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研究成果の概要（和文）：研究代表者は、EMAを用いた研究を行い、食事記録ソフトウェアの開発等も行ってきた。本
研究では、このシステムを元に、スマートフォンによる心身両面の自己管理ツール開発を行うことを目標とした。方法
は、コンピュータ適応型質問票（CAT）を作成するために、「うつ」等の心理指標の項目セットを作成し、健常者313名
、うつ状態・うつ病患者101名、不安症患者69名、メタボリック症候群患者100名から回答を得た。項目反応理論の適用
により、前述の心理指標の項目プールが構築され、信頼性・妥当性が検証された。その後、スマートフォンにCATの実
装を行い、さらに、症状と行動の可視化機能を開発し、自己管理ツールが完成した。

研究成果の概要（英文）：The authors have been involved with research using ecological momentary 
assessment technique, and also developed an electronic food diary application, which was validated. The 
aim of the present study was to develop a self-management tool for physical and psychological aspects 
using smartphones. To develop computerized adaptive testing (CAT) system, we developed item pools for 
psychological states such as depressive mood. The subjects were 313 healthy people, 101 patients with 
depression, 69 patients with anxiety disorders, and 100 patients with metabolic syndrome. Using item 
response theory, item pools for psychological states were developed, and their reliability and validity 
were confirmed. Then, the CAT system was implemented into smartphones, and visualization function of 
symptoms and behavior was developed to accomplish a self-care tool.

研究分野：心身医学
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１．研究開始当初の背景 
 近年、メタボリックシンドロームなどの生
活習慣病において、食行動や運動等の行動変
容を行うために自己管理が重要とされてい
るが、実践することはしばしば困難を伴う。
その一因として、望ましい行動の開始・維持
を補助する有用なツールが少ないことに加
えて、食行動や運動に「うつ」や「不安」な
どの心理的因子も関与していることが推定
されている。 
自己管理補助ツールに関連する技法として、
行動医学分野では ecological momentary 
assessment（EMA）という方法 (①)が、日
常生活における「うつ」や「不安」などの自
覚症状の評価方法として提唱されている。
EMA とは、携帯型コンピュータを電子日記
として用いて、日常生活下でリアルタイムに
自覚症状の評価・記録を行う方法のことで、
診察場面での聴取のように患者に過去数週
間の状態を想起してもらう必要がなく、生態
学的妥当性の高い（一般化できるという保証
のない特殊な実験環境下での結果ではなく、
実際の日常生活での状態を反映している）評
価を可能にする方法である。応募者らは、国
内においては他の研究グループに先駆けて、
EMA を様々な疾患に適用し、日常生活下に
おける病態に関する報告を行ってきた（②-
⑦）。さらに、生活習慣病をターゲットとし
て、食行動についても同様の日常生活下での
評価を目指し、携帯端末を用いた食事記録・
カロリー自動計算システムを作成し（図１）、
本邦で初めて正確性の検証を行った（⑧）。 
以上のとおり、生活習慣病の自己管理ツール
として、これらの技術をもとに、心身両面の
評価・記録を統合し、されに介入へと発展さ
せることが必要と考えられる。しかしながら、
そもそも心身両面からのアプローチに着目
したツールに関する報告はほとんど見当た
らない。また、最近、EMA を治療介入に発
展 さ せ た ecological momentary 
intervention（EMI）という概念も提唱され
ているが、実用化されたものは存在しない。 
 また、EMA を用いた既存の心理面の評価
に関してもいまだ発展途上のものであり、繰
り返し同じ質問項目のセットを行う点や、リ
アルタイムな気分の評価に関する信頼性・妥
当性が不明である点などの問題点が指摘さ
れている。これらの問題点を解決する一つの
方法として、項目反応理論に基づいたコンピ
ュータ適応型質問票（被験者の回答 1問毎に
得点を推定して、より適合した質問項目を選
出して呈示する方法）を EMAとして組み込
むことが考えられるが、これまで国内外とも
に組み込まれたシステムは存在しない。 
 
２．研究の目的 
 本研究では、背景で指摘した問題点を克服
し、EMIの実現を目指して、生活習慣病患者
の日常生活における行動変容を補助するた
めの心身両面の自己管理ツールの開発を目

的とする。まず、心理面の評価方法として、
従来の質問票が作成された元となっている
「古典的テスト理論」ではなく、（１）で紹
介した、項目反応理論に基づくコンピュータ
適応型質問票（ computerized adaptive 
testing, CAT）を作成することを目的のひと
つとする。様々な自覚症状や被験者の日常生
活の状態が本研究の対象となるが、本研究の
研究期間においては、近年生活習慣病で注目
されている「うつ」と「不安」の 2症状に関
して、EMA で用いることを想定して、携帯
端末上で動作する CATを作成する。 
 身体・行動面の評価方法として、応募者ら
が開発した食事記録システムを応用するこ
とにより、食事だけではなく、運動や体重、
血圧などの指標も管理できるシステムを開
発する。その際、行動変容で頻用される認知
行動療法の理論に基づいて、記録した指標を
可視化（グラフ化）するなど、介入効果も期
待できるシステムを開発する。 
 そして、心身両面の評価を統合し、心理状
態と食行動や運動などの行動面を同時にグ
ラフ上に示すことにより、両者の関連を可視
化し、自己管理に役立つシステムを作成する、
そして、実際にメタボリックシンドローム患
者を対象とした調査研究を実施することに
より、本システムの実施可能性や有用性の評
価を行い、問題点を抽出し、改良を行うこと
により、ecological momentary intervention
今後の（EMI）臨床を目指した基盤システム
を作成する。 
 
３．研究の方法 
（１）精度の高い心理評価のための項目プー
ルの作成 
 「うつ」および「不安」を評価するための
項目プールの素案をエキスパートコンセン
サスで作成した。各項目は、Likert 法による
5件法とした。 
 
（２）調査の実施 
a．対象：成人の健常者、うつ病患者、不安
障害患者、耐糖能異常を伴うメタボリック症
候群患者。 
b．一般調査項目：年齢、性別、身体疾患の
有無（有の場合、疾患名） 
c．不安症およびうつ状態・うつ病：半構造
化面接にて診断。 
d．心理面の評価：１で作成した質問項目に
加え、妥当性の検証のため、うつと不安の尺
度として、身体疾患を持つ患者のために作成
された Hospital Anxiety and Depression 
Scale（HADS）を施行した。 
 
（３）心理面・身体面・行動面の自己管理シ
ステムの開発 
 研究代表者らは、食事記録システムを既に
開発している（⑧）が、より効果的な行動変
容を促すためのフィードバックシステムの
開発を行う。具体的には、心理面と摂取エネ



ルギーや運動、血圧、体重をグラフで同時表
示することによる可視化や、目標摂取エネル
ギーを明示しておくなど、認知行動療法に基
づいて効果的なシステムを検討し、心身両面
からの自己管理に有用な携帯端末用ソフト
ウェアを開発した。 
 
（４）項目反応理論を用いたデータ解析 
a．記述統計：各項目に関して、回答数がゼ
ロの選択肢がないか否かのチェック 
b．項目の選定 
b－1）項目の平均値の確認： 
項目の平均点が両端から 15%以内を極端に低
い（高い）ものとして除外。 
b－2）一次元性の確認： 
I-R 相関（項目得点と、残りの合計得点の相
関）による解析を行って相関係数 0.5 未満の
項目を除外した。    
b－3）項目反応理論（段階反応モデル）の適
用： 
解析ソフトは IRT-PRO を用いた。解析に際し
て、0, 1, 2, 3, 4 に変換した。各項目につ
いて項目母数（識別力 a・困難度 b）の算出
と、項目特性曲線の描画を行い、不適切な項
目の除外した。残った項目について解析を繰
り返し、項目を厳選した。 
c. 信頼性・妥当性の検討 
c－1）信頼性（内部一貫性）：クロンバック
のα信頼性係数を算出した。 
c－2）妥当性：HADS のうつ（D)、不安（A)
それぞれとの得点と相関を求めた。 
 
（５）コンピュータ適応型質問票の作成 
 被験者のある項目への回答によって、困難
度および識別力を元に、次の項目を選択して
いき、より少ない質問項目数で精度よく被験
者の状態を評価するシステムを構築した
（⑨）。 
 
４．研究成果 
（１）調査項目 
 エキスパートコンセンサスで、「うつ」に
関する質問を 74 項目、「不安」に関する項目
を 27 項目、ポジティブ感情 23 項目を作成し
た。 
（２）対象者 
 健常者に関しては、Web モニターサイトで
あるマクロミルのモニター登録者のうち、健
常な 20 歳以上の男女を対象とし、313 名（男
性 157 名、女性 156 名、49.5±14.5 歳）から
回答を得た。 
 患者群に関しては、うつ状態・うつ病患者
101 名（男性 40 名、女性 61 名、51.5±13.4
歳）、不安症患者 69 名（男性 21 名、女性 48
名、45.9±13.1 歳）、耐糖能異常を伴うメタ
ボリック症候群患者 100 名（男性 69 名、女
性 31 名、64.0±11.4 歳）から回答を得た。 
。 
（３）項目の選定と信頼性と妥当性の検討 
 

表１項目の選定および信頼性・妥当性の検証 

 
表２選択後の項目例 

 
 

図１ 除外項目の特性曲線の例 

図２ 適切な項目の特性曲線の例 

「反応が遅い」 

「おどおどしている」 



 表１に示すように、「うつ」に関する尺度に関し
ては、項目反応理論の適用により、4 項目が除外
され、「ポジティブ感情」に関しては 16 項目が除
外されたが、「不安」に関しては、除外項目は存在
しなかった。除外項目の項目特性曲線の例を図１
に、適切な項目の項目特性曲線の例を図２に示す。
図１の例では、どの特性値θでも「非常にあては
まる」を選ぶ確率は、その他の選択肢より低いた
めに不適切と判断された。 
 妥当性の検証に関しても、表１に示す通り、HADS
の「うつ」および「不安」尺度とそれぞれ十分な
相関係数が認められた。 
 
（４）コンピュータ適応型質問票の実装 
 （３）で作成された項目プールを元に、図３に
示すようなアルゴリズムによるコンピュータ適応
型質問票の実装を Android のスマートフォンに実
装した。 

 
図３ コンピュータ適応型質問票のアルゴリズム 
 
（５）症状・行動の可視化システムの開発 
 （４）によって得られる「不安」や「うつ」
の得点や、「倦怠感」などの身体症状、さら
には食行動や運動などの行動をグラフによ
って可視化する機能を実装した。これにより、
使用者がセルフケアツールとして用いるこ
とができるシステムを開発することができ、
今後、EMI へ応用可能である。 
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