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二重盲検法による TFT のランダム化比較研究が発表された。 

サウジアラビアの歯科クリニックで 160 名の女性をランダムに４つのグループに分けて、歯科

恐怖の改善を比較した。TFT のほか、Tell, Show, and Do (TSD) techniques（系統的脱感作の

１つ）、コントロールシフト、ネガティブ・コントロール（恐怖の軽減法なし）が用いられ、テストの

前後で恐怖、心拍数、血圧が測定された。その中で、TFT 群は顕著に恐怖が減少し (p < 

0.05)、一方で TSD 群とコントロールシフト群は、顕著に血圧と心拍数が上がった(p < 0.05)。

TFT を受けた 65％の患者が、恐怖を軽減する方法として TFT を勧めたいと報告し、TSD は

57％、コントロールシフトは 55％の患者が満足を報告した一方で、ネガティブコントロール群

は 25％であった。 

TFT は、歯科治療の恐怖を軽減するのに、TSD、コントロールシフト、ネガティブコントロール

より有効だと示された。さらに、その安全性、コストがかからないこと、非侵襲性も評価され

た。 
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メキシコの児童統合・共同生活センターの従業員である 14 名（19〜47 歳）の女性のストレス

に対して TFT を行った。参加者の 36％が不安、29％が恐怖、21％が強迫、14％が拒絶を感

じていた。TFT 前には SUD（苦痛の主観的単位）が 8〜10 点であったが、TFT 後にはすべて

の SUD が 0（ゼロ）になった。TFT はストレスフルな状況に対処するのに有効で副作用のな

い方法で示され、参加者は満足を報告した 
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「TFT によるルワンダ大虐殺のサバイバーズへの短時間のトラウマ介入」 1994 年ルワンダで

起きた大虐殺のサバイバーズの PTSD 症状に対する TFT の効果についてのランダム化比

較試験(RCT)。145 名をランダムに治療群と対照群に分けて TFT を行ったところ、有意な効果

を示し（ p < .001）その効果は、2 年後のフォローアップでも維持されていた。  
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「学生相談における TFT の効果と HRV（心拍変動）へのインパクト：ランダム化比較試験

(RCT)」  

TFT は、５つの RCT を含む 17 のピアレビュー論文でエビデンスが示されている方法であ

る。   

本論文は、TFT の単回セッションで大学生のストレスや抑うつ、パフォーマンスの不安などの

心理的問題を改善できるかを研究した。   

50 名の大学生を無作為に介入群と統制群に分けた。初めに、全員が POMS2 を受検した。

介入群は POMS2 から約 1 週間後に TFT によるセッションを行い、セッションから約 1 週間

後に再度 POMS2 を受験した。統制群は介入群と同じタイミングで POMS2 を受検し、2 回目

の受検から１～３週間後に TFT セッションを行った。  



TFT の介入効果について、介入の直前・直後で比較したところ、生理学的な指標である 

HRV（心拍変動）は介入後に有意に改善し (p < .001)、自己評価による SUD（苦痛の主観的

単位）は平均 7.3 から 0.64 まで顕著に下がり（91%の減少）高い効果量 

〈Cohen’s d = 3.54〉が示された (p < .001)。  

単回の平均 36 分という TFT の短い介入で学生の問題を聞きながら、心理的苦痛の軽減お

よび生理学的なレジリエンスの増加が有意に示され、TFT を学生相談に取り入れることで、

効果的にかつ効率的に学生の抱える問題が改善できることが示唆された。 POMS２は改善し

たものの有意差は見られなかったため、日常生活の気分改善にインパクトを与えるまでには

至らなかった。TFT を学生相談で継続的に取り入れたり、セルフケアとして活用することで、

より効果がみられることが期待される。  
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不安障害やトラウマ関連の症状について、TFT の方が、CBT に比較して効果があることが報

告された。  
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「専門職でないカウンセラーによるメンタルヘルスの介入：システマティックレビューとメタ分析」  

WHO の雑誌に掲載された論文「専門職でないカウンセラーによるメンタルヘルスの 

介入：システムマティックレビューとメタ分析」(2021, Connolly ら)  

中低所得の国々で、専門職ではないが、研修を受けた一般人のカウンセラーによる、コミュニ

ティを基本としたメンタルヘルスの介入研究が行われた。1072 の RCT（ランダム化比較試験）

のうち、基準を満たした 19 の論文(20 の研究）を精査した。CBT の 6 試験、行動療法と心理

教育の組み合わせ 6 研究、TFT 3 研究、ナラティブ・エクスポージャー・セラピー(NET) 2 研

究、対人関係療法 2 研究だった。 

そのうち、効果量の大きい順に、Murray et al. (2015)のトラウマフォーカスト認知行動療法

(TF-CBT)、Robson et al.(2016)の TFT、Meffert et al. (2014)の対人関係療法(IPT)、Connolly 

et al, (2013)の TFT、Dias et al. (2019)の Depression-in-later-life therapy の順で、Dias et al. 

の抑うつへの介入以外は、すべて PTSD への介入であった。 

TFT は 2 つの研究で高い効果が見られ、カウンセラーの研修期間を見ると、TFT は 2 日間、

CBT は 2 つのクラスで 1 年間かかった。また、介入回数は、3 つの TFT 研究で１回から 4 つ

の教室ベースでの CBT 研究の１５回までであった。 

専門家でないカウンセラーのみの介入によるメタ分析はこれが初めてで、健康や政策の責任

者、精神医療ケア従事者が、サービスが行き届いていない地域での一般のカウンセラーの活

用について検討する上で重要な知見となった。 
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人道支援に置ける中所得・低所得国におけるメンタルヘルスおよび心理社会的プログラムの 

TFT を含むメタ分析。怒りの軽減や時間の短さ、効果量の高さなどが示されている。  

  

 


