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取り残されやすい 強度行動障害の状態にある人

•強度行動障害とは、

重度知的発達症と自閉スペクトラム症の特性が背景にあり、

自傷や異食、飛び出しなど自分自身の健康を損ねる行動や、

他害や破壊、大声など周囲の生活に影響を与える行動が、

著しい頻度で起こる状態のこと。

↓

障害福祉サービスの入所・通所支援事業所、精神科医療施設、特別支援学校等で、

対応することができず、在宅で日常的に過ごしている場合も多い。

（訪問系のサービス等を利用している場合や、家族のみが対応している場合などがある）



＜統計データ＞

＊2024年10月時点の行動障害関連の障害福祉サービス・障害児支援の利用者（国保連デー

タ）は、延べ12万2525人

＊2021年度障害者総合福祉推進事業「強度行動障害児者の実態把握に関する調査」（PwC

コンサルティング合同会社）では

・障害支援区分認定調査を受けた者のうち、行動関連項目の合計点（満点は24点）が

10点以上（加算の対象者）は約15％、20点以上の人は約1.2％であると推計

• 障害福祉サービス等に繋がっていない強度行動障害者（児）は１市区町村あたり0.50人、

障害福祉サービス等に繋がっているがニーズを満たされていない強度行動障害者（児）は

１市区町村あたり2.98人と推計



サービスにつながっていない事例の特徴
①生活場所（つながっていない事例の約3割が入院中）

②生活上の課題（利用できる事業所が見つからない、家族が高齢・病気等で対応できない）

③支援の困難さ（職員や他の利用者への他害で断られる、昼夜逆転等で外出できないなど）

④その他の理由（過去のトラブルから本人・家族とも事業所を利用することに消極的）

サービスにつながっているが、ニーズが満たされて
いない事例の特徴

① 利用したい、利用を増やしたいサービスは、入所、GH、短期入所である

② 事業所が無い、過去には利用していたが拒否されてしまったために利用できていない

③ 利用できなくなった理由は主に「本人の行動」「供給側（事業所、職員）の不足」

出展：2021年度障害者総合福祉推進事業「強度行動障害児者の実態把握に関する調査」（PwCコンサルティング合同会社）



１．実態把握の現状



誰が対応しているか

• 家族、教師などの身近な人は、

専門的ではないが、本人の伝えたいことを理解し、対応できている場合がある。

しかし、思春期以後、家族や教師に対して激しい行動が顕在化する場合に、

家族や教師等が攻撃を受けることが多くなり、徐々に対応できなくなる場合もある。

• 障害福祉サービス（訪問、通所、入所）、精神科医療機関などの支援者は、

障害特性に応じた日課の提供、環境調整を行い、一貫した対応ができている場合がある。

しかし、労災や職員同士の対立など、心理的安全性が脅かされ離職者が増え、

職員不足から個別配慮の拒否、薬物のみに頼る‥など、後ろ向きな対応になる場合もある。



家族や支援者の支援の困難さや負担が大きい状況

①人員体制が不十分

②精神的負担

③事業所の専門性が不十分

④環境設定の難しさ

⑤事務作業の負担

⑥連携の難しさ

⑦経費の負担

出展：2021年度障害者総合福祉推進事業「強度行動障害児者の実態把握に関する調査」（PwCコンサルティング合同会社）



被虐待との関係

• 厚生労働省が公表している障害者虐待の対応状況調査の結果（2012～2023年度分まで）では、

虐待の事実が認められた事例のうち、

＞養護者→行動障害の状態にある者への虐待 平均約500件／年、被虐待者の約29％

＊虐待者の状況は、「虐待者の介護疲れ」や「虐待者の介護等に関する強い不安や悩み・介護

ストレス」、「被虐待者の介護度や支援度の高さ」の割合が有意に高かった。

（2024年度「障害者虐待事案の未然防止のための調査研究一式調査研究事業」日本総合研究所）

＞障害福祉施設従事者→行動障害の状態にある者への虐待 平均約190件／年、被虐待者の約35％

＊ 虐待者の組織の課題としては、「職員間のコミュニケーションが少ない」「研修がされていない、

外部研修に参加する機会が与えられていない」、「離職率が高い、職員が不足している」などで

あった。（2024年度「障害者虐待事案の未然防止のための調査研究一式調査研究事業」日本総合研究所）

↓

養護者や従事者の孤立が、事態を悪化させている可能性がある。



２．支援の実際



強度行動障害の状態の背景、それを踏まえた支援

（背景）

• 不快な身体や不安な精神状態が続いているが、不調、要求を伝えられない。たとえば、うるさい部屋

は 苦痛なのに、静かな部屋に行かせてもらえない

• 過去や他所で学んだことと、今ここでの対応がずれているが、自分自身では修正できない。たとえば、

家では自由にしていたのに学校では強制的な作業を強いる

（視点）

• 周囲の人の行動や環境が、本人の状態に合わせて改善することで、結果的に強度行動障害の状態が

緩和する。

• 上記の“改善”とは、「家族も含めた支援者チーム」が、対象の人が、安心でき＋意欲的に参加できる

「日課、環境（居室→日中活動→余暇活動）を組み立て直す」こと。



周囲が困っている
行動

〇本人が
困っていること

健康状態

障害特性

強み・関心

以前の経験の記憶

周囲がとらせたい
行動

〇障害特性を
踏まえた
新しい暮らし方

ー見直しのポイントー

見落としはないか？

無理強いしてないか？

✕続けられない
暮らし

〇続けられる
暮らし

強度行動障害者支援の基本プロセス

記録・分析

（例）スキャタープロット

チームで
・アセスメント
・計画
・記録、分析
・見直し

アセスメント



行事中にかんしゃくを起こす

・大きな音や声が苦手で、苦痛

・でも、行事参加自体に意欲はある

・行事で不必要な音量を小さくし、文字や
絵を多く使う

・ノイズキャンセリングイヤホンなどの
使用を認める

行事中にかんしゃくを起こす

・いつまで参加しているのか？
わからなくてイライラ

・でも、いつ終わるかが分かれば
我慢できる、

     

・本人がわかる方法で、見通しを伝える

行事中にかんしゃくを起こす

・以前、自分を叩いたリかみついた
苦手な人の声が聞こえて不安

・しばらく静かなところで休めれば、
元の活動に戻れる

・別の部屋に移動して休むことができると
伝える

・水面下の仮説が正しいかどうかは、利用者の行動が変わって初めて証明される。行動が変わらない場合は、仮説が間違っている可能性があるので、一定の期間
（2週間程度か？）が立ったら変更するための話し合いを持つことが必要。

氷山モデルで考える



３．専門的人材の育成



行動障害
の状態に
ある利用者

障害福祉サービス事業所・障害児支援事業所

管
理
者

支
援
員

中核的
人材

支
援
員

支
援
員

・個々の障害特性を踏まえた

アセスメント＋環境調整

・支援チームの中心として

取り組む

標準的
支援

広域的
支援
人材

中核的人材、広域的支援人材

・2006年～行動援護研修（講義、演習）
・2013年～強度行動障害支援者養成研修（講義、演習）

・2023年～中核的人材養成研修（受講者の施設での取り組みが中心となる実践研修）

・標準的支援に基づいた事業所 コンサルテー

ションの経験が豊富な者として、都道府県等が名

簿に登載し、市町村・事業所に公表

・事業所の中核的人材と協力して適切なアセスメ

ントと環境調整に関する計画を作成・実施

集中的支援

目に見える行動

障害特性
・本人の困り感
・解決の糸口

氷山モデル



受講者（全都道府県、政令市から推薦）の事業所

●適宜、MicrosoftTeamsによる相談・助言
●訪問によるフォローアップ

トレーナー

第１〜６回研修（2回目のみ集合、他の回はオンライン）

事前学習（eラーニング）

サブ・トレーナー

実践

サブ・トレーナー
（将来的なトレーナー候補として、トレーナーの
説明や助言の仕方を学ぶ）

トレーナー

受講者

受講者

実践共有・グループ討議

中核的人材養成研修（2023～国立のぞみの園が実施）

第1回と第6回には、
職場の上司も参加し、

受講者のフォローアップ
を行う。

都道府県等の担当者も
オブザーバーとして参加

＊2024年度の研修開始前と終了時に、受講者に対して「謙虚なリーダーシップ尺度」「心理的安全性尺度」「知識共有尺度」への回答を求めた。

・利用者の状況、
支援の実施結果

（失敗を含む）の
報告

・チーム支援の
実行状況を報告

・仲間としての
励まし

・新たな気付きの
ヒント提供



研修効果（１） BPI-S

❏モデル利用者の課題となる行動の状況について、研修前後の変化を把握するため、ｔ検定を行った結果、
全ての項目において行動の改善を示す有意な差が認められた。
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研修前 研修後

自傷行動(頻度)

自傷行動(重症度)

攻撃的／破壊的行動（頻度）

攻撃的／破壊的行動（重症度）

常同行動（頻度）

n=141

＊＝p＜.05 ＊＊＝p＜.001

❏研修前後の平均値の比較
研修前 研修後

最大値 平均値 標準偏差 最大値 平均値 標準偏差 p値

自傷行動(頻度) 26 6.25 5.10 20 4.33 4.39 0.000＊＊

自傷行動(重症度) 19 4.18 3.51 18 3.06 3.16 0.000＊＊

攻撃的／破壊的行動
（頻度）

36 9.87 7.92 26 6.39 5.64 0.000＊＊

攻撃的／破壊的行動
（重症度）

24 7.54 6.10 24 5.64 5.30 0.000＊＊

常同行動（頻度） 48 20.13 10.94 47 18.35 10.87 0.001＊＊

【参考文献】稲田尚子，井上雅彦（2016） ：平成28年度厚生労働科学研究「医療・教育・福祉の連携による行動障害のある児・者への支援方法
に関する研究」分担報告書「行動障害の評価尺度BPI（Behavior Problems Inventory）日本語版開発に関する研究」.



研修効果（２） ①謙虚なリーダーリップ尺度、②心理的安全性尺度、③知識共有尺度

❏①謙虚なリーダーシップ尺度（n=141）

❏参加者および参加者の所属事業所内チームの研修
前後の変化を把握するため、t 検定を行った結果、
尺度②の１項目を除いた尺度①②③全ての項目で
改善を示す有意差が認められた。

❏②心理的安全性尺度（n=141）

❏③知識共有尺度（n=141）

＊＝p＜.05 ＊＊＝p＜.001

研修前 研修後

平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 p値

批判であっても、フィードバックを積極的
に求める

5.61 1.02 5.90 1.06 0.002＊＊

自分が何かのやり方がわからないとき
に、そのことを認める

6.18 0.86 6.43 0.56 0.001＊＊

自分よりも他人のほうが多くの知識やス
キルを持っているとき、そのことを認める

6.47 0.71 6.63 0.52 0.016＊

他人の長所に注目する 6.09 0.81 6.37 0.61 0.000＊＊

他人の長所をよく褒める 5.80 0.93 6.08 0.83 0.001＊＊

他人の独創的な貢献に対して感謝を
示す

6.06 0.75 6.29 0.66 0.001＊＊

他人から意欲的に学ぼうとする 6.21 0.77 6.43 0.62 0.001＊＊

他人のアイデアに耳を傾ける 6.22 0.62 6.41 0.57 0.001＊＊

他人の助言に耳を傾ける 6.12 0.68 6.38 0.59 0.000＊＊

研修前 研修後

平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 p値
チームメンバーがミスをすると、しばしば白
い眼で見られる

2.67 1.29 2.53 1.25 0.212

このチームのメンバーらは、問題や困難につ
いて話し合うことができる

5.57 0.99 5.99 0.69 0.000＊＊

このチームのメンバーらは、自分とは異なる
という理由で他者を拒絶する可能性がある

2.88 1.22 2.51 1.20 0.001＊＊

このチームでは、リスクを取っても安全だ 4.57 1.08 5.04 1.15 0.000＊＊

このチームでは、他のメンバーに助けを求め
ることは困難だ

2.54 1.16 2.18 1.13 0.006＊＊

このチームには、私の努力を無駄にしようと
するメンバーはいない

4.96 1.66 5.48 1.56 0.000＊＊

このチームのメンバーと一緒に仕事をすると
き、私ならではのスキルや才能が価値を認
められ、生かされている。

5.24 1.06 5.70 0.97 0.000＊＊

研修前 研修後

平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 p値
私たちは、ビジネスの提案書と報告書を互
いに共有している

3.71 0.76 3.94 0.68 0.001＊＊

私たちは、ビジネスのマニュアル、モデル、方
法論を互いに共有している

3.60 0.77 3.85 0.68 0.000＊＊

私たちは、互いの成功談および失敗談を共
有している

3.91 0.62 4.10 0.64 0.002＊＊

私たちは、新聞・雑誌・専門誌・テレビから得
たビジネスの知識を共有している

3.32 0.82 3.47 0.77 0.046＊

私たちは、職務経験から得たノウハウを互
いに共有している

3.83 0.67 4.02 0.58 0.002＊＊

私たちは、互いの居所や人となりを共有して
いる

3.67 0.73 3.83 0.63 0.017＊

私たちは、教育と訓練から得た専門性を共
有している

3.65 0.68 3.94 0.61 0.000＊＊

※ビジネス＝支援に関することとして回答を得た

【参考文献】Matsuo,Tsujita,Kita,Ayaya, & Kumagaya(2023) Developing and Validating Japanese
Versions of Psychological Safety Scale,Knowledge Sharing Scale and ExpressedHumility Scale. 
Management and LabourStudies,1-14.



４．ネットワークづくり



地域づくり

X県

入所状況 81

待機状況 26

研修修了

基礎36 ％

実践26 ％

入所状況 35

待機状況 130

研修修了

基礎40 ％

実践40 ％

入所状況 10

待機状況 22

研修修了

基礎19 ％

実践19 ％

入所状況 92

待機状況 46

研修修了

基礎51 ％

実践36 ％

民間 事業所 家族会

支援の提供
地域資源に
つなげる
相談支援

コンサルの
派遣・活用

施設での
集中的支援
受け入れ

職員の育成

関係者が
つながる
研修

関係者が
つながる
事例検討

OJT
派遣研修

自治体
検討会
協議会

実態調査

コンサル派遣
の優先順位を
地域の仲間と
考える

ただ会議を
して

集まるだけ
でなく

＜在宅支援＞
重度訪問介護、行動援護
訪問看護などの存在も重要

＜福祉以外のサポーター＞
・本人に合った配慮支援を継続
するためには・・・・

教育、医療、保健、高齢者福
祉等の関係者とも長期的に連携

圏域A

圏域B

圏域C

圏域D

自分たちの

地域の強みを
ベースに、
次に強化点を
見つける



支援者全国ネットワーク構築し、情報を共有

20

【活動１】
・広報誌「Standard Support」の発行
（毎月１０日、会員にメール配信）

【活動２】
・全国の関係者が集合し、厚労省の方針や
各地の取り組み情報をアップデートする（年1回）



健康管理に関する看護師との協力



まとめ

強度行動障害の状態に置かれている知的・発達障害者への対応について、

• 障害福祉サービス現場でも、在宅の場合も、対応者が孤立している場合が多い。

その結果、本人のニーズに合った支援が届けられていない可能性が高い。

• 対応者に向けた 知識の向上に関する研修は約10年前～、近年は、より実践的で

職場全体のチーム力を高めることに焦点を置いた研修を開始したところ。

• 地域の仲間との協力の仕組みについて、各地で充実・強化・継続させることに

取り組み始めている。
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