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鈴木道雄 ＊

　精神科の診療において多くの患者さんと接すると，いわゆるファーストラインの治
療によって，さしたる苦労もなく速やかに改善していく人は少なくない。しかしなが
ら，標準的な治療が奏効しない，あるいは薬物療法に対する不耐性などのために治療
が十分に行えないなど，期待するような治療効果が得られないこともしばしば経験す
る。時には，利用可能なあらゆる治療リソースを注ぎ込んでも改善せず，精神科医療
の限界を感じるような症例に遭遇することもある。いわゆる「難治例」あるいは「治
療抵抗性症例」の背景には，患者側の要因として，疾患自体の病態だけでなく，種々
の併存症，あるいは発達特性やパーソナリティ傾向など診断には至らない程度の併存
する特徴，家族関係，トラウマ体験など多くのものの関与がありうるだろう。また，
その「難治性」が治療者側の要因に由来することも当然ありうる。さまざまな要因が
もたらす「難治性」は，家庭生活や社会生活に長期的悪影響を及ぼし，時に長期入院
の原因となる。「難治例」は診断カテゴリーにかかわらず経験されるが，なかには診
断カテゴリー自体が「難治」という印象を与えるものもある。いずれにしても私たち
は，治療に難渋した時に，その患者さんに対して，少しでも良い治療効果をもたらす
ために何を為すべきかという，困難かつ重大な選択を迫られる。
　本特集では，私たちがいわゆる難治例に遭遇した時，難治化の要因として何を考え
る必要があるのか，何を振り返り，どのような観点から診断の再検討を行うべきなの
か，どのような方針で治療を再構築すべきなのか，どのような治療選択肢が利用可能
なのかなどを，各疾患についてそれぞれの専門家にご執筆いただいた。執筆者には，
一般成書に書かれているような内容に限らず，見落としやすい要因も含めて，「難治
性」の要因の分析とそれに基づく対処法を示していただくとともに，可能な範囲で，
難治化の予防のためにできること・注意すべきことや，開発段階にある治療法による
今後の難治例治療の可能性などにも触れていただいた。大変読み応えのある内容ばか
りであり，執筆者のご尽力に衷心より感謝するとともに，それを読者と共有できるこ
とを喜びたい。

特集 「難治例」の臨床―治療に難渋する時の診断，治療，そして予防

特集にあたって
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