究出

と言い、そのととはごの奇す釘の発

現頻疫の上昇を物語るものであると指賭する。か

モンゴリズムを「モーコ

(dystrophie pseudomongolienne) J 、

ダウン病 (maladiede Langdon-Down) 

ばれているとして、成人モンゴリズムに対して

症状が奇妙なほど錯綜していて、患者は不思議な

ほど'11;Jているごと、ある研究者は「ごの痛ましい
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生物学上のいたずらjと評しているが、 1匂に科

学的原因は判然としていないし、また、その行動

がまことに異様であって、人々に「これらの京れ

な発育異常者を早く何とかしなければならないバ

という感じを植えイーナけずにはおかない、と述べて

いる。かかる事情を制酌してみた時、それまでの

ダウン症研究の 1世紀が、まことに遅々たる歩み

でしかなかったと言わざ、るを得ないであろう。

その後、 Lejeune(1959)ちによって、はじめて

Mongorismが染色体異常によるものであること

らかにされたという紙緯もあ吟、蒙

が、今様で漉切であるとする、われわれの以前か

らの提案もあるο しかし、通称として、主に教育・

福祉用語の中で、より簡潔な「ダウン症Jが通用

していることも事実である。 ここで、夕、、ウン症の

名称呼称を採用しているのは、このような事情に

基づいている。

前述したように、およそ 1950年代までの初期的

研究では、ダウン症児は流院か、たとえ生産で、あっ

ても、知頭、繭子IJ不整、 f丘奇.~夏戸、心雑吾、鼻・

Down 

ダウ

眼験炎などのさまぎま

当な模撤能力があり、道化投者

のように愛婚がある。訓練で得られる改善は予想

13 

ぐれていると、早期教育の必要性とダウ

ン症冗に運動機能や言語機能の訓練可能性のある

ことをみえE愛している。

Kりnig(1959)はダウン症児の幼児期教膏の必要

件.を強調して、“Blutezeitseiner Existcnz"とえ

い、老化現象が思春期に直結してしまう経過を

"Stillstand ist Ruckstand."と喰えてい

Wishart (I996)は、ダウン症児の認知発達に関

して、わけても加齢に伴う知能の低ドが、すべて

の学習効率に著しく影響することを指摘した。初

期発達において、症克たちの認知への挑戦のあの

子この子の屈避方策、効果的ではない問題解決、

とは比較に段らないほ

る。即ち、出生前胎児診断、安全な

幼児期の健康管理、早期の教育的対応、

おける個別的ニーズに)応じた教育ブうン等など

が、症児の生存と発達を援助し、補償していると

言える。治療教育 (HcilrcndcPりdagogik)とは正

しく症児の障害の補償と発達の促進を図ることに

他ならない。それにも拘わらず、現在においても

なお、依然として母体の高齢出産と、成長期ない

し成人期における心身の退行現象は、ダウン痕研

究における最重要課題となっているのである。

ダウン症者の青1f.期・成人期の急速退行に関す

らその数をと増

とどま

格的、社会的適応陣需を招来する成れもあり、

らゆる行動の基盤をなす知的機能においても、



ダウン誌記の知能の経年的変fとについて

齢に伴う低下が予測されてくる。

これまでになされたダウン症(症候群)

能に関する研究によると、ちくの航児たちの知能

知能分布において中央債がIQ30ないしおの

ところにあり，ほぽガウス分布を成す。初期には

軽度精神遅滞のレベルにあったものが、加齢に伴

い、概ねIQ30から 50科度の中震精神遅滞の範関

にあることが報告された。また、 IQ水準が染主体

よっても、若干桔異することも明らかにさ

いる。

Jose & Mireaux (1966)は、 21ト リソミの

ダウン症幼克に、ゲゼんの行動発達スケー

いて、その発達水準を査定したところ、生後 16週

1111齢に伴いDQが顕著に

ミだした。 12名のダウン症幼児

の運動領域のDQは、平均73から 57となり、

行動館域のDQは、平均64から 56へと、そして、

社会行動領域では、 68から 57と、いずれも低

v とを報告した。

Melyn (1973)、油罰 (1978)らによるダウン症

児の精神発達調査によると、大部分の症児たちの

知能が中震ないし軽度精神遅薄の範聞にあること

が明らかにされた。幼少期に知能指数が50ないし

60であったものが、 iまぽ 18識あたりま

、次第に IQの低下をみせ、通常的環境条件下

では、概ねIQ30レぺんに近づくことも報告さ

ている。その知能指数曲線はゆるやかな直線的下

降を訴している。

が指摘した、

には思春期が無いという半期老先現象に

ついて、知能のみならず身体的機能の抵下、早期

の老化傾向に熊点を当てる研究もあらわれてい

る。即ち、話ann(1988)やZigman( 1993)ちの

報告にあるような、 40識を過ぎたダウ

す、侍らかの神経病理学的問題としての痴呆

(Dementia)と、アルツノ¥イ (Dementia 

。fthe Alzheimer's Type : DAT) との疑似的独

似性、若しくは、それとの関連t't:について

である。ダウン症成人の示す近接記憶の陣害、末

梢器官の障害が無いにも拘わらず、

(Agnosia)とか、言語表出を

菌難にする表出性失語症 (Ahasia)などが検討さ

れている。
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従前の研究からは、グウ

研究の数は多いが、縦断的研究の報告例はィレない

と言える。夕、、ウ

ついての心理資定学的縦断的研究は、 Dameron

、Share(196心、 Cornwell& Birch (1969)、

White (1倒的、建JII(1970)、斎藤強行968、1977、

1998)、岡部・斎藤(1985)、鯨村 (1994)、Carr

(1995)、IIJD(1998) らによってすすめられてい

2. 目的

ダウン症況の知的発達に関する従前の研究報告

その資料収集において、横断的か乃至は幼

の経年的調査データを合む準縦新的研究

Csublongitudinal study)方法がとられてきた。ま

た、個人のライフヒストリーに関するものでも、

その多くはェrソード記設によっていて、必ずし

も客観的心理学的査定に抜拠してはいない。事実、

教育、福祉領域の各種情報の移さに較べて、

心理学的研究データは少ないのである。われわれ

はかかる心理学的情報技がに縦断的研究ヂ…タの

不足を補うべく、心理検査や信人資料の発見に鰐

力する鰐ら、就学前の教育が知能変化に及ぼす効

果を観察し、日語・認知プログラ

を主張してきた。

本研究の主要な目的は、ダウン注女児の事例に

ついて、 5裁から 23識に恒る 18年間の縦断的IQ

変化を夜定し、知的能力の推移を観察しようと

ることである。検討課題は知能指数の経年的変化

結晶性(言語性)知能と流動性(動作性)

の比較、信号Ij的知能検査JU註のちらばり値

と油瀧率、知能水準の保持と衰退機能などを検討

しようとすることにある。

3.方法

(1)被験者 (S・K)は昭和58年弘前大学教育相

談室に来談し、当'主において、就学前後3

達指導を受けた 21 ト 1) ゾミ… ~l. (Torisomy 

のダウン症状詐女児である。

(2)生育置と家捺構成は、昭和田年5月29H生

まれで、出生時の父親の年齢は結成、母親は 32議
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であった。 保死状態で出産したもので、始多24カ の特性分析などである。

月、片言を言うは 18カ月であった。風邪を引きや

日立った既往歴は無い。学校保健調査に

よると、

る発育を示している。

り左腎欠落のあること

日常生活に支障は生じていない。本児はi司胞数 3

名中の次1;，:、第3子で、家族構成は両親を入れて S

人家按である。

たという 4戒になって

が、教育的配慮、から、 5

し、さらに、 5成9カ月から、

3成までは拘三宅

とばの教唱に通い、週 1[卦の言語指導を受けた。

(4) 弘前大学教育相談室への来談時は、 5歳 2

カ月であった。 lli室での指導は、主として就学指

も総合的な発達

た。主た

(5)教育歴 本児は学齢期に達した時、学区の

普j曲学校に入学し、普通学級に卒業するまで在籍

中学校講学時には、最早普通学級イr籍は困

ら、弘前大学附購穣護学校中学部へ

っている。

(6)耕の養育態度と本記の対人態痕 両親は過

剰な干渉をするようなととみはすくなく、特に、

母親には常に子どもの自発性を尊重しようとする

態販が見られ、教育熱心な親の印象を受けた。本

多少抱ι中心的なところはあったが、概ね素

資料の収集と分析知能検査には、鈴木ピ

ネ一個別知能検査法と田中ピネー細別知能検査法

が用いられた。検査の実施はすべて著者カ汁十ヲた。

分析項目は、 1Q、MAの経年的推移を観察するこ

とに重点があるが、
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4.結果と考都

知能指数畠織の分析

くと、鈴木ピネ

(MA) 3 :札 1Q67であったが、 CA5:10歳では

1Q 83まで上昇し、さらに、 7:0蔵では 1Q71、

7 : 1歳1Q82となった。 7成時の 1カ月の変化は、

散見される不完全反応が補正さ

て、

る。

註eadTop Start研究で明らか

ように、昔通兜では 5・6戒の幼児期は

知能変動が著しい時期と見なされている。就学niJ

教育の効果が知能レベルに影響を与えることにな

るが、本児の場合6・7歳という年齢が、知能指数

ま

ったこと

が知能指数に民映していたのかもしれない。引き

続き 7: 1成時に、検査法の種類と日時を変え、問

中ピネー (TK式)個別知能検査を併せて実施して

みたところ、 MA6: 1歳、 1Q85に到達したので

ある。両検査の成績が正常域に人

学問や単文などの構成表現をIII軸とした概念学習

指導が、鋭意行われた時期に当たり、本児が十分

に検査場面や検査そのものに背熱できたことも考

えられ、さらにまた、ほぼ2年間におよぶ特別な指

導・訓練が奏功したものと

先lj来によって

と考え

本児の知能指数曲線は、その後CA8:8成、 MA

6:8歳、ぬけになり、依然として境界線レベル

を維持していたが、 9歳時72e低ドして軽度精神

遅滞の圏内に入り、その後6年間を経過して 15歳

ま
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聞は学校の教育指導に専一委ねた時期に当たる。

17歳時では IQ64を示した。以…kのデータ

ずれもがき教帯相談室における鈴木ビネ一式検査

ょったものであるが、附属養護学校での

それぞれ就学前、中学部、高等部産学中のTK式

検査によるデータを参考にしてみると、小学校 8

年でIQ問、中学部3年でIQ結、高等部2年でIQ

57が記録されている。われわれが実施したすK式

検委託の結果は、 CA18 : 8蔵、 MA9:0 

であった。 5蔵から 18歳に至る 13

知能指数曲線のインスペクショ

指導が行われた 5蔵から 7裁までの 2年間を験い

てみると、 IQ80台からぬ自に宅る緩やかな下降

畠線であることに気討ししかし、 23歳の現在、

知能水準は 18議時の IQ53から 56へと 3ポイン

トの上昇をみせ、 MA水準は9議レベルにあり、

まま{保呆たれて、

しているο

本児の知能曲線と White(1969)、Share(1964)、

建)11(1970) らのデータとの比較を試みると、先

ず第一に、本史の知能曲線が高い水準にあること

後者ーでは軽度精神遅滞から

レベルまで、それも各ィレの振幅があるにし

ても，IQ30台のところまで下降していることであ

る。かかる明らかなデータ問の差違は、われわれ

の被験児が偶外的存在であることを必ずしも

しない。

国2によって、 Carr(1995)のデータをみると、

乳幼児期において、当初IQ70ないし総合であっ

たものが、 4歳時IQ40台まで、ド降している。それ

が 11歳から 21裁までの 10年間に中度精神遅諜の

に入る IQ仙台を維持しているばかりでな

く、 44名の症児たちの平均IQは37.2から 41.9へ

と4.7ポイント上昇をみせ、 MAは49.9カ月から

59.0カ月になり、 9.9ポイント増加している。これ

は家庭克と施設児とにおいて若干の差異があった

にしても、統計的に有意の差異は無く、

の傾向を示した。 Carrの結果ではら蔵から 10識

までのデータを欠いているので、直撮的な比較は

できないが、われわれの資料が、ほぽIQ60台か

しているのに較べて、Carrの資料

はIQ40白の下限を示したと吉える。

発達の早期には、症克たちの大部分の9割を占

t16 

める 21トワソミー型のダウン症克の場合は、

指数が軽・中震精神遅滞レベルを示す事例が、こ

れまでの多くの研究で報告されてきた。特に、転

ダウン症兜の知能は低く抑えられがちだ

モザイク型の核型を示すダウン症克では高知

能を示すことが知らている。それにも拘わらず、

加齢に伴い知能指数曲線がト

なく報告されている。 Carγのヂータ

なるが、それ以後の加齢に伴う、 IQ水

準の顕著な低下がみられていないことは注目に値

する。われわれの被験児が、この後、急速な青年

後期浪行乃歪成人期退行を示すようになるか

かは、現時点では予測できない。先行研究に

その可能性が全く蕪いとは言えないが、少な

くとも現時点において、急激な思春期又は青年期

退行は避けられているよう

検査寝話通過率とScattcrScore 

CAが8歳 10カ月で実施した鈴木ピネ…

検査の結果をみると、得点27点、

討は29番「絵の内容叙述」で、

f紐結びJ、28番 f文章の反唱J

Score (ちらばり得点)は9点で比較的少さいと

える。場考までに不通過であった 29番目

ア蔵級の「語の差違を挙げるん 15

から l迄の逆唱J、f釣り銭の計算jと立ってお

り、主として、結晶性知能に関部す語意味の理解

と数理能力を要する問題であった。検資時の行動

特徴は、本児は意欲的に課題に取り組み、

も早い、熱躍しない、物事を表!習的に

いて理解力が低いという印象を受けた。

建川(1970)による鈴木ピネ…検査項目通過率

ン吉区児と較べてダ

とって

クリアーされているが、その後に出てく

数詞記憶、数の逆唱、釣り

妙な重量比較、事物用法の定義な

いずれも失敗している。

次に、 18識6カ月時に実施した田中ピネ

は、

結果の内容分析を試みると、最初に気付かれるの
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Fig.l ダウン主主児の知能発達詣線の比較分析
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非家庭児の21議までの平均IQ (Ca汀.1.1995)

は、ちらばり得点が22点と る。失敗した問題の大部分は、高水準での記f意思

子、言語的抽象閃子、数的抽象悶子に関係するも

ので、結晶性知能の未熟さが朔われるであろう O

ことである。不通過問題は、 7歳級の6

と

中f文の記憶」、

「共通点Jの4

形のJ 「単語の列挙jの4問、 10歳級G

(日)J、fボーjしさがしJ、「積み木の

、「文の完成人「抽象語Jの5問、 11歳級

「形と位震の推理」、「算数j、f単語の記憶J、

、f積み木の数 (A)J5間となってい

17 

;本児の通過可能な戒鴻例をみると、家寵での日常

的経験や、学校で学んだ経験的内容が問題化さ

た事例iが多いように思われる。

23議 8カ月に実施した鈴木ビネ

ちらばり値が 15点で、 18歳時よりは7ポイン

している。不通過検査項目は f差異を挙げ

るJ、「五数の反唱j、「釣り銭計算J，r回数の注目昌J、
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員 あるが、より高度な抽象国子の参与を必要とする

「六数の反唱j、「不 文章講成や文章珂ニ解と物語期解の失敗が為る。他

となっ は高度な記憶因子が関与する問題処理の失敗であ

しγと

より a層の経験的効果に期待するほか

納品性〈言語性〉知能と流動性〈動作性)知能

知能の年齢曲線の検討は、 Wechsler

による WPPSI、WISC-III、WAIS-III適用

年齢別 3種の個別知能険査の改訂標準牝の過程で

なされたものが代表的であろう O これまで成人知

能につし

て、その全容がほぼ明らかにされるようになっ

障害児の知能については、その病理・禄健の身体

的要i太iのほか養脊環境、文化・社会的環境要国な

どを総合的に考慮、していかなければならないo

case by caseの原別はここでも適用される必要が

ダウン症児の知能の年齢曲線から、われわ

していかなけばならないが、このよう

らの検討は、まだ緒に就いた

ばかりである。

W杭 hsler(I997)によると、古語性知l能のぜ…

クは 30歳あたり、動作性知能のそれは 22

ところである。 60裁までに、全検査得点において

マイナス 20点弱の低ドが観察される。 Schaie

の研究では、 60成までは知能水準はほぼ保

たれるが、 65臓を越えると低ドがはじまり、 80歳

までに全検査得点にして 25点弱の減少がみられ

るとしている。勿論、知的職業や知的経験努力に

よっては異なる結果が表れることも事'主である。

本児の知能は、検査項目の通過状況かち見て、

において明らかに

る。結品性知能は経験や知識を主体とす

18 

る。このような事実は青年賠、成人期の社会的コ

ミョニケーションを困難にし、社会的適応を出難

ことは自明でみろう。

これまでの研究から、ダウン症者の成人期道行

が知的能力の抵ドにとどまらず、生活能力の退行、

性格.動傾向の変化、社会的適応能力の退行が

可能性が考えられている。かれちの退行

現象がダウン症状群に閑有な心身における衰退な

のか、社会的処遇の変化や成人期における文化・

社会的環境への不適応によるものか、或いはまた、

られる抑うつ症状な随伴した器質的痴

呆の初期症状を示すものなのかは、今後さらに検

討を要する問題である。

山口(1998)は、成人期ダウン症者の外観的者

能力低ド及び性格・行動傾向を議資して、

30蔵前後から各挿の徴官接が現れてくることを指

摘し、若年又は高齢「退fj-J型、若年型、
康型の4タイプがあることを指摘した。 I!JIきこも

りjなどの性格・行動報li1Jに関しては、加齢にと

もない掛著な変化があらわれるとしている。

管野ち (1997)は、青年期・成人則急速返行を

示した指導事例の報告において、生活管理、家族

適応指導などの実施によって、引きこもり

や抑う ことを明らかにした。か

かるマンツーマンの支械活動の必要性は、

浩の基盤投成している知的能力の開発の必要性を

していると思われる。ダウン主主児は比較的

過保識的養育環境のもとで生活し、明確な思春期

の通過議礼を経ぬまま、{衣撚として保護的環壌の

なかで青年期を送り、やがて成人式を迎えること

になる。その頃には、多くは知能指数が中度精神

遅滞の範間にあるのである。

ダウン症児の知的退行は、そのまま

会適応の困難を生じることは想像に難くはない。

知的の能力の水準が精神年齢にして 5・6臓のと

ころにあり、これをそのまま 5・8成の健常児と

同ネ廷できないが、船何に加齢により経験・

、るとしても、ダウン症児・

誰理・理解能力が小学校低学年史の能力に匹敵す

るものであることを銘記すべきであろう O
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しないままに経過

さらに、理解力の低さ

にも問題があるが、これは瓦語的、数理的抽象・

構成能力の低さを指示するが、このことは記t憾と

思考に関係する諸知能因子の何らかの欠陥在意味

し、そのことが新たな環境的適応を困難にしてい

ると考えられるのである。

精神年齢の推移

本児の精神年齢 (MA)は、 CA5成でMA3成

級のところにあったが、 CA8成でMAは6

そして， CA 11歳で間A7歳台となり、 CA18 

はMA9歳レベルまで

識の現症も MA9

とどまっていた。水8:1 (I975)の報告

では、 CA7威から 17戒の聞の平均MAレベルは

3・4成台の範間にあって、ほぼ水平型の特性を示

し、加齢による上:昇傾向は余り見出されていない。

移くの研究からは、ダウン症児の MA水慨が6

歳な脇えることは少なく、概ね 5歳から 2歳の範

聞の変動にとどまっている。水田は教育的環境に

恵まれるならば、主主児たちの知能は 17・8歳まで

は維持されるのではないか、と述べている。

本児の場合、就学高布教脊の環境は整えちれてい

たし、たとえ教育的関寵として

ことによって、比較的高いレベルの精神年幹に到

達でき、且つ又、それが現在においても維持され

ているものと思料されるのである。

，19 

5.要約

ダウン症!J:児の 18{ド間の知能曲線を縦断的に

観察し、先行研究の結果との比較を試みた。症児

の染色体核型は 21トリソミー型である。幼児期の

知能は IQ67の軽度精神避滞の範囲にあったが、

就学前後の言語訓練・認知学習指噂により症児の

知能は IQ85近傍の境界線知能の範閉まで上昇し

た。就学は普通小学校に在籍し、その後議議学校

中学部、高等部へと進学した。 IQ曲線は 8成あた

りから緩やかな F降を示し、 18成時でIQ53 *-e 
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