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研究成果の概要（和文）：　ロールシャッハ法において、新たな指標を導入し、精神病圏と非精神病圏とを鑑別する方
法の検討を行った。新たな指標には、被検者自らが自身の反応を評価する主観的反応評価が用いられ、この指標と旧来
の指標との組み合わせや新たな指標の鑑別における価値が検討された。
　結果、各指標の中でも、Xu%（対象を曖昧に知覚する割合）だけが精神病／非精神病を鑑別し得るという結果が得ら
れ、新指標の直接的な鑑別上の価値は見いだせなかった。しかしながら、精神病群においてのみ、新指標とXu%との間
に有意な負の相関が認められた。このことは、精神病／非精神病を鑑別する指標として、さらなる検討を行う価値があ
ると考えられた。

研究成果の概要（英文）： The Rorschach as a clinical assessmet tool is useful for the differencial 
diagnosis.We tried to test discriminating between psychotics and non-psychotics by using a new Rorschach 
index, which was asked the subjective evaluation ( on the preference or liking ) for each of patient's 
own responses by ten-point scales.
　The results , testing the combination of the Rorschach indices including a new one, was that only 
Xu%(percentage of percieving vaguely) contributed to distinguish between psychotics and non-psychotics. 
So, the new index had no differencial value. however, only the new index was significantly negatively 
correlated to Xu% in psychotics. These findings were discussed on the further reserch.

研究分野：臨床心理学
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１．研究開始当初の背景 
 

Rorschach 法と他の自己評価式質問紙

法を用いた研究は数多く散見され、その

有用性も認められている。しかし、

bipolarⅡ型障害とボーダーライン・パー

ソナリティ障害との鑑別に代表されるよ

うに、co-mobidity を扱った Rorschach

法における実証的研究は皆無である(事

例研究を除く)。 

Rorschach指標の多くは、主として精神

病か非精神病かの鑑別診断を行う指標とし

て考案され、逸脱言語表現 (Watkins & 

Stauffacher, 1952)やロールシャッハ分裂

病得点(片口・田頭・高柳, 1958)、特殊指標

(Exner, 1986, 1993, 2003)などがその代表

例となろう。これらが一定の成果を示して

きたのは事実であるが、上述したような

co-mobidity の問題や病態の時代的変化な

どを考慮すると、必ずしも各指標が有効性

を示すとは限らない。特に、重篤なパーソ

ナリティ障害などは精神病との鑑別に困難

を来す場合が多いと思われる。他方で、重

篤なパーソナリティの問題と精神病との鑑

別に関しては、その重要性がますます増し

てきている。 

 ところで、こうした従来の指標は、その

多くが客観的な指標であるが、日常的に経

験 す る Rorschach 実 践 に お い て 、

Rorschach反応の質とそれらに対する被検

者の主観的な評価は必ずしも一致しないと

の印象を得てきた。特にその不一致が病態

水準によって異なるとの印象を有している。

また、申請者は、統合失調症の Rorschach

研究から、被検者の反応生成プロセスにお

ける主観的体験の重要性を指摘した(2008)。 

 このような背景から、従来鑑別診断に

用いられてきた指標に、被検者の主観的

評価を加え、新たな指標作成の必要性が

示された。 

 

２．研究の目的 

 

本研究の目的は、Rorschach 法を用い

て精神病と重篤なパーソナリティ障害と

を鑑別する際、その精度向上に質する技

法の開発にある。Rorschach の客観的各

指標に加えて、被検者の反応に対する主

観的評価を指標として新たに導入し、そ

れらを数量化することによって、数量的

に判別可能な尺度の作成を意図している。 

本研究の特徴は、①精神科的問題を抱

えた被検者の内的体験という質的データ

を数量化すること、②主－客双方の側面

から鑑別診断に有用な現実検討力の査定

を可能とすること、③診断に際して近年

増加している co-mobidity の問題への解

決を促し、より精度の高い診断・査定に

貢献し得る可能性を有している。 

Rorschach 法は、パーソナリティのア

セスメントに有用な検査である。しかし

ながら、この 10年、co-mobidityの問題

が提起しているように鑑別困難な事例が

増加している。このような状況に対応す

るため、反応に対する被検者の主観的評

価を用いた新たなアセスメント技法を開

発することを目的とする（特に、精神病

と重篤なパーソナリティ障害との鑑別力

の向上）。 

 
３．研究の方法 
 

(1)主観的評価データの有効性の確認 

日常臨床から得られる Rorschach デー

タを収集する際、通常の手続きに加えて各

反応に対する主観的評価データを同時に収

集し、精神病ならびに非精神病のそれぞれ

について、従来の客観的指標と主観的反応

評価データについて、統計解析を行いその

有効性が検討された。 

 

(2)鑑別指標の作成 



上述の解析と同時に、判別分析等により、

診断名ならびに主観的反応評価データを変

数に含めた、疾患リスクを予測し得る変数

を同定した。また、併せて、各指標間の相

関係数を算出した。 

 

被検者(研究協力者)： 

精神病患者 19名(平均 43.9歳) 

  [統合失調症などが含まれる] 

非精神病患者 21名(平均 26.7歳) 

  [パーソナリティ障害などが含まれる] 

手続き： 

Rorschach法の実施手続きは、片口法に

よって実施された。具体的には、1)自由反

応段階、2)質疑段階、3)限界吟味段階から

なっており、これらに沿って実施された。

被検者の主観的反応評価は、3)の限界吟味

段階にて収集することにより、通常の手続

きを変更することなく、日常臨床業務の範

囲で収集することが可能であった。この主

観的評価は、10件法によって自身の反応に

ついてその好み(好き嫌い)が評価された。   

また、得られた反応はすべて Exner法に

準拠したスコアリングに変換された。 

実施者である研究協力者(臨床心理士)は、

本研究を真の目的を知らされぬまま、デー

タを収集することにより、実施者のバイア

スは除外されてた。なお、得られたデータ

は、通常使用される指標とともに反応ごと

に整理、分類された。   

以上の特徴を踏まえ、精神病群・非精神

病群の間で、各種指標に関する分析が行わ

れた。 

研究体制： 

本研究課題は、申請者が実践ならびに研

究の場としている単科の精神病院にて行わ

れた。研究協力者も当該施設所属職員であ

り、研究遂行上必要な以下の点は保証され

ていた。 

1) データの収集はすべて研究協力者が

行い、データの分析は研究代表者によっ

て行われた。2) 医師の協力により、被検

者の診断確定には複数の医師の診断にて

評価された。3) 検査実施者(研究協力者)

のRorschach scoringの精度については、

研究代表者との協議の上で決定され、そ

の質が担保された。 

 
４．研究成果 
 
(1)Xu％の判別力 

現実検討力と関連が深いX+%,Xu%,X-%,

特殊指標レベル 1 ならびにレベル 2，平

凡反応、そして主観的反応評価(以下、

SE%)について検討を行った。なお、X が

含まれる指標は、+,u,-という順で反応の

質が悪くなっていることを示すものであ

り、それらの各指標は全反応に対するそ

れらの割合を示している。また、特殊指

標は主に思考障害を示すものであり、そ

の重篤度によってレベル 1 とレベル 2 に

とに分けられており、レベル 2 の方がよ

り重篤なものである。平凡反応とは、多

くの人に見られる反応であり、精神病理

学上はその少なさが問題となる指標であ

る。 

これらを判別分析によって解析したと

ころ、Xu%のみが精神病と非精神病のグ

ループ分けを正しく行い得るとの知見が

得られた(70.7%：F=5.76, p=0.21)。SE%

については有意な値が得られなかった。

この結果は主たる目的とは異なるものの、

重要な知見を提供している。すなわち、

複雑な病理を呈する精神病群・非精神病

群にあって、従来指摘されている X-%の

ようなより重篤度を示す指標よりも、

Xu%というややマイルドな指標の方が両

群の鑑別には有用であるという点である。 

このことは、さまざまな指標が両群で

明らかな統計的有意差を示さない場合、

特に重要な視点を提供するものである。



つまり、正常な知覚ないし病的な知覚に

差が認められない場合、その中間である

稀な知覚（正常とも病的ともいいがたい）

が高い判別力を有していると思われる。 

 

(2)主観的反応評価(SE%)の意義 

本研究では、SE%の単独ないし組み合

わせによる有意な鑑別指標を認めること

はできなかった。しかしながら、各群に

おける指標間の相関係数をもとにそれら

の関連性を検討したところ、以下のよう

な結果が得られた。 

すなわち、精神病群において、Xu%と

SE%との間で有意な負の相関関係が認め

られた ( r = -0.47, p < .05)。相関係数の

価も 0.47と高く、これは、主観的反応評

価の高低と Xu%との関連性が意味のあ

る反比例の関係であることを示してい

る。：稀な反応が増えるほど主観的評価は

低くなる(あるはその逆)。このことは、精

神病群にあっては、気に入らない反応で

さえも産出してしまうという傾向を表し

ているとも言い換え可能である。一般的

には、都合の悪い反応をあえて反応とし

て産出しようとはしない。そこに、精神

病群の特徴ならびに鑑別時のポイントが

存在していると解釈できよう。 

また、非精神病群では、精神病群のよ

うな両指標の相関関係は認められず、

Xu%と X-%との間、X-%と平凡反応との

間にいずれも有意な負の相関関係が認め

られた( r = -0.60, p < .01, r = -0.43, 

p<.05)。これらは一方が他方の影響を受

ける指標であり、得られた相関関係は目

新しい知見とはいえない。 

以上のことから、限定的ではあるが、

主観的反応評価の鑑別的価値が一部示さ

れた。所期の目的のような、系統的な指

標とはなり得なかったが、Xu%や X-%な

どの関連する指標とともに、主観的反応

評価を検討することは有用であろう。と

りわけ、鑑別が困難な事例ほど、こうし

た指標の相関関係が有益な知見を提供し

てくれるものと思われる。今後も、被検

者属性の変更などを通して、同一テーマ

について検討する必要があろう。 
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