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	心-身プラクティスとは何か?
	心-身プラクティスは、脳/心、身体、行動の間の相互作用に焦点を当て、健康上の利点をもたらす可能性のある幸福と生活の質を向上させることを目的とする活動である(Garland et al, 2019)。これらの実践の中には、体の動き（例、ピラティス、太極拳、ヨガ、ダンスセラピーなどのテクニック）、制御された呼吸（例、催眠、瞑想、ヨガ）および/またはセラピータッチが含まれる場合がある。これらの実践の共通点は、脳と心の能力を活用して身体機能や身体認識を調整し、より良い健康を促進することである。これらの実践...
	心身プラクティスの作用メカニズム
	痛みを管理するための心-身プラクティスのメカニズムを確立するには、主に2つのアプローチがある。つは、心身介入そのものが関与する過程の研究に焦点を当てており、介入が痛みの改善を含むさまざまな効果をどのように生み出すかを説明するためのより広範な概念的枠組みを提供することを目的としている。2つ目は、鎮痛効果の自己申告を超えて、基準の妥当性を評価するために、基盤となる痛み関連プロセス (侵害受容性の生理学的反応、炎症など) に関連する補足的な測定を提供することにより、目標とする痛みの結果に焦点を当てている...
	心-身プラクティスが多様であることを考慮すると、健康に対する考えられるすべての影響を説明できる統一的な科学理論は存在しない。多くのアプローチには、呼吸を含む感覚や体の動きへの集中的な注意、精神内容のメタ認識の基礎となる脳の実行機能の関与、マインドフルネスに基づくアプローチや他の瞑想的実践に特徴的な非判断的な姿勢の育成が含まれる(Timmermann et al.2023)。蓄積されたエビデンスは、これらの実践が自律神経やホルモンのストレス反応、免疫、炎症、エピジェネティックな活動、テロメラーゼ制御...
	数十年にわたってより徹底的に研究されてきたアプローチの1つは催眠術である。特定の技術が痛みの管理に適応されており、基盤となるメカニズムを探る実験研究によって裏付けられている。メタ解析により、催眠術が侵害受容刺激によって引き起こされる急性疼痛の知覚と生理学的反応を軽減するという強力なエビデンスが示された（Thompson et al, 2019; Fernandez, Urwicz, Vuilleumier, & Berna 2022）。機能的脳画像研究は、催眠が実行制御システムの基盤となる脳領域に...
	慢性疼痛における心-身プラクティスを支持する臨床エビデンス
	利点を示すエビデンスは限られているにもかかわらず、痛みを自己管理するために心-身プラクティスは実際に広く利用されている (Lee、Crawford、Hickey 2014)。ただし、以下でさらに詳しく説明するように、精査中の特定の治療法と治療される疼痛の状態に応じて、手に入るエビデンスの重要なばらつきがあることは強調されるべきである。
	ここでは、網羅的であることを目的とするのではなく、現在行われている研究の実例として、最も検証されているテクニックのいくつかを簡単に紹介する。催眠、瞑想、ヨガは、慢性的な痛みに対する心-身のプラクティスの中で最も強力な科学的裏付けがある。研究によると、標準治療と比較した場合、催眠療法は成人および小児患者（Tome-Pires & Miro 2012）の両方において有意義な鎮痛効果をもたらすことが示されている (Langlois et al., 2022; Milling, Valentine, Lo...
	方法論上の課題と最適化に関連する、強調しなければならない重要な注意点がある（疼痛管理への統合的アプローチに関する報告書の生成とエビデンスの評価を参照）。研究の方法論的な質には問題がある場合（例、サンプルサイズが小さい）、またはそのように報告される場合（例、薬理試験のような完全盲検化またはプラセボ対照の要求など）があるが、これは完全に適切ではない可能性がある（Hohenshurz-Schmidt et al., 2023)。多くの心身アプローチでは、多様な慢性疼痛集団に対する有効性と一般化可能性を判...
	プラクティス実践者は誰か?
	さまざまな個人が心-身プラクティスを訓練することができる。ほとんどの国では、心-身プラクティス実践者の称号は免許化されていない（たとえば、誰でも自分自身を「催眠療法士」または「マインドフルネスのコーチ」と呼ぶことができる）。
	実践の基準、大学の教育、および専門家協会が厳格な実践基準を設定するなど、漸進的に発展している。これらの医療専門家団体の倫理勧告は、臨床家が自らのトレーニングと専門知識の領域に留まるようにするものである（国際催眠学会の倫理規定など）。したがって、慢性疼痛の知識を持つ臨床家のみが心-身プラクティスでこれらの患者を治療すべきである。地域によっては、たとえば、慢性疼痛に関する特別な知識を持つヨガセラピストを見つけるのが難しい場合があるため、これは高い障壁となる。それにもかかわらず、統合的ケアの目的は、その...
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