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問　　題

　不安の発症・維持には注意のバイアスが深く関わっ
ていることがこれまで明らかにされている．例えば，
河崎・高島・岩永（2009）は，スピーチを行う社会
的場面を設定し，対人不安者の注意が内的情報に向け
られやすいかどうかの検討を行っているが，対人不安
高群は低群よりも，内的情報に注意を向けやすいこと
を明らかにしている．このような，注意が内的情報に
向けられやすいバイアスは，自己注目という概念でま
とめられ，長らく抑うつのハイリスク要因として検討
されてきた（松浦・坂本，2010）．しかしながら，近年，
自己注目は抑うつよりも不安と深く関わっている可能
性が指摘されており，自己注目は不安の発生・維持に
おける脆弱要因として考えられ始めている（田中・佐
藤・境泉・坂野，2007）．中でも，Wells & Matthews（1994）
は，S-REF モ デ ル（self-regulatory executive function 
model）という，自己注目を中核概念とした感情障害
の発症・維持モデルを提起している．このモデルでは，

自己注目という認知的な作用がその後の具体的な行動
の計画，実行，そして評価に関わっており，それが不
安や抑うつなどの様々な精神病理的現象に影響を及ぼ
すと考えている．また，その他にも自己注目と不安の
関連についての研究として，例えば，守谷・佐々木・
丹野（2007）の研究が挙げられる．守谷らは，対人
不安の否定的な判断・解釈バイアスと自己注目との関
連について研究を行っているが，否定的に歪んだ判断・
解釈バイアスともに対人状況かつ自己注目時にのみ生
じるとしている．このことは，自己注目という認知的
な作用が，否定的に歪んだ判断・解釈バイアスをもた
らしていると考えられ，不安の発生，あるいは維持に
おいて重要な役割を果たしていることを示唆してい
る．
　自己注目は，以上のように不安と強い関連を持つ変
数であると考えられるが，既に述べた不安，抑うつだ
けでなく，アルコール依存，統合失調症などその他の
様々な精神病理的現象とも関わりを持つ変数であると
指摘されている（Ingram，1990）．さらに，様々な精
神病理的現象の発症・維持に強い関連を持つと考えら
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れる自尊感情との関係についての研究も多い．例えば，
Ickes, Wicklund & Ferris（1973）は，被験者の声を録
音し，被験者に自分自身の声を聞かせることで客体的
自覚を高める群と，他人の声を聞かせることで客体的
自覚を高めない群の 2 群に分け，現実自己と理想自己
の不一致を自尊感情の指標としてその比較を行ってい
る．その結果，客体的自覚を高められた群の自尊感情
と客体的自覚を高められなかった群の自尊感情の差は
有意であることが示された．さらに，私的自己意識と
自尊感情を測定する質問紙調査でも，2 変数間の間に
負の相関関係が見出されており（Turner, Scheier, 
Carver, & Ickes，1978），このことも自己に注目する
傾向が高いことが，自尊感情を低下させることを示し
ている．
　以上のように，自己注目は様々な精神病理に影響を
及ぼすだけでなく，精神病理的現象の発症の結果，あ
るいは発症の素因の一つとして考えられる自尊感情の
低下にも大きな影響を及ぼす概念である．なお，自尊
感情が精神病理的現象と強い関わりを有すると述べた
が，実際，抑うつや不安などの研究において，自尊感
情との関連から行っている研究は多い．例えば，岡田・
永井（1990）は，中学・高校・大学の各世代を対象
とし，対人恐怖的心性と自己評価との関係について研
究を行っており，中学生と大学生において対人恐怖的
心性と自己評価との間に負の相関関係を見出してい
る．そして，調・高橋（2002）は，対人不安と自尊心，
他者評価との関連について検討しており，対人不安意
識が高い場合には自尊心が低いことからも，自分の価
値が低下させられそうな状況において，それを守る能
力が低いため，他者の否定的な評価をそのまま取り入
れてしまう．一方，対人不安意識が低い場合には，自
尊心が高いことから，たとえ否定的な評価をされたと
しても，それをそのままは取り入れず，心理的な均衡
を維持することができるのではないかと考察してい
る．ここまでの議論から推察されることは，自己注目
という認知的プロセスが自尊感情の低下をもたらし，
不安の発症に寄与していること，あるいは，自己注目
という認知的プロセスが不安の発生に寄与し，自尊感
情の低下をもたらしていると考えられる．
　自己に注目する傾向が，自尊感情の高低や精神病理
的現象の発症・維持と深い関わりを持つとされている
が，このような自己注目に着目した心理療法的アプ
ローチとして Attention Training Technique（注意訓練；
以下，ATT と記述する）という技法が開発されている．
ATT は，Wells（1990）により開発された技法であり，
注意のコントロールを直接的に調整するための方法で
ある．具体的には，15 分間程度の時間の中で，自分
の外から聞こえてくる複数の音に対して，一つの音に

注意を集中する選択的注意の段階（6 分間），音と音
との間で注意を素早く切り替える注意の切り替えの段
階（6 分間），今までに向けたすべての音に同時に注
意を向ける注意の分割の段階（3 分間），の 3 段階か
らなる技法である（Wells，2011）．ATT は，この方法
単独でパニック障害，大うつ病，健康不安，幻聴など
に効果があるという報告がなされており（熊野，
2011a, 2011b），特に海外では多くの研究が積み重ね
られている（Papageorgious & Wells，2000； Valmaggia, 
Bouman & Schuurman，2007； Wells， White & Carter，
1997）．一方で，我が国においては，ATT の様々な精
神疾患に対するその有効性にもかかわらず，研究がほ
とんどなされていないのが現状である．従って，ATT
が我が国においても不安に対して有効な技法であるの
か検討することには意義があると考えられる．また，
既に述べたように，ATT は様々な精神疾患に有効で
あるとの報告が多いが，そのどれもが個人介入で行っ
たものであり，グループで実施したものは見られない．
これまでの報告と同様に ATT がグループに対しても
大きな効用を有するのならば，それは臨床的にも効率
の高い有用な技法となると考えられる．
　以上の議論を踏まえ，本研究では，ATT が不安に
対して有効な技法であるのかに加え，不安の発症・維
持に深い関わりがあるとされる自己注目および自尊感
情にもどのような効果を与えるのかを検討することを
目的とした．さらに，個人介入だけでなく，小グルー
プへの介入も行い，その効果を比較検討することとし
た．

方　　法

1）プログラム参加者
　A 市内の大学で ATT プログラムへの参加者を募集
した．その結果 6 名の協力者を得た（男性 1 名，女性
5 名，平均年齢 19 歳）．
　プログラムの実施の際，6 名のうち 3 名を 1 グルー
プとして介入を行い，そして残りの 3 名はそれぞれ個
人介入を行った．

2）指標
（1）没入尺度（Preoccupation Scale；Sakamoto，1998）
　Sakamoto（1998）によって作成された尺度である．
本尺度は，自己への注意の持続を測定する自己没入
11 項目と，外的な作業や活動に対する注意の持続を
測定する外的没入 8 項目の計 19 項目で構成されてお
り，信頼性と妥当性が確認されている．本研究ではこ
の自己没入尺度を自己注目を表すものとみなすことと
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した．回答は「全くあてはまらない：1」から「かな
りあてはまる：5」の 5 段階で評定を求めた．

（2）State-Trait Anxiety Inventory（状態－特性不安尺度；
STAI）
　Spielberger, Gorsuch, & Lushene（1970）によって開
発された不安尺度の日本語版（水口・下仲・中里，
1991）を用いた．本尺度は，特性不安と状態不安を
はかる尺度で，それぞれ 20 項目，計 40 項目からなる．
状態不安とは，その時々の状況で変化する不安状態を
指し，特性不安とは不安になりやすいパーソナリティ
傾向を指す．信頼性と妥当性が確認されている．回答
は，特性不安尺度において「ほとんどない：4」から

「しょっちゅう：1」の 4 段階で，状態不安尺度におい
て「全くちがう：4」から「その通りだ：1」の 4 段
階で評定を求めた．

（3）自尊感情尺度（Self-Esteem Scale（SES）；Rosenberg，
1965）
　Rosenberg（1965）によって開発された尺度で，10
項目で構成されている．日本語版（山本・松井・山成，
1982）を用いた．信頼性と妥当性が確認されている．
回答は，「あてはまらない：1」から「あてはまる：5」
の 5 段階で評定を求めた．

3）手続き
　プログラムは，11 月から 12 月にかけて合計 3 回，
各 30 分で構成し，セッションごとの間隔を約 1 週間
とした．介入デザインとしては，ABAB デザインを
採用した．すなわち，A が処遇をしないベースライン
期に当たり，B が処遇期に当たる．それぞれの時点で
指標となる質問紙を実施し，効果の比較を行った．な
お，最初のベースライン期のデータに関しては，ATT
プログラムへの参加を募集した時に収集したデータを
用いた．従って，4 回分のデータを収集した．
　第 1 回目は，① ATT の理論的背景についての簡単
な説明，② ATT の実施の手順についての説明，そし
て最後に，③実際に ATT の練習を行った．なお，終
了時にはホームワークの記録用紙も配布し，10 ～ 15
分毎日行って記録用紙に記入するように教示した．
ATT の理論的背景の説明に関して，不安の発生およ
び維持に対する自己注目の役割を強調した．すなわち，
症状に注目することが不安感をもたらし，さらにその
不安感が維持され得る，ということである．伝えられ
た基本的なメッセージは，高められた自己注目が不安
の発生に関わっていること，そしてそのような自己注
目傾向が習慣化し，結果的に，自動的に不安を誘発す
ることになり得ること，である．以上から，不安を克
服するための有効な方略は，過剰な自己注目を減らす
ことであり，ATT という技法を練習することで達成

され得ると説明を行った．そして，実際の練習に当たっ
ては，プログラム実施者の声，机をペンで叩く音，空
調の音，鳥のさえずり，車の音，などを用いて ATT
を実施した．
　第 2 回目は，前回配布したホームワークの記録用紙
を回収し，質問紙の評定を行った（2 回目のデータに
当たる）．なお，処遇の撤回のために，次回までのホー
ムワークは課さなかった．
　第 3 回目は，初めに質問紙の評定を行い（3 回目の
データに当たる），その後，再度 ATT の練習を行った

（音の種類に関しては，第 1 回目と同じ）．そして，再
度ホームワークの記録用紙を 1 週間分配布し，毎日記
録用紙に記入するよう求めた．同様に，最後の質問紙
も配布し，1 週間後に記入するよう注意を促して，回
収した（4 回目のデータ）．
　ATT の介入手続きは，Wells（2011）を参考に作成し，
実施した．具体的には，①一つの音に注意を集中する
選択的注意の段階，②音と音の間で注意を素早く切り
替える注意の切り替えの段階，③今までに向けたすべ
ての音に注意を向ける注意の分割の段階の 3 段階で構
成された．1 回の実施時間は 10 ～ 15 分程度で構成し，
セッション中の訓練はあらかじめ作成しておいた教示
文に基づいてすべての参加者に実施した．ホームワー
クの記録用紙に関しても，具体的な手順を記した用紙
を配布した．

結　　果

1）各参加者のプログラム初回時の様子
　ATT を実施する際には，ATT の不安に対する有効
性を，被験者自身がある程度信用している必要がある
とされている（Well，2011）．従って、理論的背景の
説明に際して，そのメカニズムについての理解を得て，
ある程度信用してもらうことが必要となる．以下、各
参加者の様子について概観する．

（1）参加者 A
　ATT の理論的背景の説明の際，「注意を外に向ける
だけで，なぜ不安が低下するのかが分からない」と
ATT の有効性についての理解を得ることができな
かった．それゆえ，再度，不安障害では注意が自分の
内面に固着していることを強調し，人前での発表時な
ど具体的な場面を挙げて説明を行った．また，実際の
研究例も挙げ、ATT が不安の改善にどれほどの効果
があるのかの説明も行った．

（2）参加者 B
　ATT の理論的背景の説明の際、①外に 30 秒程度注
意を向けるのは、不安が強い人には無理なのではない
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のか，②外に注意が向くようになっても，自分の内側
に注意が向く傾向は変わらないのではないか，との指
摘を受けた．以上の指摘に対して，①については，だ
からこそ注意を向け直そうと努めることに意味がある
と説明し，②については，自分の内側への注意を止め
させるというよりは，注意に柔軟性を持たせるように
努めることに意味があると説明し，理解を得ることが
できた．

（3）参加者 C
　参加者 C に関しては，ATT のメカニズム，および
その有効性に対して，初めからある程度高い信用を得
ることができた．

（4）参加者 D
　ATT の理論的背景の説明の際，参加者 A と同様に，

「なぜ注意を外に向けるだけで不安が低下するのかが
分からない」とのことであった．従って，再度，不安
障害では注意が自分の内側に固着していることを強調
し，人前での発表時などの具体的な場面を挙げ，説明
を行った．

（5）参加者 E
　参加者 E に関しては，参加者 C と同様に，ATT の
メカニズム，およびその有効性に対して，初めからあ
る程度高い信用を得ることができた．

（6）参加者 F
　参加者 F に関しては，参加者 C，E と同様に，ATT
のメカニズム，およびその有効性に対して，初めから
ある程度高い信用を得ることができた．

2） ホームワークの実施回数と平均時間
　各参加者のホームワークの実施回数と一回あたりの
平均時間を示した（表 1）．なお，参加者 A から C が
個人形式で介入した参加者であり，参加者 D から F
が 3 人 1 グループとして介入した参加者である．

3） 各指標の得点
　参加者ごとのそれぞれの時点における尺度得点を算
出し，表 2 に示した．各指標のとりうる得点の下限と
上限は，自己没入が 11 点から 55 点，自尊感情が 10
点から 50 点，そして状態不安と特性不安がそれぞれ
20 点から 80 点である．

4） 各参加者の指標の変化
　参加者ごとの各指標の得点の推移を図 1 に示した．

表 1　参加者ごとのホームワーク実施回数と１回あたりの実施時間

実施回数
１回あたりの実施時間（分）

期間 1 期間 2 合計
参加者 A 1（ 5 回中） 2（ 6 回中）  3（11 回中） 11
参加者 B 9（13 回中） 4（ 6 回中） 13（19 回中） 15
参加者 C 4（ 7 回中） 5（ 6 回中）  9（13 回中） 11
参加者 D 1（ 6 回中） 4（ 6 回中）  5（12 回中） 13
参加者 E 4（ 6 回中） 3（ 6 回中）  7（12 回中） 　8
参加者 F 0（ 6 回中） 3（ 6 回中）  3（12 回中） 10

＊期間 1 は，介入 1 回目から 2 回目の間の期間、期間 2 は，介入 3 回目から 4 回目の間の期間を指す．また，表のカッコ（　）
内は，ホームワークを実施しうる最大限の値を指す．

＊参加者 B に関して，介入 1 回目から 2 回目の期間が，他の参加者の約２倍（約 2 週間）になっているが，これは参加者 B が
体調を崩し，2 回目のプログラムの実施予定が１週間延びたためである．

表 2　参加者ごとの各指標の得点

自己没入 自尊感情 状態不安 特性不安
評定時点 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4
参加者 A 44 42 43 38 23 23 27 27 32 39 45 43 62 64 59 57
参加者 B 26 19 22 17 39 40 40 44 41 39 31 24 38 35 38 33
参加者 C 25 22 22 16 41 41 41 46 45 33 35 25 55 38 36 27
参加者 D 42 42 40 35 21 24 24 25 42 40 35 40 60 52 59 47
参加者 E 50 48 31 29 33 32 31 30 34 39 30 39 55 61 46 43
参加者 F 35 37 35 31 31 28 28 33 32 62 36 35 52 51 56 49
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図 1　参加者ごとの各指標の得点の推移

参加者 B 参加者 E

参加者 A 参加者 D

参加者 C 参加者 F
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考　　察

　本研究において，ある程度ホームワークを実施して
きた，個人介入群の参加者 B と参加者 C に関して想
定通りの結果が得られた（図 1）．すなわち，自己没入，
状態不安，特性不安の得点に関して，1 回目から 2 回
目にかけては低下，あるいは低下傾向を示し，2 回目
から 3 回目にかけては，全体的に増加，あるいはほと
んど変わらないことが示された．そして 3 回目から 4
回目にかけては，再びすべての尺度得点において低下
することが示された．自尊感情に関しては，1 回目か
ら 3 回目にかけて，尺度得点はほとんど変わらなかっ
たが，4 回目には増加傾向を示した．
　上記のように，ATT が状態不安と特性不安に対し
て有効であったことは，これまでの研究と一致するも
のである（Wells，1990； Wells et al.，1997； 田中ら，
2010）．そして，ATT によって，自己没入尺度の得点
も低下していた．これに関して，ATT は注意のコン
トロールを直接的に改善する技法であるため，注意の
偏りを表す自己没入尺度の得点が低下するのは当然の
ことだと考えられる．また，自己没入尺度が，注意の
偏りだけでなく，その持続をも考慮して作成された

（Sakamoto，1998）ことを考えると，ATT の有効性を
より理解することができると考えられる．つまり，感
情障害は注意の偏りだけでなく，その持続とも関わっ
ているという議論（坂本，1998）を考慮すると，本
研究において自己没入尺度得点が低下した結果は，感
情障害に対して大きな効用を有する治療であると言う
ことができる．そして，自尊感情尺度の得点が増加し
たことに関しては，Ickes ら（1973）の研究結果と合
致する．彼らの研究では，自覚状態を高めるだけで，
自尊感情が低下することを示していた． ATT は自覚
状態を低めることになるので，今回の参加者の自己注
目得点が低下したという結果をもたらす共に，自尊感
情得点が増加したという結果ももたらしたからである．
　以上のことから，ATT が注意機能を改善し，自尊
感情を高め，不安を低減させることが示された．しか
し，個人介入群において，参加者 A においてのみ効
果がなかったため，その理由について検討する必要が
あるだろう．既に述べたように，参加者Aはホームワー
クをほとんど実施していなかった．また，プログラム
初回時での，ATT の理論的背景の説明に際し，ATT
がいかに不安に対して有効であるか，その信用度をあ
まり高めることができなかった．
　Wells（2011）によると，ATT の効果は，クライエ
ントのある程度の信用がないと，求めている効果が得
られないとしており，この点からも，参加者 A に対

しては想定していた効果が得られなかったと考えられる．
　以上が，個人介入群における ATT の不安に対する
有効性を考察したものであるが，本研究では，ATT
の小グループへの適用の可能性を検討することも目的
としていた．結果として，個人介入群にのみ効果が見
られ，グループ介入群には効果が見られなかった．従っ
て，ATT はグループで実施するには不向きと考えら
れるが，グループ介入群の方が，個人介入群よりも，
明らかにホームワークを実施していなかった点，そし
て一回あたりの実施時間が少なかった点を考慮する必
要があるだろう．しかしながら，グループ介入群の参
加者たちの訓練後の得点を概観すると，確かに不安得
点自体に特別な変化は見られないが，自己没入尺度得
点に関しては，一様に低下傾向を示している．このこ
とに関しては，次のように考えられる．つまり，数回
の訓練で，少しは注意機能の改善につながったが，そ
れ以降に関わる自尊感情や不安に影響を及ぼすには訓
練が足りなかったと考えることができる．この点から，
グループ介入群において，ホームワークを実施してい
た場合には，十分に効果があった可能性もあると言え
る．なお，本研究において，なぜホームワークを実施
してこない参加者が多かったのかを考察する必要があ
るだろう．この点については，まず第一に，今回のプ
ログラム参加者が健常な大学生であり，実際に悩みを
持つクライエントではなく，治療に対する動機づけや
ニーズがなかったことが考えられる．そして第二に，
ATT は一日 1，2 回，毎日取り組む必要がある技法で
ある点が挙げられる．第一の点と重なるが，もともと
治療のニーズがない参加者にとっては，毎日の訓練は
かなりの負担になると考えられる．つまり，今回のプ
ログラムにおいて，ホームワークを実施してこない参
加者が多かった主要な理由は，「ニーズがなかったた
め」だと言うことができる．
　以上から，ATT のグループ適用の可能性に関して，
本研究では効果がなかったことが示されたが，適用の
仕方によっては（実際のクライエントなど、ニーズが
あるグループに対しては），グループに対して適用す
ることも可能であると考えられる．
　最後に，本研究の限界，および課題について述べる．
第一に，本研究におけるプログラム参加者は，健常な
大学生であった．それゆえ，本研究における結果を不
安障害の患者に一般化することはできない．今後は臨
床群を対象とした検討も必要だと言える．第二に，ホー
ムワークに関わる問題が挙げられる．本研究では，プ
ログラム参加者にホームワークを実施してもらうこと
が重要であった．しかし，結果で示されたように，ほ
とんど実施していない参加者が多かった．毎日訓練に
取り組むことは，ホームワーク実施者にとってかなり
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の負担であると考えられる．その点で，訓練の実施へ
の動機づけが重要であり，今後の課題であると言える．
このことから，第三に，グループへの適用の可能性を
再検討する必要があると考えられる．第四に，グルー
プの人数についての問題が挙げられる．本研究では，
3 名を 1 グループに検討を行ったが，今後は，グルー
プを構成する際の人数についての検討も重要な課題で
あると言える．不安障害に関しては，たとえそのメカ
ニズムがおおよそ同じであったとしても，症状は様々
である．従って，ATT のグループへの適用を検討す
る際には，対象者がどのような状態かを常に意識して
取り組んでいく必要があると考えられる．第五に，
ATT の実施期間の問題が挙げられる．本研究では，
研究デザイン上，1 週間の介入の撤回をはさみ，計 2
週間の介入を行った．結果，ホームワークをある程度
実施した参加者については効果があることが示された
が，日本においては，ATT の効果研究はまだほとん
どなされていない．従って，ATT はどの程度の期間
実施する必要があるのかを明確に検討することが望ま
れる．日本では，田中ら（2010）の研究が示してい
るように，1 週間という短期介入で，注意機能や心配
に効果があったことを見出しているが，海外の研究で
は，もっと長期間にわたって介入を行っている研究が
多い（Wells，1990；Wells，White，& Carter，1997；
Papageorgious，& Wells，2000）．従って，どの程度の
ATT の介入が，注意機能を有効に改善させるのか，
その期間についての検討も必要であろう．最後に，本
研究においてはフォローアップをとっていない．今後
はフォローアップを適切な時期でとった研究が望まれる．
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