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研究成果の概要（和文）：本研究では、人間作業モデルを理論的背景に、当事者参加型アクションリサーチの手法とノ
ミナールグループテクニックを用いて参加当事者の学習とリカバリーを促進し、ワークライフバランスを改善するとと
もに、内容妥当性の高いワークライフバランス尺度を開発することができた。さらに、108名の精神保健サービス利用
者を対象に調査を実施し、尺度の信頼性と妥当性を検討した。その結果、高い信頼性（内部一貫性）と中等度の基準関
連妥当性が示された。因子分析では5因子が生成され、因子分析結果は調査データに適合していると判断された。

研究成果の概要（英文）：We could develop the work-life balance scale that obtained high contextual validit
y through a participatory action research method and nominal group techniques, following the Model of Huma
n Occupation. Participants encouraged their learning and recovery, and improved their work-life balance, t
oo. In addition, we administered research to 108 mental health service users and examined reliability and 
validity of the scale. The results indicated high reliability (internal consistency) and mild criterion-re
lated validity of it. Five factors were formed through factor analysis and we interpreted the results of t
he factor analysis fit the research data of the scale.
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様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 
 我が国では、社会全体の労働力不足の深刻
化、生産性の低下、活力の衰退、少子化の急
速な進行、地域社会のつながりの希薄化から、
目指すべき社会の姿として、「国民一人ひと
りがやりがいや充実感を感じながら働き、仕
事上の責任を果たすとともに、家庭や地域生
活などにおいても、子育て期、中高年期とい
った人生の各段階に応じて多様な生き方が
選択・実現できる社会」と定義される仕事と
生活の調和（ワークライフバランス）憲章を
掲げた 1)。仕事と生活の調和が実現した社会
では、「就労による経済的自立」「健康で豊か
な生活のための時間の確保」、「多様な働き
方・生き方の選択」が可能であるとされてお
り 1)、メンタルヘルスの問題を改善する、あ
るいは、問題の生起を予防するためにも重要
な事柄であると考えられる。 
 しかし、精神障害をもつ当事者は、その症
状と障害のためにワークライフバランスを
保つことが困難であり、たとえ症状や障害が
続いたとしても、人生の新しい意味や目的を
見出し、充実した人生を生きていくプロセス
であるリカバリー2)を促進する方略が必要と
なる。 
 ところで筆者は、人間作業モデル（Model of 
Human Occupation: MOHO）3)を背景とし
た、精神障害をもつ当事者が望む生活をする
ための方略を系統的・構造的に学びあえる集
団作業療法プログラムを実施している。本プ
ログラムは、地域在住の当事者を対象に、心
身を健康に保つためのダイエット）食事と運
動）、家事、楽しみ、リラックスの仕方とい
ったテーマのセッションで、講義を受け、集
団で話し合い、実践するものである。またプ
ログラム参加者は、自分の問題を把握して目
標を定め、問題を解決する方略を体験してい
る。このプログラムのリカバリー過程の促進
における有用性については、これまでに報告
している 4,5)が、参加者がプログラム中に学び
気づく過程は、まさに、アクションリサーチ
へと発展し、プログラム終了後のアドバンス
トプログラムへの継続が可能と考えられた。 
 アクションリサーチは、質的研究の形態の
1 つであり、その定義には以下の重要な点が
含まれている。第 1 は現場の人たちも研究に
参加する「参加型」の研究、第 2 は現場の人
たちとともに研究作業を進めていく「民主的
な活動」、第 3 は学問的な成果だけではなく、
「社会そのものに影響を与えて変化をもた
らす」ことをめざす研究活動という点である
6)。研究に参加し活動する「現場の人」が、
当事者を支援する専門職だけではなく当事
者自身であったならば、リカバリー2)の促進
に大いに寄与するものと考えられる。また、
アクションリサーチの有力な方法論の１つ
であるソフトシステム方法論（Soft Systems 
Methodology: SSM）は、当事者が問題と思
われる状況に改善をもたらすために、その状
況にかかわっている人々のあいだに、原則と

して終わることのない学習サイクルを活性
化させる 7)。海外で実施された当事者参加型
のアクションリサーチでは、「当事者と研究
者・サービス提供者の協働関係の構築」「参
加者の参加型経過の経験」「サービス・プロ
グラムの有用な評価、改善、開発」といった
成果を上げているが、精神保健福祉サービス
の利用者が参加当事者である研究は比較的
少ない 8)。我が国では、そもそも「研究」と
して発表されているものが少ない。本研究の
理論的背景には、人の日常活動の組織化を説
明するモデルである人間作業モデル（Model 
of Human Occupation: MOHO）3)を活用す
る。このモデルは、人の生活を「意志
(volition) 」「 習 慣 (habituation) 」「 遂 行
(performance)」の 3 つのサブシステムから
なる開放システムと捉えている。アクション
リサーチにおいて、研究参加者が自身のライ
フワークバランスを MOHO の視点でふり返
ることは、問題の理解を深め、問題を共有す
ることに有効であり、ワークライフバランス
尺度の質問項目の作成を容易にすると考え
られる。 
 また参加当事者が、実際の尺度開発の過程
に関与し、研究者と協働関係を構築しながら
調査に協力することで、当事者の意見を反映
した内容妥当性の高い尺度の開発が可能と
なると同時に、参加当事者のリカバリーの促
進とワークライフバランスの改善が期待で
きる。 
 
２．研究の目的 
 本研究では、MOHO を理論的背景として
当事者参加型アクションリサーチの手法を
用い、精神障害をもつ参加当事者のリカバリ
ーを促進しワークライフバランスを改善す
るとともに、有用なワークライフバランス尺
度を開発する。 
 
３．研究の方法 
(1)問題の共有 
 3 地域の地域活動支援センターまたはデイ
ケアを利用する精神障害をもつ当事者を対
象に、MOHO を背景とした、精神障害をもつ当
事者が望む生活をするための方略を系統
的・構造的に学びあえる短期版（3 ヵ月・10
回）集団作業療法プログラムを実施し、事前
学習を促進した。 
 事前学習終了後、各地域の当事者を対象に、
ワークライフバランスに関する問題を検討
し共有することを目的として研究参加者を
募集した。 
①参加者 
 本研究協力に承諾を得られた精神保健サ
ービス利用者 22 名、Aグループ 7名（男性 3
名、女性 4 名）、B グループ 9 名（男性 6 名、
女性 3名）、Cグループ 6名（男性 4名、女性
2名）であった。 
②手続き 
 各グループで、アクションリサーチの有力



な方法論の１つであるソフトシステム方法
論（Soft Systems Methodology: SSM）7)を利
用し、下記の段階に沿ってグループワークを
3回実施した。＜1回目＞ステージ1：個人で、
自分の考えや思いを絵や文にしてみる。ステ
ージ 2：お互いの考えや思いを知り合う。＜2
回目＞ステージ 3：「Zのために、Yによって、
X するシステム」という形のいくつかの根底
定義にまとめる。＜3 回目＞ステージ 4：シ
ステムを稼働するために必要な活動を動詞
で表現する。 
 
(2)尺度開発 〜nominal group techniques の
実施〜 
 (1)で得られた「システムを稼働するため
に必要な活動」を尺度項目案とし、各項目の
妥当性をグループで議論し、ある程度の合意
を得ることを目的として研究参加者を募集
した。 
①参加者 
 本研究協力に承諾した3グループの利用者
20名、Aグループ 8名（男性 4名、女性 4名）、
Bグループ 5名（男性 4名、女性 1名）、Cグ
ループ 7名（男性 2名、女性 5名）であった。 
②手続き 
 次の順序で nominal group techniques9)を
利用した。ステージ 1：参加者各自で項目の
妥当性を評定する。ステージ 2：参加グルー
プの点数分布を参加者に提示する。ステージ
3：参加グループで項目の妥当性を議論する。
ステージ 4：再度、ステージ 1 と 2 を実施す
る。 
 
(3)尺度開発 〜尺度の信頼性・妥当性・適合
性の検討〜 
①対象者 
 精神科を受診し服薬して症状が安定して
いる精神保健福祉医療サービス利用者のう
ち、本研究協力に同意を得られた男性68名、
女性 40 名、計 108 名、平均年齢 46.9±12.7
歳であった。 
②手続き 
 使用した調査用紙は、基本情報を記入する
フェースシート、ワークライフバランス尺度、
日本語版 Recovery Assessment Scale（以下、
RAS）10)、日本語版 Short-Form Health Survey 
(以下、SF-8™)11)、作業に関する自己評価
（Occupational Self Assessment、以下、OSA）
12)であった。 
 調査実施会場は研究協力者が利用する施
設内とした。本研究の応募者に、ID 番号を振
ったフェースシート、ワークライフバランス
尺度、RAS、SF-8™、OSA を配付して記入を依
頼し、記入終了後の質問紙を回収した。 
③データの分析方法 
 信頼性(内部一貫性) 、基準関連妥当性、
因子妥当性、適合度を検討するために、クロ
ンバックのα係数による分析、スピアマンの
相関係数による分析、因子分析を実施した。 
 

４．研究成果 
(1)問題の共有 
 まとめられた根底定義は、Aグループでは、
「A-1. 体調管理をするために、運動を取り
入れ規則正しい生活をすることによって、生
活リズムを整えるシステム」「A-2. 地域の人
と知り合うために、イベントに参加すること
によって、周りの人とコミュニケーションを
取るシステム」「A-3. ご近所づきあいを気持
ちよくするために、あいさつすることによっ
て、円滑な人間関係を築くシステム」であっ
た。B グループでは、「B-1. よりよく生きる
ために、作業所等に通って、自立という夢を
かなえるシステム」「B-2. ストレスをためな
いために、静かな環境やにぎやかな環境を利
用して、発散するシステム」であった。C グ
ループでは、「C-1. 毎日楽しく暮らすために、
家の外に出る／デイケアに通うことによっ
て、健康を維持するシステム」「C-2. 気持ち
を豊かにするために、身のまわりの物・人を
整えることによって、生活をしやすくするシ
ステム」であった。各システムを稼働するた
めに必要な活動は、7～28 個の動詞で表現さ
れた。 
 年代別に参加者の意見をまとめると、40 歳
未満は、自立がテーマとなりやすく、症状の
影響が大きいために対処技能を獲得する必
要があることが明らかになった。また、40 歳
以上は、QOL の向上と健康の維持がメインテ
ーマとなり、ライフイベントを乗り越えた経
験を活用できることがわかった。 
  各グループの参加者は、グループワーク
で SSM の段階を踏み、自身の生活を振り返り
つつグループで問題を共有し、気づき納得す
る過程を体験することで自身の学習を促進
できたと考えられた。本研究のような「まじ
めな話題をざっくばらんに話せる機会」は、
参加者の考えを引き出し、難しいテーマを身
近な内容に落とし込んで扱うことができる
と思われた。 
  各グループでまとめられた根底定義には、
自身の環境調整または技能向上という特徴
があり、その共通点は、周囲の環境と関わる
ことであるといえた。複数のグループでアク
ションリサーチを開催したことで、様々な年
代の様々な個人の思いや考えが引き出され、
それらの思いや考えが豊かなワーライフバ
ランス改善策として創発したと考えられた。 
  
(2)尺度開発〜nominal group techniques の
実施〜 
 項目案の全 54 項目中 9、17、23 項目が各
グループで中央値、最小値が 7 以上となり、
「高い妥当性」の明らかな合意を得た。3 グ
ループ全体では、「高い妥当性」の明らかな
合意を得たのは 5項目であった（表 1）。 
 参加者は、各項目が一般の当事者のワーク
ライフバランス測定に妥当であるか自分の
生活を振り返りながら議論し、合意に達した。 
これらの項目は、当事者の意見を反映し、内



容妥当性が高いものと考えられた。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
(3)尺度開発〜尺度の信頼性・妥当性・適合
性の検討〜 
 ワークライフバランス尺度項目の信頼性
分析の結果、クロンバックのα係数は 0.91
となり、項目の信頼性(内部一貫性)は高いこ
とが明らかになった。 
 また、ワークライフバランス尺度と、RAS、
SF-8™、OSA の作業有能性尺度間の相関分析の
結果、ワークライフバランス尺度の各項目と
他各尺度の大部分の項目間において、スピア
マンの相関係数 rs=.19〜.66（P＜.01、.05）
の中等度から低い正の相関が見られた。以上
より、ワークライフバランス尺度は、リカバ
リー、健康関連 QOL、作業有能性と関連があ
る概念を測定することができたといえ、基準
関連妥当性は保たれたものと考える。 
 さらに、最尤法、プロマックス回転による
因子分析を実施した。検討後、因子数を 5因
子に決定し、「第 1因子：人づきあいの維持」
「第 2因子：能力の向上と最大限の発揮」「第
3因子：生活の維持と向上」「第 4因子：生産
的活動技術の向上」「第 5 因子：積極的な勉
強」と命名した（表 2）。適合度検定の結果は、
df=131、P=0.07 となり、因子分析結果がデー
タに適合していると判断された。 
 因子分析後に4項目が除外項目となったが、
標本による因子の変動が考えられることと、
「Q1 早寝早起きをする」「Q4 お金を大事
に使う」の項目は、(2)の研究において、3グ
ループ全体で「高い妥当性」の明らかな合意
を得たことから、項目の調整には、今後さら
なる検討が必要である。 
 なお、研究開始当初は尺度名を「ワークラ
イフバランス再構築度尺度」とする予定であ
ったが、「再構築度」とは、ワークライフバ
ランスを2度測定したその間の変化量である
ことから、開発した尺度は「ワークライフバ
ランス尺度」と命名することとした。 
 
(4)得られた成果の意義と今後の展望 
 精神障害をもつ参加当事者が、実際の尺度
開発の過程に関与し、研究者と協働関係を構
築しながら調査に協力することで、当事者の
意見を反映した内容妥当性の高い尺度の開
発が可能となった。さらに、調査研究の結果、
その尺度は信頼性、妥当性、適合度の高い有
用な「ワークライフバランス尺度」であると
考えられた。 

  
 
 
 
と 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 同時に、参加当事者は研究参加の過程で自
身の生活を振り返り、問題を他の当事者およ
び研究者と共有し、ワークライフバランスの
改善に向けて自身の学習を促進することが
できた。 
 今後は、ワークライフバランス尺度の最終
的な項目調整を行い、調査研究を継続して本
尺度の決定版を作成する必要がある。さらに、
精神保健福祉医療サービスの発展のために、
本尺度の決定版を用いたサービス効果の測
定について研究する必要があると考えられ
る。 
 また、本研究参加の過程で当事者自身の学
習の促進が認められたことからも、当事者の
ワークライフバランス改善向上のためには、

表 1 各グループ参加者の項目に対する妥当性の評点 

表 2 ワークライフバランス尺度の各項目の 
因子負荷行列（n=108） 



当事者参加型アクションリサーチの発展、そ
の機会の増加が望まれると考える。 
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