
「掃除」「料理」「運動」「入浴」という極めて日常的なタスクは、単なる家事や身体活動で
はなく、「ワーキングメモリの容量」「遂行機能（プランニング）」「感覚統合」「空間認識
」「現実検討力」といった脳の多様な高次認知機能が同時並行で要求される総合的なプロセス
です。

本資料では、これまでに整理した 5つのカテゴリ（ ADHD、 ASD、 AuDHD
、境界知能、統合失調症）が、これら 4
つの日常領域においてどのように表出するのか、またその背景にある「器用さ／不器用さ」の
神経認知メカニズムを含めて詳細に比較・分析します。

カテゴリ ① 掃除（
Cleaning）

② 料理（
Cooking）

③ 運動（
Exercise）

④ 入浴（
Bathing &
Sensory

Transition）

ADHD 途中で気が散る、
ゴール設定が苦手
で散らかりがちだ
が、短期集中的な
爆発力はある。

同時進行（マルチ
タスク）や火加減
の管理で焦げやミ
スが生じやすい。

瞬発力やエネルギ
ーはあるが、ルー
ルや細部のコント
ロールが雑になり
やすい（動作の粗
雑さによる不器用
さ）。

「服を脱ぐ、洗う
、湯船に浸かる、
拭く、着る」とい
う一連の単調なル
ーティンへの移行
が苦痛で、先延ば
し（入浴のハード
ル）が起きやすい
。

日常動作における発達特性と精神疾患の表
出比較：掃除・料理・運動・入浴の臨床的
分析

1. 導入：なぜ日常動作を分析するのか

2. 領域別比較マトリクス



ASD 独自のこだわりに
よる完璧な箇所と
、手付かずの箇所
の極端なムラ。

手順やレシピ通り
の忠実な再現が得
意だが、突発的な
変更や臨機応変さ
に弱い。

固有受容覚や前庭
覚の偏りによる身
体のぎこちなさや
、協調運動の難し
さ（構造的な不器
用さ）。

水圧、シャワーの
温度、浴室の反響
音、石鹸の匂いな
どの「感覚過負荷
」や、服の脱着に
伴う感覚的ストレ
スから強い拒否感
やメルトダウンが
生じやすい。

AuDHD 刺激を求める衝動
性と変化への恐怖
の衝突で、片付け
の着手が極端に困
難。

新しいレシピへの
挑戦欲求と、段取
りの混乱・過負荷
が激しく葛藤する
。

高い瞬発力とエネ
ルギーを持つ反面
、感覚過負荷や動
作のコントロール
不良による怪我の
危険性も高い。

「さっさと入りた
い・動きたい衝動
（ ADHD
）」と「感覚過敏
やルーティンへの
こだわり・切り替
えの困難（ ASD
）」が衝突し、入
浴前後のハードル
が極めて高くなる
。

境界知能 効率的な動線や手
順の組み立て方に
迷い、どこから手
をつけるべきか容
量オーバーになる
。

複数の調理工程や
時間配分の逆算（
同時並行）で処理
が追いつかなくな
る。

器用さそのものの
欠損ではないが、
複雑なフォーメー
ションや集団の協
調運動、模倣動作
の再現で負荷がか
かる。

手順の多さやタス
クの切り替え（脱
衣 →洗浄 →浴槽 →
拭く →
着衣）でワーキン
グメモリが過負荷
を起こし、混乱や
億劫さが生じる。

統合失調症 意欲の低下や思考
のまとまりのなさ
により、環境の維
持や整理整頓が困
難になる。

集中力の維持や段
取りの破綻、現実
検討力の低下によ
る調理の安全性の
懸念。

意欲減退による緩
慢さ、緊張病状態
（カタトニア）、
あるいは薬剤性の
不随意運動による
運動変調。

意欲の著しい低下
（陰性症状）や、
浴室という密室に
おける認知の混乱
・被害感、あるい
は自己ケアの破綻
により、入浴への
着手が著しく困難
になる。



日常動作やスポーツ、あるいは日常の身体表出において、「身体をどのように動かすか」「な
ぜ器用あるいは不器用に見えるのか」というメカニズムは、各カテゴリによって根本的に異な
ります。

特徴 :
身体の動かし方における「左右非対称性のぎこちなさ」「協調運動の難しさ（構造的
な不器用さ）」「全身の過緊張（あるいは弛緩）」。
メカニズム :
自分の身体が空間のどこにあるかを感じ取る「固有受容覚」や、バランスを司る「前
庭覚」の統合における特異性によるもの。

特徴 :
「静止していることの困難」「動きの粗雑さ（勢い余った動作による、細部のコント
ロールの不器用さ） 3」、一方で「優れた瞬間的瞬発力」。
メカニズム :
覚醒水準を保つための多動性と、「ブレーキ（衝動の抑制）」をかける前に身体が反
応してしまう制御の特性によるもの。

特徴 :
「身体を激しく動かしたい衝動」と「感覚過負荷や運動のぎこちなさ」が同居するた
め、『非常に高い瞬発力を発揮する一方で、制御不良による怪我や疲弊をしやすい』
というアンバランスさ。
メカニズム :
両方の神経特性が同時に作用し、アクセルとブレーキが激しく衝突する。

特徴 : 身体の動かし方そのものに器質的な不器用さがあるわけではないが、
「複雑な手順やダンスの振り付け、複数の指示を伴う模倣動作を身体で再現す
ること」に強い負荷 がかかる。

3.
各特性における「身体の動かし方と運動特性（器用さの背
景）」の比較分析

① 自閉スペクトラム症  (ASD) の身体の動かし方と不器用さ

② 注意欠如・多動症  (ADHD) の身体の動かし方と不器用さ

③ AuDHD (ASD + ADHD) の身体の動かし方

④ 境界知能の身体の動かし方



メカニズム :
視覚・空間情報を身体の動きに変換する「ワーキングメモリの容量」が過負荷を起こ
すため。

特徴 :
意欲の減退による「動作の緩慢さ」、緊張病状態（カタトニア）、あるいは抗精神病
薬の副作用による不随意運動（錐体外路症状）。
メカニズム :
発達特性の「不器用さ」とは異なり、「それまで滑らかだった運動機能が、疾患や状
態の変動によって変調をきたす」という時間的変化が特徴。

前章までの身体全体の運動特性に加え、包丁を用いた調理、細かな掃除用具の操作、ボタン留
めや書類の仕分けといった「日常の道具を介した微細運動・タスク遂行における器用さ／不器
用さ」には、それぞれの認知処理スタイルが直結しています。

特徴 :
手先そのものの協調性というよりは、道具の持ち方や力の入れ具合（力加減の調整）
における偏りが生じやすい。例えば、包丁の角度や筆圧が常に一定（過剰な力み、ま
たは弱すぎる）になりがち。
メカニズム :
触覚や固有受容覚のフィードバックをリアルタイムで微調整するループの特異性によ
るもの。

特徴 :
動作のスピードや勢いが勝るため、道具を使った細かい作業（例：ピーラーでの皮む
き、細かい縫い物、細部の拭き掃除）で、不注意や焦りから物を落としたり破損させ
たりしやすい。
メカニズム :
注意の持続困難と、実行機能における「抑制の弱さ（早まった動作）」が物理的なミ
スの原因となる。

⑤ 統合失調症の身体の動かし方

4.
道具の操作と微細運動における「日常的器用さ／不器用さ
」のメカニズム

① ASDにおける道具操作と微細運動

② ADHDにおける道具操作と微細運動



特徴 :
道具の使い方の手順そのもの（例：機械の操作手順、複雑な分解洗浄を要する掃除用
具のセッティング）の理解に戸惑いが生じる。
メカニズム :
視覚・運動情報の統合や、マルチステップ（複数の手順）を記憶しながら手元を動か
すワーキングメモリの負荷によるもの。

特徴 :
病状の変動や意欲減退に伴う手元のぎこちなさや、抗精神病薬の影響による巧緻運動
（手先の細かい動き）の制限。
メカニズム :
精神運動の全般的な変調や、神経筋のコントロールの揺らぎが影響する。

掃除、料理、運動、入浴、そして日々の道具操作に至るまで、私たちが日々行う動作の背景に
は、それぞれの神経情報処理様式や「器用さ・不器用さ」の構造的理由が深く根ざしています
。表面的な「できる・できない」で評価するのではなく、その発生源を見据える視点こそが、
真の理解と支援の土台となります。

③ 境界知能における道具操作と微細運動

④ 統合失調症における道具操作と微細運動

5. 結び：身体表出から見えてくる全体像
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