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はじめに

障害を持ったお子さんにかかわっ

ていると，尿失禁やおねしょなどの

相談を受ける機会が多くなります。

おねしょに関心を持つ泌尿器科専門

医が近くに少ないことに加えて，重

い障害を持つ方は受診すら困難なこ

とが多くあります。やむをえず一般

小児科医にでもできる簡単な検査結

果のみで治療してきましたが，意外

と治療効果がよく，ご家族や施設職

員に喜んでもらえたことを何度も経

験しました。

国際疾病分類（ICD-10）では，夜

尿症は生活年齢および発達水準は

５歳以上で，一般的な身体疾患によ

らないこととされます。それに従う

と，尿管～膀胱～尿道の泌尿器器質

的疾患にともなう遺尿や，精神年齢

が５歳に満たない重度精神遅滞の

人のお漏らしは，厳密には夜尿症と
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は呼べない場合もあります。野口

は，「精神遅滞の子どもは，中枢神

経障害による神経因性の下部尿路機

能障害をきたし，さらに知的能力の

遅れにより機能性尿失禁を呈する可

能性も高い。また精神遅滞児の多く

は，神経系の調節機能が十分でな

く，多くが筋緊張低下をともなうこ

とから，排尿にかかわる筋や排尿動

作に必要な運動低下も下部尿路機能

障害をきたす要因となる」と述べて

います 1）。

本稿では，①筆者が径験してきた

自閉症や重度精神遅滞に見られる

“夜尿”および関連する飲水行動，②

注意欠陥・多陽性障害（ＡＤＨＤ）や

自閉症スペクトラム障害（ＡＳＤ）な

どのいわゆる軽度発達障害と夜尿症

について述べます。

重度精神遅滞児・者にみられ

る夜尿症･排尿障害･飲水行動

養護学校や知的障害施設入所者に

と夜尿症や昼間遺尿が多く，職員の負

担は小さくはありません。ここで

は，重度精神遅滞児・者にみられる

夜尿の実態と，自閉症で経験した飲

水行動と夜尿について，興味ある結

果を紹介します。

1）夜尿と昼間遺尿（頻尿）が投薬

によく反応した重度精神遅滞の２

例（表 1）

重度精神遅滞児によくみられる頻

尿型の校尿・昼間遺尿は，イミプラ

ミンによく反応することを経験しま

す。イミプラミンはその副作用ゆえ

に夜尿症への使用が制限されていま

すが，昼も夜もお漏らしする児童に

よく効くことがあり，今も必要に迫

られて使用しています。
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治癒：薬物投与中止後も遺尿なし，著効：投薬中止で再然するが，

投薬していれば遺尿なし，有効：あきらかに遺尿が減少

治療内容：点鼻用抗利尿ホルモンとイミプラミン併用が６名，抗

利尿ホルモン単独が２名，イミプラミン単独が１名

症例 1～9 は福井県小児療育センター，症例 10～15 は提示してい

ないが，平谷こども発達クリニック受診したケース。５例は多尿

型。治癒３例，著効２例，無効１例

*全症例が IQ 30 以下の重度精神遅滞

2）A 知的障害児・者施設入所者

の排尿障害の治療で経験したこと

a.重度精神遅滞児・者に多い低

浸透圧多量遺尿型夜尿症*1（表 2）

夜尿症で治療した 15 名中 14 例

が多尿型，かなり年長からの治療で

すが十分効果はありました。

b.入所重度知的障害児・者 63

名の夜尿・昼間遺尿と飲水行動など

の実態調査（表 3）

20 歳以上が 70％を超えているの

に夜尿のある人が 19 名（30％）もお

り，重度障害者では成人まで夜尿を

持ち越すことが多いことがわかりま

す。あと一つの特徴は男女差です。

男子では６歳から 20 歳まで一定の

ペースで治癒しているのに対し，女

子では５歳で自立した人が 53％と

男性の 22％より多いのに，６歳以降

に治癒した人はわずか１名で，年

長になると女性の方が逆に夜尿が

多くなっています。中間引用におい

ても同じことでした。

著者連絡先 〒918-8205 福井県福井市北西ツ居 2-1409 平谷こども発達クリニック

*1低浸透圧多量遺尿型夜尿症：濃縮の度合いの低い尿（浸透圧が 800 mOsm/L 以下）が多量（一晩で６～９歳で 200mL 以上，10 歳以上で 250

mL 以上）に出るタイプの夜尿を帆足がこのように分類しています。



c. 自閉症の人は水をたくさん飲

むのに夜尿症が少ない、という不思

議な現象（表 4）

この施設利用者の夜尿症は，表

２で紹介したように多尿型がほとん

どです。またこの施設で３名の水

中毒*2 も経験しました。この頃，私

は“障害も持つ方が喉の渇きをどう

感じて水を飲み，どのように排泄す

るのか“という立場から障害を待っ

た方を診療するようにしました。

そこで，同施設入所見・者 69 名

飲水行動とそれに関連する症状を

調ベました。水を多量に飲む（疑い

も含めて）と判断された人数は遅滞

群の約 20％に対し，自閉評では

57％とあきらかに多く，重度多飲と

判断された者のうち，自閉群の２

例は水中毒の症例で，遅滞群の１

例は尿崩症が疑われて精密検査を受

けていました。驚いたことに，遅滞

群の約 50％に遺尿がみられたのに，

水を多量に飲む自閉群にはほとんど

遺尿がみられなかったことです。多

飲の原因に施設入所環境も考えられ

ましたので，当時福井県内養護学校

と特殊学級在籍児童について調査し

ました。水をよく飲むと判断された

のは精神遅滞群 6.7％に対して自閉

群 16,3％で，自宅生活でもやはり自

閉群は水をよく飲むとの結果を得ま

した。

ＡＤＨＤやＡＳＤなどのいわ

ゆる軽度発達障害と夜尿症
ＡＤＨＤには便秘や尿失禁，夜尿

症のリスクが高いことが知られてい

ます。海外では，ＡＤＨＤの夜尿の

頻度は，ＡＤＨＤのない子どもの２～

３倍と報告されています。 ＡＤＨＤと

夜尿症の関係はまだよくわかってい

ませんが，どちら,も中枢神経系の発

達の遅れと考えられ，①脳内の神経

伝達物質の活性低下が下部尿路機能

障害をきたす，②不注意優勢型

ＡＤＨＤに夜尿症が多く，治療に反

応しにくい，という結果や生理学的

な実験結果から，不注意型ＡＤＨＤ

は膀胱からの覚醒刺激が入りにくい

という脳幹部の機能障害がある，な

どが想定されています。

図１はクリニックで発達障害の

診断を受けた 1999 年１月～2004

年 12 月生まれの児童の排尿自立時

期についての調査結果です。結果は

次の３点です。 ①発達障害児童で

は定型発達児に比べて夜尿頻度が高

い，①ＡＤＨＤ，ＡＳＤ，ＡＤＨＤ十ＡＳＤ

の３群の間で，排尿自立時期の違い

はなく，③IQが多少低くても排尿

*2水中毒：過剰の水分摂取により生ずる低ナトリウム血症により、吐き気、頭痛、痙攣や意識障害をきたす状態。よほど多量の水分摂取でな

いと水中毒には至らないが，抗利尿ホルモン（尿量を減少させるホルモン）の異常な分泌や服用と重なると起こりやすくなる。



施設に入所するような IQ が 20 を

下回る重度精神遅滞で観察される夜

尿は，軽度発達障害の場合とは質的

に異なるのかもしれません。
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自立は遅れていない。海外の文献

でＡＤＨＤと夜尿症の論文は多いで

すが，ＡＳＤと夜尿症の関連につい

ての報告はほとんどありません。

ＡＤＨＤとＡＳＤの区別にはあいまい

さがあり，わが国でＡＳＤと診断さ

れるケースの多くは海外ではＡＤＨＤ

と診断されているのではないかと私

は感じています。当初の予想に反し

て，IQ70 以下のＡＤＨＤやＡＳＤで

も IQ のより高い群と比べて夜景の

頻度に違いはみられませんでした。


