
（要旨）

　Narrative Exposure Therapy( 以下 NET) は、組織的暴力により難民が負った PTSD の治療法とし

て、ドイツでシャウアー、ノイナー、エルバートによって開発された、短期の認知行動療法である。曝

露療法に証言療法を組み合わせた技法で、曝露と馴化による恐怖学習の消去と全人生史の構築による認

知再構成を特色とする。NET のマニュアル第２版には、NET の適応として、組織的暴力により負った

PTSD と家庭の暴力による PTSD の２つが挙げられている。その有効性のエビデンスは多く蓄積されて

おり、実施者を増やしやすい特徴からも、我が国において家庭内の暴力および事故・災害後の PTSD の

治療法となり得る。しかし我が国においては、まだ NET の導入が活発ではない。そこで、NET の先行

研究についての文献展望を行い、その有効性と適応を検証し、我が国での NET 実施に向けて、研修方

法や人材育成方法等を検討した。

　文献展望は、これまでにすでに多くのエビデンスが蓄積され有効性が明らかとされている、組織的暴

力による PTSD への適応の研究を除き、我が国での主な対象となることが考えられる、家庭内の暴力に

よって生じた複雑な PTSD に対する NET の有効性と適応についての文献を展望した。その結果、国際

的なガイドラインにおいて NET は有効な PTSD の治療法と位置付けられていること、市民生活由来の

PTSD への NET についての入手可能な文献が 169 本あり、RCT が 15 本、対照群のない実施報告・事

例報告が 28 本、システマティックレビュー ) を始めとするレビュー論文が 50 本、効果や適応の検討お

よび推奨などが 76 本あった。

　RCT においては PTSD への効果は全研究で検討され、この他にうつ症状、精神的健康、AA、BPD 症状、

解離症状、睡眠障害、トラウマ記憶の質、被虐待傾向などが検討されていた。RCT では PTSD 症状への

顕著な有効性、およびうつ症状、解離症状、BPD 症状への有効性が示されていた。対象群のない実施報

告では、クリニック外来の PTSD 患者、33) 55) 83) 144)、BPD を併存する PTSD 患者 35) 39) 119) 147)、複雑性悲

嘆を併存する PTSD 患者 34)、解離性障害を伴う PTSD 患者、孤児 58)、スキー事故の負傷者 47)、犯罪者・

収監者 19)、大地震被災者 68)、PTSD に vaginismus を並存した未完成婚の状態にある患者 Bokaie,、ICU
治療による PTSD 患者（Colville）など広範な対象に NET が実施され、その有効性と適応が示されていた。

　こうした先行研究の中で対象とされている、長期的反復的な被害を受け、逃げ出すことが困難な状況

に置かれることで負う複雑な PTSD、は、ICD-11 で登場した Complex PTSD（以下 CPTSD）の概念と

重なるところが多い。Maercker は CPTSD などの新しい障害概念を Psychotraumatology からの考察す

ることを提案し、その治療法として NET の持つ「物語る」という特徴の重要性を指摘している。ISTSS
は CPTSD はまだ概念自体が新しいものであり、推奨される治療法は今後の研究に委ねられるとしてお

り、今後は、NET の CPTSD への有効性と適応についても慎重に検証していくことが必要と考えられる。

　我が国における今後の NET 普及のために必要となる課題を考察した。紛争地域で同時大量発生する

PTSD を治療するため、人道的な観点から厳しいライセンスが設けられていない NET は、今後治療の質

を担保しつつ広く普及していくために、各国の文化を考慮した上で統一された、適切な研修プログラム

やシステム、マニュアルやマテリアルを構築することが必要と考える。同時に、市民臨床の中で RCT を

積み重ね、有効性のエビデンスを積み重ねていくことが必要である。

研究体制：鈴木逸子、亀岡智美、加藤寛
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I		はじめに

　NET	はシャウアー、ノイナー、エルバートによりドイツで開発された PTSD	に対する認知行動療法 

である 73)	。NET	の特徴は曝露療法に証言療法を組み合わせた点にあり、馴化による恐怖学習の消去と、

全人生史の構築による自伝的記憶整理と尊厳の回復を目指す 73)	。NET	の中で自伝的記憶は時系列順に

再構成され、断片化したトラウマ記憶は当時の生理的、感覚的、認知的、情動的反応と共に適切に文脈 

付けられて、よい記憶との連合や新たな意味付けが生じ認知が再構成される。NET	は戦争・武力紛争な 

ど、組織的暴力由来の PTSD	を対象に開発され、紛争地域の援助スタッフが短期に習得して実施できる 

よう構造化された簡便な短期療法であり、特に反復的	期的な複雑なトラウマによる PTSD	への効果 

が認められ 28)、曝露療法でありながらドロップアウト率が低いとされる 6)。

　NET	のマニュアル第２版では、NET	の適応として、組織的暴力によるPTSD	の他に、family	violence 

による PTSD	が併記されている。難民は組織的暴力のみならず、トラウマを負い疲弊し荒廃した家族成 

員からの暴力を受けることも多い。こうした難民の負うトラウマの特徴、つまり、長期間に渡り繰り返 

し被害を受け、そこから逃れることができないという特徴が、子ども虐待やDomestic	Violence（以下 

DV）、Intimate	Partner	Violence（以下 IPV）などによる複雑なトラウマの特徴と共通していることを考 

えれば、その双方にNET	が有効であることは頷けることである。我が国においては、この市民生活の 

中で遭遇する複雑なトラウマ体験による PTSD	へのNET	の適応が期待される。

　筆者が過去に行った 2016	年前半までのNET	文献の文献展望によれば、組織的暴力による PTSD	へ 

のNET	の有効性のエビデンスはすでに豊かに存在していた。しかし、市民生活由来の PTSD	に対する 

エビデンスの検証や適応の検討は、海外を中心に進められている 39)67) ものの、まだ十分とは言えなかっ 

た。本研究では、すでにエビデンスが明らかとされている組織的暴力を除いた、市民生活由来の PTSD 

に対するNET	の有効性のエビデンスおよび適応の検討などについて、その初出の 2008	年から 2019	年 

末までの文献を展望した。

　また、前述の文献展望以降の数年間に、国際的なガイドラインにおけるNET	の扱いもかなり異なっ 

てきたため、まずは PTSD	治療研究が盛んな米国、英国、オーストラリアのガイドライン 4) における記 

述からNET	の位置づけの変化を概観し、その後市民生活由来の PTSD	を対象とした文献を展望する。

II	NET	の文献展望

１）国際的ガイドラインにおけるNET	の位置付け

　2010	年の International	Society	for	Traumatic	Stress	Studies	（国際トラウマ学会：以下 ISTSS）のガ 

イドライン Effective	Treatments	of	PTSD	second	edition31）では、NET	は PTSD	治療に対して最も強力 

なエビデンスを持つとされる曝露療法の１つとして紹介され、特に困難な家庭環境に置かれた子どもの 

PTSD	治療に有効な認知行動療法として、子ども用のNET	であるKIDNET	が紹介されていた。同 ISTSS 

によるResults	of	the	ISTSS	expert	clinician	survey	on	best	practices（2011）12) 及び ISTSS	expert	consensus 

guidelines	for	complex	PTSD	in	adults(2012)	13) ではNET	を複雑性PTSD	に有効と推奨していた。ISTSS 

は 2019	年、New	ISTSS	prevention	and	treatment	guidelines43) を発表している。その中で成人のPTSD 
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に対する治療法として「強い推奨」とされたのが、cognitive	processing	therapy	（以下CPT）、cognitive 

therapy	（以下 CT）、eye	movement	desensitization	and	reprocessing	（以下 EMDR）、cognitive	behavioral 

therapy	（ 以 下 CBT）	with	a	Trauma	Focus（ 以 下 CBT-T）、prolonged	exposure	therapy	（ 以 下 PE） 

であり、「標準的な推奨」とされたのが、CBT	without	a	Trauma	Focus	等のCBT、NET	である。CPTSD 

の治療法については、まだ概念自体が新しいものであり、推奨される治療法は今後の研究に委ねられる 

としている。

　2004	 年の American	Psychiatric	Association	（以下 APA）のガイドライン (2004)	2) には NET へ

の言及は無かった。2017	 年に出された APA	 の Clinical	Practice	Guideline	for	the	treatment	of	

posttraumatic	stress	disorder(PTSD)3) は、成人の PTSD	への有効性について、「強く推奨される」技法 

として、CBT、CPT、CT、PE	を挙げ、「使用を提案する」技法として、brief	eclectic	psychotherapy( 以 

下BEP)、EMDR、NET	を挙げている。その上で、この EMDR	と NET	については、APA	が調査した 

論文のうちごく最近のものに当たる 2012	年から 2016	年の論文の内容から、いずれも「使用の提案」か 

ら「強い推奨」へと変わる可能性を付記している。

　また 2010	年のアメリカDepartment	of	Veterans	Affairs	（以下 VA/DoD）のガイドライン 19)	で NET 

は強く推奨される技法とされていたが、2017	年のVA/DoD	clinical	practice	guideline	for	the	management 

of	posttraumatic	stress	disorder	and	acute	stress	disorder82) の中でも、NET	は PTSD	への強力な心理療法 

として推奨されている。「もっとも強力なエビデンスある治療法」とされたのは PE、CPT、EMDR	であ 

り、NET	は BEP	と並んで、「推奨するのに十分なエビデンスある技法」とされた。

　2005	年のイギリスNational	Institute	for	Clinical	Excellence（以下NICE）のガイドライン (2005)	58) に 

はNET	への言及がみられなかった。しかし、2018	年に出された Post-traumatic	stress	disorder	NICE 

guideline60) の中で、CPTSD	を含めた成人のPTSD	の治療法としては、個別に実施する trauma-focused 

CBT	が最も有効であるとし、trauma-focused	CBT	に含まれる技法として、CPT、CT、NET、PE	を挙 

げている。また、トラウマ的出来事から１ヶ月以内の acute	stress	disorder（以下 ASD）への治療法、 

PTSD	の予防法としてもCPT、CT、PE	と並んでNET	が有効であると記している。

　2007 年の Australian	Center	for	Posttraumatic	Mental	Health	のガイドライン Australian	guidelines	 

for	the	treatment	of	adults	with	acute	stress	disorder	and	posttraumatic	stress	disorder	5) では NET	が 

曝露療法と証言療法を組み合わせた有効な技法として紹介されていたが、2013 年の Centre	for	

Posttraumatic	Mental	Health	による Australian	Guidelines	for	the	treatment	of	acute	stress	disorder	&	

posttraumatic	stress	disorder11) の中では、NET	は成人のASD、PTSD	に対して有効な技法と紹介され、

PE、CPT、CT、EMDR	と共に顕著な肯定的効果を持つとされている。

　以上のように、ここ数年の間に出された新しいガイドラインの中で、NET	は確実にその有効性を認め 

られつつあるが、第一選択の１つとして定着するには至っていなかった。既に第一選択として確立した 

技法のなかでNET	がどのような対象に特に適応があるか、どのような位置づけが適切かに関しては、 

さらに今後の議論を見守る必要がある。
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２）市民生活の中で遭遇する被害により生じる PTSD	に対するNET	の論文

　家庭内の暴力や自然災害など、通常の市民生活の中で遭遇するトラウマ的出来事から生じる PTSD	へ 

のNET	の有効性と適応をみた 96	本の論文を出版年別に見ると、論文数は図１のように増加していた。 

NET	の組織的暴力に由来する PTSD	への有効性のエビデンスが明らかとなったのち、NET	が市民生活 

由来の PTSD	に対しても多く実施されるようになり、その有効性と適応が検討されてきたことがわか 

る。

図１　市民生活由来の PTSD	へのNET	の論文数推移（2019 年前半まで）

　Pubmed、Medline、PsycINFO、Google	scholar で、“Narrative	Exposure	Therapy”を keyword に検索し、 

その中から、対象を戦争・拷問等組織的暴力によった PTSDとしている論文を除き、ワークショップや 

コラムなど論文でない形の文献や、文中やレファレンスにNETが言及されているだけの文献を除いた結 

果、入手可能な研究論文が169本あった。うちわけは、RCTが 15本、対照群のない実施報告・事例報告 

が28本、効果や適応の検討および推奨などが76本であった。本稿では誌面の都合で扱わないが、Dossa 

を始めとする 50 本のレビュー論文はNETへの関心の高さを示していると言える。

【市民生活由来の PTSD	へのNET	の効果：RCT】
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　市民生活由来の PTSDに対するNETの効果を示すRCT文献１５本を紹介する（表 1、2）。対象総数

は502名である。トラウマの種類は、暴力被害・加害、養育者からの虐待など長期的反復的なトラウマで、 

成人を対象とした研究が11本（そのうち１本15は平均年齢が60歳を超える高齢者を対象としている）、 

子どもを対象とした研究が4本（表1、2の 2と 3,	12,13）であった。子どもを対象とした研究では、NET 

の子ども版であるKIDNETが使われていた。また3本（表1、2の 3、4、10）では犯罪加害者が対象とさ 

れ、欲求としての攻撃性（appetitive	aggression;	以下 AA）に焦点づけたNETであるFORNET(NET	for 

Forensic	Offender	Rehabilitation)54) が用いられていた。このほか、自然災害（四川大地震）の被災者を 

対象とした研究が３本あり(表1、2の7、8、１１)、そのうち２本ではNET-RというNETの短縮版が開発 

され使用されていた。

　NETの PTSDへの効果は全研究で検討され、この他にうつ、精神的健康、AA、BPD症状、解離症状、 

睡眠障害、トラウマ記憶の質、虐待される傾向などが検討されていた。対象群は、瞑想‐リラクセイシ 

ョン、BPDの専門家による治療などで、使用尺度は、PTSD 診断と症状に、Scale	of	Posttraumatic 
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Symptoms、UCLA	PTSD	Index	for	DSM-IV、PTSD	Symptom	Scale-Interview、PDS、Impact	of	Event 

Scale-Revised が使用され、うつ症状には、Hospital	Anxiety	and	Depression	Scale、HAM-Dが、併存し 

た精神症状に、AA	Scale、Borderline	Symptom	List23、Dissociative	Experiences	Scale などが使用され 

た。併存症状は、うつ、解離症状、身体症状、AA、BPD症状、睡眠障害などで、治療の除外としたのは、 

精神遅滞、神経障害、高い自殺傾向、薬物依存、妊娠などであった。

　NET治療は3回から15回、BPDを併存した患者を対象とした研究（表1、2の5）では3回から30回、60 

分から120分、ペースは2〜4日おきから週1回あるいは隔週で実施された。もともとNET技術を持つセラ 

ピストや医師による実施が3本、訓練を受けた援助者による実施が１２本である。研修を受けてNETを 

実施した援助者の多くが心理学修士程度の学生といった、心理臨床の素地のある者ではあったが、研修 

とスーパーヴィジョンを受けつつの実施で出た効果は、PTSDという公衆衛生的課題に対して適応があ 

ることを窺わせる。

　PTSD症状へのNETの効果は、1〜 3ヶ月、6ヶ月の時点で比較検討され、１４本（表1、2の 1、2、4〜 

8）において PTSD症状は顕著に、あるいはあきらかに軽減され、エフェクトサイズはHedgeʼs	g=1.09 〜 

3.61、Cohenʼs	d=0.44〜 1.96であった。NET実施後にPTSD症状が悪化した群（表1、2の 3）も、コント 

ロール群の悪化より少なく、日常暴力の軽減が認められた。高齢者への実施が安全に行われ、曝露療法 

によって悪化したりドロップアウトしたりした対象がいなかったことが報告されている。

　うつへのNET	の効果は、検討していた 7	本（表 1、2	の 1、5、7、8、11、13、14）のうち６本で示 

された。このほか、BPD	症状・解離症状の軽減（表 1、2	の 5）、精神的健康の向上（表 1、2	の 2、7、 

8、11、13）、PTG（表 1、2	の 7、8）、AA	の軽減（表 1、2	の 10）といった効果が示された。PTSD、 

AA	と遺伝子の変化の相関について考察した論文もあった（表 1、2	の 9）。

		【市民生活由来の PTSD	へのNET	の適応の検討】

　市民生活由来の PTSD	への適応については、対照群のない実施報告・事例報告が 28	本、治療モデル

の提案が 1	本あり、NET	の PTSD	への効果と臨床的意義が検討されていた。

　対照群のない実施報告とケース報告 28	本の対象は、PTSD	と診断されたクリニック外来患者、 
21)39)52)76)、BPD	を併存する PTSD	患者 23)	27)67)77)、複雑性悲嘆を併存する PTSD	患者 22)、解離性障害を

伴う PTSD	患者、孤児 40)、スキー事故の負傷者 33)、犯罪者・収監者 9)	、大地震被災者 44)、未完成婚の

状態にある PTSD	患者に vaginismus	を並存した患者 7)、ICU	治療による PTSD	患者 14) などである。

　PTSD	への効果は、28	本全てで検討され、1	本 20) を除き、いずれも顕著に、あるいは明らかに軽減し 

ていた。うつへの効果は 13	本で検討され、軽減が 11	本、明らかでなかったのが 2	本であった。解離へ 

の効果は 10	本で検討され、いずれも顕著あるいは明らかに軽減していた。BPD	症状への効果は 6	本で 

検討され、いずれも顕著に軽減していた。このほかAA、罪悪感、パラノイアスケール、身体症状、複 

雑性悲嘆への効果が示された。

　NET	の適応の検討は、DV59) および子ども虐待の被害者 53)54)、妊娠あるいは育児中の、親密なパート 

ナーからの暴力被害者 84)、警官・救急隊員・風俗業従事者など職業的トラウマを持つ者 66)、犯罪加害者 37)、 
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死別体験者 78) トラウマ的悲嘆 49)、都市部の若者の負う複雑なトラウマ	15)、PICU	に入った子どもの親 
14)	、BPD	を併存する患者 34)	35)、重い精神疾患を併存する患者 48)、構造的解離を並存する患者 80)、地震 

や洪水などの自然災害の被災者	8)50)、発展途上国で深刻な未完成婚の問題の背景にある PTSD	に 

vaginismus	を並存した患者 7)、トラウマ体験が累積した高齢者 57) に対してなされていた。

　NET	実施の場については、刑務所 9)、学校 29)、カップル療法 51) や、児童養護施設 86) が検討されてい 

た。Campbell	は刑務所でNET	を受けた男性の感想を紹介している 9)。男性は「刑務所はNET	をする 

のに一番適した場所だと思うよ。頭がはっきりしてる（薬物が抜けている）からさ。」（筆者訳）と語り、 

「大変な作業だから自分からしようとは思わないだろうけど、やったら気分がよくなるよ。」と他の受 

刑者にNET	を勧めている。学校実施の対象とされたのは、その地域に定着した難民の子どもである。 

受け入れ国に定着した子どもが受ける最初の公共サービスが学校教育であることから、学校をトラウマ 

治療に結びつける意義が述べられていた。ここで示されるのは、トラウマを戦争由来、市民生由来と区別 

することが困難になりつつある現実である。戦争由来のトラウマを負った家族には、家庭内の暴力も頻 

発する。戦争由来のトラウマを負った人々と共に生活を営む社会にもその影響は及んでくるであろう。

　NET	の要素について検討した文献もあった。ナラティヴ生成という特徴については、植民地化といっ 

た民族的傷つきに対し共同体の語りを生み出す効果を指摘したもの 8)36) や、愛着トラウマを持つ子ども 

の愛着形成に有効とするもの53)があった。ナラティヴを書き留めるという要素について、インテラピー、 

筆記開示などとの比較において有効性を指摘したもの 75) や、ライフラインの要素がトラウマ的出来事を 

質実ともに可触化すると指摘するもの 51)、また、culturally	sensitive（文化宗教の違いによって傷つけら 

れることが無い）であることや意味生成をするという特徴がトラウマ的悲嘆に有効である 49)、とするも 

の、また簡便な技法という特徴をさらに強化した、NET-R（NET	の短縮版）88)89) の災害時の実施につい 

て検討したもの 17) があった。また、NET	の曝露療法という要素をミラーニューロンや「身体化された 

シミュレーション」という視点から検討し、曝露療法の中で患者とセラピストとの間で生じていること 

について検討し、CBT	と神経科学と精神分析とを統合しようと試みた研究 70) もあった。

　治療法の効果や適応の検討は、臨床家の報告に基づくものがほとんどであるが、NET	の使い心地につ 

いて患者の報告から効果と適応の検討を行った研究 18) があり、NET	のトラウマを全人生史に埋め込ん 

で行く技法は取り組み易く有効という報告がなされていた。

　また、簡便な技法というNET	の特徴から、子どものトラウマ治療に対応する「階層ケアモデル（cascade 

model）」が提案されていた 71)。KIDNET	技法を身につけた専門家が地域のカウンセラー（第一世代） 

を養成し、第一世代による治療効果をRCT	によって明らかにし、第一世代が第二世代を養成する。こ 

れを繰り返して実施者を増やすというものである。

　以上、市民生活由来の PTSD	に対するNET	の有効性と適応について、文献展望を行った。その結果、 

NET	は市民生活の中で遭遇するトラウマ的出来事による PTSD	症状をも顕著に軽減するというエビデ

ンスが蓄積されつつあることが明らかになった。RCT	にも、効果や適応の報告の論文にも、難民の経歴 

を持ちながら現在は通常の市民生活を送る市民を対象としたものが見られ、難民受け入れの機会が増加 
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しつつある世界状況を踏まえた時、組織的暴力による PTSD	と通常の市民生活で負う PTSD	は明確に 

分けられるものでないことを考えさせられる。

　また、長期的反復的な被害を受け、逃げ出すことが困難な状況に置かれることで負う複雑な

PTSD、とは、ICD-11	で登場したComplex	PTSD	の概念と重なるところが多い 63)。CPTSD	は、

PTSD	診断に「自己組織化の障害 (Disturbances	in	Self-Organization;	以下 DSO)」の 3	症状、つまり

重度で広汎な感情調整の問題、心的外傷的出来事に関連した深刻で広汎な恥の感覚や罪悪感、敗北感

によって生じる、自分自身を弱く、挫折した、価値のないものだとする持続した信念、対人関係を維

持し他者を親しく感じることへの持続的困難を伴った障害である 63)。CPTSD	は単回の性的・身体的

暴力によっても発症しうるが、典型的には持続的または反復的で、そこから逃げ出すのが困難か不可

能であるもの、つまり拷問、奴隷、大虐殺、長期化した家庭内暴力、反復性の児童期における性的ま

たは身体的虐待から生じる、とされる 64)。ISTSS	は CPTSD	はまだ概念自体が新しいものであり、推

奨される治療法は今後の研究に委ねられるとしている。Maercker	は ICD-11	による新しい障害概念と

して PTSD、CPTSD、prolonged	grief	disorder、adjustment	disorder	をあげ、Psychotraumatology

からの考察を提案し、物語る、というNET	の特徴の重要性を指摘している 47)。今後は、NET	の

CPTSD	への有効性と適応についても慎重に検証していく必要があると考える。

III	NET	の研修状況

　NET	のライセンス制度は現在のところ存在しないが、ドイツ、コンスタンツ大学を拠点とする開発者 

グループによって、紛争地等の活動の一部として支援者に対して研修が行われるほか 62)72)、イタリアに 

おける研修コース、コンスタンツ大学における専門家への研修コースが提供されている。日本では、同 

研修修了者の所属する大学研究所で開催される研修会の他、諸学会のワークショップ等で短期研修が提 

供されている。
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　図はイタリアでのNET	研修のプログラムである。NET	は難民への	援という目的のために開発され 

たため、ライセンス制度を敢えて厳しく定めていない。開発者によれば、紛争地域で同時期に大量に発 

生する PTSD	患者を治療するためには、短期間に多くのNET	実施者が必要となり、ライセンスが厳し 

すぎるとこのニーズに応えられないためであるという。実際に、現地でのNET	研修を経て、NET	専門 

家からのスーパーヴィジョンをつけつつ実施したNET	により、NET	の有効性が示されている。しかし、 

市民生活の中で負う PTSD、CPTSD	への治療法として広く普及することを考えると、治療の質を担保 

するための、体系だった研修プログラムやシステム、マニュアルやマテリアルを構築することが必要と 

なる。同時に、市民臨床の中で RCT	を積み重ね、エビデンスを明らかにしていくことが必要である。 

こうした枠組みの構築が今後の大きな課題と考える。
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