
Ⅰ．�はじめに

　児童虐待には，①殴る，蹴るといった 「身体
的虐待」，②性的な接触をしたり，性行為やポ
ルノ写真・性的な映像にさらす 「性的虐待」，
③不適切な養育環境や食事を与えないなどの
「ネグレクト」，④暴言による虐待，子どもの目
の前で家族に暴力をふるうなど家庭内暴力（ド
メスティックバイオレンス : DV）を目撃させ
る行為などの 「心理的虐待」 が含まれる。こう
した虐待により命を落とす子どもがいるという
痛ましい事実を，多くの人が知っているだろう。
養育者の暴力の結果，生涯にわたる障害を負う
子どももいる。しかし何とか虐待環境を生き延
びた子どもたちであっても，他者と愛着を形成
するうえで大きな障害を負い，身体的および精
神的発達に様々な問題を抱えている。そのうえ，

児童虐待によって生じる社会的な経費や損失が，
2012年度で少なくとも年間 １ 兆6,000億円に上
るという試算も発表されている（Wada and 
Igarashi, 2014）。児童虐待が子どもの心に与え
る影響だけでも重大であることはもちろんだが，
その負債は確実にわが国全体を覆いつつある。
　児童虐待への曝露と衝動抑制障害，薬物・ア
ルコール乱用，非社会性パーソナリティ障害，
全般性不安障害等を含む精神疾患との関連性は，
すでに広く知られている。 ７ 万人以上を対象と
した疫学調査で，精神疾患は児童虐待に起因す
ることが分かり，児童虐待をなくすと，物質乱
用を50％，うつ病54％，アルコール依存症65％，
自殺企図67％，静脈注射薬物乱用78％を減らす
ことができるという結果が出た（Dube et al., 
2003）。これは，医療費の削減にもつながる。
　また，虐待への曝露と薬理的な関係も明らか
になっている。被虐待歴がある人は，被虐待歴
がない人に比べ，抗不安薬を処方されるリスク
が2.1倍，抗うつ薬では2.9倍，向精神薬では
10.3倍，気分安定薬では17.3倍であるとされる。
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　影響が特に目立つのは，視覚野の中でも顔の
認知などに関わる 「紡錘状回」 で，対照群より
も平均18％も小さかった。
　また，左の視覚野で影響が際立っていること
がわかった。これは何を意味するのか？右の視
覚野は物の全体像をとらえる働きをし，左は細
部をとらえる働きをしている。性的虐待被害者
の左の視覚野が小さくなっているのは，詳細な
画像や映像を見ないですむように無意識下の適
応が行なわれたのかもしれない。この領域では，
視覚的な感情処理も行なわれている。いやな出
来事が終わっても，それを視覚的に想起するた
び活性化することが考えられる。

２ ．�暴言虐待の脳への影響
　言葉による虐待（暴言虐待）が脳に与えるダ
メージを見逃してはいけない。母親から 「ゴ
ミ」 と呼ばれたり，「お前なんか生まれてこな
ければよかった」 というような言葉を浴びせら
れたりするなど，物心ついたころから暴言によ
る虐待を受けた被虐待者たちを集めて脳を調べ
た結果，スピーチや言語，コミュニケーション
に重要な役割を果たす，大脳皮質の側頭葉にあ
る 「聴覚野」 の一部の容積が増加していた

（Tomoda et al., 2011）。中でも左脳の聴覚野の
一部である上側頭回灰白質の容積が平均14.1％
も増加していることがわかった。そして暴言の
程度が深刻であるほど，影響は大きかった。暴
言 の 程 度 を ス コ ア 化 し た 評 価 法（Parental 
Verbal Aggression Scale）による検討では，
同定された左上側頭回灰白質容積は母親（β＝
.54, p＜.0001），父 親（β＝.30, p＜.02）の 双
方からの暴言の程度と正の関連を認めた。一方
で，両親の学歴が高いほど同部の容積はむしろ
小さいことがわかった（β＝-.577, p＜.0001）

（Tomoda et al., 2011）。
　聴覚野は他人の言葉を理解したり，会話する
ことなど，コミュニケーションの鍵となる聴覚
性の言語中枢（ウェルニッケ野）がある場所で
もある。被暴言虐待者脳の拡散テンソル画像

（Diffusion tensor imaging: DTI）解 析 で も，

さらに，被虐待経験者は，老化のマーカーであ
るテロメアの侵食が見られ，寿命も平均に比べ
20年も短いなど，生物学的な影響も見られてい
る（Brown et al., 2009）。
　近年の研究では，前述のような精神疾患の原
因の少なくとも一部は，脳の発達段階で負荷が
かかることに起因すると言われている。また，そ
の発症には遺伝的要因と，逆境的体験の種類や
その時期に関係するとみられている（Teicher 
et al., 2006a, 2012）。一連の結果から米国ハー
バード大学精神科のタイチャー（Teicher）は，
虐待の影響は，段階的に連鎖していくのではな
いかと仮説を立てた（Teicher et al., 2006b）。
　筆者は米国ハーバード大学との共同研究によ
って，小児期のマルトリートメント（虐待や厳
格体罰）経験を持つヒトの脳を MRI を使って
可視化し，脳の形態的・機能的な変化を調べた

（Andersen et al., 2008；Teicher et al., 2006b；
Tomoda et al., 2009a, 2012, 2011, 2009b；友田，
2012）。その結果わかった，心理的ストレスが
脳に与える影響のいくつかを紹介したのが図 １
である。
　本稿では，児童虐待が脳へ及ぼす影響に焦点
を当てながら，日米科学技術協力事業 「脳研
究」 分野グループ共同研究で得られた成果と，
国内で行われた反応性アタッチメント障害の脳
科学研究成果をご紹介する。また，それぞれの
局所脳領域がストレス脆弱性を示すのは小児期
のどの時期であるのか，すなわち感受性期を検
証結果と共に示したい。

Ⅱ．�単一の被虐待経験が脳へ及ぼす影響

１ ．�性的虐待による脳への影響
　子ども時代に性的虐待を受けた人は，大脳皮
質の後頭葉にある 「視覚野」 の容積が18％も減
少していた。特に影響が大きいのは11歳以前の
被虐待経験であった。視覚野はそもそも 「目の
前のものを見る」 だけでなく，ビジュアルな記
憶の形成と強くかかわっている。視覚野の容積
減少は 「視覚的なメモリ容量の減少」 につなが
っている可能性がある。
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いたこともあるが，驚くべきことに 「体罰」 で
も脳が打撃を受けることがわかった。厳格な体
罰（頬への平手打ちやベルト，杖などで尻をた
たくなどの行為）を長期かつ継続的に受けた人
たちの脳では，前頭前野の一部である右前頭前
野内側部の容積が平均19.1％も小さくなってい
た（Tomoda et al., 2009b）。この領域は前頭前
野の一部で，感情や思考をコントロールし，犯
罪抑制力に関わっているところである。さらに
集中力・意思決定・共感などにかかわる右前帯
状回も，16.9％の容積減少がみられ，また物事
を認知する働きをもつ左前頭前野背外側部も
14.5％減少していた。
　これらの部分が障害されると，うつ病の一つ
である感情障害や，非行を繰り返す素行障害な
どにつながると言われる。体罰と 「しつけ」 の
境界は明確ではないため，親は 「しつけ」 のつ
もりでもストレスが高じて過剰な体罰になって
しまう。これが最近の虐待数の増加につながっ
ているのではないかと思われる。

４ ．�両親の DV目撃による脳への影響
　夫婦間の DV を目撃させる行為が心理的虐
待の一つにあたることが，児童虐待防止法でも
定義されている。DV 曝露を受けた子どもには
さまざまなトラウマ反応が生じやすく，知能や
語彙理解力にも影響があることが知られている。
筆者らの検証でも，DV を平均4.1年間目撃して
育った人は，視覚野（ブロードマン18野：舌状
回）の容積が平均16％減少していた（Tomoda 
et al., 2012）。また悪い影響が一番出やすい時
期は，11歳～13歳であることがわかった。さら
に，DV には殴る・蹴るなどの身体的暴力だけ
でなく，罵倒するなど言葉の暴力もあるが，こ
うした 「言葉による DV」 を目撃してきた人の
方が，身体的 DV を目撃した人より，脳へのダ
メージが大きかった。具体的には，視覚野の一
部で夢や単語の認知に関係する舌状回の容積が，
身体的 DV は3.2％の減少に対して言葉による
DV では19.8％の減少と ６ 倍にもなっていた。
さらに複数のタイプの虐待を受けた場合，脳へ

あるタイプの失語症と関係している領域（弓状
束）を含めた聴覚野の拡散異方性の低下が示さ
れている（Choi et al., 2009）。
　脳発達の観点から見ると既にこの時期には，
ニューロン同士の連結は網の目状になっている
ので，一つの神経細胞が壊れ，ある経路の伝達
に支障が生じても他の経路による代償が十分に
可能である（友田，2011）。しかしながら，あ
まりにも過剰なシナプス形成が行われ，ひとつ
の刺激が周囲の不特定の神経細胞に伝わるため，
不必要な全体的な興奮を引きおこし，やがて脳
代謝に負荷がかかるようになる。その結果，エ
ネルギーの消耗が激しくなり，むしろ神経伝達
の効率が低下するリスクが生じてくる。これに
対応するかのように，生後 １ 年目から思春期，
さらには若年成人の頃まで，過剰な神経回路網
の刈り込み（Pruning）が行われ，神経伝達の
効率が向上するようになる。すなわち不必要な
ニューロン同士の連結が減少し，ミエリン鞘

（信号伝達に必要な絶縁体）によるミエリン化
が進行していく。ところが子ども時代に言葉の
暴力を繰り返し浴びることによって，シナプス
の刈り込みが進まず，雑木林のような状態にな
ってしまうのではないだろうか。人の話を聞き
とったり会話したりする際に，その分，余計な
負荷がかかることが考えられた。「お前なんか
生むんじゃなかった」，「お前なんて死んだほう
がましだ」 などの暴言を受け続けると，聴覚に
障害が生じるだけでなく，知能や理解力の発達
にも悪影響が生じることも報告されている。言
葉の暴力は，身体の表面には傷をつけないが心
や脳に傷をつけることを看過してはならない。

３ ．�激しい体罰の脳への影響
　小児期に過度の体罰を受けると，素行障害や
気分障害といったさまざまな精神症状を引き起
こすことが知られている。しかしながら，過度
の体罰の脳への影響はこれまで解明されておら
ず，また，体罰を受けたヒトの脳の形態画像解
析もこれまで報告されていない。
　一般に体罰は 「しつけ」 の一環と考えられて

─ 17 ─

2016 友田：被虐待者の脳科学研究 721 



受性期）があることがわかった。さらに，逆境
的体験の悪影響は，成長過程によって表に出て
くるまで隠れてしまっていることもあるようで
ある（Andersen and Teicher, 2004）。
　また，受けた虐待の種類によって選択的に影
響されることが示唆されている感覚システムと
脳の経路もわかってきた（Shimada et al., 2015）。
それらの知見から，児童虐待への曝露がどのよ
うにして視床下部・下垂体・副腎皮質系の調節，
闘争・逃走・凍結反応や脅威検出，脳の構造網
に作用している脳の経路へ影響を及ぼすのかも
容易に推察できる（Teicher et al., 2013）。
　最近では，被虐待経験者にみられる疾患は
「生態的表現型（Ecophenotype）」 と呼ばれて
いる（Teicher and Samson, 2013）。うつ病で
も PTSD でも，背景にトラウマがあるケースは，
そうでないケースに比べて，発症年齢が低く，
多重診断が多く，初期治療への反応がよくない
ことがわかっている。すなわち，重度の小児期
の被虐待歴と精神疾患を持つ患者と，被虐待歴
がなく同じ診断名を持つ患者が，神経生物学的，
そして遺伝学的にどのように相違するのかに気
付くことが重要である。これらの違いに気づい
てトラウマへの対応を行うことが，全体の治療
経過を高め，また，発達精神病理学の生物学的
基礎研究を促進することにつながるであろう。
　これらの結果から言えることは，単独の被虐
待経験は一次的に感覚野（視覚野や聴覚野な
ど）の障害を引き起こすが，より多くのタイプ
の虐待を一度に受けると，さらにもっと古い皮
質である大脳辺縁系（海馬や扁桃体など）に障害
を引き起こす可能性があることである（Tomoda 
et al., 2012）。一連の脳の変化は，過酷な状況
の中でも何とか適応して生きてきた証であろう。
視覚，聴覚，身体感覚などにかかわる部分が過
剰に活動しているのは，外界の刺激に対して敏
感になっていることを示す。周囲の世界が戦場
のようにいつ何が起きるかわからないとしたら，
こうした敏感さが必要になるのであろう。
　深刻な虐待を体験した人では恐怖をつかさど
る扁桃体が過活動になるが，これも常に警戒し

のダメージはより複雑になり，深刻化する。よ
って，非身体的虐待と身体的虐待を分けるのは
ナンセンスであろう。
　別の調査でも，身体的虐待・精神的虐待とト
ラウマ反応との関連を調べると DV 目撃の深
刻な影響が明らかになっている（Polcari et al., 
2014；Teicher et al., 2006a）。解離症状をはじ
めとするトラウマ反応がもっとも重篤なのが，
「DV 目撃と暴言による虐待」 の組み合わせだ
った。つまり，身体的虐待やネグレクトを受け
た人よりも，親の DV を目撃し，かつ自分も言
葉でののしられた人の方が，トラウマ症状が重
篤であった。

Ⅲ．�児童虐待による局所脳の感受性期

　以上，これまで述べた被虐待者たちは，虐待
の中でも単一なものを受けた者を意図的に選ん
で集めたものである。すなわち，異なる虐待カ
テゴリーの被験者は，相互に重複していない。
脳の形が変わるのは，外部からのストレスに耐
えられるように情報量を減らすための脳の防衛
反応だと考えられる。
　では虐待を受けた年齢によって脳が受ける影
響はどのように違うのか。一般的に，被虐待開
始年齢が若く，被虐待経験期間が長期化するに
つれ，脳の形態的変化の度合いは増すと言われ
ているが，これはあまりにも単純化された解釈
だと思われる。むしろ，脳の脆弱性は局所ごと
に，ストレスの影響を受けやすい感受性期（脆
弱である期間）がある。性的虐待を受けた時期
の違いによる脳灰白質容積を重回帰分析で検討
したところ，視覚野以外にも，性的虐待の影響
が目につく脳の場所があり，その場所は，虐待を
受けた年齢によって異なっていた（Andersen 
et al., 2008）。記憶と情動にかかわる海馬は ３
～ ５ 歳の虐待で重大な影響を受けており，左右
の脳の情報をつなぐ脳梁は ９ ～10歳の虐待によ
る影響が大きい。意思決定を行う前頭前野は14
～15歳ごろの虐待による影響が目立ち，虐待ス
トレスによってさまざまな脳部位の発達がダメ
ージを受けるには，それぞれに特異な時期（感
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　一方，愛着障害は基本的に安全が脅かされる
体験があっても愛着対象を得られない状態であ
る。文字通り，養育者との愛着関係（絆）がう
まく形成されないことによる障害で，深刻な虐
待がその背景にあるとされる。コミュニケーシ
ョン上の問題や行動上の問題など，一見すると
従来の発達障害の子どもと似た特徴を示す場合
も多い。子どもの基本的な情緒的欲求や身体的
欲求の持続的無視，養育者が繰り返し変わるこ
とにより安定した愛着形成が阻害されることが
病因とされている。特に，児童虐待・ネグレク
トを含むマルトリートメント（不適切なかかわ
り）によって高頻度に発症する反応性アタッ
チメント障害（Reactive attachment disorder: 
RAD）は，感情制御機能に問題を抱えており，
多動性行動障害，解離性障害，大うつ病性障害，
境界性パーソナリティ障害等などの重篤な精神
疾患へ推移するとされる（van der Kolk, 2003）。
そのため，小児期にマルトリートメント経験の
ある青少年たちの社会適応困難が深刻化してい
る。
　筆者らは，RAD の神経基盤を探るために，
DSM-IV-TR 基準を満たした同患者群，注意 
欠如・多動症（Attention-deficit hyperactivity 
disorder: ADHD）群，定型発達群の ３ 群を対
象に，金銭報酬課題を用いた機能的磁気共鳴画
像（fMRI）法を実施し脳の活性化を比較した。
この調査では，子どもたちにカード当てのゲー
ムをしてもらった。ゲームは ３ 種類あり，ひと
つは当たったらたくさん小遣い（高額報酬）が
もらえる課題，もうひとつは少しだけ小遣い

（低額報酬）がもらえる課題，最後は全く小遣
いがもらえない（無報酬）課題および休憩時間
で構成される。課題の実施中に，fMRI を用い
て脳の活性化領域を調査した（Mizuno et al., 
2013）。定型発達の子どもは，小遣いが多くて
も少なくても，脳が活性化した。つまり，どん
な状況下でもモチベーションが高いということ
を示す。一方で ADHD の子どもは，小遣いが
たくさんもらえるゲームのときは脳が活性化し
たが，少しの小遣いだと反応がなく，それだけ

て危険に備えておくためだろう。また，虐待を
受けた人では性的逸脱行動が早くから始まる傾
向がある。危険に満ちた世界の中を生きのびて，
少しでも子孫を残せるように，という適応では
ないだろうか。
　虐待ストレスを受けると，そのダメージから
回復するためのホルモンが分泌される。抗炎症
反応をもつ 「コルチゾール」 である。しかし，
あまりに多量のコルチゾールにさらされると，
神経細胞が変形したり破壊されてしまう。特に
ダメージを受けやすいのが，コルチゾールの受
容体が多くある海馬である。扁桃体が興奮する
ことが続くと，キンドリング現象と呼ばれるも
のが起きる（Post et al., 1997）。これは，神経
細胞が何度も刺激にさらされることで，少しの
刺激でも反応が起きるようになっていくしくみ
である。わかりやすく言えば，繰り返しのスト
レス体験によって，ストレスに弱い脳になって
いく。このキンドリング現象は，幼い脳ほど起
こりやすい。いずれにしても，短期的に見れば
生きのびるために不可欠な反応が，長期的には
さまざまな困難や不都合を引き起こす。成人し
てからのアルコール・薬物依存や，うつ病，摂
食障害，自傷，自殺企図などの精神的な問題の
原因の少なくとも一部は，脳の発達段階で負荷
がかかることによるものであろう。

Ⅳ．�愛着形成障害の脳科学

　愛着（アタッチメント）は，「子どもと特定
の母性的人物に形成される強い情緒的な結び付
き」 と定義されている。乳幼児期に家族の愛情
に基づく情緒的な絆，すなわち愛着が形成され，
安心感や信頼感の中で興味・関心が広がり，認
知や情緒が発達する。ボウルビィ（Bowlby）は，
生後 １ 年以内の乳児にもその乳児における母性
的人物に対する特有の愛着行動パターンが生得
的に備わっていると考えた（Bowlby, 1988）。
子どもは養育者に愛着行動を示すことにより，
養育者を自分のほうに引き寄せ，養育者との距
離を近くに保つことによって，欲求を充足し外
敵から身を守っていると考えられる。
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図�1　虐待経験者の脳皮質容積変化
高解像度 MRI 画像（Voxel Based Morphometry: VBM 法）による，小児期にさまざまな
虐待を受けた若年成人と健常対照者との脳皮質容積の比較検討。友田（2012）より引用。

図�2A　�反応性アタッチメント障害（RAD）患児に
おける金銭報酬課題 fMRI所見

定型発達群と比べて，RAD 群では金銭報酬（低額報
酬・高額報酬いずれの）課題時にも腹側線条体の賦
活が低下していた。Takiguchi et al.（2015）より引
用。

図�2B　虐待 /ネグレクトを受けた時期の脳活動（腹側線条体）への影響
感受性期解析により， １ 歳前後までに虐待 / ネグレクトを受けたことが RAD 児の線条体の活
動低下に最も強く影響を及ぼしていた。Takiguchi et al.（2015）より引用。

図�3A　�VBM 法による反応性アタッチメント障害（RAD）
患児の脳皮質容積減少

VBM 法による RAD 患児群（21人）と定型発達児群（22人）
との脳皮質容積の比較検討。RAD 群では左半球の一次視覚
野（17 野）の 容 積 が 20.6％減 少 し て い た。Shimada et al.

（2015）より引用。
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報告した仔猫の視覚野に関する歴史的な発見
（視覚を遮断した仔ネコでは，視覚伝導路に変容
が起こることを示した研究）（Hubel and Wiesel, 
1998）を思い起こさせる。ヒトにおいても同
様に生後の視覚的経験，おそらく視覚刺激の減
少が生後の脳発達における活動依存的な神経回
路変化を引き起こし，同部位の形態学的変化が
生じたと推測される。しかし，シナプス可塑性
の観点から考えると，この変化は可逆的であろ
う。

Ⅴ．�おわりに

　さまざまな類型の虐待被害の脳に及ぼす影響
や愛着形成障害の神経基盤に関する知見を概説
した。ヒトの脳は，経験によって再構築される
ように進化してきたのだろう。児童虐待への曝
露が脳に及ぼす数々の影響を見てみると，人生
の早期，幼い子どもがさらされた想像を超える
恐怖と悲しみ，虐待体験は子どもの人格形成に
深刻な影響を与えてしまうことが一般社会にも
認知されてきた。子どもたちは癒されることの

「やる気になりにくい」 ことが見てとれた。し
かし薬物治療を行なった後で調べると，少額の
ゲームでも活性化がみられた。
　結果として RAD 群は，いずれのゲームでも
活性化が見られなかった（Takiguchi et al., 
2015）（図2A）。つまり，高報酬のみに反応し
た ADHD 群と違い，RAD では高額報酬課題に
も低額報酬課題にも反応しなかった（Mizuno 
et al., 2015, 2013；Takiguchi et al., 2015）。そ
れだけ脳が反応しにくいということになる。ま
た，報酬系を司る腹側線条体の神経賦活が最も
低下する感受性期を調査したところ， １ 歳前後
に受けたマルトリートメントが最も影響を及ぼ
していた（Takiguchi et al., 2015）（図2B）。
　RAD の子どもたちは自己肯定感が極端に低
く，叱るとフリーズして固まってしまい，褒め
言葉はなかなか心に響かない特徴があるので，
低下している報酬系を賦活させるためにも普通
の子ども以上に褒め育てを行う必要がある。周
囲との関係でも，親密さを回避したり必要以上
に近寄ったりと，安定しないことが知られてい
る。このことからも，RAD は ADHD と同様，
報酬系が障害されているが，それぞれの障害の
機序は異なるだろう。
　一方で，DSM-5 基準を満たした RAD 児21人
の脳皮質容積を調べてみると，定型発達児22人
に比べて，左半球の一次視覚野（ブロードマン
17野）の容積が20.6％減少していた（図3A, 
B）（Shimada et al., 2015）。その視覚野の容積
減少は，RAD 児が呈する過度の不安や恐怖，
心身症状，抑うつなど，「子どもの強さと困難
さアンケート」 の内向的尺度と明らかに関連し
ていた。前述したように子ども時代に虐待を受
けた成人は視覚野の灰白質容積減少（Tomoda 
et al., 2009a, 2012）があり，しかもそれらの成
人は後頭から側頭領域を結ぶ下縦束（Inferior 
longitudinal fasciculus: visual limbic pathway
の一部）の白質線維が減少していた（Choi et 
al., 2012）。視覚野は先述したように視覚的な感
情処理に関連する領域である。一連の異常は，
ヒューベル（Hubel）とワイセル（Wiesel）が

図�3B　�反応性アタッチメント障害（RAD）患児の一次
視覚野の局所灰白質容積と内向的尺度（子ども
の強さと困難さアンケート）との関連

RAD 児21人の視覚野の容積減少は，RAD 児が呈する
過度の不安や恐怖，心身症状，抑うつを評価する 「子
どもの強さと困難さアンケート」 の内向的尺度と負の
関連があった。

図3B
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の形成が人間の発達にとって決定的に重要であ
るとの認識が広まっていることはとても意義深
い（Suzuki and Tomoda, 2015）。というのは，
そこから生まれてくるのは子どもたちに対する
視点だけではなく，同時に，親になった者たち
の困難さにも寄り添うことにつながるからであ
る。少子化・核家族化が進む社会の中で，育児
困難に悩む親たちは容易に支援を受けることが
できず，ますます深みにはまっていく。養育者
である親を社会で支える体制は，いまだ乏しい
のが現実である。そういう意味では，虐待を減
少させていくためには，一つの職種だけではな
く多職種が連携し，また，子どものみならず親
たちとも信頼関係を築き，根気強く対応してい
くことから始めなければならない。
　異世代間の児童虐待（いわゆる世代間連鎖）
の発生率を予測した報告では，子ども時代に虐
待を受けた被害者が，親になると子どもに虐待
を行う傾向が指摘されている（Oliver, 1993）。
自身の子どもに対して虐待する者がおよそ ３ 分
の １ で，普段問題はないがいざ精神的ストレス
が高まった場合に自らの子ども時代と同様に，
今度は我が子に対して虐待する者が ３ 分の １ い
ると見積もられている。一連のエビデンスにつ
いての理解が，大人が責任をもって子どもと接
することができる社会を築き，少しでも子ども
たちの未来に光を当てることができればと願っ
ている。
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ない深い心の傷（トラウマ）を抱えたまま，さ
まざまな困難が待ち受けている人生に立ち向か
わなければならなくなる。トラウマは子どもた
ちの発達を障害するように働くことがあり，そ
れによって従来の 「発達障害」 の基準に類似し
た症状を呈する場合がある。子どもたちの発達
の特性を見守るのが周囲の大人の責任であるこ
とを再認識しなければならない。
　しかし脳の傷は決して治らない傷ばかりでは
ない。環境や体験，ものの見方や考え方が変わ
ることで脳も変化する。子どもの脳は発達途上
であり，可塑性という柔らかさを持っている。
早いうちに手を打てば回復するであろう。その
ためには，専門家によるカウンセリングや解離
に対する心理的な治療，トラウマに対する心の
ケアを，慎重に時間をかけて行っていく必要が
ある。トラウマによる傷つきが回復するのに必
要なことは，子どもでも大人でも，基本的に同
じである。安心・安全な環境，自分に起きてい
ることの理解（心理教育），過去の体験と感情
を安全な場で表現する，そして健康に生きるた
めのライフスキルを習得することが重要である

（Miyaji, 2014）。主な治療としては，トラウマ
処理や愛着形成のための心理療法やプレイセラ
ピーである。内的世界を表現することによる自
己治癒力の活性化，必要に応じた薬物療法など
の有用性も示唆されている。
　実際に，トラウマと関係が深いと言われる
「慢性疲労症候群」 の成人患者に認知行動療法
を行なったところ， ９ カ月で前頭前野の容積が
増加したという結果が報告されている（de 
Lange et al., 2008）。まさに脳の可塑性，つま
り復元力をもつ柔らかさがそれを可能にする。
だからこそダメージからの回復は可能と考えて
いる。因みに母子分離された子どものラットは
ストレス耐性が低くなるが，その後に十分な養
育環境の中に移すと，ストレス耐性が回復する
ことも報告されている。この点を踏まえて，被
虐待児たちの脳の異常も多様な治療で改善され
る可能性があると考えられる。
　近年，人生の最初期における愛着形成，信頼
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　　Recent research is clarifying how child-
hood maltreatment, which markedly increas-
es the risk for psychopathology, is associated 
with structural and functional differences in 
the brain. For example, childhood exposure 
to parental verbal abuse （PVA） can cause 
increase in gray matter volume in the audito-
ry cortex, witnessing of interparental vio-
lence to decrease in gray matter volume 
within the visual cortex, in addition to associ-
ation with negative outcomes such as depres-
sion, PTSD, and reduced cognitive abilities. 
Association between other forms of childhood 
abuse and brain structure and/or develop-
mental alteration is also becoming clear. 
Brain regions that process and convey ad-
verse sensory input from maltreatment ap-
pear subject to modification from such expe-
riences, particularly upon exposure to a 
single type of maltreatment, while exposure 

to multiple types of maltreatment is more 
commonly associated with morphological al-
terations in the corticolimbic regions. Fur-
thermore, studies on maltreated children and 
adolescents with reactive attachment disor-
der （RAD） have revealed marked reduction 
in striatal neural reward activity, suggesting 
the dopaminergic dysfunction occurring in 
the striatum of such subjects may be further 
indication of the close neurobiological associa-
tion between childhood maltreatment and fu-
ture risk of problems such as substance 
abuse.
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