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周産期からの身体感覚と社会的認知の発達的関連 

明和 政子 京都大学大学院教育学研究科  

Recent cohort studies from the prenatal period have shown that different extrauterine experiences in the perinatal period would be 

related to later difficulties in cognitive, language, and emotional development. For example, preterm children are at risk of problems 

related to developmental disorders. These suggest that sensorimotor experience in perinatal period might directly affect the later stage 

of emotional and cognitive development. However, few studies have investigated the effects of preterm birth on neural activities at 

very early developmental stages. Little is known about when or how these possible problems arise in the course of development. Our 

recent findings show that preterm infants at term-equivalent age and full-term newborns actually follow different trajectories in neural 

information processing. I discuss the possibility that such early neural alternations in the development might be related to later 

difficulties with social-cognitive development in preterm children.  
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周産期からの脳発達―可塑性と敏感期 

胎児期最後の２ヶ月間，ヒト（Homo sapiens）の大
脳構造は顕著な変化を遂げる．容積が増大し，溝も急
激に増加することで成人の大脳の構造に急激に近づく．
出生直前から生後一年にかけては，脳の構造だけでな
く，脳神経系ネットワークも飛躍的な変化をとげる．
周産期注）には，神経細胞どうしの結合部，シナプス
が爆発的に形成される．その後，シナプスの数は徐々
に減っていくが，この過程で環境に適応的なシナプス
は残され，過剰なシナプスは除去される（シナプス刈
り込み, synaptic pruning）．刈り込みが起こる年齢は，
脳部位により異なる．視覚野や聴覚野のシナプス密度
は，生後２～３か月頃に急激に高まりはじめ，生後
12か月頃までにピークを迎える．刈り込みは生後８
か月頃から始まり，生後２～４歳に成人レベルに達す
る（Huttenlocher & Dadholkar, 1997）．他方，前頭前
皮質のシナプス密度のピークは性成熟が開始する頃，
10～12歳であり（性差がある），その後 10年以上か
けてゆっくりと刈り込みが進む．前頭前皮質の成熟が
成人レベルに達するのは 20代後半である（Gogtay, 

Giedd, Lusk, et al., 2004）． 

妊娠後期から生後１年にかけて，白質では神経細胞
の軸索のミエリン（髄鞘）化が進み，灰白質では神経
細胞間の結合部，シナプスが爆発的に形成されること
で脳の容積や厚みが増す．その後，環境と身体が相互
作用しながら必要なシナプス結合は強められ，不要な
結合は除去されることで，より機能的な神経回路が形
成される．重要な点は，こうした脳構造が可塑的に変
化する現象は，ある一定の時期に顕著にみられること
である．これを「臨界期（critical period）」という． 

発達初期の臨界期について有名な研究として，神経
生理学者のウィーセルとヒューベルによるネコの視覚
遮断実験（Hubel & Wiesel, 1970）がある．生後初期の
子ネコの片目を一時的に遮蔽すると，一次視覚野の神
経細胞は開いていたほうの目のみから入力を受けるよ
うに配線された．さらに，それが観察されるのは生後 

 

 

のある一定の時期だけであった．その後の研究で，臨
界期はヒトや他の哺乳類の脳の発達過程においてもみ
られること，視覚野だけでなくほかの脳領域でもみら
れることが報告されている．また，最近の研究は，脳
発達における臨界期は固定的ではなく，成熟した脳，
つまり臨界期を過ぎていてもある程度の可塑性が残っ
ていることを示している（Kameyama, Sohya, Ebina, et 

al., 2010）．さらに，分子生物学の進展により，臨界
期を開始させる分子と終了させる分子についての理解
が進み，臨界期のタイミングを可塑的に変化させたり，
修復したりできる可能性が動物実験により実証されて
いる（Hensch & Bilimoria, 2012）．よって，臨界期よ
りも，敏感期・感受性期（sensitive period）と称する
ほうが妥当であると考える者も多い． 

周産期の脳発達に話を戻そう．妊娠中～後期前後と
いう脳発達の臨界期に，本来育つべき子宮内とは異な
る環境で育つ早期産児（以下，早産児）の脳の発達に
は何かしらの影響がみられるのだろうか．早産児への
影響について，重要な知見が報告され始めている．ス
ゥエーデンの 100万事例を長期フォローした研究によ
ると，早期産が注意欠如多動症（ＡＤＨＤ）のリスク
要因であるという．早産児が予後にＡＤＨＤと診断さ
れるリスクは，在胎週数 35～36週の出生ですら 1.3

倍に上昇する（Lindstrom, Lindblad, & Hjern, 2011）．
認知機能や言語発達の遅れ，学習症，最近では自閉ス
ペクトラム症（ＡＳＤ）と診断されるリスクの高さも
指摘されている．しかし，胎児期から新生児期の異質
な環境経験や胎内経験の短縮が，発達障害の発症と関
連する理由については未解明のままである．  

私たちは，京都大学医学部附属病院に入院中の，出
生予定日に達した早産児および満期産新生児を対象と
した発達研究を８年にわたり行ってきた（河井昌彦 

京都大学医学部附属病院新生児集中治療部病院教授ら
との共同研究）．以下では，これまで得られた研究成
果のいくつかを紹介するとともに，今後取り組むべき
課題について議論する．  
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音声情報処理の発達 

胎外環境を予定より２ヶ月程度早く経験し，出生予
定日に達したNICU入院中の早産児および生後数日の
満期産新生児を対象として，音声情報処理の過程を脳
イメージング（NIRS）で計測（Naoi, Fuchino, Shibata, 

et al., 2013）．大人が乳幼児に語りかける際の音声は，
全般的に声の高さが高く変化幅が大きい，ゆっくりで
ある，快の情動を含むなどの特徴がある．こうした音
声は，対乳児音声 (Infant-directed speech, IDS)とよばれ，
大人に話しかける場合の音声（対成人音声, Adult-

directed speech, ADS）と比較して，乳幼児の注意をよ
り強く引きつけることがわかっている．これらの音声
に対する両群の児の脳活動を比較した． その結果，
予定日で修正した週数が満期にあたる早産児は，満期
産新生児と比較するとIDSを聞いたときの右頭側頭の
活動上昇が小さかった（図１左）．脳部間の活動同期
性（functional connectivity）については，IDSを聞いた
ときの側頭から頭頂領域の左右領域間の活動同期性の
相関が早産児で高かった（図１右）．この結果の解釈
にはさらなる検証が必要だが，言語抑揚にかんする情
報処理について，新生児の脳は右半球の優位性を示す
こと，生後の環境経験がこの点に関連する可能性が示
されている． 

図１. 早産児（修正満期）と満期産児の IDS に対する脳反応．

脳活動の上昇（左）および脳部位間の活動の相関（右）につい

て,両群で差異がみられた（Naoi, et al., 2013）． 

 

自律神経系機能の発達 

続いて，NICU入院中に出生予定日を迎えた早産児
と，生後数日の満期産新生児の自律神経活動を比較し
た．乳児の心身にできるだけ負担をかけず，簡便に神
経系の評価ができる指標として乳児の自発的な「泣
き」に着目した．泣きは，発達初期の神経生理状態を
反映する間接的指標とみなされ，きわめて高い泣き声
は，生後早期の代謝不全や神経成熟の異質性と関連す
るとされる．早産児と満期産新生児の空腹時の自発的
な泣き声（注射など外的刺激に誘発された泣きではな
い内因性の泣き）をＩＣレコーダーで収集し，音響解
析を行った．泣き声の音響的特徴と，在胎週数や身体
サイズ（泣き声計測時の体重，身長，頭囲など），お
よび子宮内発育遅延などのプロフィールとの関連につ
いても検討した． 

その結果，次の３点が明らかとなった．（１）出生
予定日より早くに出生した児ほど，泣き声の高さ（基

本周波数）が高い，（２）泣き声の高さは，身体の大
きさと関連しない，（３）子宮内発育遅延の有無と泣
き声の高さとの間に関連はみられない（図２, Shinya, 

Kawai, Niwa, et al., 2014）．出生予定日前後に達した
早産児は，身体の大きさや子宮内発育状態によらず，
高い声で泣いていること，さらに，予定日より早期に
出生した児ほど高い声で泣くことがわかった．   

さらに，その後の研究で，早期産児の高い声での泣
きは，迷走神経の活動低下による声帯の過緊張が関与
すること，副交感神経系の成熟レベルと泣き声の音響
的特徴には明確な関連がみられることも明らかとなっ
た（図３, Shinya, Kawai, Niwa, et al., 2016）． 

図２. 出産予定日前後の乳児の泣き声の高さと「在胎週数

（左）」、および「計測時の体重（右）」の関連（Shinya et al., 

2014） 

図３. 呼吸性心拍変動（横軸）と泣き声の基本周波数（縦軸）

との関連（Shinya et al.,2016） 

周産期以降の発達との関連 

周産期にみられるこれらの差異は，その後の認知発
達（発達予後）にどのような影響をもたらすのだろう
か．この問題の解明こそ，早期からの発達診断，支援
法の提案を目指す上で必須である． 

私たちは，早産児の外来での定期健診を利用した新
たな発達評価システムの開発に取り組んできた．アイ
トラッカーを用いて知覚認知機能を評価する，「京大
式デジタル発達評価システム」と名づけた試みである．
従来の対面式の発達検査では，検査者への人見知りの
影響，検査者の評価の主観性や力量差などがネックで
あった．こうした問題を最小限に抑えつつ，簡便かつ
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客観的に早期からの発達評価を可能にする評価システ
ムの構築を目指している． 

現在も調査は継続中ではあるが，周産期の脳神経系
の発達は，とくに社会的認知機能の発達に関連する可
能性が示されている．たとえば，修正齢6，12，18ヶ
月の早産児と満期産児を対象に，「人と幾何学図形を
左右に並べた映像」と「人が物体に視線を向ける映
像」などを提示し，それらに対する視覚的注意を計測
したところ，早産児の一部と満期産児では「人に対す
る興味」や「他者の視線を追う能力」の獲得において
異なる発達過程をたどることが示された（Imafuku, 

Kawai, Niwa, et al., 2017）．さらに，最近わかったこ
ととして，早産児では周産期における泣き声のピッチ
変動が大きかった児ほど，修正齢１歳半の時点で言
語・認知発達が早いようである（Shinya, Kawai, Niwa, 

et al., 2017）． 

今後の課題―「真に妥当な」周産期か

らの発達支援を目指して 

周産期からの脳神経系機能とその動的な発達のプロ
セスを，身体（脳）―環境の相互作用という観点から
科学的に明らかにすることは，この時期の適切な養育
環境についての理解を深め，具体的支援法についての
エビデンスに基づく議論を可能にする．とくに，周産
期からの発達のプロセスにおいて，神経回路の可塑性
が認められる時期が特定できれば，社会的認知機能の
不全を回復しうる効果的な介入，発達支援，さらには
個別化医療の道もみえてくる． 

科学的根拠にもとづく早期からの発達評価，診断，
支援法の開発が，今ほど臨床現場で求められている時
代はない．周産期からの知覚，認知機能の発達に関す
る基礎研究が今後果たすべき役割は大きくなっている．
ヒトの脳や行動が発達する動的プロセスを解明するこ
とこそ，この時期の適切な養育環境についての理解を
深め，具体的支援法についてエビデンスに基づく議論
を可能にする第一歩である．そのためには，それぞれ
の専門分野の垣根を超え，さらに学術と現場のプロが
志をひとつにすることで生み出される融合アプローチ
が不可欠である． 

 

脚注 

世界保健機関（WHO）による「疾病及び関連保健問題の国際統計分類

（ International Statistical Classification of Diseases and Related Health 

Problems; IDC-10）」では，周産期を妊娠post-menstrual age（最終月経

開始日を０週０日と換算）22週から出生後７日未満とされる．定義し

ている．日本でも，1995年以降，厚生労働省の統計でIDC-10の定義が

採用されている．この時期は，妊娠，分娩時に母体，胎児，新生児と

もに異常が起こりやすく，産科，小児科の連携のもと総合的に母子の

健康を守るための周産期医療が行われている．日本では，周産期以前

の妊娠22週未満で妊娠が止まることを流産とよび，この時期までの人

工妊娠中絶が母体保護法により認められている．  
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