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研究成果の概要（和文）：本研究は、幼児期および学童期の子どもとその親を対象にオリジナルのQOL調査票の
開発と親子のQOLの関連性を検討し、適切な支援方法の一助とすることを目的としている。幼児期の子ども(6歳
以上)とその母親および父親、学童期の子ども(10歳以上)とその母親のQOL調査票は、妥当性・信頼性の高いもの
となった。幼児期の子どもの日常生活と母親の食事、子どもの遊びと父親の関わり、夫婦の経済的価値観には関
連があった。学童期の子どもと母親のQOLには高い相関は認めず、子どもの性別や母親の相談者、パートナーの
存在が子どもおよび母親のQOLに影響した。家族それぞれに対する人的サポートと相談しやすい環境が重要と考
える。

研究成果の概要（英文）：The purpose of this study was to develop an original QOL (Quality of Life) 
questionnaire for children in early childhood and school age, and their parents, was to consider the
 relevance of child / parent’s QOL and to help appropriate support method. These findings indicate 
that our original QOL questionnaire has sufficient reliability and potency of validity to use for 
children 6 years of age under and their mothers and fathers, for children over 10 years of age and 
their mothers. There were related to daily life of preschool children and eating habits of mothers, 
playing habits of children and connection and children of fathers, married couple's economic values.
 There was no high correlation between QOL of schoolchildren and their mothers. The QOL of 
schoolchildren and their mothers were influenced by child's gender, mother's consultant and 
existence of partner. We think it’s important for children and parents to have a lot of supporter 
and a good environment for easy consultation.

研究分野： 小児看護学

キーワード： 育児　幼児　学童　親　QOL
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１．研究開始当初の背景 
日本では晩婚化、高学歴化、女性の社会進

出の増大に伴い少子化が急速に進み、子ども
を取り巻く社会環境が大きく変化している。
それに応じて、育児形態が多様化し、育児不
安を持つ母親が増え、児童虐待などが表面化
してきている。そのような社会変化の中で
「健やか親子 21」が創案され、その 4つの柱
の一つに「子どもの心の安らかな発達の促進
と育児不安の軽減」があげられた。1948 年に
は WHOの健康に関する内容が定義づけられて
以降、QOL に関する様々な研究が進められた。
なかでも成人領域では国際的に標準化され
た Health-Related Quality of Life(HR-QOL)
自己評価尺度として SF-36 が代表的であり、
本邦でもSF-36v2日本語版が開発されている。
小児領域においてもQOL評価が重要視される
ようになり、それは慢性疾患に罹患した子ど
もたちを対象としたものが多く、その質問は
一つの疾患の影響や症状改善を測定するた
めの指標であると言われている。子ども自身
のQOL評価には自己および代理評価尺度をも
ちあわせた包括的 HR-QOL 尺度が必要とされ
ており、これらを可能にする調査票として
Pediatric Quality of Life Inventory 4.0 
(PedsQL)や日本語版 PedsQL、Kid-KINDL 
Questionnaire が主に活用されている。しか
し、質問紙を使用し評価していく中での問題
点として以下のことがあげられている。①自
分で回答できるようになる年齢は9～10歳で、
それ以前は保護者や医療者により代理回答
になってしまうことがある。②急速な心身の
成長に伴い、QOL に関する価値観の変容が起
こりやすく、同じ質問紙で評価することの難
しさがある。③外国の質問紙を翻訳して日本
語版を作成した場合、文化の違いやその国の
社会的経済状況に影響される可能性がある。 
本研究の基盤として、これまで学童期およ

び思春期の子ども、乳児期および幼児期の子
どもの母親、幼児期の子どもの父親用にオリ
ジナルの QOL 調査票を開発し、各関係機関に
参考資料として結果を提示し問題定義して
きた。早い時期の不安定な精神状態は、小児
期や思春期に特有な多くの精神疾患の危険
要因の一つであるといわれており、発達段階
早期の QOL の評価には長期にわたって、身体
的・精神的発育に関して予見する要素がある
といわれている。子どもの健康な発達を継続
させ、促進するためにも、小児期の親子を対
象にこの研究を実施することにした。 
 
２．研究の目的 
(1)幼児期の子どもとその親の QOL 調査票の
改良 
幼児を対象に絵カードを用いたオリジナ

ルの QOL 調査票の開発と、母親および父親の
育児の QOL 調査票の改良を行う。 
 
(2)幼児期の子どもとその親の QOL 調査の実

施と分析 
幼児と母親および父親のQOLとの関連性を

検討し、適切な支援方法の一助とする。 
 
(3)学童期の子どもをもつ母親の QOL 調査票
の開発と子どもの QOL 調査票の改良 
学童期の子どもをもつ母親のオリジナル

の QOL 調査票の開発と、学童期の子どもとそ
の母親の QOL 調査票の改良を行う。 
 
(4)学童期の子どもとその母親の QOL 調査の
実施と分析 
学童期の子どもと母親のQOLとの関連性を

検討し、適切な支援方法の一助とする。 
 
３．研究の方法 
(1)幼児期の子どもとその親の QOL 調査票の
改良 
調査対象者は3歳～6歳以下の幼児であり、

5つの保育園に通う幼児を対象に、オリジナ
ル QOL 調査票を使用して、調査員が直接、調
査した。これは、5領域 24 の質問項目(24 の
絵カードを作成)で構成している。なお、保
育園に行く手段を 2つとしているため、合計
25 枚の絵カードとなっている(図 1)。回答は
フェイススケール(5 段階尺度法)を用い自己
評定させた。母親および父親のQOL調査票は、
WHOの概念を参考に開発を進めた。母親のQOL
調査は 11 領域 45 質問項目からなり、父親の
QOL 調査票は 12 領域 48 質問項目で構成して
いる。調査票は保育園職員から母親または父
親へ配布され、プライバシーに配慮した無記
名自記式調査を行った。母親および父親の調
査票は、郵送にて回収し、回答はリニア・ス
ケール(9 段階尺度法)を用い自己評定させた。
ネガティブな質問項目については、尺度を逆
転して得点化した。 
 
(2)幼児期の子どもとその親の QOL 調査の実
施と分析 
調査対象者は3歳～6歳以下の幼児であり、

4つの保育園に通う幼児を対象に、オリジナ
ル QOL 調査票(カード式 5領域 24 質問項目)
を使用して、調査員が直接、調査した。母親
の QOL 調査は 11 領域 45 質問項目からなり、
父親の QOL調査票は 12領域 48質問項目で構
成している。調査票は、親子がわかるように
あらかじめナンバリングし、保育園職員から
母親および父親へ配布され、プライバシーに
配慮した無記名自記式調査を行った。母親お
よび父親の調査票は、郵送にて回収した。 
 
(3)学童期の子どもをもつ母親の QOL 調査票
の開発と子どもの QOL 調査票の改良 
調査対象者は2つの小学校に通う学童後期

(5～6年生)の子どもをもつ母親である。その
QOL 調査票は、WHO の概念や子どもの QOL 調
査票および育児のQOL調査票等の先行研究を
参考に開発を進めた。まず、11 領域の概念を
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構成し、それらに関する質問内容を検討した。
追加および修正を重ね、最終的に 11 領域 48
質問項目からなる QOL 調査票を作成した。回
答はリニア・スケール(9段階尺度法)を用い、
母親に自己評定させた。ネガティブな質問項
目については、尺度を逆転して得点化した。
調査票は小学校の教員から 5～6年生の児童
に配布され、児童を通して母親へ配布しても
らった。記入後は直接、郵送してもらうこと
にした。学童後期の子どもの QOL 調査票は、
2013 年にほぼ完成し、調査票は 7領域 30 質
問項目で構成され、学童後期の子どもに使用
するには十分な妥当性と信頼性がある。調査
に対する負担を考慮し、質問内容を再度、精
選した結果、6領域 24 質問項目のオリジナル
の自記式調査票に改良した。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 1 幼児期の子どもの QOL 調査票 

 
(4)学童期の子どもとその母親の QOL 調査の
実施と分析 
調査対象者は4つの小学校に通う学童後期

(5～6年生)の子どもとその母親である。母親
の QOL 調査票は、11 領域 48 質問項目から構
成されている。回答はリニア・スケール(9 段
階尺度法)を用い、母親に自己評定させた。
ネガティブな質問項目については、尺度を逆
転して得点化した。学童後期の子どもの QOL
調査票は、6領域 24 質問項目から構成されて
いる。回答はリニア・スケール(9 段階尺度法)
を用い、児童に自己評定させた。調査票は、
親子がわかるようにあらかじめナンバリン
グし、小学校の教員から児童に配布され、児
童を通して母親へ配布してもらった。記入後
はそれぞれ直接、郵送してもらうこととした。 
 

４．研究成果 
(1)幼児期の子どもとその親の QOL 調査票の
改良 
204 名の幼児(6 歳児 40 名、5歳児 91 名、3

～4歳児 73名)を対象に QOL 調査を行った。
回収率および有効回答率は 100％である。信
頼性の検討のためクロンバックα係数を算
出した結果、6 歳児では社会性領域で 0.72、
遊び領域で 0.60 を示し、5歳児では社会性領
域で 0.54、家族関係領域で 0.53、3～4歳児
では家族関係領域で0.63、社会性領域で0.55
を示した。妥当性の検討のため、因子分析を
行った結果、それぞれの年齢で 6因子が抽出
され、われわれが考えた 5領域の質問項目と
ほぼ類似したまとまりがみられた。他の研究
者において、われわれが作成した幼児の絵カ
ード式 QOL 尺度の有用性を検証しており、こ
の方法は幼児に対する負担は少なく、適切に
幼児のQOLを測定できると述べている。次に、
幼児の母親 500 名を対象に調査を行い、回収
した人数は 212 名(回収率 42.4％)、そのうち
有効回答が得らえたのは141名(66.5％)であ
った。その結果、クロンバックα係数は、母
子相互作用領域 0.93、経済的領域 0.92、睡
眠領域 0.90 などそれぞれ高い許容水準を示
した。因子分析では 12 因子が抽出され、わ
れわれが考えた 11 領域の質問項目とほぼ類
似したまとまりがみられた。幼児の父親 277
名を対象に調査を行い、回収した人数は 72
名(回収率 26.0%)、そのうち有効回答を得ら
れたのは57名(79.2％)であった。その結果、
クロンバックα係数は、well-being 領域、生
活環境領域、心理的領域で 0.75 以上の許容
水準を示した。因子分析では 11 因子が抽出
され、われわれが考えた 12 領域の質問項目
とほぼ類似したまとまりがみられた。 
これらの結果より、オリジナルに作成した、

6歳以下の幼児の調査票(絵カード式)および
母親、父親の QOL 調査票は、使用可能な信頼
性・妥当性のある調査票となった。 
 
(2)幼児期の子どもとその親の QOL 調査の実
施と分析 
150 組の幼児とその両親に QOL 調査を行っ

た。回収した人数は、幼児 73 名(回収率
48.7％)、母親 74 名(回収率 49.4％)、父親
51 名(回収率 34.0％)だった。その結果、そ
れぞれの QOL 平均値は幼児 3.8 点(6.8 点／9
点満点)、母親 6.4 点、父親 6.6 点であり、
最も点数が高かった領域は、幼児は家族関係
領域 3.9 点(7.0 点／9点満点)、母親は母子
相互作用領域 7.9 点、父親は食事領域 7.8 点
であった(図 2)。分析の結果、男児を育てる
母親のほうが女児を育てる母親より、育児機
能とコントロール領域において母親のQOLは
高く(p<0.05)、5-6 歳児を育てる母親のほう
が 3-4 歳児より、育児機能とコントロール領
域において母親の QOL は高い傾向にあった。
また、子どもに兄のきょうだいがいるほうが
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いないものより母親および父親のQOLは高く
(p<0.05、p<0.05)、夫が相談者のほうが母親
の QOL は高かった(p<0.01)。更に、育児の情
報源があるほうがないものより well-being
領域において母親のQOLは高かった(p<0.05)。
相関の分析では、幼児の日常生活領域と母親
の食事領域に負の相関(r=－0.4、p<0.05)が
あり、幼児の遊び領域と父親の子どもとの関
わり領域に正の相関(r=0.5、p<0.05)、夫婦
の経済的領域には正の相関(r=0.6、p<0.01)
があった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 2 幼児とその両親の QOL 平均値 

 
幼児は、自我の芽生えに伴い自分のやりた

いこと以外には拒否し、自分の思い通りにな
らないと泣き叫ぶ、叩く、蹴るなどの行動が
表れる。自我の発達のいち過程における正常
な行動であるが、親の育児ストレスが高くな
る時期でもあり、幼児期の子どもをもつ母親
はQOLの低下を招きやすい状態になっている
と考える。そのため、母親の精神的ストレス
を軽減するため、更に子どもの QOL を向上さ
せるためにも、父親のサポートが重要となり、
子どもへの遊びの介入や母親の相談役とし
て広く担う必要があると考える。 
 
 

(3)学童期の子どもをもつ母親の QOL 調査票
の開発と子どもの QOL 調査票の改良 
10歳以上の学童期の子どもをもつ母親318

名に調査を行った。回収したのは 98 名(回収
率 30.8%)であり、そのうち有効回答が得られ
たのは 72 名(有効回答率 73.5%)であった。信
頼性の検討のため、クロンバックα係数を算
出した結果、生活環境領域 0.93、食事領域そ
して睡眠領域0.92、母子相互作用領域0.91、
精神的機能領域 0.88、経済的領域 0.86、社
会的機能領域 0.85 などと高い値となった。
妥当性の検討のため、因子分析を行った結果、
初めは 12 因子が抽出され、われわれが考え
た 11 領域の質問項目とは合わなかった。次
に、一つのみの因子にまとまった質問項目と
因子負荷量が0.4未満の質問項目を除外した
45 質問項目で再度、因子分析を行った。その
結果、9因子が抽出された(表 1)。第 1因子
は主に食事、well-being や精神的機能領域で
構成され、第 2・5因子は母子相互作用領域
で構成された。第 3因子は主に社会化機能領
域と親役割領域で構成され、第 4因子は睡眠
領域、第 6因子は経済的領域、第 7因子は性
に関する領域でそれぞれ構成された。第 8因
子は他者との交流や育児環境を尋ねた4質問
項目で社会的機能領域と生活環境領域で構
成された。第 9因子は子どもの成長と性教育
のとらえ方を尋ねた2質問項目で性に関する
領域と親役割領域で構成された。調査票の妥
当性および信頼性はやや高く、使用可能なも
のとなった。 
 

表 1 学童期の母親の QOL に関する因子 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
(4)学童期の子どもとその母親の QOL 調査の
実施と分析 
学童後期の子どもとその母親 547 組に QOL
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調査を行った。児童の調査票の回収数は 168
名(回収率 30.7%)であり、そのうち有効回答
を得られたのは 141 名(有効回答率 83.9%)で
あった。その内訳は 5年生 75 名、6年生 66
名、男児 70名、女児 71名である。クロンバ
ックα係数は、異性への意識領域 0.87、家族
関係領域 0.83、身体領域 0.73 でそれぞれ
0.50 以上の保留水準を示した。2013 年の研
究では、異性への意識領域 0.87、家族関係領
域 0.75、身体領域 0.69 でそれぞれ 0.50 以上
の保留水準を示したため、今回は改善された
と考える。因子分析では 6 因子が抽出され、
われわれが考えた6領域の質問項目と類似し
たまとまりがみられた。母親の調査票の回収
数は 176 名(回収率 32.2%)であり、そのうち
有効回答が得られたのは 141 名(有効回答率
80.1%)であった。それぞれの QOL 平均値は児
童 7.5 点、母親 6.5 点であり、最も点数が高
かった領域は、児童は家族関係領域 8.0 点、
母親は食事領域 7.5 点であった(図 3)。分析
の結果、6年生の母親のほうが 5年生の母親
より QOL が高かった(p<0.05)。また、女児の
ほうが男児より異性への意識領域と学習領
域において QOL が高く(p<0.05、p<0.05)、母
親の性に関する領域でも女児のほうが高か
った(p<0.01)。更に、パートナーに相談する
母親のほうがしないものより母親のQOLは高
く(p<0.01)、友達に相談する母親のほうが子
どもの学校生活領域の QOL(p<0.05)と母親の
睡眠領域(p<0.01)、精神的機能領域(p<0.05)、
生活環境領域(p<0.05)、経済的領域(p<0.01)、
社会的機能領域(p<0.01)の QOLが高くなった。
同年代の親との交流が多いほうが、母親の社
会的機能領域で高く(p<0.001)、母親の休日
の過ごし方で外出が多いほうが社会的機能
領域(p<0.01)、母子相互作用領域(p<0.05)、
社会化機能領域(p<0.05)で高くなった。子ど
もの性別や母親の相談者、パートナーの存在、
同年代の親との交流などが子どもおよび母
親の QOL に影響することが分かった。相関の
分析では、子どもの学習領域と母親の親役割
領域において弱い正の相関(r=0.3、p<0.01)
があった。学童期の子どもとその母親の QOL
は必ずしも相関しなかった。しかし、子ども
にとって母親の存在は大きく、母親にとって
は家族、特にパートナーや友人の存在は大き
い。学年が高くなるにつれて、子どもと親の
関わる時間が短くなることや、子どもの生活
習慣が不規則になることが考えられる。岡田
らの研究では、子どものライフスタイルは保
護者のライフスタイルに依存的であると述
べている。親は、子どもの良い見本となるよ
う生活習慣を整えていく必要があり、日常生
活の中で親子が関わる時間を大切にするこ
とや、親子が一緒に何かを楽しむ場を設ける
ことが重要である。子どもと母親それぞれに
対し、相談しやすい環境を整えることが最も
大切だと考える。 

 

 

図 3 児童とその母親の QOL 平均値 
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