
1 

 

髙木隆郎(編)『自閉症－幼児期精神病から発達障害ヘー』（星和書店，2009， p.163-179） 

 

第１2 章 自閉症スペクトラムの療育と支援 

村松陽子・門眞一郎 

 

はじめに 

自閉症スペクトラムを医学的に完全治癒させる方法を我々はまだ手にしていないが，子ども一人ひとりのニー

ズに見合った早期療育は，子どもが持っているスキルを最大限伸ばす上で大きな力となり得るし，いわゆる《問

題行動》を予防したり最小限にくい止めたりする上で、大きな効果を発揮し得ることは明らかである 30)。「治療

treatment」とは言うものの，医療ではなく，療育や教育がもっとも効果的な支援を担っているのである 32)。 

Ozonoff と Cathcart54)は，自閉症スペクトラムに対する有効性が明らかになっている療育プログラムを検討

し，共通する特徴を３点に集約している。すなわち，第１に，構造化された行動療法的で教育的なアプローチをと

っている，第２に，プログラムを家庭でも実施するために親のトレーングも行っている，第３に，5 歳までに開始して

いるという点てある。 

また，Roberts と Prior58)は，文献検討により 13，44，59)，有効なプログラムは理論的枠組みや理念の方向性が

異なっていても，次のような重要な要素を持っていることを明らかにした。すなわち，第１に，自閉症に特化された

カリキュラムが提供されている，第２に，高水準の支援を行う指導環境の必要性が認識されている，第３に，獲得

したスキルの般化を促進するための特別な方略を有している，第４に，予測可能性やルーティンの必要性が認識

されている，第５に，問題行動への対応について機能的コミュニケーション・アプローチを取り入れている，第６に，

人学や進級のときの移行支援がある，最後に，家族を支え，家族との協力的なパートナーシップを持つという要

素である。さらに，すべてではないが多くのモデルで用いられている方略として，視覚的支援を利用する，集中度

が十分である，他職種の専門家が協力するという３点も加えている。 

治療的アプローチの有効性を主張するためには，科学的裏付け(evidence)が必要なことは論を待たない。し

かし一方で，この領域で科学的裏付けを得るための厳密に統制された無作為割り付けによる比較対照研究

（RCT）を行うことには，技術的にも倫理的にも困難は大きい。 

 

１．自閉症スペクトラムへの治療的アプローチの概観 

 

従来よく行われていた受容的な遊戯療法から，構造化された指導や行動療法的アプローチへと今日に至る

方向性を明示したのが，今や古典となった Rutter らによる一連の研究報告である 3，4，62)。すなわち，さほど構造

化されていない環境にある子どもたちは，その環境がとても受容的なものであっても，学業面でも対人社会性の

面でも，高度に構造化され指示的な教育を受けた子どもたちほどは発達しなかったことが，学校間の比較研究

により明らかになったのである。 

自閉症スペクトラムの子どもに対する治療的アプローチの方法は，今日に至るまで数多く開発されてきた。自

閉症スペクトラムの人への支援は，狭義の医学的な治療ではなく，むしろ教育的な支援が重要である。以下，そ

の代表的なアプローチを概観する。 

 

１）行動療法的アプローチ 

応用行動分析学(ABA)は，学習理論に基づいたオペラント条件付けを技法として用いる介入法である。ロバ

ース・プログラムはこの応用行動分析学による介人法の１つで，Ivaar Lovaas がカルフォルニア大学ロサンジェ

ルス校の早期自閉症プロジェクト(Young Autism Project)として開発した。ロバース法は，訓練を受けたセラ

ピストによる１対１の治療を，週４０時間２年以上継続して行う集中的行動介人 (intensive behavioral 

intervention)である。実際の介人では，スキルを小さいステップに分けて指導するディスクリート・トライアル(不
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連続試行:DTT)を中心に用いて，言語，模倣，遊びなどのスキルを教えていく。 

Lovaas40)は，４歳以前から２年以上この方法で早期集中行動介人を受けた１９人(実験群)を対照群と比較

した。その結果，実験群は７歳時点で IQ が平均２０ポイント以上上昇し，９名は普通学級に在籍し，IQ も正常レ

ベルとなるなどの成果から，「正常機能(normal functioning)」に達したと報告した。一方，治療を受けなかっ

た対照群の IQ は上昇せず，４０人のうち知能が正常レベルになったものは１人のみであった。さらに McEachin

ら 42)は，Lovaas40)の研究に参加した子どもたちが平均１１.5 歳になった時点で，知能検査，Vineland 適応行

動尺度，児童パーソナリティ評価尺度などを用いて調査を行い，Lovaas の研究で最良の成果を示した９人のう

ち８人は，平均的な知能と適応行動を示すことを示唆し，「正常機能」を維持していると主張した。 

この結果は，ロバース法の有効性を示すものではあったが，対象選択の問題，効果測定の方法論的問題，IQ

スコアが正常域に入ることや普通学級に在籍することによって「正常機能」に達したと言えるのかという点だけで

なく，週４０時間の治療に対する経済的・時間的負担や，長期的予後に関しても批判された 67)。また，対象選択の

際のバイアス，高機能自閉症児との違いなどに問題があることが指摘されている 45，49)。 

一方，DTT は獲得したスキルの汎化に問題があると指摘されているため，最近ではより自然な場面で，社会

性・コミュニケーションの発達を促す自然主義的行動アプローチが開発されてきている。機軸行動発達支援法

(Pivotal Response Training: PRT)，機会利用型指導(Incidental Teaching)などがその主なものである。 

 

2)コミュニケーション支援 

Rutter と Sussenwein64)は，ニ次的な行動上の問題やこだわりの問題を防ぐために，特にソーシャル・コミュ

ニケーションの領域での治療をできるだけ早期に開始すべきである，と早くから指摘している。コミュニケーション

行動は，双方向性の行動である。第１に，自閉症スペクトラムの人が受容する，すなわち理解するという行為があ

り，第２に，自閉症スペクトラムの人から表出する，すなわち表現し伝達するという行為がある。その両側面がとも

に，自閉症スペクトラムの障害特性によって大きな制約を受けている。ウェクスラーの知能検査では，一般に動作

性知能の方が言語性知能より高いことが多いということは，随分前から明らかになっており 56，61，63) ，このことは，

音声言語中心のコミュニケーションよりも，視覚的な手段を使ってのコミュニケーションの方が成立しやすいこと

を裏付ける結果と言えよう。最近では，言語性知能の方が高いと予想される当事者も，自己のコミュニケーション

特性を語るようになってきたが，その内容からも，コミュニケーション・スキルの発達には，視覚的支援が不可欠で

あることはいまや常識と言ってよい１９，2０，26,36)。 

 

ａ．理解に関しては構造(明確)化 

理解コミュニケーションのスキルを伸ばすためには，視覚的な手掛かりを用いた構造化が中心的な技法となる。

自閉症スペクトラムの人に対する療育や教育の原則は，認知特性を理解した適切な配慮や工夫である。つまり

「全体より部分の認知に強い」とか，「聴覚情報処理よりも視覚情報処理の方が強い」という特性を理解して，適

切な配慮や工夫をしなければならない。「構造」とは場面の意味(meaning)と見通し(predictability)のことで

あり 47)，「構造化」とは，その場の状況にもっとも適切な意味と見通しを明確に伝えることである。場面に構造が

ないから構造を作るということではなく，自閉症スペクトラムの人が捉えている構造(意味と見通し)と，周囲の人

たちが捉えている構造とが，ずれることが往々にしてあるので，そのずれをうめる工夫が必要となるのである。ず

れている場合に「この場面では，こういう構造をくみ取って欲しい」ということを，自閉症スペクトラムの人に伝える

方法が，構造(明確)化，特に視覚的な手掛かりによる視覚的構造(明確)化である。構造化による指導が効果的

であることは，すでに１９７０年代には実証されており４，１２，62，65)，それを体系的に発展させたのが米国ノースカロ

ライナ州の TEACCH プログラムである。TEACCH については，「2.複合モデル」の項で詳しく述べる。 

 

b.表現に関しては代替・拡大コミュニケーション 

次に，コミュニケーションのもう１つの側面，自閉症スペクトラムの人から周囲の人に自分の意思を表現し伝え
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るスキルを伸ばすためには，やはり自閉症スペクトラムの人の視覚優位という特性を踏まえて，自分の意思を視

覚的に表現できるように条件整備をする必要がある。とりわけ，《応答的》てはなく《自発的》な表出コミュニケー

ション・スキルを獲得することが大切てある。応答的なコミュニケーションを中心に教えていくと，周囲からの働き

かけや促しがないとコミュニケーション行動がとれなくなる，すなわちプロンプト依存(指示待ち)になるという弊害

を招きやすい。 

自閉症スペクトラムの人にコミュニケーション指導をする場合，音声言語だけに固執するのではなく，音声言語

とは別の手段を使う，あるいは音声言語を別の手段で補強することが必要となる。すなわち，代替・拡大コミュニ

ケーション(alternative and augmentative communication: AAC)を使う必要がある。 

そして障害特性を考慮すると，AAC は視覚的なものとし，しかもそれを自発的に使えるようにすることが重要で

ある。あるアスペルガー症候群の当事者が，「写真を指差した方がよっぽど用は足せる。言葉があれば工ラいっ

ていうわけじゃない。用が足せることの方が大事ではないか」と書いているように 52)，重要なことは音声言語の有

無よりも，コミュニケーションが成立するかどうかの方である。 

さらに従来のコミュニケーション・トレーニングは，とかく応答の形で行われることが多く，その結果，プロンプト

依存の子どもを作ることになりやすく，自発的な表出コミュニケーションを積極的に教えていくという点てはきわめ

て不十分であった。また，トレーニングを開始するためには，一定のスキル(例えば注目する，模倣するなどのスキ

ル)が身についている必要があり，その分コミュニケーション・トレーニングの開始が遅れることになる。それらの欠

点を解決したのが，Bondy と Frost の開発による絵カード交換式コミュニケーション・システムであり，PECS 

(Picture Exchange Communication System)と略称される 6，16)。 

この PECS は，米国デラウェア州の教育行政施策とも言うべき「デラウェア自閉症プログラム (DAP)」の中

で開発された，コミュニケーションに特化されたトレーニング手順であり，マニュアル化されている１６）。PECS の手

順は DAP の基本理論であるピラミッド・アプローチ 8)と呼ばれる応用行動分析学にもとづいており，特にプロン

プトの使い方とその除去の仕方，エラーが出たときの修正の仕方(４ステップ・エラー修正法とバックステップ・エ

ラー修正法)など，応用行動分析学を基礎理論として，理論と実践とがうまくかみ合っている 7)。また，PECS のト

レーニングの６つのフェイズ(表１参照)は，Skinner，B.F.の言語行動論 69)にも則って組み立てられている。以下，

簡単にトレーニングについて述べる。 

PECS では，まず絵カードと要求対象となるアイテム(これは強化子である)との自発的な交換を教える。しかし，

自発的な交換を最初から教えるためには，トレーナーが２人必要となる（１人は、子どもが絵カードを取って相手

に手渡すのを手伝うプロンプター，もう１人は絵カードを受け取ると要求対象アイテム（強化子）を渡し，ことばを

かけて即時強化するコミュニケーション・パートナー)。このようにトレーナーが２人いることで自発的な要求を失敗

することなく伝えることができるのであり(工ラーレス・ラーニング)，この点がまさにコロンブスの卵なのである(図

１～4)。トレーニングは６つのフェイズに分かれており(表１)，その進展段階に応じて他のスキル(待つことを理解 

するスキル，休憩を要求するスキル，視覚的強化システムを使うスキル，視覚的スケジュールを理解し使うスキ
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ルなど)も教えていく１６）。 

 

表１ PECS の 6 つのフェイズ 

 

フェイズ 目標 内容 

準備 強化子アセスメント， 

絵カード作成。 

子どもを観察し，よくほしがる物(玩具，飲食物)，した

がる活動のリストを作成，毎回トレーニングの開始前

に再アセスメント。 

Ⅰ 絵カードで要求する。 

 

トレーナーは 2 人必要，絵カードを一枚だけ机に置く，

子どもは通常要求対象(強化子)に手を伸ばす，プロ

ンプターは絵カードと交換するようプロンプトする，パ

ートナーは要求物を与える，言葉ではプロンプトしな

い，自力で交換できるようになるまで身体的プロンプ

トを徐々に最後の方から控えていく。 

Ⅱ 移動し自発性を高める；離

れた位置から絵カードを変

換しにきて要求する(人を

変え，場所も変えて)。 

子どもと絵カードとの距離、子どもとおとなとの距離

を開けていく；人と場面をいろいろ変えて般化させる;

まだ絵カードは１枚だけ使う。絵の弁別はできなくてよ

い。 

Ⅲ 要求に使う絵カードの弁別

と選択。 

絵カードの数を徐々に増やす;子どもは適切なシンボ

ルを選び交換する。 

Ⅳ 「・・・ください」という文で

要求する。 

文カードを用いて文を構成する;「ください」カードの

前に要求対象の絵カードを加える。 

Ⅴ 「何がほしい?」に文カード

で答える。 

特定の言葉によるプロンプトや質問に答えることを教

える。 

Ⅵ 質問に応答的なコメントを

する;自発的なコメントをす

る。 

「何が見える?」「何が聞こえる?」「何を持ってい

る?」に，適切なシンボル(見える，聞こえる，持ってい

る)を使って答える;対象物の名称を言う;これらの質

問と「何がほしい?」の質問とを弁別する;自発的にコ

メントする。 

追加トレーニング 新たな抽象的言語概念を

教える。 

数，色，動詞概念，属性，位置など;「はい/いいえ」 

(文献 43 より引用。一部修正あり) 

 

PECS は，従来のコミュニケーションや言葉のトレーニング法にはみられない数々の利点を持っており，それを

まとめると表２のようになる。これまでの研究から PECS も含め，AAC を用いても，ことばの発達は抑制されない

どころか，むしろその発達を促すことが明らかになっている 48，60)。そして，特に PECS の効果としては，５歳以下

で PECS を１年以上使った子ども６７人のうち，59%に自立的な言葉が発達し，PECS の使用をやめて，言葉だ

けて、コミュニケーション可能となり(ただし，多くは言語遅滞のレベルではあった)，さらに３０%では，PECS を使

いながら言葉を話すようになったことが，デラウェア州自閉症プログラム(DAP)での追跡調査で明らかになって

いる 5)。 
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表２ PECS の特長 

・機能的なコミュニケーション・スキルを教える。 

・最初から白発的コミュニケーションを教える。 

・自閉症の子どもには難しいコメントよりも要求から教える。 

・トレーニングは，エラーレス・ラーニング(無誤学習)なので意欲が低下しない。 

・自発的要求を教え，プロンプトは早く除去するので，プロンプト依存にならない。 

・最初から般化を教える。 

・必要なスキルが極めて少ないので，早い時期から開始可能である。 

 

PECS が世界中に広まるにつれ，その臨床効果の報告も増えてきているが，多くは１例ないし数例の症例報告

である 9,11,18，34，35，71)。しかし近年，群間比較研究も報告されるようになった。Carr と Felce10)は，対照群と比較

して PECS 群では，子どもからのコミュニケーションの開始や，子どもと教師との間のやりとりが有意に増加した

と報告している。また，Howlin ら 33)は，PECS の効果について対照群を用いてランダム化比較対照研究を行っ

た。教師が PECS のワークショップを受け，PECS のコンサルタントが継続指導した群と，その実施時期を遅らせ

た群と，PECS を用いなかった対照群とを比較した研究である(子どもの数は８４人，平均年齢６.８歳)。PECS 群

では，発達指数，言語，自発の割合，PECS の使用の点で対照群より成績がよく，その差は統計的に有意であっ

た。PECS を導人する国は急増しており，今後，工ビデンスとなる知見が累積していくことが、予想される。 

 

3)ソーシャル・スキルの指導 

自閉症スペクトラムの子どもは，ソーシャル・コミュニケーションやソーシャル・イマジネーションの発達の偏りが，

その中核的障害をなしているので，いわゆるソーシャル・スキルの習得がなかなか難しい。ソーシャル・スキルを教

えるために，これまで様々な取リ組みが行われ，いろいろな技法が編み出されてきた。ここではすべてを網羅する

ことはできないので，最近注目されるようになった技法のいくつかに触れることにする。 

 

ａ. ソーシャル・ストーリーズ(Social StoriesTM) 

これは，Gray が１９９１年に創始し，１９９３年に発表した技法で 24)，目には見えないソーシャルな情報を文字

や他の視覚的手段を使って明確にするものである２１）。いわゆる WH 質問の答えとなる情報を，自閉症スペクトラ

ムの子どもと周囲の人間とが共有することを目的としている。ということは，これも視覚的構造化の１つの技法と

も考えられる。WH 質問の答えが，状況の構造(意味と見通し)を構成するからである。しかし「なぜ(why)」の答

えを伝えるには，絵カードや写真ではなかなか難しい。その点，「なぜ」を文章で説明すると理解しやすいので，ソ

ーシャル・ストーリーズはソーシャル・スキルを教える優れた技法と言える。ソーシャル・ストーリーズには，６種類の

文型が用いられる。すなわち事実説明文(descriptive sentence)，心理説明文(perspective sentence)，自

己 指 示 文 (directive sentence) ， 意 味 強 調 文 (affirmative sentence) ， 協 力 説 明 文 (cooperative 

sentence)，自己調整文(control sentence)である。これらを用いて書くのであるが，書くに当たっては明確な

ルールがある。その１つとして，各文型の使用比率に関しての具体的な規定がある。説明カテゴリー(事実説明文

+心理説明文十協力説明文十意味強調文)の文の数を指示カテゴリー(自己指示文+自己調整文)の文の数で

除した値が２よりも大きくならないといけない。ソーシャル・ストーリーズが扱う主な題材は，①評価できることにつ

いて(ほめてセルフ・エスティームを高める)，②未経験のことについて(事前情報を提供して不安を軽くする)，③

期待される行動について(その場面での適切な言動について理解する)，④社会常識や暗黙の了解について(察

知しにくい社交情報を理解する)などである 25)。 
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未経験のことについてのソーシャル・ストーリーズの例を１つ紹介する 22)。 

 

避難訓練で何をするの? 

学校では避難訓練があります。本当に避難するのではなく，ただの練習です。避難訓練は短時間で終わり

ます。火事はめったにおきません。本当に火事になったときのために，練習します。警報機のベルが聞こえた

ら，先生の指示に従って，私は静かに席を立ちます。私はクラスの子どもたちと並んで，先生と一緒に外へ歩

いて出ます。避難訓練が終わったら，私は教室にもどれます。 

 

ソーシャル・ストーリーズは，今日までわが国を含め，世界各国で使われるようになったが，次第に Gray の意

図とは異なるストーリーが、たくさん作られるようになった。特に，問題行動をやめさせることを目的に書かれるスト

ーリーも，Gray のソーシャル・ストーリーズだという形で流布していったのである。Gray の意図するところでは，ソ

ーシャル・ストーリーズの作成目的はソーシャルな情報の共通理解であり，決して問題行動の解消ではない。結

果的に問題行動が解消することはあっても，最初からそれを意図して書くのではないのである。増大していく誤解

に対抗するために，Gray はソーシャル・ストーリーズを“Social StoriesTM"として商標登録し，１０項目の判定基

準 23)を満たさないと"Social StoriesTM"と呼んではならないとした。国際出願しているのかどうか，寡聞にして

知らないが，もしそうだとすれば，わが国でもその権利は保護されることになる。 

他方，ソーシャル・ストーリーズの普及にともない，その有効性についての研究も進展してきた。Quirmbach ら
57)の調査によると，ケース・スタディが５７編報告されており，そのうちの４７編は今世紀になってからのものである。

最近の報告には，Ozdemir53)のものがある。当然ながらほとんどが有効だという結果である。しかしケース・スタ

ディで無効な場合は，報告されないことが多いだろうから，実態はよく分からない。効果を実証するためには，対

照群と比較したグループ・スタディが必要である。この種の研究は，今世紀になって少しずつ発表されるようにな

ってきた。同じく Quirmbach ら 57)の調査によると，グループ・スタディの報告は６つあり，うち４つが自閉症児を対

象とした研究である。いずれも結果は有効であった。さらに Quirmbach ら 57)は，ランダム化比較試験を行い，こ

れまでの研究報告を一歩進めて科学的厳密性の高いものにしている。彼女らは，標準的なストーリーと指示的な

ストーリーを比較し，どちらもソーシャル・スキルの習得，般化，維持に有効であったと報告している。 

 

b.ソーシャル・スキル・アルバム(Social Skills Picture Book) 

これは Baker1,2)の創始になるもので，文章と写真を使って適切な行動(ソーシャル・スキル)と不適切な行動と

を対比させて教える技法である。ソーシャル・スキルを教えたい子どもを被写体として写真を撮り，文章(実質的に

はソーシャル・ストーリーズである)をそえてソーシャル・スキル・アルバムを作る。撮影時に，ロールプレイを行うこと

ができ，さらに当の子ども専用のアルバムを大人と一緒に制作することで，学習意欲が高まることがある。この技

法の有効性についてのランダム化比較対照研究の報告はまだ見当たらない。 

 

c. パワー・カード (Power Card) 

これは Gagnon17)が開発した視覚的支援である。ソーシャル・スキルを教えるために子どもの特別な興味を活

用する。パワー・カード技法は，シナリオとカードの２つから構成される。前者は，１枚の紙やブックレットの形にして

書く短いシナリオで，子どものヒーローが問題をどのように解決するかを説明する。パワー・カードカード(これが

パワー・カード)で，子どもが同じような問題を自分で解決するためにはどうしたらよいかが簡潔に書かれる。ヒー

ローや特別な興味を活用する目的はいくつかある。①基本的な目的は，意欲を引き出すためである。自閉症スペ

クトラムの子どもは，自分の特別な興味について触れられると，よく注意を向けてくれる。②特別な興味を使うと，

脅威を与えないですむ。子どもにとっては，この種のシナリオを受け入れる方が，「さあこれがあなたのやるべきこ

とだ」というトップダウンの命令に従うよりも容易である。③ヒーローは子どもの役割モデルとなり，ヒーローのよう

になりたければ，子どもはヒーローが提案することを実行しようという気になる。パワー・カードの一例をあげる。 
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パワー・カード(シナリオ部分) 

年次休暇をとること 

わが国では，小学校と中学校は義務教育です。でも誰にとっての義務なのでしようか? 子どもの義務なのでしよ

うか? いいえ，そうではありません。親と自治体の義務なのです。教育を受けることは，子どもにとっては義務ではなく

権利なのです。 

日本国憲法第２６条には，「すべて国民は，法律の定めるところにより，その能力に応じて，ひとしく教育を受ける権

利を有する」とあります。 

権利は行使しなくてもいいはずです。学校を休んでもよいのは，病気のときと冠婚葬祭のときです。疲れただけで

は休んではいけません。これが、日本の常識です。でも，先生と同様に，子どもにも年次休暇があって当然です。疲れ

たときに休める制度は子どもにも必要です。 

最近は少なくなりましたが，かつて小学校には二宮金次郎の像がありました。二宮金次郎は，両親の死後，叔父の

家に預けられると，寝る間も惜しんで読書をしました。油代がもったいないと叔父に注意されると，荒地に菜種をまい

て収穫した種を菜種油と交換し，それを燃やして勉学を続けました。実は，ニ宮金次郎は，学校に行かなくても勉強は

できることを，身をもって証明した偉い人なのです。 

学校に行くことに疲れたら、早く休みを取りましょう。そうすれば早く元気を取りもどせます。二宮金次郎は，学校に

行かなくても勉強しました。学校は学ぶための手段です。目的ではありません。学校が自分に合わなければ，自分に

あった手段を別に探せばよいのです。ニ宮金次郎のように。 

 

パワー・カード（カード部分） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.複合モデル 

 

自閉症スペクトラムの治療を考えるとき，１つの技法だけですべての領域の支援を賄うことはできない。介入モ

デルの要素を複数組み合わせた，より包括的な支援プログラムを立案し実施していかなければならない。そのよ

うな包括的プログラムは多くはないが、米国の州レベルで実施されている点で文字通り包括的なプログラムとし

ては、ノースカロライナ州のＴＥＡＣＣＨプログラムとデラウェア州のＤＡＰがある。以下，その代表例としてＴＥＡＣＣ

Ｈについて詳述する。また，家族支援についての最近の動向を紹介する。 

 

１）TEACCH 

ＴＥＡＣＣＨとは，「自閉症及び関連するコミュニケーション障害の子どものための治療と教育」を意味する

Treatment and Education of Autistic and related Communication handicapped CHildren の頭文
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字からなる語で，米国ノースカロライナ州で行われている州公認の自閉症支援サービスの総称である。

TEACCH 部は，ノースカロライナ大学チャベルヒル校の一部局であリ，管理研究部と州内９カ所にある地域セン

ターを中心にサービスを展開している。TEACCH のサービスの対象は，ノースカロライナ州に住む自閉症スペク

トラムの人とその家族である。 

TEACCH は，自閉症スペクトラムの人たちか、社会の中で，できる限り自立した生活を送ることを目指して支

援を行っている。その目的を果たすために，診断・評価，治療教育セッション，学校やグループホームなどへのコン

サルテーション，就労支援，ソーシャルグループ，モデルとなるクラスルームや居住サービスの運営など多岐にわ

たるサービスを TEACCH は提供しており，これらすべてのサービスに TEACCH の基本的な理念が貫かれてい

る。その理念について以下にいささか詳しく述べる 47，47，68，70)。なぜなら，ノースカロライナ州と同様にはできない

までも，TEACCH の理念や実践に学ぶ支援が世界中に浸透していきつつあるからである。 

 

ａ. TEACCH の基本理念 

①相互に歩み寄るアプローチ 

自閉症スペクトラムは脳の機能障害にもとづく発達障害であり，自閉症スペクトラムの人は定型発達の人とは

脳における情報処理の仕方が違うため，思考や行動のパターンが異なる。TEACCH では，このような彼らの思

考や行動のあり方を「自閉症の文化」と呼び，その「違い」を理解し尊重するという姿勢で支援にあたっている。

つまり，自閉症スペクトラムの人を「普通にする」とか，自閉症スペクトラムを「治す」のではなく，自閉症スペクトラ

ムの人と私たちが相互に歩み寄り，同じ社会の中で共存するための方法を探るのである。そのために，自閉症ス

ペクトラムの人たちのスキルを育てることだけではなく，彼らをとりまく人たちを含めた環境を彼らの文化に合わ

せるという相互的な方向で考えていく。そしてまず私たちの側が，自閉症の人たちの文化を理解することか、必要

だという点を強調する。 

 

②自閉症の文化を理解し尊重する 

「自閉症の文化」を理解するということは，自閉症スペクトラムの人の様々な強みと弱みとを理解することに他

ならない。例えば，自閉症スペクトラムの人は細かい部分に注目することは得意であるが，部分と部分を関係づ

けて意味や概念を抽出することは苦手である。また，物事を具体的に思考する傾向が強く，１対１の対応で考える

ため，あいまいなことや抽象的な概念は捉えにくい。比喩的な表現や皮肉やからかいが理解しにくいことも，この

ことと関係している。また，ひとつひとつの考えは理解するが，いくつかの考えを組み合わせて関係づけることは困

難で，特に矛盾した考えを統合して理解することに難しさがある。 

また自閉症スペクトラムの人は，物や情報を整理してまとめていくことに困難を持つ。目に入ったものに注意を向

けてしまい，複数の情報に同時に注意を向けることが困難なので，目的を達成するために，どのように情報をまと

めたらいいのかを考えることが難しいのである。同じように，情報を時系列に順序立てていくことにも困難さがあ

る。目的を達成するために，手順を自分で考えたり，段取りをしたりすることが苦手である。さらに自閉症スペクト

ラムの人は，注意の向け方にも特徴がある。何かをしていても，他の関係のない情報に注意を向けてしまい，注意

を元に戻すことが難しい。また，１つのことに集中していると，他のことに注意を移すことが難しく，なかなか次の活

動に移れないこともある。好きなことに注目しているときには特に難しい。 

時間の概念の理解の難しさも特徴である。時間というものが流れていて，過去があり,現在があり,未来がある

というようなことでさえ,感覚的に把握できないことがある。「急いで」とか「もっとゆっくり」というようなことは自閉

症スペクトラムの人にはなかなか理解ができない。物事の始まりと終わりを感覚的に理解することも苦手である。 

決まった手順ややり方,自分の決めごとにこだわる傾向も見られる。いつも同じようにする方が安心であり,それ

ができないと混乱したリストレスを感じたりする。 

感覚刺激に対する反応の仕方にも自閉症スペクトラムの人たち特有のものがある。他の人にとっては何でもな

い感覚刺激に苦痛を感じたり,他の人は気がつかないような音や視覚刺激が気になったりすることがある。一方,
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大きな音がしても反応しなかったり,とても辛い物を平気で食べたりするなど,感覚刺激に鈍感なところもある。ま

た,光る物や回る物など好きな感覚刺激には没頭するという傾向もよく見られる。このように,感覚刺激の感じ方

には定型発達の人と違いがある。 

何にもまして重要な異文化的特性は,自閉症スペクトラムの人が,聴覚言語の処理よりも,視覚的情報の処理

に強みを持つことが多いということである。思考においても,物事を視党化して画像で考え,学習する方略を多く

利用しているといわれる。自閉症の人の学習スタイルについて,「visual learner(目で見て学ぶ人)」という言葉

が使われることもある。 

したがって,人と対等なコミュニケーションをとることはとても難しい。特に言語や非言語のコミュニケーションの

手段を人との間で使うことや,他の人が伝えようとしていることを状況に合わせて理解することの困難さは,程度

の違いこそあれ,あらゆる知能レベルの自閉症スペクトラムの人に共通している。 

 

③構造化により環境をわかりやすくする 

TEACCH は,自閉症スペクトラムの人たちが自分に誇りを持ち,自分にとって意味のある生産的な活動を行い,

自己効力感や自信を持って生きていけることを支援の目的にしている。そのためには「自閉症の文化」に合わせ

た支援の方法が必要であり,それを具現化したものが,「構造化された教育」である。言いかえると,構造化とは自

閉症スペクトラムの人は脳の機能が定型発達の人と違うということを理解し,彼らの思考や行動のあり方に合わ

せたアプローチの方法である。 

環境を構造化することにより,自閉症スペクトラムの人が自分をとりまく環境が持つ意味と見通しを理解できる

ようになる。そのために,情報を自閉症スペクトラムの人の理解の仕方に合わせた形,すなわち視覚的に,具体的

に,整理された形で提示する。構造化には,空間を物理的に構造化すること,活動の時間的な流れを示すスケジュ

ールやワークシステム,それぞれの課題や活動をわかりやすくする視覚的構造化などの方法がある。構造化を行

うことで,自閉症スペクトラムの人にとって自分のまわりの世界が予測可能になり,予測不能な状態からくる不安

や混乱が減リ,安心して生活することができる。また,このような不安や混乱やストレスからおこる行動や情動の問

題を緩和したリ,予防したりすることが可能になる。また,自分で意味を理解し,人からの指示や手助けがなくても

自立して行動できることが多くなリ,自己効力感や自信を培うことにつながる。 

構造化の方法には以下のような要素が含まれる。 

く物理的構造化〉 

空間の構造化,つまり「どこで何をするのか」を明確にする。そのため,活動とそれを行う場所を１対１に対応さ

せたり,その境界を視覚的にはっきりさせたりする。それにより,その場所に行くことで，何をするのかがわかりやす

くなる。また,関係ない物や刺激に気が散らされないように,物や刺激を統制することで,自分が何を期待されてい

るのかを明確にする。 

くスケジュール〉 

時間の構造化,つまり「いつ何をするのか」

を視覚的に示す方法である。日課や活動の

流れを,文字・絵・写真・具体物など視覚的

な手がかりを用いて提示する(図 5，図 6)。

そのことによって,活動の見通しを持つことが

でき,不安を軽減できる。また,予定が変更さ

れたり,初めてのことをしたりするときにも,心

の準備をすることができるので,混乱を予防

できる。人から指示されないで自立的に行

動するためにも役立つ。 
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くワークシステム〉 

１つの活動の中の見通しを示す方法である。スケジュールは活動から活動に移行することを助けるが,それぞ

れの活動をどう進めるのかを示すのがワークシステムである。「何をするのか」「どれだけするのか」「どうなった

ら終わりになるのか」「終わったら次は何があるのか」

という４つの情報を目に見える形で示すことで,個々

の活動の内容を理解し,見通しを持っことができ,自

立して活動を行える。 

ワークシステムには,文字のリストを使う方法,色や

数字などのカードをマッチングさせる方法,材料や道

具そのもので示す方法などがあり,それぞれの人の

理解に合わせて使う(図 7)。具体物で示す方法の場

合,やり終えた課題の教材や道具を「おしまい箱」に

入れることで,その課題の終わりをわかりやすくする。 

ワークシステムは,学習課題や作業を行うときに使

うだけではなく,家事・身辺処理・余暇など，生活の

様々な場面で役に立つ重要な手段である。 

 

く視覚的構造化〉 

それぞれの課題のやり方をわかりやすくする方法で,視覚的指示,視覚的明瞭化,視覚的組織化がある。 

視覚的指示とは,何をするのかという指示を目で見てわかるようにする方法である。文字や絵を使った手順書,

絵や写真の見本図,完成品の見本を提示したり,見れば何をするのかがわかる教材を用意したりする。 

視覚的明瞭化とは,大切な情報を明確にする方法である。色や大きさで強調したり,色でコーディングしたりす

ることで,どこに注目すればよいのかを明確にする。教材の数や種類を限定することも明瞭化の１つである。 

視覚的組織化は,教材や道具を整理してわかりやすくすることである。組織化することで,部品から課題完成ま

での間の位置づけについて視覚的に明瞭な指標を与える。材料を種類ごとに容器に分ける,完成品を入れる場

所を作る,材料や道具を使う順に左から右に配置する,材料も道具も一つの入れ物にまとめて固定して一体型に

する方法などがある。 

 

④アセスメント(評価)と個別化 

自閉症スペクトラムの人たちは,自閉症の文化を共有しているが,具体的なあり方は個人によって大きく異なっ

ている。TEACCH では,スタンダードなカリキュラムやマニュアルを作るのではなく,綿密なアセスメントを行い,一

人ひとりに対して教育や支援の計画を作成する。教育・支援計画には,構造化などの支援方法や,教育や支援の

内容などが含まれる。アセスメントは,検査を使うフォーマルなアセスメントと,日常場面を観察するインフォーマル

なアセスメントとを組み合わせて行う。また,それらの初期評価にもとづいて立案した教育計画にもとづいて指導

を行いながら,さらに評価を繰り返し,教育方法や教育内容を修正し,その人にいっそう合うものにしていく。このよ

うに,アセスメントは継続的なプロセスであり常に行うものである。TEACCH では,このアセスメントのプロセスを

非常に重視しており,一人ひとリを丁寧にアセスメントすることなしに,教育も支援もあり得ないと言える。 

 

⑤強みや興味関心を生かす 

自閉症スペクトラムの人の苦手なことやできないことに注目して,訓練したり矯正したりするのではなく,得意な

ことや長所に注目し,活用していくというアプローチをする。例えば自閉症スペクトラムの人は,時間の概念や物事

の順序を考えるのは苦手だが,視覚的で具体的な情報を処理することは得意なので,目に見えない時間の流れ
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という概念を理解するために,文字や絵・写真などで、視覚的に示したスケジュールを用いるのである。 

本人の興味関心のあることに注目して,課題や活動に興味関心を積極的に取り入れることも大切にしている。

自閉症スペクトラムの人たちは,自分の興味のあることには,集中して主体的に取り組み,学習も早い。興味関心

のあることは,彼らにとって意味のある活動であることが多く,その活動を行うことで、達成感や満足感を感じるこ

とができる。苦手なことや関心のないことをとりあげて練習させても,本人にとって意味が理解できず,モチベーシ

ョンを持つこともできず,失敗することによってさらにやる気をなくしてしまう。自閉症スペクトラムの人にとって,得

意なことや興味関心を最大限に生かし,成功体験を積むことが大切なのである。 

 

⑥家族との協力関係 

TEACCH では,親(家族)との協力関係を非常に大切にしている。TEACCH が創始された１９60 年代より,親

を「共同治療者」として位置付け,親と専門家がパートナーシップを築きながら自閉症スペクトラムの人たちの支

援に当たってきた。TEACCH は,自閉症スペクトラムの人を取り巻く困難な状況を改善するためには,親と専門家

の協力関係が不可欠であると考え,常に親の意見や希望を聞き,プログラムに取り入れながら支援を進めている。 

 

く理論に基づくサービス〉 

このような基本理念のもとに,TEACCH 部という組織はノースカロライナ州で幼児期から成人期にわたる包括

的なサービスを提供している。TEACCH 部は決して巨大な組織ではないが,州の公認プログラムとして州内の

自閉症スペクトラムの人たちに一貫性のある支援を行うことを可能にしている。 

国際的にも TEACCH の理念や技法は認められており,英国や北欧など各国で研修もさかんに行われている。

日本でも TEACCH をモデルにした支援を行っている学校や施設なども増えつつある。 

いくつかの調査により,このモデルの有効性が示されている 37,38,39,54,55,66)。TEACCH は複合的で包括的な

プログラムのモデルであるため,他の地域で同じように再現することが困難であることや,支援者のスキルや経験

により結果が影響されることなどのため 29),厳密に統制された比較研究を行うことの難しさがあるが,より大規模

で系統だった研究が期待される。 

 

2)家族支援 

TEACCH では,親を「共同治療者」と位置付けているが,親に対して積極的に心理教育やスキル・トレーニン

グを行うプログラムも開発されている。 

 

ａ. ヘイネン・プログラム(The Hanen Program) 

ヘイネン・プログラムは,カナダのトロントにあるヘイネン・センターで開発されたプログラムで,誕生から６歳ま

での子どもの言語発達を促すための親トレーニングを行っている 27)。モア・ザン・ワーズ(More Than Words)

は,自閉症スペクトラムの幼児の親に対する集中的なトレーニング・プログラムであり,親は子どもの日常の活動

をコミュニケーションの文脈として利用する方法を学ぶ。 

McConachie ら 41)は,このプログラムにすぐに参加したグループと,期間をおいてから参加したグループの比

較研究を行い,すぐにプログラムに参加したグループの親のほうが方略を習得しており,子どもの語彙の増加も

多いという結果を報告した。今後,より大規模な,より統制された比較研究を行うことが期待される。 

 

ｂ．アーリーバード・プログラム,ヘルプ!プログラム 

アーリーバード・プログラム(Early Bird Program)は,英国自閉症協会(NAS)によって開発された,幼児期の

親を対象にした３カ月間のプログラムで,グループ・セッションと個別の家庭訪間を含んでいる 50)。診断から就学

までの期間の親をサポートすること,自然な環境における子どもの対人コミュニケーションや適切な行動を促すこ

とができるように親を支援し,不適切な行動を予防するための上手な対応法を親に習得してもらうことを目的とし



12 

 

ている。NAS は,アーリーバード・プログラムの評価を行い,プログラム参加前と参加後を比較して,家族支援に対

する有効性を示している 15,28)。 

ヘルプ!プログラムも NAS が開発したプログラムで,新しく診断を受けた学齢児,若者,成人の親や養育者のた

めの診断後のサポートを目的としている 51)。親は数回のセッションに参加し,自閉症スペクトラムに関する基本的

な情報や実際的なアドバイスなどを受ける。 

 

さいごに 

 

自閉症スペクトラムの治療教育の目標は,生活の質(QOL)の向上と社会的自立である。地域社会で,もっと安

全で快適に生活できるようになり,必要な支援は自発的に要求できるようになることを目指す。Howlin29,31)は

「本人,援助者,一緒に暮らし働いている人たち,それぞれが持つ『個別のニーズ』を満たすように対応の方法を

合わせることです。その焦点は,あくまでも『治癒』や『奇跡』てはなく,当事者にとっての『生活の質を高める』こと

てす」と述べている。これが,自閉症スペクトラムの「治療」の最終目標である。 
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