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は　じ　め　に
　複雑性心的外傷後ストレス障害（complex post 
traumatic stress disorder：CPTSD）とは，発達
段階において養育責任を担う者からの加害や放棄
による重度のストレス要因などに継続的あるいは
長期間曝された結果，引き起こされるトラウマで
ある4）．患者（client：Cl）の状態によっては，感
情調整の障害や自己破壊的および衝動的行動，解
離症状その他の精神的な問題8）だけでなく，さま
ざまな身体症状にまで発展する14）．本論文では，
このような CPTSDから回復を援助する際に欠か
せない重要な視点，回復に必要なプロセス，予防
の手立てについて論じたあと，著者が考案したホ
ログラフィートーク（holographytalk：HT）の紹
介を行いたい．

Ⅰ．複雑性 PTSDの患者の様相
　前述のとおり CPTSDとは，幼児から青年期な
どの傷を受けやすい発達段階において，保育者・
養育者による加害や放棄などの重度のストレス要
因に曝されて引き起こされたトラウマが長期にわ
たり継続した結果，文字どおり複雑化したもので
ある．すなわち CPTSDは，類似する外傷性の出
来事に複数回曝露したり，種類の異なる外傷性の
出来事の曝露によって引き起こされる重篤な
PTSDであり，①感情のフラッシュバック，②有
毒な恥辱感，③自己放棄，④悪質な内なる批判，
⑤社会的不安といった特徴によって通常の PTSD
と一線を画している17）．また，CPTSDの Clは，
脆弱な発達段階において長期間にわたり重度のス
トレスを受けるため，①生物学的調整機能，②感
情調整機能，③行動コントロール，④認知能力，
⑤自己イメージや意味の創出，⑥自己統合や意
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識，⑦愛着や対人関係など，さまざまな方面に問
題が現れる．

Ⅱ．複雑性 PTSDにかかわる諸問題 
―治療が遅れる要因―

　Herman, J. L.によって問題提起されたCPTSD5） 

は，その後多くの治療者・研究者の訴えにもかか
わらず13），DSM‒5への採択を見送られ，今回
ICD‒11でようやく採択され，診断名と診断基準
が定められた．そして採択によって，この病理の
特徴である影響の範囲の広さや診断の難しさへの
対応，治療法の確定といった新たな課題が生まれ
ている．影響は，生物学的調整機能，感情調整機
能，行動コントロール，認知能力（注意，集中，
問題解決，学習），自己イメージと意味の創出，自
己統合（解離と意識），愛着と対人関係など，多岐
にわたるうえ，症状は精神的なものだけにとどま
らず，線維筋痛症や慢性疲労，その他の自己免疫
疾患など，多種多様な身体的症状を引き起こしう
る14）．このように精神科にとどまらず他の医療領
域にまで広がった症状により，当該の専門医に
よってトラウマとはまったく関連のない疾患とし
て診断をされた場合，複雑で深いトラウマの問題
に光があてられないままとなる．加えて，トラウ
マが幾重にも蓄積されたり，遠く朧げな幼年期に
原因となる出来事が起きていた場合には，
CPTSDの原因となる出来事を突き止めることが
非常に難しくなる．
　さらに CPTSDには，その診断だけでなく，治
療においても困難が伴う．それぞれのClに必要な
治療やケアを見つけにくいだけでなく，治療やケ
アが提供されても治療効果が上がらない事例がみ
られるからだ．特に留意したいのは，治療や治療
者に対する抵抗が強く現れる点である．この困難
な現象に注目した Challahan, R. J.は，上述のよう
な Clがみせる抵抗的なふるまいを「心理的逆転」
と名づけ，この問題の解消が難しいClの治療に不
可欠であるとしている2）．「心理的逆転」による抵
抗が CPTSDの Clにみられるのはなぜだろうか．
Clの多くはきわめて自己否定的であり，慢性的な

罪悪感と責任感，さらには激しい恥の感情によっ
て苦しんでいる．長期間虐待され続けた個人（特
に児童）は，虐待者による自らに対する意味づけ
を内面化する形で，自己の価値や意味を変容させ
てしまっているからである．被虐待者は，自己コ
ントロールのしにくさに加え，このように強い否
定感や自責，恥辱感や絶望感をもっているため，
自分が助けてもらえるとも，救われるに値する存
在とも思っておらず，自己を放棄し，惨めな人生
が相応しいとさえと思い込んでいる可能性が高
く7），それゆえに回復に対する強い抵抗が生じる．
　さらに，解離性同一性障害をはじめとする児童
期心的外傷関連障害群における自己同一性の断片
化は，それ以前は完全であった自己同一性が「粉
砕」された結果ではなく，離散的意識状態の発達
過程における整理統合の失敗ではないかと指摘さ
れており9），解離の発達的見解は精神医学的条件
の個体発生を理解するための豊かなモデルを提供
するともいわれている11）．しかし，その幼年期の
トラウマを探り出し到達することは困難極まる．

Ⅲ．複雑性 PTSDへの対策のポイント
　CPTSDに対応するためには，予防と治療の 2
つの対策が必要となる．予防とは，幼年期あるい
は児童期にあってまだ CPTSDとは診断されない
予備軍へのアプローチであり，治療とは，青年期
を過ぎて CPTSDと診断された人々に対して行う
アプローチである．ここではまず，子どものトラ
ウマを複雑化させないための予防について述べ，
さらに大人の CPTSD治療の留意点を述べる．
　CPTSDは若年期の脆弱な年代における継続的
な強いストレスによって引き起こされる障害だ
が，それは複数の継続的な虐待によって起こるば
かりではなく，単回のトラウマ事象が，その後の
不適切なケアによって複雑化することもありう
る．そうした可能性を念頭におき，子どものトラ
ウマを複雑化させないための有効な対処法とし
て，「トラウマ・インフォームド・ケア（trauma‒
informed care：TIC）」10）という視点に基づいた
サービスを参照したい．
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　TICとは，トラウマを正しく理解した多重・多
領域の環境のなかで，トラウマを負った人をケア
することで，その後に深刻化しうる問題を回避し
ようとする試みである．その方針に基づいてアメ
リカでは，『Parenting a Child Who Has Experi-
enced Trauma』という冊子3）を配布し，親の養育
トレーニングを行っている．両親や身近な人間が
トラウマの影響を理解していない，あるいは親自
身が問題を抱えている場合には，子どもがみせる
トラウマ後の複雑な反応や行動に不適切な対応を
する可能性がある．理解不足な親のケアは，効果
がないばかりか有害にもなりうる．
　CPTSDを防ぐためにも，子どもに現れるトラ
ウマの症状の理解と対処，そして回復の援助が重
要になる．TICでは，子どもの問題行動や極端な
反応をトラウマの影響であると認識し，周囲が落
ち着いた対処・対応を行うことで，子どもの回復
を促すことを図っている．親も一連の知識と望ま
しい対応の情報が得られることで，適応的な対処
がしやすくなる可能性がある．
　しかし，適切な対応の重要性が理解できなかっ
たり，出来事や子どもの状態に圧倒されたり，親
自身が二次受傷に陥っている場合には適切な対応
が難しくなりうる．さらに親自身が未解決の問題
を抱えている際には，子どもの問題が，親の過去
のトラウマのトリガーとなり，親自身の問題が溢
れ出てくる可能性もある．それゆえ治療者は，親
のケアも行いながら，不適切な対応や二次受傷の
徴候が，彼らのトラウマの影響から派生していな
いかを心にとめておく必要がある．親自身の未解
決の問題が解消され，安定すれば，対応や養育の
質が向上したり，さらには加害行為や衝動行動を
抑制できるだろう．
　次にCPTSDを発症している成人のClへの対策
について考える．CPTSDの成人の Clについて
も，通常のトラウマ治療と同じように，①安定し
た精神状態を取り戻す，②過去のトラウマを思い
出しても過剰な反応をしなくなる，③「今ここ」
を感じ，健全な他者とのつながりを構築するなど
の健全なライフスキルを獲得する，④生存手段に

ついての秘密も含めて出来事を理解することなど
が必要となるが14），さらに，CPTSDの Clに起こ
りがちな問題に留意する必要がある．
　CPTSDのトラウマ記憶は，重層的であったり，
幼年期であるために想起が困難であり，通常の対
話や認知に働きかける技法では解決に至らない可
能性が高い．特に「愛着トラウマ」を抱える基底
欠損（エディプス期以前に問題を抱える）の Clに
は独特の力動があり，成人の言語がこの水準で起
こる事象の叙述に役立たないか，誤解の原因とな
るからである1）．そのような Clには，感覚から情
動脳にアクセスし，トラウマに働きかけるセラ
ピーを行う14）など，身体や感覚に働きかける技法
が必要になるだろう．通常の PTSDのフラッシュ
バックでは，トラウマの原因となる出来事の具体
的な場面がはっきりと現れてくるため，根本の問
題が明確であり，その問題に対しての治療を行え
ばよいが，CPTSDのフラッシュバックは，具体
的な場面を伴わず，感覚的なことも多く，それは
捉えにくいかすかな違和感から身の毛がよだつよ
うな恐怖まで幅広い状態で現れる17）．Cl本人もな
ぜそのような反応が出てくるかわからないことも
珍しくない．そうしたClのなかに起こるさまざま
な感覚を入口として，不具合を引き起こす原点の
記憶に到達し，そのトラウマを処理し，よりよい
状態をもたらす技法として，著者が考案した HT
を紹介したい．

Ⅳ．ホログラフィートークとは
　HTは，著者自身が考案した，トラウマを処理
し，Clの回復を援助する心理療法である．分類と
しては軽催眠を使ったトランスワークや自我状態
療法の一種といえる．多くの心理療法が，セラピ
スト（therapist：Th）から提供される教示や対
話，訓練を通して認知能力や情緒そして行動など
に変容や変化をもたらす形をとるが，HTでは Cl
自身が，感情や身体症状の意味を読み取り，解決
し，自らを癒すプロセスを行う．そこでは Thは
問題の軽減・解消をめざすプロセスを援助するガ
イドやコーチのような役割を担うことになる．Cl
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が抱える問題を，それに対する感情や感覚・症状
を起点として，起源となる原因を探り，問題の解
決を図って安定化を行い，リソースを獲得するま
でを 1回のセッションのなかで行う．

　1． ホログラフィートークの特徴と構造
　著者は，1990年代よりさまざまな技法のトレー
ニングを受講し，Hermanが提唱する CPTSDと
おぼしきClの治療に多く取り組んできた．用いた
技法は，認知行動療法，プロセス指向心理学，
フォーカシング，解決志向，催眠，キネシオロ
ジーやその他の心理療法，オステオパシーなどの
ボディーワークまで多岐にわたった．しかし，顕
在意識でそのような Clのトラウマを扱おうとす
ると，封印されたトラウマ記憶にアクセスできず
に終わるケースや，アクセスできた途端に警報装
置の誤作動によるフラッシュバックに襲われる
ケース，Clによっては抵抗が大きく出るものが少
なくなかった．著者がより安全で効果的なセラ
ピーを模索する過程において，各技法の有効と思
われる要素を著者なりに組み合わせ，次第に構築
していったものが HTである．
　HTは，DSM‒5の心的外傷およびストレス因関
連障害群，ICD‒11のストレス関連症群に分類さ
れる疾患全般に適応となる可能性がある．また，
Clの内部に閉ざされたまま格納されている問題
の原因と解決法の双方にアクセスが可能な点か
ら，ICD‒11におけるCPTSDに対して特に効果を
発揮する治療であると考えられる．加えて，身体
症状を起点としてトラウマを扱うことから，トラ
ウマ由来の身体症状症や，離散的意識状態の統合
と制御の獲得がトラウマによって阻害された病態
とされる解離症群，さらには心理的逆転と関連深
い物質関連障害および嗜癖性障害群にも適応可能
性がある．
　HTが治療目標として最も重要と考えているの
は，トラウマの処理と健全さの構築である．HT
では 4つのステップを通して，Clの症状や問題の
根源となる過去のトラウマを処理し，境界の構
築，健全な愛着の形成や基底欠損の解消を行い，

それによって回復や健全な発達の基盤を整え，ス
トレスの軽減，情動耐性や反応調整の開発，自己
感覚や自己共感の開発，重要領域での潜在能力の
開花や，関係性の問題解決を図っていく．以下，ス
テップごとのポイントをより具体的に紹介したい6）．
　【ステップ 1】課題の決定と外在化
　まず，Clとともにその日に扱う課題を決定す
る．課題は精神的な問題だけでなく，身体疾病や
痛み，CPTSDの Clが抱える複雑な症状もその対
象となりうる．問題に対する感情や感覚（あるい
は心理的逆転の根拠となる感情），症状に意識を
向け，深呼吸をしながらリラックスさせ，軽催眠
状態に誘導する．ゆっくりと感情や症状に近づ
き，それを色や形にたとえて外在化していく．感
情や感覚を，色や形にたとえて外在化することに
よって，感情や症状などの形態として特定しにく
い対象との内的対話が可能となる．さらにそれら
がバウンダリー（個人の境界線）の問題にかかわっ
ていないかを確認し，バウンダリーの問題である
と判明したら，それを処理する．外在化したもの
がバウンダリーの問題ではないと判明したら外在
化したものに気分を聞く．Clによっては，自分の
なかにある形容しにくかった感覚が，実は長年抑
圧してきた感情であることに初めて気づくことも
ある．
　【ステップ 2】問題の見極めと解消
　退行と判断できたら，退行誘導をしていく．退
行誘導では，Clが感じていた感覚を起点に情動脳
にアクセスすることによってトラウマ記憶への到
達が可能となる14）．問題が発生した起源に退行
し，その場面が現れたら，今の Clが過去の Clの
気持ちを聞き，状況の説明をしてもらう．さらに
過去の Clの望みを聞き，望みを深く承認しなが
ら，その望みに沿った解決を施していく．
　過去のトラウマを扱うときには，Clの覚醒レベ
ルが許容範囲内であること，および Clと Thの双
方が十分にコントロールできることが不可欠であ
るが12），軽催眠状態という安定した状態でトラウ
マ記憶を扱うため，過去の外傷的な場面に到達し
ても安定した意識で過去の自分を見つめやすく，
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過去の問題の理解とその解消が可能となる14）．ト
ラウマを受けたときに（逃げたり反撃するなど）
果たせなかった未完の行動は，Clの精神エネル
ギーを消耗し，精神レベルを低下させ，それらが
終了することができるまで Clを悩ませる傾向が
あるため15），心的外傷性記憶の清算はトラウマの
解決への重要な鍵となる16）．
　【ステップ 3】健全さの構築と安定化
　問題者の代わりとなる健全な人（人々）を連れ
てきて，その人々に過去のClが望むような愛着行
為や，尊重の行為，正しい行為を十分にしてもら
う．これによって軽催眠状態のClは，過去の自身
とともに，健全な人（人々）から提供される愛着
行為や尊重の行為を体感し，それを修正情動体験
として記憶することができる14）．この修正情動体
験による置換は，その後のClのトラウマの感覚を
中和する解毒剤として働く14）．さらに次のセッ
ションまで状態を安定させるために，日常的にあ
る刺激によって，セッションで獲得した安定感が
再賦活されるような後催眠暗示を含めた安定化の
誘導を行う．過去の Clと健全な人（人々）を今の
Clのなかに収めるのである．
　【ステップ 4】リソースの獲得
　最初にClに外在化したものの変化を確認し，現
在の気分を聞き，今後の望みを聞いてゆく．この
望みこそ，Clの回復へのリハビリテーションのた
めのリソースとなる．それを聞き出し，最後にこ
の良好な状態維持の方法を聞いて，現実の世界に
戻る．Clが現実世界に戻ってきたら，感想を聞
き，得られたリソースを実際の生活で行っていく
ための行動課題を決め，安定化のための簡単なエ
クササイズを提供し，その日のセッションを終了
する．
　このセッションを，Clの状態に応じて複数回重
ねていくことによって，ストレスを軽減して安定
させる．同時にClの心的状態の底上げを行い，レ
ジリエンスを向上させながら，ライフスキルの獲
得・向上を行い，Clの回復を促す．回復は，多く
の場合はアップダウンを繰り返しながら，螺旋を
描くように進んでいくものになる．また，状態悪

化や，新たな問題の発生も問題解決の糸口として
活用することができる．
　HTの治療モデルは，より効率的な Clの精神行
動の開発をどのように支援するかということを軸
に構築される15）．したがって，治療の原則は，適
応行動に必要なバランスの獲得を促進することを
目的とし15），そのバランスを乱しているものを課
題として取り上げていく．CPTSDのトラウマ治
療は，一般的には Clの安定化，トラウマの処理，
リハビリテーションという 3つのステップが段階
的に進むようにするが15），HTはトラウマの処理
から着手する形となる．そして，それが安定的に
行われるのも，HTがセッションのなかで，過去
のトラウマを表出させるだけでなく，処理と統
合，そして安定化までを 1回のセッションで行う
からであり，Clの安定した状態を保ちながら，回
復を進めていくことが可能となる．また，そのよ
うに回復を促進させるためにも，最初の段階で Cl
に「心理的逆転」問題を課題とし，それを解消し
ておくことが重要になる．Clは長期にわたる虐待
によって，自己の評価が変容し，それが治療への
大きな抵抗として働いてしまう問題を解消してお
くことで，CPTSDの回復に起こりがちな抵抗に
よる空転を防ぐことが可能となる．

　2． ホログラフィートークのメリットと限界
　HTの基本的な治療目的はトラウマの解消であ
るが，CPTSDに対しては以下に挙げるような複
数のメリットがある．①安全性が高く，使われる
技法が誘導レベルなので，技法が習得しやすく，
初学者でも効果を上げられる．②軽催眠であるた
め，Clの意志を確認しやすく，Clの意志を尊重
し，逸脱した形になるおそれが少ない．③軽催眠
状態なので，問題場面に戻ってもClの意識は安定
しており，誘導を得ながら過去の問題を解決して
いくため，フラッシュバックやパニックを起こし
にくい．④幼年期や，重積しているためClの顕在
意識では明確になりにくい問題の場面に到達でき
るため，問題の根本からの解決が図れる．⑤トラ
ウマの起源に戻れるため，不可解な症状や困った
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感情・反応に対する理由が明確になり，Clの理解
や満足度が高い．⑥通常は扱いが難しい衝動や行
動化を焦点化して扱えるため，問題介入が可能と
なり，Clの安定化を積極的に行える．⑦イメージ
のなかで適切な愛着行動を与え，体感させるた
め，愛着障害の解消に役立ち，そこから派生する
さまざまな問題や影響を緩和・解消できる．⑧愛
着の問題を解消する一次愛の対象は，セッション
で出てきた健全な人（人々）が担うため，治療者
への強烈な投影転移による妨げが起こりにくい．
　限界としては，コミュニケーションが可能であ
ることが前提となるため，コミュニケーションを
とりにくい急性期や依存物質断薬期のような過度
に不安定な状態のClへの応用は難しい．また，発
達障害その他の問題で，イメージワークがしにく
い Clにも応用は難しい．さらに子どもについて
は，特に集中力などの問題から適用が難しいの
で，短時間でストレスの度合いが下がるような別
の技法を用いるほうがより望ましいであろう．

お　わ　り　に
　著者のところに紹介されてくるClは，さまざま
な不調を抱えており，身体症状やその他の問題が
重積している場合が少なくない．そのなかには
CPTSDと診断されうる Clも多く含まれている．
長く病状を抱えるClに対しては，トラウマの統合
という観点からみても，影響を与え続ける過去の
問題をきちんと解決し，獲得し損ねた健全さを取
り戻させるような治療が必要であろう．トラウマ
を処理し，安定化をもたらし，基本的なライフス
キルを獲得させる統合的な治療法がこれまで以上
に明確な目的をもって施されることが CPTSDか
らの回復には必要である．HTは上記のような Cl
の回復の必要に応えるプロセスを含んだ技法であ
り，従来の方法で回復できなかったClの回復を促
せる技法であると考えられる．しかし，新しい技
法であるため，この技法の有効性については，今
後さらなる科学的な精査が必要であり，理論に基
づいた治療法の管理された検証を行う必要があ
る．今後はさまざまな研究者とともに，その部分

にも着手したい．

　なお，本論文に関連して開示すべき利益相反はない．
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Effectiveness of Holographytalk as a Treatment Method of Complex PTSD

Teruko MINE

Earthsea Healing Therapy

　　Complex PTSD came to be included in ICD‒11 as an official diagnostic criterion. This deci-
sion paved the way for patients with complex PTSD to receive treatment. From now on, it will 
become important to give appropriate treatment. Complex PTSD is a trauma caused by con-
tinuous or long‒term exposure to severe stressors such as abuses or abandonments by those 
responsible for childcare at the vulnerable years of childhood. In order for those suffering from 
complex PTSD to recover, their trauma needs to be eliminated, their mental stability to be pro-
moted, and life skills to be obtained. I would like to introduce a psychotherapy method named 
Holographytalk designed by the author and explain how the method can help treat patients 
with PTSD. This treatment technique is a psychotherapy that treats the trauma, stabilize cli-
ents by helping them to solve their problems, and enables them to acquire resources. It can be 
applied, in particular, to complicated PTSD, dissociative disorders, substance‒related or addic-
tion‒related disorders, and trauma‒derived physical symptoms.
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