
129   肋血血＝知血勉励直弘凝血  
2001，23，129－ユ38  

子どもの抑うつ研究の概観  
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In recent years，reSearChinto childhood depression has continued toincrease．This research  

has focused on the cognltlVe factors and behavioral factors for intra－perSOnalvulnerability to  

Childhooddepression，andhasinvestlgated their effects on depression．In this paper；We review this  

researchliterature，highlighting some weaknesses and possible directions for future research．In  

particular；nOting that the explanatory and predictive powers of cognitive and behavioralfactorsare  

not always su且cient，We COnSider the motivationalapproach to depression proposed by Sakurai  

（1995）andI）ykman（1998）as a more powerfulalternative．Althoughthere have been f毎w studies  

into the origins and development ofvulnerability to depression，SuCh researchisimportant for the  

earlyprevention ofdepression．  

Xeywords：Childhood depression，COgnitive and behavioralvulnerability to depression，mOtivational  

approach to depressjon，the onglnS and development ofvu】nerabi】ity review   

ここ10数年の間，心理学において青年や成人を対  

象にした抑うつ研究が盛んに行われてきた．従来の  

抑うつ研究は，治療を目的とした経験的な臨床研究  

に限られていたが，近年の研究は，認知・社会心理  

学的概念を用いて実証的に抑うつ生起のメカニズム  

について解明しようとするところにその特徴があ  

る．   

例えば，改訂学習性無力感理論（reformulated  

learnedhelplessness theory，以下，改訂LH理論と  

する）（AbramSOn，Seligman ＆ Tbasdale，1978；  

Metalsky，Abramson，Seligman，Semell＆Peterson，  

1982；Metalsky，Halberstadt ＆ Abramson，1987）  

は，社会心理学における原因帰属理論を応周して，  

抑うつの生起について説明しようとした理論であ  

る．また，認知の歪み理論（Beck，1976）は，臨床  

経験から提唱された理論であるが，自己スキーマ  

（心の深層にある信念）などの認知的概念を用いて抑  

うつ生起のメカニズムを説明しようとしている．  

これらの例をはじめとして，これまで脊年・成人  

の抑うつに関する理論は数多く拙咽され，それを検  

証する研究も数多く行われてきた．そのような中  

で，近年，子どもを対象にした抑うつ研究が増加し  

つつある．  

1970年代までは，子どもの抑うつは存在しないと  

いう考え方が叩一般的であった（石坂・蔵本，1987；商  

野，1995；辻井・宰・本城，1990）．当吼 臨床領域  

で主流であった精神分析理論からすると，題目我の  

存在しない児童には抑うつは存在しない，と考えら  

れたのである．すなわち，遜自絨の形成がなけれ  

ば，自己に向けられた攻撃，雅悪感を引き起こす葛  

藤，そして現実自己と理想自己の間の不両致が生じ  

ないと考えられていた．   

しかし，抑うつの診断基準や抑うつを渕起する質  

問紙の開発，それらを用いた疫学的調査の結果カ、ら，  

確かに児童期にも抑うつが存在するという見解がと  

られるようになってきた偶野，1995；辻井・率・   
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側面，活動量や気力の低下といった行動的・動機づ  

け的側面，そして食欲の低下や不眠などといった身  

体的側面から構成されるものとして定義する．そし  

て，DSM－Ⅲ，ⅢR，Ⅳなどの臨床的な診断基準に  

よって診断された，より重度の抑うつと，CDIなど  

の質問紙によって査定されたより軽度の抑うつの両  

方を含むものとする．また，本論文における子ども  

とは，児童期（6、11歳）から思春期（12～17歳）にお  

ける子どもを指し，高い抑うつの子どもを「抑うつ  

児」，低い抑うつの子どもを「非抑うつ児」と呼ぶ．   

本論文の構成は以下の通りである．まず，子ども  

の抑うつ研究に適用・検討されている，青年期・成  

人期における個人内安閑の抑うつに及ぼす影響に関  

する理論を簡単に説明する．次に，子どもの個人内  

要因の抑うつに及ぼす影響に関する研究を概観す  

る．最後に，これらの研究の問題点と今後の方向を  

述べ，本邦における研究の方向性を探ることにす  

る．  

Ⅰ 青年期・成人期の抑うつ理論  

子どもの抑うつ研究では，青年期・成人期の抑う  

つ理論をそのまま適用する形で検討されていること  

が多い．青年期・成人期の抑うつ理論は複数ある  

が，子どもの個人内要因と抑うつとの関係について  

の研究においては，認知的理論（Abrasmson et al．，  

1978；Beck，1976）と行動的理論（Coyne，1976；  

Lewinsohn，1974）が，主に適用・検討されている．  

そこでまず．これらの理論について簡単に説明する  

（これらの理論の詳細については，大芦・平井（1992），  

坂本（1997），高野（1995）を参照のこと）．   

青年期・成人期の抑うつ研究においては，抑う  

つ生起の予測において，これまで認知的理論が主  

要な役割を果たしてきた．認知的理論の代表的な  

ものとして，改訂LH理論（Abramson，Seligman＆  

Tbasdale，1978；Metalsky，Halberstadt＆Abramson，  

1987；Metalsky，Abramson，Seligman，Semell＆  

Peterson，1982）と認知の歪み理論（Beck，1976）が  

ある．改訂LH理論や認知の歪み理論においては，  

抑うつが生起する原因として，抑うつに陥りやすく  

させる認知的な素因を想定し，この認知的な素因  

が，ストレスフルな出来事が生じた時に活性化され  

て，抑うつをもたらすと仮定する「素因ストレス仮  

説」を採用している．改訂LH理論においては，認  

知的な素因として「抑うつ的原因帰属スタイル」を  

取り上げている．抑うつ的原因帰属スタイルとは，  

ネガティブな出来事（例えば，テストで悪い点を  

取った，友達から仲間外れにされた）が生じた時，   

本城，1990）．診断基準に関しては，Diagnostic and  

Statistical Manual of Mental Disorders 3rd edition 

（DSM－Ⅲ）（AmericanPsychiatricAssociation，1980）  

以降，子どもの抑うつに対する基準が確立されてい  

る．質問紙に関しては，成人の自己報告式尺度の子  

ども版が，Children’s DepressionInventory（Kovacs，  

1983；以下，CDIとする）を代表にして10種類以上開  

発されている．自己報告式以外でも，子どもの感情  

表現能力を考慮した行動評定や，親・仲間による抑  

うつ評定尺度が開発されている（Kazdin，1990）．   

本邦においても，近年，子どもの抑うつが増加し  

つつあることが指摘されている．相田（1993）は，臨  

床現場において抑うつ傾向を示す子どもが以前より  

多くなっていると報告している．名古屋大学医学部  

小児神経科の調査によると，外来患者の中に占め  

る抑うつの割合ほ，1971年には1．5％でしかなかっ  

たが，10年後には7．8％に増加したという（高野，  

1995）．そして，一般小学生・中学生を対象にした  

研究からも，子どもの抑うつが広く蔓延しているこ  

とが示されている．例えば，村田（1993）は，CDIに  

より小・中学生の抑うつを検討したところ，抑うつ  

傾向が強いとみなされるカット・オフ得点を越えて  

いる者の割合は，小学生が13．3％（1041人中138人），  

中学生が21．9％（543人中119人）であることが示され  

ている．   

このように子どもの中に抑うつが広く蔓延してい  

る状況を考えると，本邦においても，子どもの抑う  

つの発生メカニズムについて体系的に検討する必要  

があるといえよう．しかしながら，本邦における子  

どもの抑うつ研究は，欧米におけるそれと比べると  

非常に少ない．本邦における子どもの抑うつ研究の  

方向性を探るために，欧米における研究を整理する  

ことが必要である．   

欧米において子どもの抑うつの発生メカニズムを  

検討した心理学的研究を概観すると，大きく2つの  

研究領域に分けられると考えられる．1つは，子ど  

もの個人内要因（原因帰属スタイル，社会的スキル  

などといった認知的，行動的要因）が抑うつに及ぼ  

す影響についての研究であり，もう1つは，子ども  

を取り巻く環境要因（親子関係や友人関係の質など）  

が抑うつに及ぼす影響についての研究である．本論  

文では，前者の領域について，欧米における研究を  

中心に整理，概観する．そして，そこでの問題点を  

指摘し，今後の展望を述べ， 本邦における子どもの  

抑うつの発生メカニズムに関する研究の方向性を探  

ることにする．   

本論文においては，「抑うつ」を，悲しみ一落ち込  

みなどの感情的側面，自己評価の低下などの認知的  
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その原因を，内的で（自分のせいであり），安定的で  

（将来まで影響する安定した），全般的な（その他の  

似たような場面にもあてはまる）要因（例えば，自分  

の能力や性格）に帰属しやすく，ポジティブな出来  

事（例えば，テストで良い点を取った，友達から遊  

びに誘われた）が生じた時には，その原因を外的で  

（環境のせいである），不安定的で（一時的なもので  

ある），特殊的な（その場面だけにあてはまる）要因  

（例えば，遅や相手の気分）に帰属しやすい認知傾向  

のことである．このような抑うつ的原因帰属スタイ  

ルは，ネガティブな（ストレスフルな）出来事が生じ  

た時に活性化されやすく，その結果抑うつをもたら  

すとされる（素因ストレス仮説）．   

また，認知の歪み理論においては，抑うつをもた  

らす認知として，「抑うつスキーマ」，「ネガティブ  

な自動思考」，「体系的な推論の誤り」の3つを取り  

上げており，抑うつスキーマが認知的な素因とみな  

されている．抑うつスキーマとは，「誰からも愛さ  

れなければならない」といったように，「～しなけ  

ればならない」などといった内容の信念のことであ  

る．抑うつスキーマは，ストレスフルな出来事（例  

えば，他者から拒否された）に遭遇した時に晴性化  

されてネガティブな自動思考を引き起こし，その結  

果抑うつをもたらす，と仮定されている（素因スト  

レス仮説）．ネガティブな自動思考とは，自己・世  

界・未来に関するネガティブな内容をもつ思考（自  

分は価値がなく，世界は不公平で，将来は絶望的で  

ある）のことである．また，体系的な推論の誤りと  

は，明らかな証拠がないのに悲観的な推論をする  

（窓意的推論），最も明らかなことには目もくれず，  

自分を否定的に評価する些細な情報に選択的に注意  

を向ける（選択的注月），などといった偏った認知操  

作を意味しており，このような認知操作もネガティ  

プな自動思考を生み出すと考えられている．   

認知的理論が抑うつに陥りやすい素因として認  

知的要因に焦点を当てているのに対して，行動的  

理論は，抑うつに陥りやすい素因として行動的要  

因に焦点を当てている．Lewinsohn（1974）やCoyne  

（1976）の理論は，こういった行動的理論の1つであ  

る．Lewinsohn（1974）によれば，対人スキルが欠如  

していると，他者との親密な関係を構築することが  

できず（従って対人関係において正の強化を得るこ  

とができず），抑うつに陥るという．また，学業ス  

キルが欠如していると，学業場面での失敗から（学  

業場面で正の強化をえることができず），抑うつに  

陥るとされている．Coyne（1976）は，Lewinsohnの  

モデルを精緻化し，抑うつと対人行動の相互作用を  

強調して抑うつの悪化について理論化した．つま   

り，抑うつ者は，確認を求める行動傾向（reassuranCe  

seeking；相手の自分に対する誠意を疑って，自分の  

ことをどれだけ心から思ってくれているのか，受け  

入れてくれるのか，を確かめる行動；勝谷，2000）  

が多く，その結果相手からの拒絶を引き起こし，抑  

うつを悪化させるという．LewinsolmとCoyneの理  

論は，子どもの抑うつ研究においては，主に対人ス  

キルやコンピテンスの観点から検討されている．   

Ⅰ子どもの抑うつと関係する認知的，行動的要因  

次に，子どもにおける個人内要因と抑うつとの関  

係についての研究を整理する．これまでの研究にお  

いて，個人内要因としては主にⅠで述べた認知的要  

因と行動的要因が取り上げられている．以下に，こ  

れら2つの個人内要因と抑うつとの関係がどのよう  

になっているかを整理，概観する．   

1．認知的要因  

1）自己認知スタイルと抑うつとの関係   

欧米における研究から，これまで，原因帰属スタ  

イル，抑うつスキーマ，ネガティブな自動思考，体  

系的な推論の誤りなどの自己認知スタイルと抑うつ  

との関係が検討されている．   

改訂LH理論の予測する原因帰属スタイルと抑う  

つとの関係は，多くの研究において横断的検討がな  

されている．それらを概観すると，理論を支持する  

結果（Gotlib，Lewinsohn，Seeley，Rohde＆Redner，  

1993；Hops，Lewinsohn，Andrew＆Roberts，1990；  

Kaslow，Rehm，Pollack ＆ Siegel，1988；Kaslow，  

Rehm ＆ Siegel，1984）と，支持しない結果（Mac－  

Cauley，Mitchel，Burke＆Moss，1988；Robins＆  

Hinkley，1989）が報告されている．MacCauley etal．  

（1988）の研究においては，ネガティブな出来事にお  

ける抑うつ的原因帰属スタイルが抑うつ児にみられ  

ないことが示されており，Robins＆Hinkley（1989）  

の研究においてほ，ネガティプ及びポジティブな出  

来事の，内的一外的次元及び全般的一特殊的次元へ  

の原因帰属が，抑うつと関連しないことが示されて  

いる．   

本邦においても，桜井（1991，1995）が小学5・6  

年生を対象にして原因帰属スタイルと抑うつとの関  

係を検討している．桜井による2つの研究において  

共通して得られた結果は，学業達成場面において  

は，成功に対する努力への原因帰属と抑うつとの負  

の相関，そして，成功に対する運への原因帰属，及  

び，失敗に対する能力，体調・気分，課題，運への  

原因帰属と抑うつとの正の相関であった．また，対   
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が取り上げられている．   

対人スキーマと抑うつとの関係については，児  

童を対象にRudolph，Hammen＆Burge（1997）が検  

討を行っている．RudoIph et al．（1997）は，村人ス  

キーマを，「自己と家族及び仲間との関係について  

の知覚」，「対人場面における家族や仲間の自分に対  
する行動についての期待」，「村人情報のスキーマ処  

理」として定義し，抑うつとの関係を検討した．そ  

の結果，抑うつ児は，非抑うつ児より，ネガティブ  

な対人スキーマをもつ（「母親や仲間は自分に受容的  

に接してくれない」，「困った時にサポートを与えて  

くれない」という認知表象をもち，偶発再生課題に  

おいて母親のネガティブな特性を多く再生する）こ  

とが明らかにされている．また，共分散構造分析に  

より，対人スキーマが抑うつの原因であるか結果で  

あるかを検討したところ，「仲間との関係について  

のネガティブなスキーマが直接的に抑うつをもたら  

す」及び「仲間との関係のネガティブなスキーマが，  

仲間からの拒否を引き起こし，仲間からの拒否が抑  

うつをもたらす」という結果が示された．同時に，  

「抑うつ→親との関係についてのネガティブなス  

キーマ及び仲間との関係についてのネガティブなス  

キーマ」という結果も示された．   

対人相互作周の解釈に関しては，これまでの研究  

から，抑うつ児は非抑うつ児より他者との相互作用  

をネガティブに解釈する傾向があることが示されて  

いる．Quiggle，Garber，Panak＆Dodge（1992）の児  

童を対象とした研究から，抑うつ児は攻撃性の高い  

児童と同様に，自分に対する他児の拒否的な行動に  

敵対的な意図があると認知するが，攻撃性の高い児  

童とは異なって，その敵対的な意図の原因を内的，  
安定的，全般的な要因に帰属することが示されてい  

る．また，Shirk，Horn＆Leber（1997）の児童期・思  

春期の子どもを対象とした研究から，母親からのサ  

ポートを評価する際，抑うつ児は，母親が自分をサ  

ポートしてくれているわけではないとネガティヴ  

に解釈することが見出されている．さらに，Baker，  

Milich＆Manolis（1996）の研究（対象は思春期の女子）  

から，抑うつ児は非抑うつ児と比べると，自分と相  
手との相互作用について，パートナーが批判的であ  

る，自分の課題遂行は劣っている，などと解釈する  

ことが示されている．この研究では，抑うつ児の  

パートナーは，抑うつ児を拒絶し，同時にお互いの  

相互作用を否定的に評価し，相互作用中に悲しく，  
親しみのない，受動的な非言語的行動を示すという  

結果も得られており，抑うつ児の相互作用の解釈は  
正確であることが示唆される．   

以上の研究から，抑うつ児の村人認知スタイル   

入関係場面においては，成功に対する運への原因帰  

属，及び，失敗に対する性格，運への原因帰属と抑  

うつとの正の相関が共通して見出された結果であっ  

た．これらの結果から，本邦においては，改訂LH  

理論は，子どもにおいて部分的に支持されたといえ  

る．   

改訂LH理論における素因ストレス仮説を検証す  

るために，いくつかの縦断的研究も行われている．  

その結果，一方では，子どもの抑うつ的原因帰属ス  

タイルとストレスフルな出来事が交互作用して後の  

抑うつの変化を予測することが（Hilsman＆Garber，  

1995；Nolen－Hoeksema，Girgus＆Seligman，1986，  

1992），他方では，抑うつ的原因帰属スタイルとス  

トレスフルな出来事がそれぞれ抑うつ状態の変化  

を予測するものの，両者が交互作用しないことが  

（Cole＆′mrner，1993；Hammen，Adrian＆Hiroto，  

1988）示されている．   

認知の歪み理論の仮定する抑うつスキーマ，ネ  

ガティブな自動思考，そして体系的な推論の誤り  

と抑うつとの関係についてもいくつか検討されてい  

る．抑うつスキーマについては，それを直接的に  

測定して抑うつとの関係を検討した研究はほとん  

どみあたらないが，類似した概念である自尊心や  

自己価値と抑うつとの間には負の相関が示されて  

いる（Lewinsohn，GotIib＆Seely，1997；McCauley，  

Michell，Burke＆Moss，1988；McGee，Anderson，  

Williams＆Silva，1986；村田，1993）．そして，  

ガティブな自動思考に関しては，非抑うつ児より  

抑うつ児において顕著にみられることが示されて  

いる（Laurent ＆Stark，1993）．最後に，体系的な  

推論の誤i）については，非抑うつ児より抑うつ児  

の方が偏った推論をしやすい（Leitenberg，Ybst ＆  

CarTOlトWilson，1986）が，それは対人場面に限定さ  

れており（Robins＆Hinkley，1989），抑うつ以外  

の問題にもあてはまる（Leitenberg，Yost＆Carroll－  

Wilson，1986）ことも報告されている．   

その他，統制感や非随伴性の知覚などといった自  

己認知と抑うつとの関係についても，子どもを対  

象に検討されている（Cole＆Rehm，1986；W占isz，  

Sweeny，Pro伍tt＆Carr，1993）．  

2）対人認知スタイルと抑うつとの関係   

従来，認知スタイルと抑うつとの関係についての  

研究においては，主に自己認知スタイルが取り上げ  

られてきた．これに対して，近年では，認知スタイ  

ルとして対人認知スタイルも取り上げられ，それが  

抑うつとどのように関係するかについて検討されは  

じめている．これらの研究では，対人認知スタイル  

として，対人スキーマや，対人相互作用の解痍など  
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うつを悪化させる（ストレス生成仮説；stressgen－  

eration hypothesis；Hammen，1991）．   

Davila，Hammen，Burge，Paley ＆ Daley（1995）  

は，縦断的研究により両仮説を検討した．対象者は  

思春期後期の女子であった．その結果，素因ストレ  

ス仮鋭については検証されなかった．そして，不適  

応的な対人葛藤解決方略（何が関越となっているか  

を同定する能力，解決方略を生成する能力，及び，  

方略袈行の結果を予想する能力の欠如）と聴初の抑  

うつがそれぞれ，他者との対立や関係の崩壊といっ  

た対人ストレスを引き起こし，対人ストレスが1年  

彼の商い抑うつをもたらすことが示された．しか  

し，敢初の抑うつが不適応的な対人葛藤方略をもた  

らすことは示されなかった．Hammen（1991）のスト  

レス生成仮脱は，素因ストレス仮説のように，スト  

レスフルな出来事がどのような原因であれ起こって  

しまったものと促走して，そのストレスフルな出来  

事に対する不適応的な認知や方略が抑うつをもたら  

すと考えるのではない．抑うつを発症させたり維持  

させたりする人というのは，そのストレスフルな対  

人関係での出来事を，不適切な対人葛藤方略によっ  

て自ら引き起こし，それによって自滅的に抑うつを  

発症・維持させている，とや渕している．この点が  

興味深い．Davila et al．（1995）の研究においては，  

対人新藤解決における行動的側面（例えば，攻撃す  

る，引きこもる，などといった葛藤対処方略）でな  

く，認知的側面（問題の所在を考えたり方略を生成  

したりする能力）を取りとげているゃぎ，今後は行動  

的側面も収り上げてストレス／出我イ反説を検討する必  

要があろう．   

本邦においても，今津（1998）が，女子中学生を対  

象に，対人スキル，対人ストレス，抑うつの関係を  

検討している．共分散憫追分析の結果，対人スキル  

の欠如と友人関係ストレスは抑うつに先行する可能  

性があること，そして，共感的村側スキルの欠如は  

友人間係ストレスを媒介して抑うつをもたらし，相  

棒的行動スキルの欠如はl乱接的に抑うつをもたらす  

ことが明らかにされている．今紳（1998）の研究は，  

対人葛藤場面における方略以外でも，抽盛自勺行動の  

欠如などといったl三l常の不適切な対人行動が対人ス  

トレスを引き趣こすことをホ唆している．   

対人スキルと比べて，学紫スキル（学業方略・学  

習行動）と，学菜場所での失敗及び抑うつとの関係  

は，あまり検討されていない．今後は，学業場面に  

おけるスキルにも焦点をあて，検討を加える必要が  

ある．  

2）コンピテンスと抑うつとの関係   

コンピテンスと抑うつとの関係については，対人   

は，自己認知スタイルと同様に，ネガティブに偏っ  

たものであることがわかる．しかしながら，ネガ  

ティブな対人認知スタイルが，抑うつの原因である  

か結果であるかについては，不明瞭なところが多  

く，今後の検討課題である．   

2．行動的要因  

1）対人スキルと抑うつとの関係   

様々なスキルの不足が抑うつと関係していると考  

えられる．これまでに，対人スキルの不足と抑うつ  

との関係が数多く報告されている．抑うつの行動的  

理論（Coyne，1976；Lewinsohn，1974）によると，対  

人スキルが欠如していると対人関係において正の強  

化を得られず，抑うつに陥るという．   

抑うつ青年と同様に，抑うつ児も，対人関係，つ  

まり親や仲間との相互作用の中で，様々な不適応的  

行動を示す．抑うつ児は，非抑うつ児と比べると仲  

間と相互作用をすることが少なく，引きこもりがち  

で，一人でいる時間が多い（Altman＆Gotib，1988；  

Kazdin，Esvedt－Dawson，Sherick＆Colbus，1985；  

Straus，Fbrehand，Ffame ＆ Smith，1984）．一方  

で，仲間に対して攻撃的で敵対的でもある（Altman  

＆Gotlib，1988）．   

対人相互作用の中での抑うつ児の不適応な反応  

は，対人葛藤解決課題においても検討されている．  

Rudolph，Hammen＆Burge（1994）の研究から，仲  

間との村立事態（例えば，「あなたが並んでいるとこ  

ろへ，別の子が割り込みしてきました」）の解決にお  

いて，抑うつ児は，非抑うつ児より，敵対的な解決  

方法を選び，主張的・友好的な解決方法を選ばない  

ことが示された．そして，仲間との対立事態を第三  

者が観察した結果，抑うつ児は非抑うつ児より対立  

を解決しようとする持続性が欠如していたり，対立  

を悪化させたりすることが見出された．他方，受動  

的・引きこもり的な解決方法に関しては，両群に差  

がみられず，また，対人葛藤場面での目的達成の手  

段を産出した数や，意味のない葛藤解決方略の数に  

関しては，抑うつとはほとんど相関がないことも見  

出されている（Doer且er，Mullins，Gr灘n，Siegel＆  

Richards，1984；Mullins，Siegel＆Hodges，1985）．   

不適応的な対人葛藤解決方略と抑うつとの関係に  

ついては，以下の2つの仮説が考えられている．す  

なわち，（1）対人ストレス（対人葛藤など）が生じた  

時適切な対処方略がとれないために抑うつが生じる  

（素因ストレス仮説；Nezu＆Ronan，1988）．（2）抑  

うつが不適応的な対人葛藤解決方略を引き起こし，  

その不適応的な対人葛藤解決方略は対人ストレスを  

引き起こす．そして，その対人ストレスは最初の抑  
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Ⅱ 問題点と今後の方向   

1．抑うつ生起のメカニズムにおいて動機づけ  

的要因を考慮する重要性   

上述してきた通り，子どもを対象とした抑うつの  

心理学的研究においては，抑うつをもたらす素因と  

して，これまで認知的要因と行動的要因が取り上げ  

られてきた．しかしながら，先行研究を概観する  

と，認知的要因だけでは，子どもの抑うつ生起を必  

ずしも十分に予測・説明できているわけではない．  

また，行動的要因に関しては，何故そのような不適  

応的な行動が生じるのか，が明らかにされていな  

い．従って，認知的要因と行動的要因以外に，別の  

要因も楷まえて，子どもの抑うつ生起のメカニズム  

を詳細に検討する必要があろう．   

近年，桜井（1995）は，抑うつ研究において主要な  

役割を果たしてきた改訂LH理論だけでは，抑うつ  

の生起を予測するには不十分であるとして，目標理  

論と原因帰属理論を統合した抑うつ理論を提唱し  

ている．桜井（1995）は，Ames＆Archer（1988）や  

Dweck＆Leggett（1988）の目標理論を基に，原因帰  

属に影響を与える目標として，熟達目標（新しいス  

キルを獲得することに関心があり，学習の過程に価  

値をおき，達成が努力に依存する目標）と成績目標  

（能力があると言われることに関心があり，成功す  

ること，他人よりも成績が良いこと，ほとんど努力  

しないことで成功することによって能力の証明をし  

ようとする目標）を考えている．熟達目標をもつと，  

努力することが達成につながると考えるため，学習  

場面における失敗の原因は主に努力不足（不安定次  

元の要因）に帰属され，抑うつや無気力に陥りにく  

いという．一方，成績目標をもつと，自分の能力に  

頓着するようになるため，学業場面での失敗の原因  

は能力不足（安定的次元の要因）に帰属され，抑うつ  

や無気力に陥りやすくなる，と促定している．桜井  

（1995）は，この理論を検討した結果，熟達目標（楽  

しいから勉強するなどといった興味による学習理  

由）が，学業場面における失敗に対する能力不足へ  

の原因帰属を抑制し，成功に対する努力への原因帰  

属を促進すること，そして，成績目標（先生に叱ら  

れたくないからなどといった対人的な学習理由）が，  

失敗に対する能力不足への原因帰属を促進し，能力  

不足への原因帰属が抑うつを促進すること，を見出  

している．   

Dykman（1998）も，動機づけ的要因を抑うつの素  

因と考えるモデルによって，抑うつの説明力が高ま  

ると指摘している．彼は，従来の抑うつ研究と臨床  

的知見を概観する中で，抑うつに陥りやすい者は，   

及び学業領域におけるコンピテンスが抑うつと関係  

することが示されている．すなわち，抑うつ児は，  

自分の対人場面における有能さや学業に対する有能  

さについてネガティブに認知していることが示され  

ている（Altman＆Gotlib，1988；Harter，MarOld＆  

Whitesell，1992；Weisz et al．，1993）．   

上述の研究では，コンピテンスを被調査児に自己  

報告させているため，実際に抑うつ児のコンピテン  

スが低いかどうかは分からないが，仲間，親，教師  

による第三者からの評定でも，抑うつ児は対人場  

面で有能に振舞うことができないことが示されて  

いる（Buhrmester，1990；Fauber，Fbrehand，Long，  

Burke＆馳ust，1987）．また，実際の学業成績，ア  

ナグラム課題や知覚運動課題においても，抑うつ児  

は低い遂行を示すことが見いだされている（Kaslow  

etal．，1984；Mullins et al．，1985；Sacco＆Graves，  

1984；Strauss et al．，1984）．   

Cole（1990，1991）は，複数の領域における低いコ  

ンピテンスが抑うつに累積的に影響するが，特定の  

領域において高いコンピテンスをもつことは，他の  

領域における低いコンピテンスが抑うつに与える否  

定的な影響を補うという仮説を提唱している．この  

仮説の検証として，Cole（1990，1991）は，対人・学  

業の両方の領域でコンピテンスが低い子どもは最も  

高い抑うつ徴候を示し，次いでいずれか一方の領域  

においてコンピテンスが低い子どもにおいて抑うつ  

が高く，両方の領域でコンピテンスの高い子どもは  

抑うつを示さないことを見いだしている．また，い  

ずれか一方の領域でコンピテンスの低い場合は，学  

業領域におけるコンピテンスの低さよりも，対人領  

域におけるコンピテンスの低さの方が，抑うつに与  

える影響が大きいことが示されている（Cole，1991；  

Cole，Martin，Powers＆甘uglio，1996）   

コンピテンスと抑うつとの関係について，低いコ  

ンピテンスが抑うつの原因であるか，結果である  

か，という因果関係の方向性が問題となる．この点  

に関してCole et al．（1996）は，小学3年生及び6年  

生を対象にして，コンピテンスを被験児，仲間，教  

師，親に評定させ，縦断的研究によって検討してい  

る．共分散構造分析の結果から，6年生において，  

「低い対人コンピテンス→抑うつ」という関係が支  

持され，「抑うつ→低い対人コンピテンス」という  

関係は支持されなかった．この結果は，6年生にお  

いては，対人コンピテンスの低さは抑うつの結果で  

はなく原因である，ということを示している．しか  

し，3年生における対人コンピテンスと抑うつとの  

関係と，学業コンピテンスと抑うつの関係に関して  

は，いずれの因果関係も支持されなかった．  
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抑うつのみならず，批判や拒否に対する感受性，予  

期不安，自己意識過剰といった特徴も同時に示すこ  

とを指摘している．そして，こういった様々な特徴  

は，既存の認知的アプローチでは説明できない，と  

批判している．   

先述したように，多くの認知的アプローチは，抑  

うつがどのようにして生じるかに関して，抑うつの  

認知的素因が何らかのストレスフルな出来事に遭遇  

した時にはじめて活性化されて，ネガティプな認知  

（例えば「自分はダメな人間だ」といった認知）を引  

き起こし，最終的に抑うつをもたらすとされてい  

る．この仮説においては，認知的素因はネガティブ  

な出来事が生じるまで心の深層に潜んでいて，個人  

の心理的活動には何ら影響を及ぼさないときれてい  

る．このような認知的素因では，抑うつ者がしばし  

ば感じるネガティブな出来事前の徴候（つまり，批  

判・拒否に対する感受性や予期不安などといった心  

理的活動）について説明することはできない．   

Dykmanは，このような認知的アプローチの問題  

点を補うためには，抑うつの素因として，ネガティ  

ブな出来事が生じる前にも抑うつ者の心理的活動に  

「活発に」（active or．’in motion”）影響を及ばすよう  

な要因，すなわち，動機づけ的な安国である目標  

（Dweck＆Leggett，1988）を考慮する必要性を主張  

している．   

Dykman（1998）も，桜井（1995）と同様に，抑うつ  

生起のメカニズムにおける動機づけ的要因と認知的  

要因の統合を試みている．すなわち，抑うつの素因  

としての目標（自己価値を証明しようとする目標）  

は，ストレスフルな出来事が生じた時，「自分は価  

値がない」という認知を引き起こし，抑うつをもた  

らすとする仮説（素因ストレス仮説）を提唱してい  

る．   

さらに，Dykman（1998）は，目標が，佃着からの  

拒絶や抑うつ生起をもたらすような行動を引き起こ  

す可能性を示唆している．すなわち，自己価値を証  

明しようとする目標の高い者は，対人関係におい  

て，確認を求める行動傾向を引き起こし，その結  

果，他者からの拒絶を自ら生じさせる（ストレス生  

成仮説）かもしれない，としている．   

このように，動機づけ的要因を抑うつの素因と考  

えることにより，ストレスや抑うつをもたらす不適  

応的な行動が何故生じるのか，を説明することも可  

能になり，抑うつ生起までの認知的プロセスと行動  

的プロセスの両方を説明できるようになる．   

以上を考慮すると，目標や他の動機づけ的要因  

（例えば，完全主義）の観点から，抑うつ生起につい  

て検討してくことは有用であると考えられる．しか   

しながら，子どもの動機づけ的要因と抑うつとの関  

係についての研究は，国内外を問わずこれまでのと  
ころ少ない．今後の発展が望まれるところである．   

2．抑うつ研究における発達的視点の必要性   
これまでみてきたように，児童期・思春期の抑う  

つは，青年期・成人期の抑うつモデルをそのまま適  
用する形で検討されてきた．しかしながら，青年・  

成人の抑うつモデルに関して，Hammen（1992）は，  
次のように批判している．つまり，青年・成人の抑  

うつモデルにおいては，抑うつをもたらすと仮定さ  

れている認知的・行動的素因がいつ頃から抑うつの  

発症に影響を及ぼすようになるのか，そして，その  

素因の起源がどこにあり，それらがどのように発達  

してくるのか，が明確にされていない．   

実際，発達心理学における多くの知見から，青  

年・成人と子どもの認知的構造や機能，行動傾向，  

そして，動機づけ傾向は異なっているということは  

明らかであり，青年期以降において抑うつに影響す  

ると考えられている認知的構造・機能，行動傾向，  

動機づけ傾向が，それらの発達していない年齢段階  

の子どもにおいては，抑うつの生起に影響を及ぼさ  

ないことも考えられる．   

このような指摘に対して，いくつかの研究が参考  

になる．Thrner＆Cole（1994）の研究はその1つで  

ある．T∬ner＆Coleの研究から，小学4年生・6  

年生では，原国帰属スタイルとストレスフルな出来  

事が交互作用して抑うつを予測することはないが，  

中学2年では両者が交互作用して抑うつを予測する  

ことが示された．また，Nolen－Hoeksema，Girgus  

＆Seligman（1992）は，原因帰属スタイル，ストレ  

ス，抑うつの関係について，5年にわたる縦断的研  

究を行っている．その結果，小学3・4年において  

はストレスフルな出来事のみしか抑うつを予測しな  

いが，′ト学5・6年になると檻因帰属スタイルもし  

くは原因帰属スタイルとストレスの交互作用が抑う  

つを予測するようになることが見いだされている．  

これらの研究から，原因帰属スタイルがストレスと  

交互作用して抑うつに影響を及ぼすようになるの  

は，小学5年から中学2年にかけてであろうと示唆  

される．   

また，抑うつの素因の起源がどこにあるか，そし  

て，それがどのように発達してくるのか，を特定す  

ることは，子どもの抑うつの予防方法を考える際に  

大きな貢献をもたらすと考えられる．抑うつの素因  

の起源に関しては，子どもの抑うつに影響する環境  

要因（例えば，親の子どもに対するしつけやコミュ  

ニケーションの仕方などといった親子関係の質）に   
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つの認知的，行動的，動機づけ的素因の起源がどこ  
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