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A. 研究目的 

神経性やせ症（AN）と自閉症スペクトラ

ム障害（ASD）の近似性、関連については、

Gillberg C (Br J Psychiatry 1983)らによ

って 1983 年に初めて報告されて以来さま

ざまな報告がある。近年では、H. Anckarsa

ら (2011)、  Baron-Cohen S ら (2013)、

Tchanturia K ら (2013)らによって、AN で

は自閉傾向（autistic traits）が健常対照

に比較して高いことが報告された。しかし

小児期発症での検討は十分なされていない。 

また小児期発症の摂食障害（ED）では、

『やせ願望・肥満恐怖』といった『ボディ

ーイメージの障害及びダイエット欲求』を

認めない症例が一定の割合で存在すること

が報告されている。DSMⅤでは、ボディーイ

メージの障害を認めない回避性・制限性食

物摂取障害（Avoidant/Restrictive Food 

Intake Disorder: ARFID）が加わった。 

本研究では、小児期発症の ED を分類し、

それぞれの自閉傾向（autistic traits）を

調査することを目的とした。 

 

B. 研究方法 

本研究において 2014 年 4 月～2015 年 8

月までにエントリーされた 94 人の摂食障

害の中で、児童用自閉症スペクトラム指数

（ AQC: The Autism-Spectrum Quotient 

Japanese children's version ）

(Wakabayashi et al. 2006)を計測した 90

名を対象とした。対照群としては、若林ら

の先行研究(2007)にある 372 名(男児：女児

＝188:184、平均年齢 10.9 歳、SD=2.58)を

健常コントロールとした。AQC total 得点

と AQC の下位項目（5 項目）である、ソー

シャルスキル得点、注意の切り替え得点、

細部への注意得点、コミュニケーション得

点、想像力得点について検討した。また、
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それぞれの値と肥満度（痩せの重症度）と

の相関についても検討した。統計解析は

Welch's t-test. Pearson の相関解析を用

いた。 

 

C. 研究結果 

摂食障害（ED）群 90 例の内訳は、AN60

例、ARFID30 例、男女比は、男児 7 名、女

児 83 名であった。90 名中 10 名に ASD の併

存を認めた。 

AQC total 得点と AQC の下位項目得点の

群間比較について表 1に示す。AN 群と健常

対照群間では、AQC total 得点と AQC の下

位項目のソーシャルスキル得点、注意の切

り替え得点、細部への注意得点、コミュニ

ケーション得点の 4項目で、AN 群が有意に

高値を示した。ARFID 群と健常対照群間で

は、AQC total 得点と AQC の下位項目のソ

ーシャルスキル得点、注意の切り替え得点、

細部への注意得点の 3 項目で、ARFID 群が

有意に高値を示した。一方で、AN 群と ARFID

群間では、有意な差を認めなかった。 

AQC total 得点と AQC の下位項目（5 項

目）それぞれの値と肥満度（痩せの重症度）

との相関について表 2に示す。男児の ARFID

群において、AQC total 得点とソーシャル

スキル得点、コミュニケーション得点、想

像力得点それぞれと肥満度の間に逆相関を

認めた。しかし、女児では AN 群、ARFID 群

ともに、有意な相関は認めなかった。 

 

D. 考察 

小児期発症のANにおけるAQCは健常対照

群に対して高値を示した。これは成人の先

行研究と同様の結果であった。また同様に、

小児期発症の ARFID における AQC も健常対

照群に対して高値を示した。過去に ARFID

の自閉傾向に関して調べた報告は我々の調

べた範囲で認めず、初めての報告である。

一方で、AN と ARFID 群間で AQC の差を認め

なかった。AN と ARFID は、ボディーイメー

ジの障害の有無で区別される異なる診断と

して DSM5 で定義されているが、その差異は

自閉傾向で現わされるものでは無いと考え

られた。 

肥満度（痩せの重症度）との相関につい

ては、男児の ARFID 群のみで、自閉傾向が

高いほど痩せの程度が強い相関を認めた。

下位項目では、ソーシャルスキル得点、コ

ミュニケーション得点に相関を認めており、

対人関係の困難さが、摂食障害を重症化し

ている可能性が示唆された。 

 

E. 結論 

小児期発症の EDにおける AQC は、AN群、

ARFID 群ともに健常対照群に対して高値を

示した。一方で AN 群と ARFID 群に差異を認

めなかった。男児の ARFID 群のみで、自閉

傾向が高いほど痩せの程度が強い相関を認

めた。 

 

F. 健康危険情報 

なし 

 

G. 研究発表 

2016 年 1 月 31 日に東京で開催された内

田班会議において本研究の概要を発表した。 

 

H. 知的財産権の出願・登録状況 

なし 

    

 



 

 

表１

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

表

 

 

 

 

 

 

表１ 

表 2 

 52


