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臨 床 心 理 学 の 方 法 論 的 考 察
＊

黒　　丸　 正 四　 郎
＊＊

　臨 床 心 理 学 と い う学問が どの よ うな 内 容 と 限 界 を も

ち，それが また ，一
つ の 学 と し て 如 何 に し て 可能で ある

か とい う定 義 と方法論 の 考察 は こ の 学問 の 正 しい 進 展 の

た め 極 め て 大 切 な こ と だ と 思 う。例 えば本 年 罵 月，京 都

で 開 催 さ れ た 日 本 心 理 学会臨床 心 理 学部 会 に 於 い て ，戸

川教授司会 の 下 に 「臨床 心 理 学 に お け るテ ス トの 必 要

性 1 、
一
診 断 が 大 切 か ，治療が 大

．
切 か 」　「果 し て 心 理 療法

は 新 興宗教的 で あ る か 否 か ．1 な どの 謀題が 提 出 さ れ，活

撥な論争 が 交され た 模様 で あるが ，（署者 は 後 口，録音

に よ つ て こ の 模様 を聴 取 した）学会に 於い て こ の よ うな

論 議 が 行 わ れ た と い う こ と も，察 す る に 臨 床 心 理 に た ず

さわ る諸研 究 家が か か る方 法論的 反省を 余儀 な くさ れ る

に 到 つ た が た め で あろ うと考え る。著者は 心 理 学 を 専 攻

した 者で なく， 全 く
一

介 の 精神病 医 に 過 ぎな い が ， 衆知

の 如 く病態 心 理 を取扱 う精神病理 学 は ク ン ペ リ ン 以 来 ，

学 の 内 容や実蹟 よ り も，む し ろ 如何 に し て 病 的 心 理 の 客

観 的把 握 が 可 能で あ り得 る か とい う方 法 論的 考察 に 研 究

の 重 点 を置 い て 来た の で ， 隣接科学 た る臨床 心 理 学 に 就

い て もこ の 点，無関 心 た る こ と が 出来 な い 。 臨床 心 理 学

会 な どで 方 法 論 的 妥 当 性 の 吟 味 さ え 下 さ ず，一
二 の テ ス

ト成績の み を 以 つ て 大胆 な結論が 下さ れ て い た りす る の

を み る と， 口夜 患者の 臨床 に 骨身 を 削 る思 い を して い る

我 々 と し て 何 か 割 り切 れ ぬ もの を 感 ず る 。 か か る 理 由 か

ら臨 床 心 理 学 とい うもの の 学 と し て の 内容 と休系 が 如 何

に して 可 能 で あ り得 るか と い う方 法論的 考察を 下 して み

た い と，e・・．う。

工　 臨床と い う こ と の 意 味

　（1） 先 づ 臨床心 理 学 で い う臨床 611nicとい う語は 何

を 意］朱す る の で あろ うか 。 勿論臨床心 理 学 は 問題児帝 の

取 扱 い や 患者 の 心 理 的 悩 み の 解 決 な どに 役立 つ て 着々 と

し て 効 果 を 挙 げ て い る の で あ る が ，
こ こ で 方 法論的 に 聞

題に し よ うと して い る の は 心 理 学が どの よ うに 臨床 と結
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び つ い て い る か とい う聞 題 で あ る 。 即 ち 臨 床 心 理 学 と い

うの は 実際 の 臨床的必 要性 に 応ず る た め 心 理 学を利用す

る 学問で あ る の か，或 い は 心 理 学 的
一

般原理 を 実際 の 臨

床 場 面 に 応 用 し よ うとい 5　− Ptの 応 用 心 理 学 で あ る の か

とい う問題な の で ある 。

　そ もそ も臨床 とい う こ とは 医者が 患家 の 需め に応 じ，

治 す た め に 病 床 に 臨 む こ とを 意味 す る の で あつ て ，常 に

「治す」 と い うこ とが 臨床 の 出発点 で あ る と同時 に 目的

を もな して い る。従 つ て 臨床 心 理 学 に お い て も，例えば

或 る 教師が 「こ の 子 供 は 学校 に 来 る と縅黙 して 全然言葉

を発 し よ うと し ない が ， ど うすれば よい で あろ うか」 と

助言を 求め て 来 た り，或 い は 或 る患 者が 「こ の 頃私 は 何

と な く気 分が 不 安 で ，何 を して く落着 か な い し決 断 が っ

か ない が ， ど うした らよい で し よ うか 」 と言つ て 治療を

需 め て 来た 場合，こ の 訴えに 応 じて そ の 悩み の 心 理 的原

因を 診 断 し 「治 し て や る．1 こ と が 臨床の 実際 で ある 。即

ちr治す」とい う活動 が 臨床の 中心 を な すわ け で あつ て ，

治療を ぬ きに し て臨廉は あ り得ない とい つ て よい 、例え

ば 医 学領 域 に お い て 内 科 学 とい うの は 臨 床 医 学 の
…

種で

ある が ， 内 科 学 の 使命 は 内科 的 疾患 を 治 す こ と に 在 り ，

従つ て そ の 体系 は そ の た め の 学理 と 技 術 か ら成 つ て い

る 。 勿諭 「治す」 と い っ て も
一

つ の 学で ある 以 上，単な る

「治療術」とは 異 るわ け で あつ て ， 基礎 医 学た る生 理 学 ，

細菌学 ， 薬理 学そ の 他 の 原理 原 則 に媒介 さ れ た 客観性を

もつ も の で な くて は な ら な い 。し か し，内 科 学 の 理 論体

系は これ等各種 の 基礎医学を つ ぎは ぎ して 出来 上 つ た よ

うなもの で は なく，ど こ まで も内科的疾患 の 治療 と い う

こ とを 目的 と し て，か か る 諸 科 学を 統 合 化 した もの で あ

る 。つ まり内科学に は 内 科 学特有 の 基礎原理 と技 術 が あ

る わけで あつ て ， 有能な内科臨床医 と い うの は こ の 学理

と 挾 術 を 身 に つ けた 人 の こ と で あ り，決 し て 各鍾医学に

通 暁 した 「物識 り屋一1を い うの で は ない 。これ と 同 じ よ う

な こ と｝霊臨床 心理 学に 於 い て も言われ る と 思 う。少く

もr臨 床 」とい うこ と を 標望す る 以 上，臨庶 心 理 学 の 真髄

は 心 理 的 な悩 み に 対す る 診 断 と心 理 治療が 中 心 と な り，

こ の た め に 諸種 の 心 理 学的原則が 綜合され る よ うなもの
．
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で な くて は ならない と思 う。問題的 行動 の 解明や 心 理 治

療 の 実際 な ど に お い て 当然 色 々 な心 理 学的理 論 （例 えば

児 童 心 理 学 ， 発達 心 理 学，知覚や 知能に 関す る 諸理 論 ，

精神分析学，条件反射学説等）が 応用 さ れ る が ，これ 等

の 諸 理 論を ど の よ うな視点 か らど の よ うに 適用 して ゆ く

か とい う点 に ， 臨床 心 理 特有 の 視 野 と技術が ある は ずで

あ る D つ
．
ま り， 児童心 理 学や発達心 理 学 の

一
般 原 則 を 個

ft の 事例 に あて は め て ゆきさ えすれ ば 子供 の 臨 床酌 要請

に 応ず る こ とが 出来 た り，精神分析理 論を知 つ て お りさ

えすれ ば 神経症患者 の 心 理 治療 が 出 来 る と い つ た もの で

は な くて ，臨床 に た ずさわ る心 理 学者 に は 臨床的 問題を

治 して ゆ くとい う臨 床 の 現実か ら生 れた 独特 の 体 系 が 必

要 な の で ある。だ か ら心 理 学 の
一
般原則 に 通 暁 せ る 心 理

学 者 が 必 ず し も有能 な 臨床 家 で は ない わ け で あつ て 「心

理 学者 の 心 理 識 らず」 と い う悪 口を 叩 か れ る の もそ の た

め で ある 。

　 こ の よ うに 臨 床 心 理 学 に は現 爽 の 窺床的要請に 応 ず る

た め の 特有な理 論 的 休 系 と鼓 薇 が 必 要 と さ れ るわ けで あ

る が，こ れを研究 して ゆ くた め に は 臨床例 に 就い て の 徹

底 し た 事例研究 が 必 要 とな る。た だ こ こ で 注意 しな くて

は ならぬ こ と は 事例研究 とい つ て も臨床 心理 学 の それは

患者を 心 理 掌的 に 「治す」 とい う臨 床 fl司有の 目的 の た め

に，需診一診 断一
治療 とい う臨床 コ ース を どの よ うに し

て 客観性 ある もの に して ゆ くか とい うこ とが 求 め られな

くて は な ら な い 。つ ま り治療技 術 と治 療，診断 理 論 の 客

観 化 と い う こ と を 離 れ て 事例 研究は あり得ない わけで あ

る c だ か ら事例研究 と い つ て も臨 床 心 理 の 場合で あ る と ，

心 理 学的一般法則を導き出す た め の 個 人研 究 で あ っ た

り，一
般 的 な 心 理 法 則を個々 の 事例 に あて は め て そ の 妥

当 性 や 信頼性を吟昧 し て み る だ け の もの で あっ た り した

の で は何 ら 意味をなさない とい うこ と に な る。こ の 点 が

同 じ く事例研究 と い つ て も法学に お け る判 例研究な ど と

は そ の 意味が 全 く異 る わけ で あつ て，ど こ ま で も治療 と

い う実用 に 即 した もの で な くて は な らな い 。若 し事例研

究 が
一

般 の 心 理 学 的 原理 を個 k の 例 に あて は め て み るだ

け の もの で，治療 の 効果 と ， 何故 に 治療効果 を 挙 げ 得 た

か とい う客観的な吟 昧を 怠 つ た もの で あ る な らば，それ

は 臨 旅心 理 学 で は な くて 単なる心 理 学 的 臨床 とい う遊 び

に 過 ぎな くなる 。従つ て 臨床 心 理 学は 実際 の 臨床 的要 求

に応 ず る た め の 心理 学 で あつ て ，畷 心 理 学 を た だ漱
に 機 械 的 に 応 用 しさえす れ ば よ い とい うよ うな応 用 心 理

学に 類す る もの とは 異 るわ けで ある＊
。

　（2）　こ の よ うに 臨床心 理 学は 実際 に 臨床 して 心 の 悩

み を治 して ＠ くの が 目的 で あ る か ら， その 対
’
象は 当然具

体的な個人そ の もの で あ る とい うこ とに な る 。 取扱 つ て
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ゆ く問題は 色 7t
　tm悩 み，問題行動 とい つ た ように感情 ，

知能，知覚 そ の 他，色々 な 面に わ た つ て い る が，感 情 生

活
一

般，知能
一

般 と い うよ うな一
般者が 問題な の で な く，

か か る訴えを訴 えて い る そ の 人 そ の もの の 人間性 が 問題

に な つ て い るわ けで あ る。しか も人 間性
一・

般 で な くて，

悩 み を 訴 え，何 と か し て 治 し て くれ と い つ て 対決を迫つ

て い る生 の ままの
一一i

入 の 人間が 対象なの である 。 従 つ て

臨床 とい う以 上 そ の 現実の 場面 に は 治す者と治 さ れ る 者

との 人聞関係が 生 れて い る わ け で あつ て ， 別 の 面 か ら言

えぼ 臨 床 心理 学 とは こ の ような臨 床 場面に お け る人間関

係 の 心 理 学 だ と も騫
’
え る の で あ る 。

　 か くの 如 くで あるか ら臨床心 理 学に お い て は 先づ ij−一

に 人間を全
．一

体 と して （as　a　Wholeman ）診る と い う人

間学的な視野 を 持た な い 限 り臨床 の 現実に 応えるこ とは

出来ない 。医学領域 で も臨 床 医 掌 の 真髄は 患者 の 病気

（病理学的意味 に お け る疾患）を 治 す だ けで なく，同 時

に 病 気 に 悩 み つ つ あ る一
人 の 入間を救 うと こ ろ に あ る と

言われる が，こ れは 臨床 心 理 の 実際 に お い て も同様 に 妥

当す る こ と だ と 思 う。従 つ て 晦床 に た ずさわ る以 上，単

な る心 理 学 的知識 や 按能 だ けで なく悩 め る 相手 の 肉休 的

状態，祉 会 的条件 ， 運命な どに も深 い 理 解 の 眼を 向け，

そ の 全 人 間像を 把 握する の で な けれ ば 真 の 研究に 達 した

と は 言えない 。即 ち従来 の 心 理 学 の 陥 り勝 ち で あ っ た 心

理 の 原子 論的 ， 機械論的把握 の 仕方を離れ て ，全 体論的

に 口的論 的 に 人間全 体 の 力動 性を 把 えな い 限 り生 女 と し

た臨床や治療を行
k
） こ と は 出 来ない 。

　夊 ， 第二 に は 先述 し た 如 く臨床心 理 の 実践は 治す者 と

治 され る 者 と の 人 間臠係 を 介 して 行 わ れ る もの で ある か

ら，其処 に は 必然的に 人 間 と して の 貴任 の 問題が起 つ て

くる 。治療 を需め られ る と ，臨 床 医 は 治療を行 うた め の 調

査 検 査 ，診断 な どの 諸 手 続 を 行 うが ，これ は 全 て 治すた

め の 責任 に 於 て 行 わ れ て い る もの で あ る 。 沿療 は
一

圃 的

なもの で あつ て二 度 と再びや り直 し の 利か ぬ 真剣 な 問題

で ある。従 っ て臨 床 は 常 に か か る真剣な責任 の 下 に行わ

れ て い る の で あつ て ， こ の 点
一

般心 理学に お ける爽験 と

か 統計 な どの 取 扱 い と は 全 く異 る もの で あ る こ と を 忘れ

て は な らない 。 臨床 は
一

人 の 人間 の 運 命 を 左 右す る よ う

な問題を 取 扱つ て い る の で あつ て ，こ の 点は 教育 の 実践

　
＊ 例 えば 心 理 テ ス ト の 結果 を 機械的 に 事 例に あ て は め

　て 事 足 れ り と い うも の で な く，臨 床 に 於 い て は 需診 さ

．れ て い る 臨床的現実 に 即 し て 先 ず ど の よ うな テ ス トを

ど の 場合 で 使用す る の が 妥 当 で あ るか を 研究 し，測 定
の 結 果 が 出 た な ら ば そ れ を そ の 事例に 於 い て ど の よ う

に 意 味づ け れ ば よ い か を 考慮 し，少 し で も具 体酌 な心

理 の 深 み に 肉迫 し よ 5 とす る の が臨 床心 理 の 真骨頂 で

あ る。
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に も相 通 ず る もの を もつ て い る と言え る。若 し 臨床 心 理

学者 に して こ の よ 弖な責 任 を真剣 に 感 じな い で 丁度最近

の 新聞紙上 を 賑 わ して い る 身上相談 の 解答者 の よ うに．

い い 気な無責任 な 放言が 臨床心 理 学に 於 て も許 さ れ る も

の だ と 考 え て い る者 が あつ た な らばその 無責任は 幾ら追

求 し て も迫求 し過 ぎる とい うこ とは ない で あろ う。

ll 診断 と い う こ と の 意 味

　 か くの 如 く臨床心理学は 色々 な心 理 酌 な 間題 や 悩み を

訴え られ た 場 合，責任 を 以 て こ れ が 治 療 や 指 導 に 当 る こ

とを 任務 とす る もの で あ るが ，
こ の 責務を 充分 に 果すた

め に は ど うして もか か る 問題や悩 み の 原 因 を 正 確 に 突き

とめ る診断 と い う仕 事が 重要な意i朱 を 占 め る こ と に な

る 。 何故 な らば 治療 とい うこ と は悩 み の 原 因 を 除去す る

こ とで あ るか ら，原因 診断 に 正 確性を欠 く時，臨床 的 活

動 は 意味を 失 つ て し ま うか らで ある 。

　 それ で は 診断 〔Dlagnosis）と は女口侮な る こ とを 意味す

る の で あろ うか 。 もと も と診断 と い う語は 医学上 の 用語

で あ るが，こ れ は 現 在 生 じて い る 症状 の 原 因 が 何 処 に 由

来 した もの で あ り，将来 ま た こ れ が どの よ うな 経 過を た

どる で あ ろ うか とい う予後を推定す る仕 事 で ある とい う
』

こ と が 出柬 る。こ の よ うに 原 因 を 正 確 に 把 える こ とが 出

来 て 始 め て 治療も可 能 で あ る か ら臨駅医学が そ の 全 力 を

診断 に 注 ぐの ももつ ともな こ とで あ る 。 と こ ろ が 同 じ症

状は い つ で も同 じ原 因 に 由 来 す る の で あれば，問題 は 簡

単 で ， 治 療 も容易で ある が，決 して 左 様 な もの で は な

い 。例えば同 じ よ うに 咳 が 出 て発熱 し て い て もそ の 原因

を た どれば単 な る感冒で あ る場 合 もある し，肺結 核 の た

め に そ うなつ て い る場 合 もあ る 。 又そ の 反対 に 原因が 同

一
で あつ て も，そ れ に 由来す る症 状 や 現 象 は 必 ず し も同

一
で は ない 。例えば 同 じ結核菌が 或 る時は 肺結 接を 発病

せ し め て 発熱や 喀 血 の 症 状 を 発 檗 せ しむ る が，或 る 場合

に は 結核性膜脳炎を惹き起して 劇 しい 頭痛 ， 嘔吐，痙欒

などを 惹起す る こ と もある か ら で あ る 。 こ の よ うに 原 囚

と そ の 結 果 で あ る現 象 と は 決 し て 恒 に 同一
の 関連性を も

つ の で は な く極 め て 錯綜 した もの で あ り，それ 故 に 現 象

　（即 ち 症候 とか 問題 点）を 診て ，その 原因を突 き とめ る

診 断 と い う仕 事 は 極 め て 鬮 難 な も の に な る 。 臨床心 理 学

で は 臨床 医学 の よ うに 症状 と い う言棊 は 使わ ない が，表

面 に 現わ れ て い る現 象を 間題点 とか 悩 み と言つ て い るわ
1
け で あつ て ，臨床上 こ の よ うな 問 題や 悩 み を 解決 し よ う

と 思 えば ど うして も客観性あ る 診 断 を 下 さ な ければなら

な い こ とに な る 。

　 ジ ユ リア ン ・ハ
ッ ク ス リ

V一
は 生 物を対象 と し た 塲合 の

三 種 の 分類 法 を 挙 げ て い るが ， それ は 次 の 三 つ で あ る 。

即 ち，

　（a） 任意的分類．一表 面 的 な 形 質 に よつ て 任意 に 分類す
　　　　　　　　　る こ と。

　 （b） 合理 的 分類一共 通 的 性 質，根本 的性 質を 基に し て

　　　　　　　　　合 理 的 に分類す る こ と ．

　（c｝ 自然的分類一系統 発 生 的 類 縁関係 に よ っ て 原因発

　　　　　　　　　生 的 に 分類する こ と。

　例 えば 植物 の 分類 法 を こ の ＝ 種 に あて は め て み る と
，

花や葉 の 形で 任 意に分け る幼稚な分類は 〔a）で あ り ， ゲ

ー
テ の 行 つ た よ うな 基本的植物 （Urpflanzen）を 理 想 型

とす る分 類 法 は （b）で あ り，リ ン ネ の 行 つ た よ うな系統

発生 的 分類は 最も科 学 的 な 分け方 で （c）に 該 当す る もの

だ とい え よ う。即 ち 自然 科 学 と し て の 埴物学が 成 立 し，

育種 や 栽培な ど の 実 際的 効 用 性 に 役 立 つ よ うな植 物分類

法 を 行 お うと すれば
， そ れ は ど うし て も リ ン ネ の行 つ た

（c）の 分類 に 従わ なけれ ば な らな い 。つ まり，現象 に 捉

わ れ て 分類 し て い る の で な く，現 象型 の 背後 に 実 在 す る

因子 型 に 基 づ い て 原 因論 的 に分類 し ない 限 り翁手学酌な有

効性は 生れない の で ある。医学 や 臨床 心理 学 に 於け る診

断 とは こ の よ うな 意昧 か ら言 えば 実 に （c）に 該 当す る系

統発生 的 な 〔genetic）分類 に 達す る 操作を意味す るわ け

で あつ て ，か か る 原 因 追 求 の genetic な理 解で ない FEI　
’
O

治療に 役 を：な い
＊。

　医学に 於 て ，申 世 期 まで の 米 開 の 時代 に は 肺 に 病気 が
　　　　　　　　　　ロ　　　ロ
ある ら しい と い うの で肺病 とい う名を つ けて （a）の 任意

的 分類 を な し て い た が，近 世 に 入 つ て 目然哲学 の 背景を

もつ よ うに な る と 肺病 の 中で も次 第 に 痩 せ 衰えて 死ぬ 病
　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ’　　　ロ
気 が あ る とい うの で　〔b） の 類型化を 行 い 肺癆 とい う病

名 を つ け，現 代 に なつ て は じめ て 肺癆を 惹き起す病 源 体
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 コ　　　ロ　　　■
を 突 き止 め （c）の 如 き genetic な分類を行 い 肺結核 と

い う科 学 的 な診断 を 下す こ とが 出来る よ うに な り，同時

に こ の 病 源菌を 撲滅する 各種 の 科 学 的 治療も可 能 に なつ

た ． か くの 如 くで ある か ら臨 床 心 理 学 も
一一

つ の 科 学 と し

て 存在す る た め に は ど こ ま で も原因 発生 的 な分類法 （即

ち 診断 ） を 目標 に し て 努 力 すべ ぎで あ っ て ， い つ ま で も

任意的分類や何 らか の 理 想型 （工dealtypus）を ｛票準とす

る 性格分類や適応性 評価 な ど に 浮身 を や つ して い る の で

｝ま進歩が な い わ け で あ る。何 故 な ら ば こ の よ うな 自然 科

学的客観性を欠 く診 断 か らは 合 理 的 な 治 療 の 方 法 は 永 久

　　　　　　　　　　　　　　　　　 ロ　　ロ
＊

著春 は 心 理 テ ス ト の 中 に 例 え ば 「向性診 断 テ ス ト 」　　　　む　　u
I
’
適 応 性 診 断 テ ス ト」 と い つ た よ 5な 銘 を 打 つ た テ ス

トが あ つ て，何 が 故 に 診 断 と い う文 字が 使つ て あ る の

か 理 解 に 苦 し む の で あ る が，こ れ 等 の テ ス ト は 向性 や

適 応性の 原 因 別分類 を す る もの で な く， ｛b）の 意味に

お け る 類型 化 を 行 うもの で あ る か ら，む し ろ 「向 性類

型 化 テ ス ト」　「適応
．
性類 型 化 テ ス ト」 と す べ き もの だ

と 思 う。

一238　一

N 工工
一Eleotronio 　Library 　



Japanese Association of Educational Psychology

NII-Electronic Library Service

Japanese 　Assooiation 　of 　Eduoational 　Psyohology

黒 丸 ： 臨床 心 理 学の 方法 論 的 考 祭 51

に 生 れない か ら で あ る 。

　か くの 如 く診断 と は 表面 に 現象 して い る問題の 行 動 や

悩 み そ れ自体 に捉わ れない で か か る現象を由来せ しめ た

原因を発生 的 に 理 解す る こ と で あ る。従 つ て 原 因 の 発展

過程に 関 して は い つ も鋭 い 推測 と 判定を下す よ う努力 し

なくて は な ら な い 。 例えば 臨床 心 理 学 に お い て 診断 の た

め 遺伝 調 査 ， 生 活史 の 追跡，環境調査，心 理 測 定，神 経

系 の 診察 な どを 行 つ て 種 々 なる 資料を集積 し参考 にす る

が，　こ の よ うな資料 の 考察 も常に 発 生 的 な 理 解 を 助け る

た め の 参考 で な くて は ならない 。聞題行動 の 最も根源 的
　 　 　 　 　 　 　　 　　

な原 因を な す素 困 とだ だ 栄に 微 候 発生 の 動機をな した に
　　　　 の　　　■
過 ぎな い 誘 因 とは 峻別 さ るべ きで ある し ， 徴候成 立 の 原

因をなす 囚 子 （Pathogenetischer　Faktor）と 徴候内容 の

構成因子 （Pathoplastischer・Fak 亡or ）も厳密に 区 別 して

頁 の 発 生 機購（Pathogenese ）を明らか に し なくて は なら

な い 。 か くし て は じ め て 原 因 発展 の 由 来が 明 らか に さ れ

将来 の 予後 に 対 蔓て も或 る 程度 の 推測 が 可 能 に な る。

　 しか らば こ ci）ような厳密な意味 に於 て，正 しい 診断 に

達 す る よ うに 実際 の臨床 で 我 k は どの よ うな方 法 を とれ

ば よい の で あ ろ うか 。

　デ ィ ル タイ の 言を まつ ま で もな く 「我 々 は 自然界は 説

明 す る こ とが 出 来 るが，精榊 内 界 と い うもの は 了解（ver −

stehen ）する 」 よ り外 に方法は ない の で ある。つ まり自

然の 現 象や機構 は 観察した り測 定 した りして ，つ まり， 感

覚を介 して 認識 し説明す るこ と
．
が 出 來 る が， 「心 的 な も

の 」 は 対手 と の 人間的 な交 渉 を介 して 感 入 し ， 共感し ，

直観，了解する以 外 に これ を 知 る 方 法 は ない わ け で あ

る。ヤ ス パ
ー

ス の い う現 象学 とい うの は 実 に こ の よ うに

し て 患者 の 体験す る主 体 的 な体 験 を 直観 的 に 了 解す る こ

とを い うの で あ っ て ，臨床心 理 学 の 実 際 に於 て 最も重要

な 部分を なすもの と い え る。殊だ診断の た め 心 的 な 機購

を 発 生 的に 把え よ うとす る と き，
ヤ ス パ ー一ス の い う精神

の 了解的関連 （verstandliche 　Zustimmen 　htinge） とい

う態度 が 最も重要な方法論的な基盤 を なす こ と に な る 。

何 故 な ら ば 精神 的 な もの は 通常 精神 的 な もの か ら 生 れ て

く る の で あ つ て ， こ の よ うな 動機 に 基 づ い た 生 きた 了解

は 我 々 が精神的 なもの め中に 身を移 し入 れて は じめ て 可

能 で あ る か ら で あ る。臨 床心 理 の 実際に実は こ の よ うに

し て 臨床家が 患者 と 深 い 人 間 的 関 係 に 入 り， その 心 を　　　　　　ロ　　■
内面 か ら了解 し よ う とする努力 の 中 に 成 立 す る もの で あ

つ て ，こ の 点が は じめ か ら因 果 論 的 関連（kausale　Zusa 一
　　　　　　　　　　　　　　の　　の　　　
mmen −htinge）に よつ て 心 理 を外 か ら認識 し よ うとす る

他 の 心 理 学 と 方 法論上 根本 的 に 異 る と こ ろ で あ る。勿論

臨 床心 理 も，そ の 全 てを 了解 的 方 法 に 依 る の で は な くて ，

テ ス トや 調査 ， 行動観察な どを 介 し， 因 果論的 に解明 し

な くて は な らぬ 面 もあ る 。し か し 心 鏤治療 と い うもの が

目的で あ る か ら，ど うして も了解的態度を 主 と しな い 限

り臨床心 理 の 実際 は 成 り立 た ない の で ある o

　 こ の よ うに 臨 床家 と患者 との 了解的 関連 に 基づ く了 解

は 極め て 大 切 なもの で あ るが ， こ の 方法 は やや もす る と

診る 者 の 主 観 に 疏 右 さ れて 客観 i生 を 喪失 し た り，浅 薄 な

常識的理 解 に 堕 し て 深 い 了解 に 達 し 得 ない お それが あ

る 。 その た め 真 に 客観 性 の あ る深 い 心 的了解 に 達す る に

は どの よ うな点 に 注意 し な くて は な らな い か とい う問題

が起つ て くる の で あ る が ，著者は 次 に 述 べ る よ うな三 つ

の 点を 特 に指摘 して お きた い の で ある。

　（a） 先 ず 心 的 了 解 とい うこ と は 臨床家が 患者か ら リア

ル な感憎を 以 つ て 話 し且 つ 緲きか けられ，臨 床 家 の 方 か

らもま た 同様 な気持 で 患暮に 働きか けて ゆ く とい う深 い

人間 関係 の 中 に 自然 に 生 れて くる人間理 解 の 道 で あ る。

従 つ て か か る 心 の 疏通性 （Rapport ）が 開 か れ る こ と が 心

的了解 の 前堤条件 で あ るわけで あつ て，先 づ 疏通 性を 醸

成す る こ とに 努力 しなくて は ならな い と思 う。従 つ て ，

こ の よ うに 考えて くる と，か か る親 密 な 人 間 関係 に 入 る

と い うこ とは 既 に 臨床 家 と患者 と の 間 に 心 理療法 や 指 導

が 行われて い る こ とを意味す る の で あつ て ，こ こ に お い

て 診断 と 治療 は 互 に 他を 媒介 と しな が ら 同 時 に 進 行 して

い る の だ と い つ て も よ い の で あ る
＊

。

　〔b） 次 に 心 的 了解を して 主 観 的 な誤 りに 堕せ し め ない

ため に は 了解的関遮 とい うもの の 限界 （Grenze 丿を知 っ

て い る とい う こ と が 大 切 で あ る。我 々 が 対 手 の 心 理 を 了

解 出来 る と い うの は 或 る
・・…

，e の 限界 の 内 で の み 可 能 な の

で あつ て ．こ の 「漿界を 越えた 異 常 な 心 理 の 世 界 で は 了解

は 成 り立 た ない 。こ の よ うな 意昧 で 何 処 に 了解 の 眠 界 が

あ る か と い うと，先 づ 第
一

は脳 に 病変 が あ つ て 心 理 内容

が 変貌 し た 場合 で あ る。例 えば脳 の 旨島質性 変化 や ア ル コ

ー
ル に よ る 牢毒 の 場合 の 心 理 は 我 々 の 了 解 の 外 に あ る 。

第 二 は 下 意 識 の 感情 コ ン プ V ッ ク ス に よる 意識界 の 変化

は 普通 の 意 味 に お け る心 的了解 の 彼岸 に あ る もの で あ っ

て ，こ れ は 精神 分析 等 の 如 き因 果論的 方法 に よ つ て は じ

め て 困 果論 的 に 説明 され る もの で あ る。第 ヨ は精神 分裂

病 の 病的過程 に よつ て 変化 した 分裂病的 心 性 で あつ て ，

こ れ もヤ ス パ ース の 言を まつ まで も な く我 々 正 常．者 の 了

＊
よ く臨 床 心 埋 学 に お い て 診 断 が 大切 で あ る か ，治 療

の 方が 重 要 か とい うよ うな こ と が 論 ぜ られ ， 例 え ば 理

論 派 で あ る 指 示 的療 法 の 支持者達は 診断も下 さ ずに 心

理 療法 に 移 る 非を 責 め，治療派 で あ る 非 指 示 療 法 の 信

奉者 は 先ず治療 指 導 に か か る こ とだ とい つ て 治 療 に 重

点 を 置 くが，公 平 に 考 え て み る と，以 上 述 べ た 如 く，
診断 と 治療 は 了解的関速 の 中 に 互 に 他を 媒介 と し つ つ

共 に 進行 し て い る と み て よ い と 思 うe
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解を越えた 別 の 世 界 で ある とい える 。 こ の よ うに我 k の

了 解を 越 えた 病 的 な心 理 が あ る の で あつ て ，こ の よ うな

異 常 心性 の 様 態 を よ く知 つ て い る の で な け れ ば 我 々 が 何

処 ま で 了解して ゆけ る か とい う限界が 判らな い 。 その た

め 思 わ ぬ 失 敗 を す るわ け で あ る 。 又 逆 に 言 え ば ， こ の

よ うな 了解 を 越 え た 心 理 の 世 界を よ く研 究 L て い る こ と

が か え っ て 心 的 過 程 の 了解 を 深 か ら しめ る
一

助 を もな し

て い る の で あつ て ， か の ク レ ッ チ ュ メ ル が 易感性性格者

に 心 因 的 に 発能 し た 易感性 妄想 を 了 解心 理 学 的 に 追求 し

て い る態度な どは 実 に 了解 的 方 法 の 極限を 示 唆す る素晴

しい 研究 で あ る と思 う 。
フ ラ ン ス の ジ ャ ネ ， デ ュ マ

， な

どの 如 き偉 大 な る臨床心 理 学者が 何 れ も心 理 学者 で あ り

な が ら生 涯 を分裂 病 者 や 神 経 症 患者 の 臨 床 に捧 げ た 理 由

も実 に か か る点に あつ た と い え よ う
＊

。

　か くの 如 くで あ るか ら臨床心 理 学的 方 法 の 主 流は どこ

ま で も臨 床 とい う人 間 関 係 を 介 して の 了解 的 関 連 に 在 る

とい わ な けれ ば な らな い 。心 理 内 容や 動 機 の 診断 （発 生

的 理 解）は か くして は じめ て 可 能 で あ り，心理 治療 の 基

本 も実 に か か る関連性 の ｝：rlに あ る
＊＊。

　 （c）　 こ の よ うな色々 な反省を し て も，それ で も了解 的

方 法 とい うもの は 診断 に 際して 偏見や主観 に 左 右 され て

客観性を喪い 易い もの で あ る 。 従 つ て 我・セは 常 に
一

方 に

於て 患者 に 関す る 正 確 な 調査 資料 を 集め た り，諸種 の テ

ス トを 行 つ て，作業心理学的なデ
ー

タ
ー

な どを参考 に し

て 自分の 考え方 の 調整を は か る必要があ る 。 中で も殊 に

大 切 な の は 事 例 の 追跡研 究 （follow−up 　 Study）で あっ

て ， 患者を 治療指導 した ら必ずそ の 結果を 追つ て 診断 と

治療 の 妥 当性 を 再吟味 し，経過を追 っ て 真 に 客観性あ る

診 断 は 如 何 に なくて は ならぬ か とい うこ との 研究を 忘 れ

て は な らな い 。 精 神 病 理 学 が 今 口の 如 き科 掌 的 に 系統化

された 学問 に 発展し て来た の も， そ の 元 を た 罫せ ば 二 十

世紀初 頭 に 彼 の グ レ ーペ リン が そ れ ま で 混沌 と し て い た

精神 病 理 の 世 界 に 診 断一治 療
一

経 過 追跡
一

転帰 評 価 と い

うね ば り強 い 追跡研 究を導入 し た か らに 外ならな い 。 こ

れ は臨床心 理 学 に於て も科学性導 入 とい う点 か らみ て ，

大 い に 参 考 と す べ き事 だ と 思 う。

　
＊

欧 米 各 国 の 臨 床心 理 学者養成 コ ース に 必 ず精絆病 者

　 や 神経 症 患 者 に 関す る 理 論や 治療 の 訓 練 コ ース が 含 ま

　 れ て い る の もこ の よ うな 理 由 に 依 る もの だ と 思 う。

　
＊＊

そ れ で あ る の に 神経 症 や
一
般 的 な 心 の 悩 み を 処 理

　 す る 役 目 を もつ 臨床 心 理 学 者 が了 解的方法 を 蔑視 して

　 最 初 か ら精 神分 析法 や ・ 一ゼ ソ ツ ワ イ ク の フ ラ ス ト レ

　 冖シ ョ ソ 学説 の 如き因 果 論 的 方 法 に 頼 つ て 直 接 に 患 者

　 の 内面性 に 触 れ よ うとせ ず，か えつ て ， 了 解を 越 え た

　 病 的 心 理 の 世 界 を 対 象 と し な くて は な ら ぬ 精 神病 医 の

　 方が 可 能 な る限 りそ の 限 界 ま で 了解 的態度を 保 ち ，最

　 後 に 精 神 分 析 そ の 他 の 因 果論的解 釈 に 入 つ て ゆ こ 」 と

　 す る の は 皮肉な 現 象 だ と思 う。

　 以 上 述べ た よ うな方法 で 我・セは 真 の 診断 に 達す る こ と

が 出来 る の で あ る が ， しか し診断 と い うもの の 本質は

Dia ・Gnosis と い わ れ る通 り断 霽的 な 決定 を 意味 す る もの

で は な く，ど こ まで も
一

つ の 仮 説 で あ る と い う宿 命 を も

つ て い る。そ の 理 由 の
一

つ は た と え ど れ 程 深 く対 手 の 心

理 の 中に 感入 して これを 了 解 した と して も， 又 た とえ ど

れ程正 確な 調査資料 や 検査成 績 を もつ て い て も，自然 科

学 の 世 界に 於け る よ うな厳 密 な 客 観 性 を もつ 結 論 に 達 す

る こ と は 出 来ない か らで あ る Q た N
”
前述 の 如 く仮説 を 樹

て これ に 準拠 して 治療を行い その 成果を再吟味 しTC，夏

に 次 の よ り正 確 な診断 に 達 す る と い うよ 5に ，追跡 研 究

に よつ て 少 し で も客観性を獲得 し て ゆ くよ り致 し方 は な

い の で あ る。次 に 第二 の 理 由は 人問 と い 5もの は 自由な

る 意志 を もち ， 自ら 主 体的 に 浹意する こ と の 出来る存在

で あ る とい う根 源 的 な 理 畄 か ら診断 とい うもの の 決 定 力

も断言的 な もの で あ り得な い と い う こ と が 出来 る。入 聞

の 心理 は 意識外 の 力に よつ て 或 る限 定 を 受け る で あろ う

が 実は 人間 の 入絡た る ゆえん は こ の 限定 を 打破 し ， 未来

に 向つ て 開 か れ て い る存在 で あ る とい ｝と こ ろ に あ る で

あ ろ う。 心 理療法 と は こ の 意 味 に お け る 人 間的 可 能性 を

信 じ且 つ ，出 来得 る 限 り拡 大 し よ うと い う努 力 なの で あ

つ て ，こ の 点 か ら考えて も診 断 は 決 定的なもの で な く，

可能性 に 対す る 予測 で あ る と も言え る で あろ う。

　 こ の よ うに 診 断 は方 法 論 か らみ る と，ど こ ま で も原 因

と発生 の 機序を追求す る過程 で ある とい っ て よい 。 従 っ

て 診断 の た め 患者 の 資料 を 集め た り，テ ス トを 行 つ た り

す る 場 合 も こ の 点 を 忘れ て は な らな い 。 例 え ば テ ス トを

行 5に して も臨床心 理 学で 行 ）場 合には 決 して 無批 判 に

テ ス トを 行 うわ けに ぱ ゆか な い 。
つ ま り原 因 追求 と発生

的理 解 を 助 ける た め に テ ス トを 利 用 す る の で あ るか ら，

こ の 日的 に とつ て・一
番 有効な時期 を ね ら っ て 最 もこれ に

適 し た テ ス トを 行 わ な くて は な ら ない g つ ま り購床 で は

テ ス トの 信 頼 度 と い うこ と よ りも，む しろ 妥 当性 とい う

こ との 方 が 強 く要 望 され る 。

・
衆知の 如 く， テ ス ト とい つ

て も心 理 的 測 定 を 目的 とす る時と，心 理 的評価 の た め に

行 う場 合 と 心理 的 診 断 に 用 い る塀合 とで は そ れ ぞ れ 異 つ

た 意味を もつ わ けで あ る が，臨床 心 理 学 で は 診断 の た め

用 い る の で あつ て 決 し て 測定や評価 の た め に テ ス トす る

の で は ない 。こ の よ うな点を 混 同 して や た ら に テ ス トを

行 5 こ と は 無意味 で あ るばか りで な く． 臨床家 と して の

良識を 疑 わ れ て も致 し方 が な い 。

　　　　　　　　　皿 　心 理 療 法

　 心 理 療 法 Psychotherapy こ そ 臨 床 心 理 学 の 中核 を な

す もの で あ る 。 心 理 治療家 で ない 臨床 心理 学者 とい うも

の は あ り得 な い し ， 又 臨床心 理 に通 ず る 者は 自ら良き治
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療家 で あ る は ず で あ るか らで ある 。 か か る 点か ら考えて

み て も心 理 療法 と い うもの の 本質 に つ い て は 充分の 方法

論的 批 判 を 加 えて お く必 要 が あ る と 思 う。

　 先 ず 心 理 療法 と い うもの が 医学 に お け る治療 と 非常に

異 つ て い る と こ ろ は 心 理療法 で は 洽す主体 が 洽療者で な

くて 患者 自身で ある とい うこ と で あ る。精神 と い ｝もの

の 働らきは 第三者の 如 何 と も し難い 主 休 的 世 界 で あ っ て

本人自身以 外 に 関係は な い か ら で あ る。従 つ て 心 理 治療

家 と い うもの は た ゴ 患者が 出 来得 る 限 り有効 に 自覚 に 達

し，自らを洞察 し， 自らを 滑し て ゆけ る よ うP 側 か ら助

け て や る補助 者に 過 ぎない 。こ の よ うに 冒えばそれ は あ

の ，非 指 示 的療法 Non −directive　therapy の 主 唱者逮

の 主 張 に 過 ぎな い と 思 う人が ある か も知れな い が ，精神

分析的療法 に して 亀 コ ン プ レ ッ ク ス を 意識化 し 自我 に 統

合 化 さ せ る こ と で あるし ，指 示 的 療法 directive　therapy

に し て も本人 が盲覚する よ うに 指示 ， 暗示 す る の で あつ

て 結局 は や は り患 者自身 の 自覚に依 る 以 外 に 方法が ない

わ け で あ る。従 つ て 心 理 療 法 に 於 て は 患者 自身 が 主 役 で

あつ て彼 が 如 何 な る意 味 に お い て で もよい か ら 自ら積極

的 に 自我を 表 現 し よ うとす る の で なければ治療 は 出来な

い 。 心 理 治療法 に は 色 々 な 方 法 が あ るが （例 えば精神分

析 ， 遊戯療法 ， 洞察法 ， 作業療法 ， 集団療法 ，暗示 法 ，

そ の 他）何 れ も如 侮 に し て患者の 自我 を 表 現さ せ よ うか

と して い る に 外 な ら な い 。こ の よ うに 考 え て く る と，こ

の よ うな 色 々 な 心 理 療法 の 底 を 流れ る もの は 患者自身 の

主体的態勢の 確立 と い うこ と で あつ て ，こ れを ね らうと

す れ ば 治療 家 は ど うし て も了解的態度を もつ て 患 者 に 対

す る よ り外 に 方法 は ない わけで あ る 。ヤ ス パ ース の い う

了解的関連 と い う人間関係は 先 に 述 べ た ように 精神を 知

る 唯
一

の 客 観 性あ る 態度で あ る が ，こ れは精神 を 治 す た

め に も必 要 な態度 で あ る とい わ な けれ ばならな い 。

　 か く の 如 くで あ る か ら治 療象 が 患者 に 了解的に 臨 む と

い うこ と は 心 理 療法 の 塾本をなす もの で あつ て ， こ の 点

非指示療緯ρ主唱者1の 言は 正 しい もの で あ る と思 うe 心

理 療法 ば 治療家 が 患者に 何 か を し て や る こ とで は な い 。

医家が 患者 に 投 薬 した り注射 した りす る よ うに 臨床心 理

家が自分の 意見を述べ た り激励 した りす る こ とで は ない

の で あつ て ，ど こ ま で も患者を受入 れ そ の リ ア ル な自我

を表現させ る こ とで あ る。勿論，こ れだけ で な く
一

方 に

お い て 患者 の 気持を迷わせ て い る環境 の 条件 （家庭 内 の

葛藤，祉会的不 安 な ど）を 少 し で も改善出 来 る よ うに 助 力

も して やらな くて は な らない が，しか し臨床心 理 家 の 本

務 は そ の よ うな世 話役 に あ る の で な くて 直援 に 患者自体

の 精神的 変 化 を ど の よ うに し て 達成 させ る か と い うと こ

　ろ に ある。心 理 治療家が この よ うに して 患者の 主体酌動

向を 受入 れ て や る うち に 患 者は
一一歩一歩 リ ア ル な方 向 に

成長 し そ の うち迷 い の 中か ら脱 して ゆ くで あ ろ う。
これ

が 心 理 治療 の 本道 で あ る。し か し，こ こ で 大 い に 考えな

くて は ならぬ こ と は 果 して 全 て の 場 合 に こ の よ うな 了解

的態度 に よ る non −directiveな 方 法 の み で 治療効果を挙

げ る こ とが 出 来 る で あろ 5か とい う問題で あ る 。

　前章 に 心 理 了解 に は 限界 が ある と述べ た が，こ の 限界

を 越 えた 心 理 的世 界 は 了解 不 可 能 で あ るが 故 に 了解的態

度を 以 つ て 治療す る こ と もま た 不可 能 で あ る 。先ず第一

に 中枢神系 に 開質的 病変が あつ て その た め 病的な精神状

態 に な つ た もの （例 えば 梅 毒 繭に よ る 麻痺性痴呆）に 対 し

て い くら心 理療法を 行 つ て も治癒 し ない 。麻痺性痴呆に

は マ ラ lj ア の 発熱療 法 以 外 に 治療 の 方法 は ない わ けで あ

つ て ，こ れ は
一

つ の 囚 果 的 理 解 に よ る生 物学的 方 法 に よ

る治療（医療）で あ る 。 第二 に精神分裂病 の 心 理 も了 解不

能 の 世界 で ある』 色 々 な シ ョ ッ ク 療法 や 脳手術 の よ うな

医療 に 依 る 外 に 今 の と こ ろ 治 癒 しな い で あ ろ う。第三 に

無意識 の 世 界に ある コ ン プ レ ッ ク ス が 病 因を な す或 る 種

の 神経症 も精神分析 に よ る 以 外 了解的 に こ れを 突き と め

る こ と は 出来 な い 。 従 つ て 治 療も単 な る 非 指 示 的 方 法 よ

り精神分析に よつ て 速や か な 治癒 に 導 くこ と が 出来 る 。

　 つ まり了解的態度 は 全 て の 臨床場面 に 基本的 に は 必要

で ある が，了解 を 越 え た 心 理 の 領域 ま で こ れを 以 て 効果
　　　　　　　　　　　　　　　　 　
を挙げる こ とは 出来 な い 。診断 に 心 的 了 解 の 限界を知 る

こ とが 大 切 だ と述べ たが，これ は 治療 の 面 に も重要 な こ

とで あ る。若 し， こ の 点に 無批判 で 何 で もか で も心 理 療 法

で 治 し得 る も の だ と 思 っ て い る 人 が あ る とす る な らば，

そ れ は 何 で も精神分析を行 い さえすれば よい と信 じて い

る精神 分析 の 狂 信 者 同 様，新興 宗教的迷信だ とい わ れ て

も致 し方 な い と 思 う。 現今行 は れて い る 心 理 療法 の 種類

は 方法論 的 に 分け る と ， 指 示 法 ，精神分析法 ，非指示法

の 三 つ に 大 別 さ れ るが ，
こ の 中 で 何 れ が 優れ 何 れ が 劣 る

と い うもの で は ない 。 要 は 個 々 の ケ ース に お い て ど の 方

法を饗ぶ の が一・
番有効 で あ るか を 洞察しぬ く臨床心 理学

者 と し て の 方 法論 的 批 判 の 眼 が 大 切 で ある．こ の よ うな

意昧 か らい つ て も臨床 心 理 に た ず さわ る者 は 単 に 心 理 学

だけで な く， 生 理 学 ， 中枢神経 の 脳病理 学， 精神病学 ，

更に 出来得れば社会掌の よ うな広汎な領域 に まで 眼 を 拡

げて 自己 の 立 つ 位 置 と 自 己 の 限 界 を 見 誤 ら な い こ と こ そ

一
番大 切 な こ とで は な い で あろ うか 。
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