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問題と目的

新生児・周産期医療の進歩により，低出生体重児の生存率は飛躍的に伸び

ている。厚生労働省の人口動態調査の結果では，総出生人数に対する低出生

体重児の割合は 1975 年には 4.7%，2015 年には 8.4% と増加傾向にある。

特に，出生体重 1500g 未満の極低出生体重児（以下 VLBW 児）の出生数は

35 年間で約 2 倍となっている。

VLBW 児には様々なリスクが高いことは既に多くの研究で報告されてい

る（Petrini et al,2009; 河野 ,2013）。日本においては脳性麻痺など重度の障

害発生率は高くないが（神谷 ,2017），明らかな神経学的問題がなくとも学

習障害や注意欠如 / 多動性障害など発達障害を持つ児が多くみられること

が注目されている（金澤ら ,2014;Johnson et al,2010）。学齢期となった児

の就学状況をみると約 80% が普通学級へ就学している状況にあるが，発達

障害の併存率が高いことに加え，学業不振である児も多くみられることや，

通級指導の必要性が高い児童・生徒がいることが明らかとなっており（上

谷 ,2013; 中野ら ,2015; 森岡ら ,2013），学齢以降の継続的なアセスメント

と支援が必要とされている。

ハイリスク児フォローアップ研究会※では，VLBW 児を含んだ発育や発

達にリスクを持つ児に対する定期的な検診を推奨しており，発達検診時期を
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年齢 1 歳 6 か月，3 歳，6 歳，小学 3 年生と定めている。VLBW 児へのフォ

ローアップを実施している施設では，主に上記の年齢時点で発達のフォロー

アップを実施している。

先行研究の多くは上記の発達検診時期に合わせた調査の報告であること

が多い。そのため，知的能力に関する研究報告はおおよそ６歳から９歳時

点までのものが多くみられる。VLBW 児の発達評価では，知的能力や認知

機能を測定するために WISC- Ⅲ知能検査が使用されている。WISC- Ⅲ知能

検査を使用した報告によると，知的能力は出生体重 1000g 未満や在胎週数

28 週未満の方が低く（押木ら ,2003），障害を合併していない集団に限定

した場合の IQ は概ね平均的であることが報告されている（河野 ,2013; 平

澤ら ,2013）。また WISC- Ⅲ知能検査のプロフィール特徴として，動作性が

言語性に比べ低いパターンを示す児が多くみられることはよく知られてい

る（安藤ら ,2009; 木原・中村 ,2011; 高橋ら ,2016）。群指数の特徴として

は，｢処理速度｣ が他の群と比較して有意に低い児が多く（安藤ら ,2007; 石

井ら ,2006），｢知覚統合｣ と ｢処理速度｣ が低いパターンを示す児が多くみ

られ（平澤ら ,2013），空間認知や目と手の協応に苦手さを持つ児が多いと

考えられている。9 歳以降の知的能力の特徴をみた研究では，12 歳時点で

｢符号｣，｢記号｣ など ｢処理速度｣ に関連する下位検査に落ち込みがみられ

ることや，14 歳時点では，｢動作性｣ が有意に低いパターンがみられること，

群指数では ｢処理速度｣，｢知覚統合｣ に落ち込みがみられていることが明ら

かとなっている（安藤ら ,2012）。このように，現在の VLBW 児に関する研

究では，空間認知の弱さや目と手の協応の苦手さに関する報告は年齢を問わ

ずある程度一致しているが，小学校高学年以降の児に関する報告は少ない。

本研究では，A 病院において出生し，普通学級に就学予定，就学した

VLBW 児の WISC- Ⅲ知能検査結果を年齢時ごとにまとめ報告する。特に，

VLBW 児に特徴的な群指数のパターンを検討し，VLBW 児の発達特徴から

具体的な発達支援について検討することを目的とした。二

※ハイリスク児に対し継続した支援を提供するとともに , 成長・発達を見守り , 長期予後を明らか
にしていくことを目的に専門家により設立された研究会である
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方法

１．対象

A 病院では，極低出生体重児に対し，ハイリスク児フォローアップ研究会

が定めた検診時期に従い 3 歳，6 歳，9 歳時点で発達評価のためのフォロー

アップを実施している。本調査では，2002 年から 2011 年までに出生し

生存退院した 372 名のうち，6 歳，9 歳時点の知能検査結果を有する児と，

12 歳時点で追跡調査が可能であった児を対象とした。6 歳時点で普通学級

に就学予定であった児，9 歳時点で普通学級に就学している児に対象を絞り，

歩行不能の脳性麻痺や聴覚障害，視覚障害など重度の障害をもつ児を分析か

ら除外した。6 歳，9 歳，12 歳時点の検査時年齢は前後 6 か月を含んだも

のである。

対象児は 6 歳時点 166 名（男子 78: 女子 88），9 歳時点 121 名（男子

59: 女子 62），12 歳時点 30 名（男子 18: 女子 12）である。平均出生体重は，

6 歳時点 1017.5 ± 92.8（410-1498）g，9 歳時点 1039.5 ± 300.1（417-1498）

g，12 歳時点 1065.9 ± 299.4（410-1494）g，平均在胎週数は 6 歳時点

29.2 ± 2.8（22.2-37.1） 週，9 歳時点 28.1 ± 3.1（22.2-37.1）週，12 歳

時点 28.5 ± 3.0（23.8-37.1）週であった。

２．検査内容

知的発達の評価には WISC- Ⅲ知能検査を使用した。下位検査評価点，言

語性 IQ（以下 VIQ）と動作性 IQ（以下 PIQ），この 2 つの評価点を加算した

全検査 IQ（以下 FIQ），4 つの群指数（言語理解 , 知覚統合 , 注意記憶 , 処理

速度）を算出した。標準化された下位検査の評価点平均は 10 ± 3，IQ 及び

群指数の平均は 100 ± 15 である。IQ が 70-79 は〔境界線〕，80-89 は〔平

均の下〕，90-109 は〔平均〕，110-119 は〔平均の上〕，120-129 は〔優れ

ている〕と意味付けされる。なお補助検査の実施には偏りが認められたため，

｢理解｣，｢迷路｣ を分析からは除外した。
三
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３．倫理的配慮

個人が特定される情報の匿名化を行い，対象者は未成年であるため保護者

から調査参加承諾書に同意を得た。A 病院並びに大正大学の倫理審査委員会

の承認を受けている（15- 研 3 号）。利益相反には該当しない。

４．結果の処理法

2 群の平均を比較する際には Welch 法による t 検定を，3 群以上の平均を

比較する際には分散分析を用い，多重比較には Holm 法を採用した。また，

差の大きさの程度を示すために効果量（Cohen’s d）を算出している。効果

量の指標には，t 検定は Cohen’s d，分散分析はη2 を使用した。大きさの目

安としては，それぞれ 0.2，.00~01 が〔小さい〕，0.5，.06 前後が〔中程

度〕，0.8，.14 以上が〔大きい〕と判断される（Tabachnick,2006: 水元 · 竹

内 ,2008）。どちらの指標も絶対値が大きくなればなるほど効果は大きく，

小さくなればなるほど効果が小さいことを表す。統計処理には統計解析ソフ

ト HAD（Ver15.0）を使用した。

結果

１．6 歳時点の WISC- Ⅲの評価点，IQ，群指数と性差

6 歳時点の下位検査評価点，IQ，群指数の値と性差を表 1 に示す。下位検

査評価点は全て平均の範囲内であり，最も評価点平均が高かった下位検査は

｢知識｣（12.24 ± 3.31）で，最も評価点平均が低かった下位検査は ｢符号｣

（8.12 ± 2.55）であった。性差の検討では，｢知識｣ で男子の得点が有意に

高く（p=.05），｢符号｣ で女子の得点が有意に高かった（p=.00）。｢知識｣，

｢符号｣ はいずれも効果量は中程度，95% 信頼区間には小～大と幅が認めら

れた（｢知識｣ :d=.31,95%Cl［.01,.62］;｢符号｣ :d=.45,95%Cl［.14,.75］）。

IQ では，VIQ，PIQ，FIQ の値はすべて平均の範囲内を示しており，FIQ

が 90-109 の平均的範囲を示す児は 88 名（53.0%）と最も多かったが，IQ

の分布には広がりがみられた（VIQ:68-134,PIQ:71-134,FIQ:70-137）。IQ で

四
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は性差は認められなかった。

群指数では，｢言語理解｣，｢知覚統合｣，｢注意記憶｣，｢処理速度｣ ともに

平均の範囲内であり，値の分布には広がりがみられた（言語理解 :71-144,

知覚統合 :71-136, 注意記憶 :65-129, 処理速度 :58-142）。性差の検討では，

｢処理速度｣ で女子の得点が有意に高いが，効果量は小さく，95% 信頼区間

には小～大と幅が認められた（p=.04,d=.36,95%Cl［.02,.71］）。

五

表１．６歳時点の下位検査，IQ，群指数の値と性差
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２．9 歳時点の WISC- Ⅲの評価点，IQ，群指数と性差

9 歳時点の下位検査評価点，IQ，群指数の値と性差を表 2 に示す。下位検

査評価点は全て平均の範囲内であり，最も評価点平均が高かった下位検査は

｢類似｣（11.77 ± 3.28）で，最も評価点平均が低かった下位検査は ｢配列｣

（8.91 ± 2.52）であった。性差の検討では，｢知識｣ と ｢算数｣ で男子の得

点が有意に高かった（知識 :p=.00; 算数 :p=.00）。｢知識｣ では効果量は中程

度，95% 信頼区間には小～大と幅が認められ，男女の 95% 信頼区間に重な

りはみられなかった（d=.55,95%Cl［.19,.92］）。｢算数｣ では効果量は中程度，

95% 信頼区間は小～大と幅が認められ，男女の 95% 信頼区間に重なりはみ

られなかった（d=.65,95%Cl［.29,1.02］）。

IQ では，VIQ，PIQ，FIQ の値はいずれも平均の範囲内を示しており，FIQ

が 90-109 の平均範囲を示す児は 79 人（65.2%）と最も多かったが，IQ

の分布には広がりがみられた（VIQ:74-145，PIQ:64-131，FIQ:74-136）。

性差の検討では，｢VIQ｣ で男子の得点が有意に高いが，効果量は中程度，

95% 信頼区間には小～大と幅が認められた（p=.02，d=.41，95%Cl［.06，.77］）。

群指数では，｢言語理解｣，｢知覚統合｣，｢注意記憶｣，｢処理速度｣ ともに

平均の範囲内であり，分布には広がりが見られた（言語理解 :76-145, 知覚

統合 :69-133, 注意記憶 :73-144, 処理速度 :64-131）。性差の検討では， ｢

言語理解｣，｢注意記憶｣ で男子の得点が有意に高かった（言語理解 :p=.04;

注意記憶 :p=.01）。｢言語理解｣，｢注意記憶｣ ともに効果量は中程度，95%

信頼区間は小～大と幅が認められた（言語理解 :d=.39,95%Cl［.02,.76］; 注

意記憶 :d=.49,95%Cl［.13,.86］）。

六
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３．12 歳時点の WISC- Ⅲの評価点，IQ，群指数と性差

12 歳時点の下位検査評価点，IQ，群指数の値と性差を表 3 に示す。下位

検査評価点は全て平均の範囲内であり，最も評価点平均が高かった下位検査

は ｢類似｣（12.4 ± 2.81）で，最も評価点平均が低かった下位検査は ｢積

木｣（7.93 ± 3.29）であった。性差の検討では ｢組合｣ で男子の得点が有

意に高く，効果量は大きいがサンプルサイズを考えると中程度といえ，95%

信頼区間には小～大と幅が認められた（p=.01,d=.84,95%Cl［.10,1.58］）。

IQ では，VIQ，PIQ，FIQ の値はいずれも平均的な範囲を示しており，FIQ

が 90-109 の平均範囲を示す児は 17 名（56.6%）であるが，その分布には

七

表２　９歳時点の下位検査，IQ，群指数の値と性差
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八

広がりがみられた（VIQ:76-134，PIQ:64-135，FIQ:74-132）。性差の検討では，

｢VIQ｣ で男子の得点が有意に高かった。効果量は大きく，95% 信頼区間は

小～大と幅が認められた（p=.04,d=.75,95%Cl［.01,1.49］）。

群指数では，｢言語理解｣，｢知覚統合｣，｢注意記憶｣，｢処理速度｣ いずれ

も平均の範囲内であり，値の分布には広がりがみられた（言語理解 :77-144,

知覚統合 :71-134, 注意記憶 :76-121, 処理速度 :69-134）。性差の検討では，

｢言語理解｣ で男子の得点が有意に高く，効果量は大きく，95% 信頼区間は

小～大と幅が認められた（p=.03,d=.79,95%Cl［.05,1.53］）。

表３　12 歳時点の下位検査における男女差
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九

４．WISC- Ⅲ群指数のクラスタ分析

WISC- Ⅲの各群指数は相互に関連しているため，群指数間の関連に着目す

ることで潜在的な分類型を見いだせる可能性がある。そこで，極低出生体

重児が示す WISC- Ⅲに潜在する分類型を見いだすために群指数に基づくク

ラスタ分析を行った。各群指数（言語理解 VC, 知覚統合 PO, 注意記憶 WM，

処理速度 PS）の得点を用いて Ward 法（平均ユークリッド距離）で分析し

デンドログラムを検討した結果，6，9，12 歳時点でそれぞれ解釈可能な 3

つのクラスタが得られた（図 1,2,3）。なお，サンプルサイズが少ないため性

別は考慮していない。

図１．６歳時の群指数のクラスタ分類 図２．９歳時の群指数のクラスタ分類

図３．12 歳時の群指数のクラスタ分類
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6 歳時点のクラスタ分類に関する検討

6 歳時点のクラスタ間（クラスタ 1,2,3）における群指数得点差の検討では，

全てで主効果が認められ，効果量は大きかった（VC:p=.00,η2=.42,95%Cl

［.26,.51］;PO:p=.00,η2=.47,95%Cl［.34,.57］;WM:p=.00,η2=.63,95%Cl

［.52,.70］;PS:p=.00, η2=.29,95%Cl［.15,.41］）。

多重比較の結果 ,｢言語理解｣ではクラスタ 2 が 1 に比べ低く（p=.00,95%Cl

［.87,1.89］），クラスタ 1 が 3 に比べ低く（p=.00,95%Cl［.30,1.25］），クラ

スタ 2 が 3 に比べ低かった（p=.00,95%Cl［1.58,2.73］）。｢知覚統合｣ では

クラスタ 1 が 3 に比べ低く（p=.00,95%Cl［1.45,2.56］），クラスタ 2 が 3

に比べ低かった（p=.00,95%Cl［1.38,2.49］）。｢注意記憶｣ ではクラスタ１

が 2 に比べ低く（p=.00,95%Cl［2.21,3.50］），クラスタ２が 3 に比べ低かっ

た（p=.00,95%Cl［2.35,3.68］）。｢処理速度｣ ではクラスタ１が 3 に比べ低

く（p=.00,95%Cl［.93,1.95］），クラスタ 2 が 3 に比べ低かった（p=.00,95%Cl

［.65,1.64］）。

クラスタ間の FIQ の得点を比較した結果 , 主効果が認められ，効果量は大

きかった（p=.00, η2=.60,95%Cl［.52,.70］）。多重比較の結果 , クラスタ 2

が 1 に比べ低く（p=.00,d=1.61,95%Cl［1.09,2.14］），クラスタ 1 が 3 に比

べ低く（p=.00,d=1.81,95%Cl［1.3,2.35］），クラスタ 2 が 3 に比べ低かった

（p=.00,d=3.42,95%Cl［.13,2.71］）。出生体重では差は見られず , 在胎週数で

は群間の主効果が認められ，効果量は中程度であった（p=.02, η2=.07,95%Cl

［.01,.16］）。多重比較の結果，クラスタ 2 が 3 に比べ低かった（p=.01,95%Cl

［-1.16,-.22］）。

一
〇
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各クラスタにおける特徴を検討するため，クラスタ（1,2,3）と群指数得

点（言語理解 , 知覚統合 , 注意記憶 , 処理速度）について 2 要因混合分析を行っ

たところ，要因の主効果はいずれも有意であり（クラスタ :p=.00,η2=.38; 群

指数 p=.00, η2=.31），要因間の交互作用は有意であった（p=.00, η2=.19）。

単純主効果の検定を行った結果，クラスタ 1，2，3 のいずれも有意であっ

た（クラスタ 1;p=.00, η2=.58; クラスタ 2:p=.00, η2=.14,; クラスタ 3:p=.00,

η2=.33）。

多重比較の結果，クラスタ 1 では，｢言語理解｣ に対し ｢知覚統合｣，｢処理

速度｣が低く（VC-PO:p=.00,d=2.24,95%Cl［1.62,2.87］;VC-PS:p=.00,d=2.47,95%Cl

［1.94,2.99］），｢注意記憶｣ に対し ｢知覚統合｣，｢処理速度｣ が低く（WM-

PO:p=.00,d=-1.93,95%Cl［-2.40,-1.44］;WM-PS:p=.00,d=2.77,95%Cl

［2.21,3.33］），｢知覚統合｣ に対し ｢処理速度｣ が低かった（p=.00,d=.92,95%Cl

［.50,1.34］）。 ク ラ ス タ 2 で は ｢ 言 語 理 解 ｣ に 対 し ｢ 注 意 記 憶 ｣，｢

処 理 速 度 ｣ が 低 か っ た（VC-WM:p=.00,d=.91,95%Cl［.37,1.44］;VC-

PS:p=.01,d=.81,95%Cl［.28,1.34］）。クラスタ 3 では ｢言語理解｣ に対し ｢

知覚統合｣，｢注意記憶｣，｢処理速度｣ が低く（VC-PO:p=.02,d=.53,95%Cl

［.0,.990］;VC-WM:p=.01,d=.67,95%Cl［21,1.13］;VC-PS:p=.00,d=1.73,95%Cl

［1.20,2.26］），｢知覚統合｣，｢注意記憶｣ に対し ｢処理速度｣ が低かっ

た（PO-PS:p=.00,d=1.33,95%Cl［.77,1.76］;WM-PS:p=.000,d=1.26,95%Cl

［.77,1.76］）。

一
一

表４．6 歳時点の群指数のクラスタ間比較
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これらの結果から，6 歳時点の各クラスタはそれぞれ次のような特徴を

有すると考えられる。クラスタ 1 は，全体の知能レベルは平均的であるが

（FIQ=104.00），｢知覚統合｣ と ｢処理速度｣ がそれぞれ他の指数よりも落

ち込んでいるため，｢処理速度・知覚統合低群｣ とした。クラスタ 2 は，全

体の知能レベルは平均範囲内であるがやや落ち込みが見られ（FIQ=91.89），

全群指数が他クラスタに比べて低いため ｢全体低群｣ とした。クラスタ 3

は全体の知能レベル，全指数が平均より上のレベルを示し （FIQ=117.51）， 

全指数が平均のレベルを示しているため ｢全体高群｣ とした。

9 歳時点のクラスタ分類に関する検討

9 歳時点のクラスタ間（クラスタ 1,2,3）における群指数得点差の検討で

は，全てで主効果が認められ効果量は大きかった（VC:p=.00, η2=.66,95%Cl

［.55,.73］;PO:p=.00,η2=.39,95%Cl［.24,.50］;WM:p=.00,η2=.28,95%Cl

［.14,.40］;PS:p=.00, η2=.27,95%Cl［.13,.39］）。

多 重 比 較 の 結 果，｢ 言 語 理 解 ｣ で は ク ラ ス タ 2 が 1 に 比 べ 低

く（p=.00,d=2.37,95%Cl［1.76,2.98］）， ク ラ ス タ 1 が 3 に 比 べ 低

く（p=.00,d=1.13,95%Cl［.62,1.63］）， ク ラ ス タ 2 が 3 に 比 べ 低 か っ た

（p=.00,d=3.50,95%Cl［2.76,4.25］）。｢知覚統合｣ ではクラスタ 1 が 3 に

比 べ 低 く（p=.00,d=1.80,95%Cl［1.25,2.36］）， ク ラ ス タ 2 が 3 に 比 べ 低

かった（p=.00,d=1.90,95%Cl［1.34,2.47］）。｢注意記憶｣ ではクラスタ 2

が 1 に 比 べ 低 く（p=.00,d=.90,95%Cl［.40,1.39］）， ク ラ ス タ 1 が 3 に 比

べ低く（p=.00,d=.74,95%Cl［.22,1.39］），クラスタ 2 が 3 に比べ低かった

（p=.00,d=1.64,95%Cl［1.10,2.18］）。

クラスタ間の FIQ 得点を比較した結果，主効果が認められ，効果量は大

きかった（p=.00,η2=.70,95%Cl［.60,.76］）。多重比較の結果，クラスタ 2

が 1 に比べ低く（p=.00,d=1.684,95%Cl［1.13,2.23］），クラスタ 1 が 3 に

比べ低く（p=.00,d=2.36,95%Cl［1.75,2.97］），クラスタ 2 が 3 に比べ低かっ

た（p=.00,d=4.05,95%Cl［3.23,4.86］）。出生体重，在胎週数では差はみら

れなかった。

一
二
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クラスタにおける特徴を検討するため，クラスタ（1,2,3）の群指数得点（言語理解 ,

知覚統合 , 注意記憶 , 処理速度）について 2 要因混合分析を行ったところ，要因の

主効果はいずれも有意であり（クラスタ :p=.00, η2=.37; 群指数 :p=.00, η2=.13），要

因間の交互作用は有意であった（p=.00, η2=.09）。単純主効果の検定を行った結果，

クラスタ 1，3 で有意であった（p=.00, η2=.36;p=.00, η2=.14）。

多 重 比 較 の 結 果， ク ラ ス タ 1 で は，｢ 言 語 理 解 ｣ に 対 し ｢ 知 覚 統

合 ｣，｢ 注 意 記 憶 ｣，｢ 処 理 速 度 ｣ が 低 く（VC-PO:p=.00,d=2.73,95%Cl

［2.07,3.39］;VC-WM:p=.01,d=.48,95%Cl［.82,.88］;VC-PS:p=.00,d=1.47,95%Cl

［1.0,1.923］），｢注意記憶｣ に対し ｢知覚統合｣，｢処理速度｣ が低かっ

た（WM-PO:p=.00,d=1.37,95%Cl［.93,1.82］;WM-PS:p=.01,d=.92,95%Cl

［.50,1.34］）。クラスタ 3 では ｢言語理解｣ に対し ｢知覚統合｣，｢注意記

憶｣，｢処理速度｣ が低かった（VC-PO:p=.00,d=1.06,95%Cl［.48,1.64］;VC-

WM:p=.03,d.=64,95%Cl［.09,1.19］;VC-PS:p=.01,d=,97,95%Cl［.40,1.54］）。

これらの結果から，各クラスタはそれぞれ次のような特徴を有すると考え

られる。クラスタ 1 は全体の知能レベルは平均的であるが（FIQ=103.20），

｢知覚統合｣ と ｢処理速度｣ がそれぞれ他の指数よりも落ち込んでいるため，

｢処理速度・知覚統合低群｣ とした。クラスタ 2 は，全体の知能レベルは平

均範囲内であるがやや落ち込みが見られ（FIQ=92.27），全群指数が他クラ

スタに比べて低いため ｢全体低群｣ とした。クラスタ 3 は全体の知能レベ

ルは平均より上のレベルを示し（FIQ=118.577），全指数が平均のレベルを

一
三

表５．9 歳時点群指数のクラスタ間比較
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示しているため ｢全体高群｣ とした。

12 歳時点のクラスタ分類に関する検討

12 歳時点のクラスタ間（クラスタ 1,2,3）における群指数得点差の検討で

は，全てで主効果が認められ効果量は大きかった（VC:p=.00, η2=.68,95%Cl

［.43,.78］;PO:p=.00, η2=.66,95%Cl［.32,.76］;WM:p=.00, η2=.46,95%Cl

［.14,.62］;PS:p=.01, η2=.29,95%Cl［.02,.48］）。

多 重 比 較 の 結 果，｢ 言 語 理 解 ｣ で は ク ラ ス タ 2 が 1 に 比 べ 低 く

（p=.00,d=2.50,95%Cl［1.39,3.62］）， ク ラ ス タ 2 が 3 に 比 べ 低 か っ た

（p=.00,d=3.10,95%Cl［1.87,4.34］）。｢知覚統合｣ ではクラスタ 2 が 1 に

比 べ 低 く（p=.00,d=1.72,95%Cl［.74,2.70］）， ク ラ ス タ 2 が 3 に 比 べ 低

く（p=.00,d=3.36,95%Cl［2.07,4.66］）， ク ラ ス タ 1 が 3 に 比 べ 低 か っ た

（p=.01,d=1.65,95%Cl［.66,2.62］）。｢注意記憶｣ ではクラスタ 2 が 1 に比べ

低く（p=.00,d=1.87,95%Cl［.87,2.88］），クラスタ 2 が 3 に比べ低かった

（p=.01,d=1.50,95%Cl［.55,2.45］）。｢処理速度｣ ではクラスタ 1 が 3 に比べ

低かった（p=.01,d=1.85,95%Cl［.83,2.86］）。

クラスタ間の FIQ 得点を比較した結果では主効果が認められ，効果量は

大きかった（p=.00, η2=.75,95%Cl［.53,.83］）。多重比較の結果，クラスタ

2 が 1 に比べ低く（p=.00,d=2.62,95%Cl［1.48,3.75］），クラスタ 2 が 3 に

比べ低く（p=.00,d=3.93,95%Cl［2.51,5.35］），クラスタ 1 が 3 に比べ低かっ

た（p=.02,d=1.31,95%Cl.37,2.24］）。出生体重，在胎週数では差は見られな

かった。

一
四
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各クラスタにおける特徴を検討するため，クラスタ（1,2,3）の群指数（言

語理解 , 知覚統合 , 注意記憶 , 処理速度）得点について 2 要因混合分析を行っ

たところ，要因の主効果はいずれも有意であり（クラスタ :p=.00, η2=.42,; 群

指数 p=.00, η2=.25），要因間の交互作用は有意であった（p=.00, η2=.29）。単

純主効果の検定を行った結果，クラスタ 1，2，3 のすべてで有意であった（ク

ラスタ 1:p=.00, η2=.27; クラスタ 2:p=.67, η2=.31; クラスタ 3:p=.02. η2=.34）。

多重比較の結果，クラスタ 1 では，｢言語理解｣ に対し ｢知覚統合｣，｢処理

速度｣が低く（VC-PO:p=.00,d=2.35,95%Cl［.96,3.74］;VC-PS:p=.00,d=2.89,95%Cl

［1.38,4.41］），｢注意記憶｣に対し｢知覚統合｣が低く（WM-PO:p=.02,d=1.28,95%Cl

［.17,2.38］），｢知覚統合｣，｢注意記憶｣ に対し ｢処理速度｣ が低かった（PO-

PS:p=.02,d=1.12,95%Cl［-2.38,-.17］;WM-PS:p=.00，d=2.14,95%Cl［.81,3.40］）。

クラスタ 2 では ｢言語理解｣ に対し ｢知覚統合｣ が低く（p=.00,d=1.94,95%Cl

［.96,2.93］），｢注意記憶｣，｢処理速度｣ に対し ｢知覚統合｣ が低かった（WM-

PO:p=.01,d=.99,95%Cl［.34,1.68］;PS-PO:p=.00,d=1.34,95%Cl［.63,2.06］）。

クラスタ３では｢言語理解｣に対し｢注意記憶｣が低かった（p=.02,d=1.77,95%Cl

［.35,2.63］）。

これらの結果から，各クラスタはそれぞれ次のような特徴を有すると考え

られる。クラスタ 1 は，全体の知能レベルは平均的であり（FIQ=110.00），

有意差は確認できなかったが ｢処理速度｣ に最も落ち込みがみられたため，

｢処理速度低群｣ とした。クラスタ 2 は全体の知能レベルは平均の範囲内で

はあるがやや落ち込みが見られ（FIQ=91.22），また，他クラスタに比べ ｢

一
五

表６．12 歳時点群指数のクラスタ間比較
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一
六

言語理解｣，｢知覚統合｣，｢注意記憶｣ で落ち込みがみられるが，｢処理速度｣

のみ平均範囲であったため ｢言語理解・知覚統合・注意記憶低群｣ とした。

クラスタ 3 は全体の知能レベルは平均より上のレベルを示し（FIQ=119.40），

全指数が平均のレベルを示しているため ｢全体高群｣ とした。

考察

本研究は A 病院において出生し，6 歳，9 歳，12 歳となった VLBW 児の

知的能力の結果について報告したものである。得られた結果について考察を

加える。

１．WISC- Ⅲの評価点，IQ，群指数と性差について

FIQ が平均以上（IQ90 以上）を示すものは各年齢時点で８割を超えてい

た。先行報告でも，学齢期になった VLBW 児に実施している WISC- Ⅲ知能

検査の結果は，対象を限定しない集団であっても IQ は概ね平均範囲になる

ことや（河野 ,2013），重度の障害例を含まない６歳時点の知能検査の結果

では，94％は IQ85 以上であることが知られている（安藤ら ,2007）。本研

究の結果を踏まえると神経学的な問題のない VLBW 児の集団の知的発達は，

年代や実施場所に関わらず概ね平均範囲を示すものと考えられる。しかし，

集団全体の IQ は平均範囲内であるが，その分布には大きな幅が認められ，

中には境界線（IQ79 以下）のレベルにある児も一定数認められた。本調査

の対象者が普通学級に就学した児であることを考えると，学習に困難が生じ

ている児も少なからず存在することが推察される。普通学級に就学が可能で

あった児においても，学齢期以後の継続的なフォローアップの必要性は高い

といえるだろう。特に 12 歳時点では，IQ89 以下を示した児は 16.6％と他

の 2 時点と比較して最も多くみられた。小学 6 年生時点の FIQ が小学 3 年

時に比べ低下するという報告もあるように（田坂 ,2017），就学時の発達の

様子が 12 歳時点で変化する可能性はある。VLBW 児は生活上の困難に関連

する発達の特徴を多く持ち，学校支援を行う必要性が高いため（竹中・荒木，

2016），IQ の結果に限らずとも小学校 6 年生時点まではフォローアップを
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続け，学習の状況や適応に関して慎重にアセスメントしていく必要性は高い

と考えられる。

下位検査で評価点 8 未満を示したのは，12 歳時点の ｢積木｣ のみであっ

たが，全体としては ｢組合せ｣ を，6 歳時点では ｢符号｣，｢記号｣ を苦手と

していることが示された。VLBW 児は，幼児期には模写や折り紙などの手

先の不器用さや，視覚と運動の協応に苦手さが認められ（安藤ら .2006），

学齢期には，｢絵画配列｣，｢組合せ｣，｢積木｣ に対し低値を示す傾向がある

ことが指摘されている（斉藤ら ,2000; 野井 · 大野 ,2003; 塚本ら ,2000; 松尾

ら ,2003）。いずれも提示された視覚刺激を見ながら判断，処理をしていく

課題であるが，こういった苦手さは VLBW 児が示す特徴の一つであると考

えることができる。今回は正期産児との比較はしていないが，各年齢時にお

いて同様の傾向が得られたことから，上記の特徴は幼児期から就学後 12 歳

時点まで一貫してみられることが示唆された。

性差については，各年齢時に下位検査，群指数，IQ でそれぞれ確認された。

先行研究では 6 歳時点において ｢符号｣，｢処理速度｣ で女児の方が高いと

の指摘があるが（安藤ら ,2007），本調査でも 6 歳時点は ｢符号｣，｢処理速

度｣ で女児の方が高いことが示された。しかし，９歳時点，１２歳時点には

これらの性差は認められず，９歳時点では ｢知識｣，｢算数｣ で男児の方が有

意に高かった。一般的に，女児は男児に比べ言語や手の器用さなどにおいて

発達が速く，幼少期には知能の面においても女子の方が言語や知覚機能が優

れているとされている（乾 ,2013）。今回の対象者では，6，９歳時点では

男子の方が低い項目が認められるが 12 歳時点では男女差はみられなくなっ

ていた。６歳時点の VIQ，PIQ，FIQ は性別から予測されないとする報告もあ

り（鈴木ら ,2008），性差については慎重に判断されるべきだが，男児に見ら

れた手先の不器用さは年齢が上がるにつれ女児と比較して遅れがみられなく

なり，男児では特に言語の面で伸びがみられるのではないかと考えられる。

２．WISC- Ⅲ群指数のクラスタ分析について

VLBW 児の認知特性を WISC- Ⅲ知能検査の発達評価から検討した結果，

群指数は３つに分類された。6 歳時点，9 歳時点では，｢知覚統合｣ と ｢処
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理速度｣ に落ち込みを示す「知覚統合・処理速度低群」がみられ，また，そ

の他には ｢言語理解｣ が特に高く，その他の群も同様に高い値を示す ｢全体

高群｣ と，全指標が他の群と比べ低い ｢全体低群｣ の３つが得られている。

特に 6 歳，9 歳時点の群指数は上記のような分類がほぼ同様にみられること

から，本研究で得られた３分類は就学前から就学後まで継続して観察される

特徴であることが示唆された。

VLBW 児の群指数を分類した研究はいくつか挙げられる。平澤ら（2013）

は 6 歳になった VLBW 児 69 名の WISC- Ⅲの群指数を用いて，上野ら（2005）

の提案した群指数の得手不得手にから 14 パターンに分類した。その結果，

｢言語理解｣，｢注意記憶｣ が高く ｢知覚統合｣，｢処理速度｣ が低いというパ

ターンに当てはまる児が最も多く，次いで ｢言語理解｣ が他に比べ高いとい

うパターンに当てはまる児が多かった。本研究では，クラスタ分析による検

討をしたことで特徴的な３つのクラスタを抽出できたことは新しい知見であ

るといえる。特に ｢知覚統合｣，｢処理速度｣ の落ち込みを示す児が最も多

く，また全体が低い群と全体が高い値を示す群も同数程度みられた。｢全体

高群｣ は特に言語理解が最も高いクラスタであるが，これは平澤ら（2013）

の示した ｢言語理解｣ が特に高いとするパターンと同様であるといえる。な

お，この 3 クラスタが本人自身の特性と周囲の環境においてどのように成長・

変化していくのかに関しては今後の検討課題としていきたい。

一方，12 歳時点では対象数が 30 名ではあるものの，他の２時点とは異なっ

た特徴を得ることができた。６，９歳時点で分類された ｢知覚統合・処理速

度低群｣ ではなく ｢処理速度｣ のみ落ち込んだクラスタが得られ，｢全体低

群｣ ではなく ｢処理速度｣ 以外の 3 指数に落ち込みがみられるクラスタが

得られた。これは，12 歳時点では ｢知覚統合｣，｢処理速度｣ の２指数の落

ち込みが改善している傾向を反映しているのではないかと考えられる。12

歳時点において「知覚統合」，「処理速度」の落ち込みが見られなくなる傾向

は新たな示唆であるといえる。また，12 歳時点を含めた３時点に共通して

いるのは，全体の知能レベルと各群指数が平均から平均より上のレベルを示

し最もバランスが良い ｢全体高群｣ がいることである。比較的安定した知的

レベルを保持している群がいることが示されたが，今後はこの群に関する学
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校適応などの状況を検討していくことも必要だろう。なお，本調査における

12 歳時点は追跡調査であったために，保護者の心配が高いものが参加した

という背景があることが予想される。

上記のような VLBW 児が示す，視覚認知機能の弱さの背景に関しては，

脳科学の分野からの指摘がある。例えば，VLBW 児は，視床および小脳白

質の量が一般児より減少しており，そのことが認知機能および知覚機能の弱

さを予測するのではないかという可能性が考えられている（Martinussen et 

al,2009）。母胎内で身体機能の発育が十分でないまま出生したことによる影

響については今後，脳科学の知見が重ねられるにつれより明らかとなってい

くだろう。また，VLBW 児のほぼ 100% が NICU に入院するが，NIUC 入院

時における痛みから受けるストレスが，学齢期の視覚・知覚機能の低さと関

連があることも興味深い知見である（Doesburga et al,2013）。新生児時期

に受ける疼痛が脳機能の発達や学齢期の認知特性と結びついているという指

摘から（Brummelte et al,2012），母胎内とは異なった治療環境や医学的処

理が，VLBW 児の視知覚機能に影響を与えていると考えることができる。こ

れらについて NICU の現場では，処置に当たって疼痛を和らげるための砂糖

水の同時投与や，保護者とのカンガルーケアなどの取り組みが行われている。

特に保護者とのカンガルーケアの取り組みに関しては，就学後の知覚認知に

有意な正の影響を与えるという報告があり，期待が高まっている（Feldman 

et al,2002）。

｢知覚統合｣，｢処理速度｣ の落ち込みからみられる空間認知や目と手の協

応の弱さは，運動や学習などを含めた学校生活を送る上での活動・課題に大

きな困難を生じさせることが予想される（Webber,2008）。特に言語面が水

準以上である場合，表面的には知的な能力に問題がないように評価される

が，空間認知，視覚認知機能の困難さに対しては配慮が必要である。こうし

た困難さに対して，榎本・森岡は 6 歳からのビジョントレーニングを実施し，

その成果として VLBW 児に対するビジョントレーニングにより視知覚機能

の改善に効果があった事例を報告している（榎本 · 森岡 ,2016）。VLBW 児

のビジョントレーニングの分野に関する論文は少なく，今後の研究の蓄積が

必要と思われる。
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本調査のクラスタ分類は，WISC- Ⅲの群指数の各クラスタから得られた児

の認知特性を生かした理解や支援の枠組みについて検討できる点で意義があ

ると考えられる。クラスタ 1 は，言葉の理解や操作，聴覚的な刺激の処理

に優位性がある一方で，視覚的な処理，絵や図の理解，空間認知が苦手と考

えられる。そこで，言葉による説明を重視し，図形の特徴を言葉で説明する

ことなど視覚的情報を言葉で伝えることが必要であると考えられる。また，

視覚的な記憶が苦手であることや，目と手の協応動作が苦手であることに対

しては，スピードが要求される活動で配慮を加えることや，制限時間のある

課題に対して量を調節するなどのアプローチが有効ではないかと思われる。

クラスタ 2 は最も困難を抱えやすい群であることが窺える。学校や家庭で

の様子をアセスメントし，より個別性の高い支援の計画を立てることが必要

であろう。いずれにしても出生後から，少なくとも義務教育期間にわたり支

援を継続していくこと，また本人の特性と学校生活などの環境を踏まえなが

ら適切な配慮していくことが重要である。

今後の課題

今後は，知的能力に加えて学校での適応や家庭での生活状況を把握し，具

体的な困難さを把握していくことが必要であると考えられる。その上で，よ

り具体的な支援を検討していくことが必要であろう。また，こうした特徴が

みられる背景の検討や，他の指標と関連付けてより特徴を明確にしていく必

要があるといえる。
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