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                                       Abstract

   The  Japanese Society of  Psychosomatic Medicine (JSPM) was  founded in 1959, iollowed by the 1 st

Congress the next  year. Now  we  hold the 46th Congress this year, with  a  membership  of  about  3700 people.

Briefly speaking  of  the histery of  JSPM, the guideline of  therapy  for psychosomatic  disorders was  issued in

l97e. JSPM  became  affiliated  with  the Japanese Association of  Medical  Sciences in 1979, and  started  the

authorized  educational  and  training system  of  psychosomatic medicine  for doctors as  specialists  in 1985. The

revised  guideline on  diagnosis and  treatment  of  psychosomatic  medicine  was  issued in 1991. Moreover, the

term 
"Shinryo-naika"

 which  means  psychotherapeutic  medicine  in Japanese was  officially  approved  for use

in 1996, JSPM  also  introduced the authorized  educational  and  training system  for medical  psychologists  in

2005.

   I wjll  talk about  the episodes  and  the mernories  of activities  performed  by the pioneers  of  psychosomatic

medicine  in Japan, especially  with  a focus on  the old  days. Reviewing the developing history and  progress

ef  psychesomatic medicine  in Japan, I will  also  make  some  remarks  on  psychosomatic  rnedicine.

-  Key  tvoids  : psychosomatic medicine  in Japan, psychosomatic disorders, the history of  the Japanese

            Society of  Psychosomatic Medicine

 Educational Address given by the 46th Annual Congress of the Japanese Society of  Psychosomatic

 Medicine, May  13, 2005 at  the Nara  Prefectural New  Public Hall
*
 Emeritus Professor, Kyushu  University
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　　　　　　　　　　　　　　　　　〔抄　録〕

　日本心身医学会は 1959年に設立され，そ の 第 1回大会が 勹960年に 開催 さ れた．今 回で 第 46回 を

迎え，現在そ の 会員数 は 約 3，ア00人に達する．こ の 間，1970年には 「心身症の 治療指針」を作成 し

た．ま た 1979年に は，本学会の 日 本医 学会へ の加入 が認め ら れ，1985年には，本学会の 認定医制度

が 発足 した，1991年には新 しい 「心身医学の診療指針」を作成した．1996年には 「心療内科」とい

う 標榜科名が 認可さ れ， 20D5年1こは ， 本学会の認定による 「医療心理士」の制度が設けられた．

　私 は， 特 に日本心身医 学会の 草創期前後に おける 種々 の エ ピソードや思い 出，先駆者た ぢ の活動

状況 な どを中心 に 紹介し， 以来 ， 今日に 至 る ま でわが 国の 心身医学の 歩みを振り返りつ つ ，心身医

学，心身医 療 に関 する 私 の 意見 や 感想 を 述べる．

■ κθg 脚 r癇 ：日 本の 心身医 学，心身症，日 本心 身 医学会 の 歴 史

　これか ら述べ る こ とは ， 日本心身医学会の創

設期 を含む古い 時代の もの が中心で ， 種々 の エ

ピ ソー ドや私個人の 思い 出， 感想に基づ くもの

で ある こ とをお 断 りしてお きた い ．

日本心身医学会の歩み
1）

　 日本心身医学会 は昭和 34 （1959）年 11月 30

日に設立 され ， 最初 は 日本精神身体医学会 と呼

ばれ て い た ．第 1 回総会は慶應義塾大学精神科，

三 浦岱栄教授会長の も とで ， 昭和 35 （1960）年

5 月 28
，

29 日 に 東京 で 開催 さ れ た．昭 和 36

（1961）年 には学会の機関誌 「精神身体医学」が

創刊され ， 昭和 45 （1970）年に は 「心身症の治

療指針」が作成 され た ．昭和 50 （1975）年 7 月

に は学会名が 凵本心身医学会に変更され ， 機関

誌名 も「心身医学」に改称 された ．昭和 54（1979）

年 9 月に は 日本医学会へ の加入 が認め られ， 昭

和 60 （1985）年 に は本学会の認定医制度が発足

した ．平成 3（1991）年に は ， 教育研修委員会に

よ っ て 「心身医学の新 し い 診療指針」
2｝が作成さ

れ ， 平成 8（1996）年 9 月に は ， 長い 間切望され

て い た 「心療内科」 とい う標榜科名が承認され

た．平成 9 （1997）年 10月に は本学会は社団法

人 日本心身医学会 とな り， 平成 17 （2005）年に

は本学会の認定に よ る 「医療心理士」の 制度 も

発足 した．

　本学会 は今回で 46回 目とな るが ， 2004年 3

月現在会員数は 3
，
633人 で ， その 内訳は， 内科，

精神科， 産婦人科， 小児科な ど臨床系は 89％，

基礎系が 3％， 心理 その 他が 8％で あ る．また歴

代の 会長は， 内科， 心療内科が 29
， 精神科が 14

，

産婦人 科 2， 整形外科 1 とな っ て い る．

＊

九州大学名誉教授
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わが国における心身医学の発端

　戦前は ドイ ツ医学の 影響が 強 く， 心身医学 と

の 関連で は， 森田正馬 （東京慈恵会 医科大学精

神科）が独 自な理論 （森田療法） に基づ き神経

症患者に 治療 を試み て い た． また丸井清泰 （東

北大学精神科） は， 精神分析の考え方 を学生 に

講義し， その 門弟の古沢平作はウイーン に留学

して フ ロ イ トの 精神分析を学び， 帰国後は開業

して ， わが国 に お ける精神分析の パ イオ ニ ア と

して
， その 教育や啓蒙に活躍 した．

　戦後， わが国に米国の 医学が紹介， 導入され

る よ う に な っ た が，

“

psychosomatic 　medi ・

cine
”

とい う分野 を 日本に初めて紹介したの は

日野 原重明
3｝
で ， 土居健郎 （聖路加国際病院）と

相談 して ， その 日本語訳 を耳で聞い てわ か る 「精

神身体医学」 とした由で あ る． しか し，
い ち い

ち精神身体医学 とい うの は煩雑 なの で ， PSM

（psychosomatic 　medicine の 意）と表現する こ

とも多か っ た．ちなみ に ・L身 症 は精神身体症で ，

略 して PSD （psychosomatic 　disorders）とい

われ て い た．

日本心身 医学会創 設期の 状況

　日本心身医学会の創設期前後に お ける 国内各

地 の 主要 な活動状況 は ，
Table　1 に示 した ご と

くで あ る．なお本学会 の結成に先立 ち ， 欧米の

著名な心身医学の指導者あて に ， 心身医学， 心

身症 の考え方 ， 心身医学の研究， 教育， 診療な

どに つ い て ア ン ケ
ー

ド 〉を送付 し， 意 見が 求め

られ た．その結果は， 心身医学， 心身症の対象

を特定の 疾患 に 限定 して 考 え る と い う見解 も

あ っ たが， 心身医学は医学その もの に対する姿

勢な い しア プ ロ
ーチ と と らえ る 意見が多 か っ

た． また回答者の ほ とん どが ， 精神科， 内科，

臨床各科が協力 して学生 に心身医学の教育や訓

練を行 うこ と， 医学教育機関や大病院に心身医

療科を設置する こ との必要性を認め て い た ．

　彼らは 日本心身医学会の設立 に対 して 歓迎 と

Table　1　日本心身医学会創設期 の 主要 な活動状況

●諏訪，山下，並 木ら の グル
ープ （北海道大学）

　　情動 と内分泌 ， 消化器領域 の 心身症

● 松永 ， 川上 ， 佐々 木 らの グル ープ （弘前大学）

　　消化器領域の 心身症
● 九嶋，長谷川，山形，鈴木 らの グル

ー
プ （東北

　大学）

　　産婦人科 ， 内科領域 の 心 身症 ， 絶食療法

● 三 浦，阿部，小此木，五 島ら の グル
ープ （慶應

　義塾大学）

　　心身症の 臨床， 精神分析
● 石 川 ， 末松 ら の グル ープ （東京大学）

　　心臓神経症 ，内科 の 心身症，サ イバ ネテ ィ ッ

　 　 ク ス

● 古閑， 樋口 ら の グル ープ （東京慈恵会医科大学）

　　内科領域 の 神経症，心身症，森田療法

● 阿部 ， 筒井 らの グル
ープ （東邦大学）

　　自律神経失調症 ， 不定愁訴症候群， 自律神経

　　機能
● 村松，堀，祖父江ら の グル

ープ （名古屋大学）

　　サ イ コ ソ マ の 集 い
， 心身症 の 臨床

● 堀見 ， 金子 ら の グ ル ープ （大阪大学）

　 神経症 ，心 身症 の パ ーソ ナ リ テ ィ，精神 生 理

● 新福，下 田 （鳥取大学）

　　うつ 病 と身体症状， 脳 波 （脳幹症）
● 池見ら の グル ープ （九州大学）

　 精神身体医学講座，心療内科 の 開設

　 心 身医学
一

般

● 金久 ， 小川 らの グ ル ープ （九州大学， 鹿児島大

　学）

　 心臓神経症，内科領域 の 心身症，精神分析，

　 精神生理 ， 行動療法

期待 を寄せ て い る．特 に米 国の Dorfman 　W

は ， 米国で の経験を踏 ま え， 精神科医が 中心で

精神分析や 精神生理 な ど研究面 に重点が 置か れ

た
“

American 　Psychosomatic　Society
”

と
，

精神科以外の臨床各科の
一

般臨床医が主体で診

療， 教育な ど臨床面 に 重点が置か れた
“

Acad −

emy 　of 　PsychosQmatic　Medicine
”

の 両方を

結合 させ た 方針が 望 ましい と助言して い る．実

際に ， 彼の提言 を参考に 日本心身医学会 は
， 研

究 と臨床両面に わた り，
しか も包括的な方法論

を取 り入れ る形で ス タ ー トした．

　 こ うして昭和 35 （1960）年に 開催 された ， 第

1回 日本心身医学会 にお ける シ ン ポ ジウム の 内

容を Table・2 に示 した．
一

般演題は 68題で
， 参

加者は ， 精神科医 222名 ， 内科医 98名， 小児科
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Table　2　 第 1回日本精神身体医学会シ ンポジ ウム （1960年）

1．各科に おける精神身体医学

科

核

内

結

産婦人科
小 児科

皮膚科

外科

精神科

　　　　　　　　 司会 ：三 浦岱栄 （慶應義塾大学神経科）
池見酉次郎 （九州大学）

深津 要，跡見敬之 ， 他 （国立八事療養所）

九嶋勝司， 長谷川直義 （東北 大学）

高木俊一郎 （九州厚生年金病 院）

金子仁郎，藤波得二 （大阪大学）

田中憲 二 （順天堂大学）

三 浦岱栄 （慶應義塾大学）

II．精神療法　司会 ：井村恒郎 （日本大学精神科）

　催眠療法 の 立場

　正統フ ロ イ ド派の 立場

新 フ ロ イ ド派の 立場
ロ ジ ャ

ーズ 派 の 立場

森田派の 立場

統合的立 場

藏内宏和 （久留米大学）

土居健郎 （聖路加国際病院）

坂本建二 （坂本病院）

佐治守夫 （国立精神衛生研究所）

鈴木知準 （鈴木病院）

阿部　正 （慶應義塾大学）

医 30名， 産婦人科医 16名， 外科医 12名， 耳鼻

科医 9名， 皮膚科医 4名， 眼科医 4 名， 心理関

係 25名， 学生 26名，

一般その 他総計 601名に

達 し， 定員 350名の講堂 もあふ れ るほ どで ， 討

議 も活発で ， 熱気が感じられ る状態だ っ た．以

後第 2 回は田坂定孝教授（東京大学内科， 東京），

第 3 回 は前川孫次郎教授（京都大学内科， 京都），

第 4 回は相沢豊三 教授 （慶應義塾大学内科， 東

京）， 第 5回は池見酉次郎教授 （九州大学心療内

科， 福岡）の各会長の もとで 開催された．

そ の 後の 発展 と展 開

　 日本心身医学会設立後 の 歴史で 特筆すべ き

は ， 第 23 回総会 （五島雄
一

郎会長， 東京）の シ

ン ポ ジウム 「死 の臨床」で ， タ ーミナ ル ・ケ ア

の 問題が初 め て本格的に取 り上 げられ た こ とで

ある （Table　3）．その後 ， 河野博臣， 柏木哲夫両

先生 らの 先駆的な ご努力に よ っ て ， わ が国に も

サイ コ オ ン コ ロ ジーな い し緩和医療の分野が開

拓された．

　 また印象 に残 っ て い る の は， 第 26回会長 を

務 め られた 石川中先生 （東京大学心療内科教授）

の こ とで ある．先生は循環器の ご専門で あっ た

が ， 学生時代か ら心理学， 哲学な どに も関心が

強 く， 心身医学へ の 道を志された ．そ して東京

大学分院で 初代の 心療内科教授 に就任され
，

日

本心身医学会の 中で も指導的な 役割 を果た され

た ．

　先生 は，
Wiener 　N の 提唱 した サ イバ ネテ

ィ ッ ク ス 理論 と von 　Bertalanffy　L に よ る
一

般 シ ス テ ム 理論 を もと に
，

“

シ ス テム 科学
”

の 立

場か ら， 精神分析と行動科学とを統合的に理解

す る原理 として
，   ブラ ッ クボッ クス の 原理，

  開放系と閉鎖系の 原理 ，   フ ィ
ー ドバ ッ ク の

原理 ，   青報とエ ネル ギーの 原理 ，   信号 と象

徴の 原理 と い うユ ニ ークな考 え方 を提唱 され

た． しか し， 不幸な こ と に 先生 は病魔の 冒す と

こ ろ とな り， 学会開催前に お 亡 くな りに な っ た ．

学会当日は末松弘行先生が会長を代行 し
， 会長

講演として 「信号 と象徴よ りみ た 心身相関」
5）と

い うテ
ー

マ で ， 石川先生が病床の 中で 生前に 録

音され たテ
ープ が 流されて

， 出席者の 涙 を誘 っ

た．

　国際心身医学会 と の 関連で は， 第 4 回国際心

身 医学会が 1977年に 京都で 開催され 盛会 で

あっ たが
， その ときの メ イ ン テ

ーマ は Psycho・

somatic 　 Medicine：ACore 　 Approach 　 to

Clinical　 Medicine，　 Education
，
　 Practice

，

Research　and 　Theory （臨床医学の核と して の

心身医学
一その 教育， 診療， 研究， 理論）で あっ
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Table・3　第 23 回日本心身医学会総会 （1982年）

シ ン ポ ジウム 「死 の臨床」

　司会 ：河野博 臣 （京都大学結核胸部疾 患研究所内科），

1．死 に ゆ く患者とその 家族 へ の ケ ア

晩期肺が ん 患者をめ ぐっ て

末期が ん 患者の ケ ア に つ い て　 と くに 抑 うつ 面 か ら

　 の アプ ロ
ー

チ

プライマ リ ・ケ ア に お ける 死 をみ と る 医療
一5年間

　 の 実践 と評価

小児が ん患者と そ の 家族 へ の ア プ ロ
ー

チ

H ．「死 の 臨床」の チーム作 りと教育

死 の臨床に お け る チ ーム ア プ ロ ーチ と ホ ス ピ ス の 役

　 割

　死 の 臨床 の 教育
一

バ リン ト方式

皿 ，死 をめ ぐ る問題

　死生を超越 し た が ん 患者 （進行，末期 が ん） の精 神

　　面 に お け る動向 と社会環境 へ の対応 に つ い て

　自殺の臨床

日野原重明 （聖路加看護大学）

岡安大仁， 兒島克美 （日本大学第
一

内科）

筒井末春 ， 坪井康次 （東邦大学心療内科）

鈴木荘
一

（鈴木内科医院）

西村昂 三 （聖路加国際病院小児科）

柏木哲夫 （淀川 キリス ト教病 院精神神経科）

永田勝太郎 （北九州市立小倉病院内科）

中川俊 二 （PL 病 院）

大原健士郎 （浜松 医科大学精神神経科）

た ．また第 1 回国際心身医学会アジ ア部会 （後

に アジ ア心 身医学会 と改称 ）が 1984年 に東京

で 開催 された．

　なお全国の 医科系大 学の 中で ， 心 身医学の専

門施設 と して
，心身医学講座ない し心療内科 （心

身医療科）が設置 され たの は， 九州大学 （1963

年）， 東京大学 （1972年）， 東北大学 （1974年），

日本大 学 （1979年）， 東邦大学 （1980年）， 関西

医科大学 （1993年）， 鹿児島大学 （1994年）， 近

畿大学 （1999年）で ある． また 日本心身医学会

の 姉妹学会 として ， 臨床面 に重 点が置か れた 日

本心 療内科学 会 も結成 され ， そ の第 1回大会

（1996年）は桂戴作会長の もと， 東京で 開催 され

た．

　心 身 医学関 連 の 研 究会 と して は， 循 環器

PSM の会 （世話人 ；日野 原重明 ， 石川 中， 鈴木

仁
一

）が 昭和 47 （1972）年 4月に ， 消化器 PSM

の 会 （世話人 ：並木正義， 中川哲也）が昭和 48

（1973）年 3月に ， 呼吸器 PSM の会 （世話人 ；

光井庄太郎 ， 石 崎達， 小林節雄， 桂戴作， 吾郷

晋浩）が 昭和 48年 11月 に それ ぞれ設立 （後 に

研究会 に改名） された． さらに は日本小児心身

医学研究会 ， 日本産婦人科心身症研究会， 日本

東洋心 身医学研究会 ， 日本歯科口腔外科心身医

学研究会 な ども設立 され た ．現在 ， 心身医学の

関連学会 ， 研究会 はさ らに多方面 にわた っ て い

る．

池 見酉次郎先生 と心 身医学

　周知 の ように， 池見酉次郎先生 は 日本心身医

学会設立 の功労者で あ り， 長年にわ た り本学会

の理事長の要職 を務め られ ， 京都で の第 4回国

際心身医学会の組織委員長をされ る な ど， わ が

国にお ける心身医学の 開拓者， 指導者 と して大

きな足跡 を残 された．

　先生 は， 昭和 16 （1941）年に九州大学をご卒

業後， 同第三 内科 に入局され た ．最初 は ， 当時

の 国民病で あ っ た結核の研究 に従事 されたが ，

昭和 26年に米国の メ イ ヨ ・ク リニ ッ ク に 留学

された折， psychosomatic　medicine （心 身医

学）の 実際に触れ る機会が あ り， これ こそ 自分

が生涯賭 けて取 り組む べ き仕事で ある と， 心身

医学へ の道 に方向転換 された．その 背景 に は ，

先生 ご自身が長年 にわた っ て対人恐怖や不定の
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胃腸症状に悩 まされ ， 従来の 身体医学中心の 医

学で は解決で きず ， よ り人間的な医学， 医療 を

求め て心身医学の 道を志 された事情 もあ っ た よ

うで ある．当時の 先生 の こ心境 は， あたか も泉

を掘 り当てた ように ， 内部か らエ ネル ギーが こ

ん こん と沸き上が っ て きた とい う．

　先生 は
， 昭和 27（1952）年に助教授に就任後 ，

昭和 31 （1956）年 に福岡で 開催された消化器病

学会第 42 回総会で ， 「消化管の 神経症」 とい う

特別講瀞 ）を担当され た．消化器は本来食物を

摂取し
， 消化吸収す る働 きを行 う器官で あるが ，

心理的な因子 に よ っ て も影響 され る こ とは， 「心

配の あま り食欲が ない 」「不快で む か む か す る」

「怒 りで は らわたが煮え くりか える よ うだ」など

と こ とわ ざに表現され る よ うに
，

日常生活 の経

験 に よ っ て も知 られて い る． しか し， 実際に そ

れ を科学的に証明する の は容易で ない ． そ こ で

私た ちは催眠に感受性の ある高校生 を被験者 と

し て 雇い
， 催眠暗示に よ っ て不安， 恐怖， 怒 り，

悲 しみ な どの 感情状態を作 り出 し， そ の情動刺

激に よ っ て 胃腸機能が い か に 変化するか を観察

した．その 結果， 情動に よ っ て も胃の 分泌， 運

動機能， 大腸の 運動機能が 変化す る こ とを見出

し， 池見先生が そ の 研究成果を学会に発表 して

注目をあびた ．当時， 私自身 も先生の 研究班の

一
員で

， 赤木稔先生 と と もに 被験者の 学生に催

眠技法を用い て 催眠下で 種々 の 情動ス トレ ス を

与える役割をさせ て い ただ い た ． こ うし て 九州

大学に お ける心身相関の 本格的な 研究は
， 消化

器領域 に お け るそれ か ら始 まっ た と い っ て よ

い
9

　 こ の 実証 的な心身相関の 研究成果は米国の著

名な消化器病学者 Bockus 　HL 教授に も評価さ

れ， 彼の 編集に よる教科書 Gastroenterology

に も引用 された ．さ ら に また 池見先生 は こ の研

究成果 に よ り， 米国に お ける心身医学の 専門施

設 として有名なテ ン プル 医科大学総合医学科の

講師に招請された．

　先生は米国か ら帰国され る とその 足で
， 慶應

義塾大 学精神科三浦岱栄教授 を訪ね られ， 日本

心 身医学会 設立の必要性 を説い て その賛同 を得

た後， 全国の臨床各科の有志の 先生方に も諮 っ

て 本学会 を創設 された．

　心 身医学 の 分野 に お け る池 見先生 の お 仕

事η
〜1°）は多方面 にわた るが ， 特 に交流分析，自

律訓練法 ， 行動療法 を本学会に導入 され ，
これ

らを心身医療の三 本柱 として位置づ け られた．

また研究面で は中川俊二 先生 とともに ， 接触性

皮膚炎や ア レ ル ギー
性疾患 の発症や経過に

， 自

己暗示や不安 の条件づ けが関与す るこ とを示 さ

れた．さ らに ， がんの 自然退宿を きた した貴重

な症例 を集めて その要囚 を分析され ，
が ん とい

う極限状況の 中で 自分の人生 に対す る姿勢や生

き方 に劇的な変化が み られ るな ど 「実存的な転

換」が重 要な因子 として働い た可能性を示唆 さ

れた．その 他， 交流分析 に関して ， 西洋流の 理

論で は社交的な A 中心の エ ゴ ・コ ン トロ
ール に

陥 りやす い こ と， P，
　A ，

　C な どの 自我状態の基

盤をなす ， 東洋的な S （自己）の概念 （い のち）

が重 要な こ とを提唱された．

　 また近年心身症の病態仮説 として ， 心 身症患

者で は神経症患者 と比 べ
， 自己の感情 へ の気づ

きや 言語化 が制 限さ れ る傾 向が み られ る とし

て
，
Sifneos　P らは alexithymia （失感情言語

化症） とい う概念を提唱して い るが ， 池見先生

は心身症の 患者 は 自己の 感情だ けで な く， 身体

感覚 へ の 気づ き も鈍い 傾向がみ られ る として ，

これ を alexisomia （失体感症）とい う興味深 い

言葉で表現 して い る．

　先生 は また
， 東西の 各種心理療法な い し心理

生理 的療法の 位置づ けや ， 心身医療の体系化に

も意 を用い られ
，

カ ウ ン セ リ ン グ， 精神分析な

ど の 西洋的な療法は 主 として
“

心か ら体に働き

か ける
”

psychosomatic ア プ ロ ーチで あ り， 座

禅，
ヨ ーガ な どの 東洋的な療法は ， 主 と して

“
体

か ら心に働 き か ける
”

somatopsychic ア プ ロ ー

チ とされ ， 両者の 相互的， 相補的な役割 を主張

され た。先生 は も とも と若い 頃か ら仏教や哲学
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に も造詣が深 く， 学会や 研究会な どで も機会 あ

る ごと に ， 東洋の 英知， 哲理 を熱っ ぽ く説い て

お られ た ．特に晩年の 先生は
， 自然の 生命力，

治癒力， 回復力 と関連 して 東洋の
“

気
”

， 呼吸法，

丹 田な どに注目され ， 調身， 調息， 調心 に よ っ

て 自己 （脳）を整え る 「身心セ ル フ ・コ ン トロ ー

ル 」法の 重要性を指摘し て お られ る．

　先生 は
， 文筆 の 才能に も恵まれ ， 「精神身体医

学の理論 と実際」（総論， 各論 1
，
II）， 「現代心

身医学」「心療内科学」な ど心身医学の 専門書を

執筆され るか た わ ら
， 「心療内科」「続・ 心療内科」

「セ ル フ ・コ ン トロ ール の 医学」「人間回復の 医

学」「肚 ・もう
一

つ の 脳」をは じめ心身医学に 関

す る多数の 啓蒙書 も書か れ て い る．

　 こ の ほか
， 先生は第 2 回国際心身医学 ・ 催眠

学会 （1967年， 京都）の 会長を務 め られ ， さら

に は WPA （世界精神医学会）の 心身医学部門の

委員長 をされ るな ど
， 国際的に も幅広 く活躍 さ

れ た ．以上 の よ うな先生の 数々 の 心身医学に 関

する研究や ご功績に 対 し て
， 平成 4 年に 先生は ，

ハ ン ス ・セ リエ 賞を受賞し て い る．

　先生は
， 平成 11 （1999）年 6月 25 日に 84歳

で逝去され たが
， 最期の 病床で 意識が 混濁さ れ

た 中で も
，

な お心身医学の こ と を口走っ て お ら

れた 由で
， 先生の 心身医学に 賭けた情熱が 偲ば

れる よ うで ある．先生はわが 国に お ける心療内

科の 生 み の 親， 育て の 親で あ り， 先生の
一

生 は

文字 どお り心身医学
一

筋で
， 心身医学 とと もに

あっ た と い っ て も過言で はない ． こ こ で ， 池見

先生が 日本心身医学会の 設立以来，

一
貫 して主

張さ れ て きた内容を
， 先生 ご自身の お 言葉

11 ）
で

示 して みた い （Table　4）．

九州大 学で の精神身体 医学 （心身医学）

　　　講座， 心療内科教室の誕生

　わ が国の 医科系大学の 中で
， 心身医学講座が

最初 に 誕生 した の は九州大学で
， 昭和 36（1961）

年 10月， 精神身体医学研究施設 と して 認可 さ

れ ， 池見酉次郎先生 が初代教授に就任された．

Table　4　
“

心 身医学に 関する私 の 主張 （モ ッ ト
ー
）
”

L 心 身医学 は，神経症 や 心 身症 の 医学 に 留 ま る

　 べ き で な く，臨床各科 に お け る 総合医学的 ア

　 プ ロ
ー

チ の
一

つ の核心 をなす もの へ と発展す

　 べ き で あ る．
2．諸種 の 心 理 療法 な い し心理生理的療法 は

， そ

　 れぞれ人 間が もつ 多 くの 可能性 の
一

面 に 挑 む

　 もの で あ り， そ れ らを統合す る原理 に基づ い

　 て ， 病態に応じ ， 病期 に 応 じて 使 い 分け られ

　 る べ き で ある．
3．西欧流 の 心身医学や心理 生理的療法を，わ が

　 国で活用す る に あた っ て は ， 日本人 の文化的

　 同
一性 に 即 し て，そ れ ら を 修 正 す る必要 が あ

　 る．こ こ で は，東洋が もつ 精神的遺産 を尊重

　 しなが ら， 西欧 の 理論や技法を活用す べ き で

　 あ る．

池見 酉次郎 （編著 ）：心療 内科学一心身医学的療 法の 統合 と

実践 ．医歯薬 出版 ，1980

同施設は， 昭和 38 （1963）年 4 月に精神身体医

学臨床講座に昇格し， そ の診療科目名 を 「心療

内科」に した．

　 こ の診療科名の 由来に つ い て は， 文部省か ら

「精神内科」に して は と示唆さ れたが ， 教室内で

相談の結果， 「心療内科」とす る こ と に な っ た．

そ の理 由は ， 当時， 東京大学に物療内科 とい う

診療科が存在 し， それ に対比す る形で心療内科

で も よ い の で は な い か と い うこ と と， 外 国 に

“

psychotherapeutic　medicine
”

と い う言葉が

あり， そ の訳語に相当す る科名 と して 「心療内

科」が適切 と思われた こ と に よ る．その 際， 入

院患者用 に 25床 と と もに， 臨床心理 士 ， ソー

シ ャ ル ワ
ー

カ ー
， 作業療法士 な ど コ ・メ ディ カ

ル ス タ ッ フ の構成定員 も認可された．

　 こ の 構成ス タ ッ フ
12 ）に関 して は， 池見先生が

米国留学中に 各地 の 心身医療 の状況 を視察 さ

れ ， テ ン プル 医科大学総合医学科で 行われ て い

た ， 内科医が 中心 とな り， 精神科， 臨床心理士 ，

ソ
ーシ ャ ル ワ

ー
カーな どの ス タ ッ フ が 有機的に

協力 しあっ て活動 して い るシ ス テム が 最 も望 ま

しい と考え られ ， それ を心療内科設立の 際に モ

デル とされ た 由で ある．

　 こ の新設の 心療内科教室 に は， 第 1期生 と し

て 4 人の 九州大学卒の 学生が 新入 局 と して 加
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わ っ たが ， その 中に吾郷晋浩 （日本心療内科学

会理 事長）， 佐々 木雄二 （日本 自律訓練学会理事

長）両先生 も含 まれ る． また従来の 医学， 医療

の あ り方に疑問 を もち ， 心身医学 に関心 を もっ

た若 き学徒たち も全 国各地 か ら参集 し， と もに

心身医学の道 を学び ， 歩む こ とにな っ た． こ う

して研鑽を積 まれ， 成長 された先生 方の ご努力

に よ り，
い まや 日本各地 に蒔か れた心身医学，

心身医療の種子 は着実に育ち つ つ ある．

消化器 心身医 学に関 して

　 さて私自身は ， 主に消化器領域の心身医学に

取 り組ん で きた ので ， この問題 に つ い て も若干

触れ て み た い ．

　消化器病学者 と して高名な松永藤雄先生 （弘

前大学）が学会機関誌 『精身医学』第 6巻第 5号

（1966年）の巻頭言
13）に ，

“
精神身体医学へ の入

門
”

と題 して ， 自らの十二 指腸潰瘍の生々 しい

体験 を述べ られて い るが ， この記事 は先生 がな

ぜ心 身医学に 関心 をもた れ る に至 っ た か に つ い

て
， 読む者に深い 感銘 を与 える もの で ある．実

は池見先生 もス トレ ス に よ る胃潰瘍か らの大吐

血の 体験談 を著書の 中で語 っ て お られ る．また，

松永先生の 高弟の 川上澄先生 は， 消化器 PSM

の 会で リーダー として活躍 され た が ， 残念 なこ

と に 54歳の 若 さで 十二 指腸が ん の た め に逝去

された
14）．日本消化器病学会第 31回大会 （並木

正義会長 ， 旭川 ， 1989年）で ， シ ンポ ジウ ム
“
消

化器 進行が ん 患者の 夕一 ミナ ル ・ケ ア をめ ぐる

諸問題
”

の 司会 を依頼 されて い た 先生が ， 皮肉

な こ と に その 当該患者の 立場 にな られ た ．先生

ご自身は這 っ て で も学会 に 出席 して 司会の役 目

を果 た されたい ご意向で あっ た が ， それ もか な

わず ， 当 日は並木会長が 司会 を代行され ， 川上

先生の ご発表 は教室の 方に託 された ．自らの体

験 に基づ く「がん告知」や QOL に 関す る先生の

ご見解は迫力 と説得力が あ り， 多 くの人々 に感

動を与えた．先生 は こ の シ ン ポ ジウム を見届け

るか の ように ，
二 日後に 亡 くな られた ．

　 この ほか ， 並木先生らに よ る， 内視鏡検査 を

駆使 した
“

ス トレ ス 潰瘍
”

に関す る臨床的に貴

重 な研究報告
15）16）は ， 国際的に も高 く評価 され

て い る． また
， 今 日で は

“

過敏性腸症候群
”

と

して よ く知 られ て い る疾病概念に関 して も， 昔

は消化器病学会の 中で もなか なか 理解され ず，

苦労 した懐か しい 思い 出もある．

　以下 ， 私たち九州大学心療内科消化器研究班

で行 っ た研究成果
17）18｝に つ い て も， 簡単 に紹介

して みたい ．ただ し誌面の 関係で ， そ の結果の

要点 を述べ るに とどめ る．

　國 過敏性腸症候群
18）
−21 ）IZつ い て

　思春期 の 心 身症 の 中で 最 も頻度が 高 く， 約

25〜30％ を占め る．便通異常の頻度は， 中学生

か ら高校に か けて増加す る．下痢型は男性 に多

く， 便秘型 は女性 に 多い ．便通異常に対す る病

感 も， 中学生か ら高校生に か けて増加す る．思

春期 に み られ る便通 異常 と その病感 の増加 に

は， 心理社会的 な因子が 密接に 関与 して い る。

　本症 の治療 に は， その病態に 応 じて ， 生活指

導， 食事療法 ， 薬物療法 ， 心理療法を行 う．そ

の際， 治療 目標 は， 症状 を適切 に コ ン トロ ール

しっ つ
， 社会生活が 可能な状態に お くこ とが望

ましい ．

　圀 いわ ゆる開腹術後障害
lS）22）

について

　手術適応が厳正 で あれ ば， 開腹術後の 愁訴は

少ない ．開腹術後障害例 で は， 手術適応に 問題

が多い ．その多 くは， 消化器系の神経症， 心身

症に よる と思われた．術後経過不良例は良好例

に比べ て ， 腹部症状以外に全身症状， 精神症状

が多 く認め られた．その症状形成に は， 患者の

神経症的パ ー
ソナ リテ ィ ， 職場や家庭で の心理

社会的因子 ， 医原性因子 な どが ， 手術前後を通

して 多元 的に組 み合 わ され て生 じる場 合が 多

か っ た．

　い わ ゆ る polysurgery （頻 回手術症）患者は，

女性 に多 く，
ヒ ス テ リー

的傾向， 脳波異常を示
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Table　5　
’」
サ イエ ン ス とア ー ト

”
の 特徴24）

萼目1遣1’ll駝 け　け　遣　 F・錘　F遣
＿ 驚 蹴 歎餐萎谿 論

滞 蓑＿    糞
『
鷲 　　

遣桝
鵬

四
黙 駅 ト

1け・’1罵 一一一1・潟

疾病をもつ 特定 の 臓器 が 対 象 （disease） 人 の 病，病 む人間全体 が対象 （illness）
身体を扱 う 心 を扱 う

普遍性 を も つ 個別的で あ る

分析で き る （診断） ア プ ロ
ー

チで きる

治癒 cure が 目標 よい ケ ア をす る こ とが 目標

冷静さ が必要 温か い 心 と思い や りが 必要

す もの ， 知能が低 い もの が多 か っ たが ， 器質 的

な身体病変が 認 め られ る場合もあ っ た．

　團 慢性膵炎の 心身医 学的側面
1隅 L 確診 例

　　 と軽症 ・疑診例の比較

　確診例 は男性 に 多 く， 50歳代，
40歳代が 多

か っ た．軽症 ・疑 診例 は男女 ほほ伺 数 で ， 20歳

代，
40歳代が 多か っ た．症状面で は， 確診例は

腹痛を中心 と した腹部症状が多か っ た．軽症 ・

疑診例で は， 腹部症状以外に ， 全 身症状や ， 不

安， 心気， 抑 うつ な どの 神経症 的 な心理状 態が

多か っ た．確診例 は， 几 帳面， 完全癖 とい っ た

強迫的な性格傾向が強 く， 社会的 に過剰適応 的

で
，

この よ うな性格特性が飲酒癖 とい う生活習

慣の 歪み を介 して ， 心身相関の病状 を呈 して い

た （性格心身症）． これ に対 して軽症 ・疑診例は，

社会的に不適応傾向があ り， 現 実の 心理社会 的

ス トレ ス が直接に作用 して ， 心 身両面 の病状 を

呈 してい た （現 実心身症 ）．

心身医学， 心身医療の概念と

　　　枠組みに 関 して

　次に ， 心身医学 ， 心身医療 にお ける考 え方や

枠組み ， その 課題 に つ い て 考察 してみ たい
．

　Engel　GL （1977）は， 従来の 身体医学中心の

hiomedical　model に代えて ， 患者の 身体面 ， 心

理 面， 社会 面 を も考 慮 に 入 れ た biopsycho・

social 　 model に 転換す べ きこ とを提唱 して い

る．日本心身医学会 にお い て も， 「心身医学 とは，

患者 を身体面 ， 心理 面， 社会面 （生活環境面 ）

か ら， 総合的， 統合的に とらえてい こ う とす る

医学 をい う」 と規定
2）して い る．

　 こ れ と関連 して ， 全人的な医療 （心身医療）

と は， 生 命倫 理 面 まで 配 慮 した biopsycho−

socio −ethical ア プ ロ
ーチ， 生 きる意味や生 きが

い な ど実存的 な面 まで も配 慮 した biopsycho−

socio −existential アプ ロ ーチ ， さ らに は生態系

ま で 配 慮 し た biopsychosocio−ecological ア

プ ロ
ーチで ある とい えよ う．

　 また心身医学領域 で の病状理 解に関して ， 以

前は単
一

因子的， 因果論的 （心因論的）な とら

え方が強か っ たが， 最近 は多因子的， 相互 作用

的な とらえ方に変化 しっ つ あ る．

　 さらに今 日， 医学， 医療が 目覚ま しく発展 し

たの は医学 ， 医療に 自然科学的な手法を導入 し

た こ とに よるが ，

一方 ， 医学， 医療 が他の 自然

科学の分野 と決定的に異な るの は ， 病気や障害

に悩み ， 苦 しむ人 間を対象 と して い る点 にあ る．

こ れ に つ い て William　Osler（1849−1919）は ，

「医学は科学に よ っ て 支 え られた ア
ー トで あ る

（Medicine　is　an 　art 　based　on 　science ）］ と表

現 して い る。

　 こ の サイ エ ン ス とア
ー トの 関係は ， 日野原

24）

に よる と Table　5 に示す とお りで あ る．臨床 医

学の原 点を志向す る心身医学にお い て も， 臨床

医 は，
こ の サイ エ ン ス とアー トの 両面を兼ね備

えて診療 に あた る
25
に とが望 ま しい ．なお 最近

よ く話題 にな る科学的， 客観的 な根拠 を重視 し

た evidence −based　medicine （EBM ）は まさ に

サイ エ ン ス の部分に相当 し， 患者個人 の 主観的

な 人 生 体 験 ， 物 語 り を重 視 し た narrative

based　medicine （NBM ） はアー トの部分 と考
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え られ る．

　心身医学的 な治療法 に関 して は， その 病態に

即 して
，

一
般内科ない し臨床各科の 身体療法，

向精神薬， 生活指導 ， 各種の心理療法 ， 東洋的

療法が用 い られ て い る． しか し心身医療で は，

心 や行動 を扱 うこ との 特殊性や 困難 さ もあ っ

て
，

い ろ い ろな問題点 も多い ．特に 各種の 心理

療法 の相互比較や位置づ け， 向精神薬 と心理療

法 の関係， 心理療法 と身体療法 と の 関係， 西洋

的療法 と東洋的療法 の関係な どに つ い て は， 今

後なお十分な検討が な されるべ きで あろ う．

心身 医学 ， 心身 医療 に対 する

　　　　私の見解
26）〜28）

　心 身医学 ， 心 身医療に取 り組む際 の前提 とし

て ， 人 間存在の とらえ方 ， 自分 自身や人 間関係

に対 す る気づ き と理鰈 人生 に対す る姿勢 ， 日

常生活の あ り方 な ど医療者側の人 間観が重 要 と

考 える．そこ で 最後 に， 私自身の臨床経験 や考

えを もとに ， 心身医学， 心身医療 に対す る心得

をメ モ として お 示 しご参考に供 したい ．

1）人 間は biopsychosocial　being， っ ま り「身

　　体的， 心理 的， 社会 的な存在」で あ る

2 ）人間は限 りある時間 （
一生 ， 人生） を生 き

　　 る 「時間内存在」で ある

3 ）人間は他人 との 関わ りの 中で ， 支 えられて

　　生 きる 「関係内存在」で あ る

4 ）人間は天地 自然の 中で ，

“
い の ち

”
を与 えら

　　れ て （生 か されて）生 きる 「自然 内存在」

　　で ある

5 ＞人生 に対す る姿勢に つ い て

　　　自己実現 ， 自己の存在意義， 生 きがい な

　　 　 ど

6 ）ライ フス タイ ル （生活の仕方）， 生活習慣 に

　 　 つ い て

　　　食事， 睡眠， 運動， 休養， 仕事， 遊びの

　　　バ ラ ンス ， 嗜好品
一

喫煙， 飲酒な ど， ス

　　　 トレ ス の対処法

7 ）医療 にお ける人間関係

　　　「私 と貴方」「私 とそ れ」の視点

　　　 ⇒ 医療 に は アー トとサ イ エ ン ス が 必

　　　　 要

　　
一

人称 （1）， 二 人称 （You ）， 三 人称 （It）

　　 の 視点

　　　 ⇒ 主観的な体験 と
一

般的， 客観的な事

　　　　 実 とは異な る．した が っ て対話に よ

　　　　　る理解 と， 受容， 共感， 支持が 大切．

8）心身医療 とは ， 医療者が患者 との 関わ りを

　 通して ，相互 に 影響 しあい 展開 して い くプ

　　ロ セ ス で ある．そ の際，心理療法の効果 に

　　は， 各技法の 特性だ けで な く， 患者側の 要

　 因，医療者側 の 要因 （パ
ー

ソナ リテ ィ や 資

　 質，
コ ミ ュ ニ ケーシ ョ ン能力な ど 「治療的

　　自己」と い われ る もの ）も大き く関与す る．

おわ り に

　今回， わが 国の 心身医学の 歴史を振 り返 っ て

みて
，

三 浦岱栄， 池見酉次郎，石川中先生は じ

め多 くの 先生方々が ご他界 されて い る こ とを改

めて知 らされた．心身医学の 先達 と して ご活躍

された諸先生方の ご苦労 を偲び，
ご功績 を称 え，

謹 んで ご冥福をお祈 り申し上 げる次第で ある．

　わが 国の心身 医学， 心身医療の 現状に 関 して

は， 心身相関の科学的な解明，各治療法の 統合

と位置づ け， 心身医療に対 する保険点数の 改善，

チーム 医療の あ り方 な ど解決す べ き課題 も多

い ． しか し臨床医学の原点 と して
， 全人的な医

療の基本として ， 心身医学， 心身医療に課せ ら

れた使命は大 きい と思 われ る．その意味にお い

て ， 心身医学， 心身医療の さ らなる充実 と発展

を期待 した い ．
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平成 18年度 会費納入 に つ い て

　平成 18 年度の 会費振込用紙 を 3 月下旬に各位宛郵送 い た しま す の で ， 平成 18年 4 月

末日まで に ご納入願い ます．

　なお ，郵便貯金の 自動振替 の 方 は 4 月 10 日 に引 き落 とさせ て い ただ き ます の で ， 通 帳残

高の 確認 を よろ し くお願 い い た し ます．
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