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Abstract
　Depression is related to stress, self esteem, social support and the other factors. The purpose of this 
study is to examine the assessment tools of depression and its related factors. Subjects were 663 nursing 
students and they were asked to complete four kinds of instruments that had been translated into 
Japanese. Those instruments were as follows: Rosenberg Self-esteem Scale（RSE）, The Center for 
Epidemiology Studies Depression Scale（CES-D）, Multidimensional Scale of Perceived Social Support

（MSPSS）, and The Perceived Stress Questionnaire（PSQ）. Internal consistency was examined for each 
questionnaire. Cronbach’s α Coefficiency were ranged from .844 to .996. Exploratory factor analysis

（promax rotation analysis）was implemented to investigate the structure of the assessment tools. 
Statistical analysis demonstrated internal consistency reliability and constructive validity among the 
question items in each questionnaire. These fi ndings show that these four tools are applicable in the 
assessment of depression and related factors.

要旨
　抑うつはストレスや自尊感情、サポートのあり方などと関連するものと考えられる。本研究
の目的はこれら抑うつとその関連要因を評価するための尺度を検討することである。今回はアセ
スメントツールとして、自尊感情尺度（RSE）、抑うつ尺度（CES-D）、ソーシャルサポート尺
度（MSPSS）、ストレス尺度（PSQ）を取り上げ、バックトランスレーションを経て作成した、
自尊感情尺度日本語版（SEJ）、抑うつ尺度日本語版（DSJ）、ソーシャルサポート尺度日本語版

（SSJ）、ストレス尺度日本語版（PSJ）の評価ツールを用いて看護学生（663 名）に調査を実
施した。各日本語版尺度の信頼性係数はα=.844-.966 となり、また各尺度の構造を知るために
プロマックス法による因子分析を行い各質問紙の構造を検討した結果、４つのツールは抑うつと
その関連要因の評価尺度として用い得るものといえる。
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Ⅰ．はじめに

１．研究の背景

　抑うつdepressionは、抑うつ気分・悲哀・焦

燥を古典的な３大症状とする気分障害mood 

disorderである。わが国のうつ病の有病率は３～

６％、生涯罹患率10％以上であり男性に比べ女性

に多く（地域におけるうつ対策検討会、2004）、

抑うつの重症エピソード化を予防するための早

期発見と早期介入は国際的にも大きな課題とな

っている。一般的に、自尊感情とソーシャルサポ

ート、ストレスは、抑うつに大きく関連すると思

われる。Rosenberg（Rosenberg, 1989）は自尊

感情が精神的健康度に影響すると述べ、Cobb

（Cobb, 1976）はソーシャルサポートがストレス

による悪影響を和らげると述べている。また育児

中の母親は周囲のサポートが多いほど抑うつ状

態になりにくく（宮地、1999）、看護学生にとっ

てストレスは抑うつの大きな要因である（Ross, 

2005）。

　我々はアメリカのKent州立大学のDr. ROSSと

抑うつとその関連要因について国際共同研究を

行っており、タイ、台湾、アメリカの看護学生を

対象にしてデータを収集した。日本での調査にあ

たり、抑うつとそれに関連する要因として自尊感

情、ソーシャルサポート、ストレス認知度を評価

する質問紙の日本語版を作成し、その信頼性と内

部構造（因子）について検討したので報告する。

２．文献検討

１）自尊感情

　自尊感情self-esteemは、人が持っている自尊

心self-respectや自己受容self-acceptanceなど

を含め、自分自身についての感じ方であり、自己

概念と結びついている自己の価値と能力の感覚-

感情-である（遠藤、19p、2008）。Rosenbergは、

自尊感情を特別な対象（自己）に対する肯定的ま

たは否定的な態度であると考え、肯定的な表現５

項目と否定的な表現の5項目（逆転項目）で

Rosenberg Self Esteem Scale（RSE）を作成し、

自尊感情の研究にはじめて質問紙法を取り入れ

た（Rosenberg, 1965）。RSEの日本語版は、山

本（山本、1982）や桜井（桜井、2000）によっ

て作成されており、他にも現在５種類の翻訳版が

存在する（堀、2004）。これまで多くの研究で使

用され、尺度の一次元性や信頼性・妥当性の高さ

が検証されている。その一方で、翻訳の適切さを

疑問視する論文もある（清水、2008）。

２）抑うつ

　抑うつを測定する尺度には自記式尺度として、

Beck Depression Inventory（BDI）、Self-Rating 

Depression Scale（SDS）等が多くの研究で用いら

れている。今回の調査では、Radloff ら（Radloff , 

1977）が開発したThe Center for Epidemiology 

Studies Depression Scale（CES-D）を使用した。

CES-DはアメリカのNational Institute of Mental 

Healthにおいて疫学的に抑うつを研究するため

に開発され、一般人口中のうつ病のスクリーニン

グ用として有用とされている（Roberts, 1983）。

日本では島らが邦訳し（島、1985）、心理検査な

どで使用されている（島、1998）。質問項目は抑

うつに関連した症状で構成され、主な構成要素

は抑うつ気分depressed mood、罪責感feeling 

of guilt、無価値感feeling of worthlessness、無

力感feeling of helplessness、絶望感feeling of 

hopelessness、精神運動性の減退psychomotor 

retardation、食欲不振 loss of appetite、不眠

sleep disturbanceである。

３）ソーシャルサポート

　Lazarus & Folkmanはソーシャルサポートに

ついて、認知的評価やコーピングに肯定的な影響

を与える外的資源であると位置づけた（Lazarus 

& Folkman, 1984）。ソーシャルサポートは自己

を取り巻く周囲のさまざまな人から得られる心
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理的あるいは実体的な援助であり、心身の健康や

適応状態を高めるという命題の検証をめぐって、

これまでにも数々の研究が行われている（嶋、

2008）。ソーシャルサポートの測定は、サポート

の機能（情緒的サポート、情報的サポート、道具

的サポート）の観点で作成されることが多いが、

今回の調査では「誰からのサポートか」に注目し、

Zimetら（Zimet, 1988）が開発したMultidimensional 

Scale of Perceived Social Support（MSPSS）を使

用した。MSPSSの日本語版は、東京都老人総合

研究所長期プロジェクト「中年からの老化予防

総合的長期追跡研究（TMIG-LISA）心理班」の

一環として行われた研究として岩佐が翻訳し、

信頼性と妥当性が示されている（岩佐、2007）。

４）ストレス

　ストレスの測定はLazarus & Folkmanによる

“Stress, Appraisal and Coping”の出版（Lazarus 

& Folkman, 1984）を契機に、“認知的評価”を

根底に据えた認知的構成概念としてのストレス

へと研究の焦点が移ってから、多数のストレス

関連質問紙尺度が開発されてきた（児玉、2008）。

今回の研究ではLevensteinら（Levenstein, 1993）

が開発したThe Perceived Stress Questionnaire

（PSQ）を使用した。PSQ尺度は、ストレスと認

知されるharassment, overload, irritability, lack 

of joy, fatigue, worries, tensionの７要素を説明

する尺度であるとLevinsteinは述べている。

PSQについては、医中誌やメディカルオンライン

などで検索した（2009年10月）が日本での先行

研究は確認できず、今回が初めての邦訳と思わ

れる。

Ⅱ．研究方法

１．調査対象

　看護専門学校２校および看護系大学２校に在籍

する看護学生663人を対象とした。対象者の学

年 は １ 学 年179人（31.1 ％）、 ２ 学 年290人

（56.2％）、３学年106人（18.1％）、４学年１人

（0.2％）であった（表１）。性別は女性516人

（88.1％）、男性66人（11.3％）であり（表２）、年

齢は平均20.12（SD＝2.62）歳だった。

表１．対象者の学年 (n=576) 

表２．対象者の性別 (n=576) 
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２．調査期間

　平成20年12月～平成21年６月

３．調査方法

　各学校へ調査協力を依頼し承諾を得て、対象者

へ口頭で説明し自記式質問紙を配付した。回答結

果は回収用封筒に封印後、直接回収または留め置

き法により回収した。看護学生663人に調査票

を配付し586人から回答を得た（回収率88.4％）。

回答に欠損等があった10人を除外し、計576人

を分析調査の対象者とした。

４．調査内容

１）自尊感情尺度

　Rosenberg Self-Esteem Scale（Rosenberg, 

1989）を日本 語に 翻 訳したSEJ（Self Esteem 

scale for Japanese）を使用した。今回の翻訳では

原 文 の 1. On the whole, I am satisfi ed with 

myself. 2. At times I think I am no good at all. 

3. I feel that I have a number of good qualities. 

等を、SEJ 1. だいたいにおいて、自分に満足し

ている。SEJ 2. 自分は全くだめな人間だと思う

ことがある。SEJ 3. 自分には多くの良いところ

がある、等とした。桜井（桜井2000）はRosenberg 

Self-Esteem Scale（Rosenberg, 1965）を翻訳し、

1. 私は自分に満足している。2. 私は自分がだめな

人間だと思う。3. 私は自分には見どころがあると

思う、等としている。SEJは10項目からなり、１

（全くそうではない）～４（まったくそうである）

の４段階のリッカートスケールである。高得点ほ

ど自尊感情が高いことを示し、10項目の尺度得

点は10点～40点である。

２）抑うつ尺度

　The Center for Epidemiology Studies 

Depression Scale（CES-D）を日本語に翻訳した

DSJ（Depression Scale for Japanese）を使用し

た。原文の 1.  I was bothered by things that 

usually don’t bother me. 2. I did not feel like 

eating ; my appetite was poor. 3. I felt that I 

could not shake off the blues even with help 

from my family or friends. 等を、今回の翻訳で

はDSJ 1. 通常苦にならないことが、今は苦にな

っている。DSJ 2. 食べる気がしないし、食欲もあ

まりない。DSJ 3. 家族や友人の助けがあっても気

分が晴れない。等とした。島（島1985）の翻訳

版では 1. 普段は何でもないことが煩わしい。2. 

食べたくない。食欲が落ちた。3. 家族や友達から

励ましてもらっても、気分が晴れない。等となっ

ている。DSJは20項目で、０（全く無い）～３

（いつもある）の４段階のリッカートスケールで

ある。高得点になるほど抑うつ状態が強いこと

を表し、尺度得点は０点から60点である。

３）ソーシャルサポート尺度

　Multidimensional Scale of Perceived Social 

Support（MSPSS）を日本語に翻訳したSSJ

（Social Support scale for Japanese）を使用した。

原文の 1. There is a special person who is around 

when I am in need. 2. There is a special person 

with whom I can share my joys and sorrows. 3. 

My family really tries to help me. 等を、今回の

翻訳ではSSJ 1. 私には必要なときそばにいてく

れる人がいる。SSJ 2. 私には嬉しいことも悲しい

ことも分かち合える人がいる。SSJ 3. 私の家族

は心底私を助けようとしてくれる、等とした。岩

佐（岩佐2007）の翻訳版では 1. 私には困ったと

きにそばにいてくれる人がいる。2. 私には喜びと

悲しみを分かち合える人がいる。3. 私の家族は

本当に私を助けてくれる。等となっている。SSJ

は１（全くその通りでない）～７（全くその通り

である）の７段階のリッカートスケールであり、

12項目から構成されている。高得点ほどソーシ

ャルサポートが多いことを表し、尺度得点の範

囲は、12点から84点である。
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４）ストレス尺度

　The Perceived Stress Questionnaire（PSQ）を

日本語に翻訳したPSJ（Perceived Stress scale 

for Japanese）を使用した。翻訳では原文の 1. You 

feel rested. 2. You feel that too many demands 

are being made on you. 3. You are irritable or 

grouchy. 等を、1. 十分な休養が取れている。2. 

過重な要求が自分に課せられていると感じる。3. 

いらいらしたり、不機嫌になる、等とした。PSJ

は30項目で構成され、１（ストレスを全く感じ

ない）～４（ストレスを強く感じる）の４段階の

リッカートスケールである。高得点ほどストレス

を強く感じていることを示し、尺度得点の範囲は

30点から120点である。

　上記の各尺度はバックトランスレーションを

経て、修正を加え日本語質問紙最終版とした。

　加えて、個人属性として① 性別、② 年齢、③ 

学年、④ 入学動機、⑤ 抑うつの既往の有無等、

⑥ 教育を受けることや人間関係についての考え

方、⑦ 年長者を敬う態度、⑧ 気がかりな事等と

した。

５．倫理的配慮

　佐久大学研究倫理委員会の承認を受け、倫理的

配慮を遵守して調査を行った。

６．分析方法

　 統 計 的 解 析 に は PASW statistics 18 for 

Windowsを使用した。各尺度については、主成

分分析、プロマックス回転による探索的因子分析

を行い、各質問紙の構造を検討し因子的妥当性を

検証した。さらに各尺度の内的整合性を検討する

ために、クロンバックのα係数を算出し信頼性

の分析を行った。

Ⅵ．結果

１．自尊感情尺度日本語版（SEJ）

　SEJ尺度の信頼性係数クロンバックのアルフ

ァはα＝0.822だった（表３）。尺度の内部構造を

見るために、プロマックス回転により探索的因子

分析を行った。その結果２因子を抽出し、項目内

容を検討した結果、第１因子として「ポジティブ

な自尊心」、第２因子として「ネガティブな自尊

表３．各尺度の項目数と得点範囲および信頼性係数 (n=576) 

SEJ: Self-Esteem Scale for Japanese/ RSE: Rosenberg Self-Esteem Scale
DSJ: Depression Scale for Japanese/ CES-D: The Center for Epidemiology 

Studies Depression Scale 
SSJ: Social Support scale for Japanese/ MSPSS: Multidimensional Scale 

of Perceived Social Support 
PSJ: Perceived Stress scale for Japanese/ PSQ: The Perceived Stress 

Questionnaire
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心」が抽出された（表４）。

４．抑うつ尺度日本語版（DSJ）

　DSJ尺度の信頼性係数はα＝0.894だった（表

３）。尺度の内部構造を検討するために、プロマッ

クス回転により探索的因子分析を行った。その結

果４因子を抽出し、各因子の項目を検討した結果、

第１因子は「抑うつ気分」、第２因子は「ポジテ

ィブ気分」、第３因子「無価値感」、第４因子「身

体的症状」を評価する項目であった（表５）。

５．ソーシャルサポート尺度日本語版（SSJ）

　SSJ尺度の信頼性係数クロンバックのアルフ

ァはα＝0.933だった（表３）。尺度の内部構造を

検討するために、プロマックス回転により探索的

表５．抑うつ尺度日本語版（DSJ）の因子構造（プロマッ
　　　クス回転後）(n=576) 

注：各質問項目の内容は資料１参照

表４．自尊感情尺度日本語版（SEJ）の因子
　　　構造（プロマックス回転後）(n=576) 

注：各質問項目の内容は資料１参照
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因子分析を行った。３因子を抽出し項目内容を検

討した結果、第１因子は「友人のサポート」、第

２因子は「家族のサポート」、第３因子は「その

他の人のサポート」を評価する項目だった（表６）。

６．ストレス尺度日本語版（PSJ）

　PSJ尺度の信頼性係数クロンバックのアルフ

ァはα＝0.937であった（表３）。尺度の内部構造

を検討するために、プロマックス回転により探索

的因子分析を行った。その結果３因子を抽出し、

第１因子「内的要因によるストレス」、第２因子

「外的要因によるストレス」、第３因子「ストレ

スがない」を抽出した（表７）。

Ⅶ．考察

１．自尊感情尺度日本語版（SEJ）について

　清水は構造方程式モデリングにより、ひとつの

一般的自尊感情因子と肯定と否定の項目表現の

２つの特殊因子からなるモデルを報告している

（清水、2008）。そのほかの研究でも「積極的な

自尊感情の因子」と「消極的な自尊感情の因子」

の２因子構造を示し、各因子に含まれている項目

は同様の意味だった（Kaplan, 1969. Carmines, 

1979）。これらから、「ポジティブな自尊心」と

「ネガティブな自尊心」の２因子から構成される

本尺度は、因子的妥当性があることを示唆してい

る。

　また非常に高い信頼性係数を示したことから、

Note. PSJ: Perceived Stress Scale for Japanese

Table 7. Factor Loadings of PSJ (n=576)

表７．ストレス尺度日本語版（PSJ）の因子
構造（プロマックス回転後）(n=576) 

注：各質問項目の内容は資料１参照

注：各質問項目の内容は資料１参照

表６．ソーシャルサポート尺度日本語版
（SSJ）の因子構造（プロマックス回
転後）(n=576) 
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SEJの信頼性は示されたと言える。

２．抑うつ尺度日本語版（DSJ）について

　開発者であるRadloff が主成分分析による因子

分析を行った結果、第１因子として「抑うつ

Depressed」、第２因子として「ポジティブ感情

Positive」、第３因子として「身体的症状Somatic」、

第４因子として「対人関係Interpersonal」の４

因子構造が示された（Radloff , 1977）。また矢冨

らは日本の老人の全国サンプルに適用しCES-D

の因子構造について確認的因子分析を行った結

果、４因子の構造が適用することを確認したが、

日本の老人ではうつ症状とポジティブ感情とは

関連しにくく、日本の老人にCES-Dを適用する

際にはポジティブ感情を除いて使用すべきでは

ないかと述べている（矢冨、1993）。今回の調査

でも、第１因子「抑うつ気分」、第２因子は「ポ

ジティブ気分」、第３因子「無価値感」、第４因子

「身体的症状」の４因子構造が確認された。この

ように先行研究と同様の結果を得たことから、尺

度の因子的妥当性が示されたと言える。

　また内的整合性の指標であるクロンバックの

α係数は非常に高く、尺度の信頼性は示された。

３．ソーシャルサポート尺度日本語版について

　岩佐は主因子法、Harris-Kaiser回転を行い分

析した結果、第１因子「家族のサポート」、第２

因子「大切な人のサポート」、第３因子「友人の

サポート」からなる３因子構造を指摘している

（岩佐、2007）。また他の先行研究でも、Friends、

Family、Signifi cant Otherの３因子構造を認め

ている（Stanley, 1998）。今回の調査でも第１因

子「友人のサポート」、第２因子「家族のサポー

ト」、第３因子「その他の人のサポート」の３因

子構造を認め、先行研究と同様の結果を得ている。

　また内的整合性の指標であるクロンバックの

α係数も高く、尺度の信頼性が示された。

４．ストレス尺度日本語版（PSJ）について

　Fliegeはプロマックス回転による探索的因子

分析を行った結果、項目間相関係数が他の項目よ

り低い10項目を削除して、第１因子「worries」、

第２因子「tension」、第３因子「joy」、第４因子

「demands」の４因子構造を示している（Fliege、

2005）。今回の分析では、第１因子「内的要因に

よるストレス」がworriesやtensionに、第２因

子「外的要因によるストレス」がdemandsに、

第３因子「ストレスがない」がjoyに相当すると

思われ、上記文献と同様の結果が得られた。

　信頼性の検討では非常に高い信頼性係数が得

られたことから、尺度の信頼性は保証されたと言

える。

５．尺度の国際比較への有用性

　以上の結果から、抑うつに関する国際比較を行

う上で、今回日本語版として作成した自尊感情、

抑うつ、ソーシャルサポート、ストレスに関する

４つの尺度は、日本のデータを収集する際に有用

であると思われた。今後はさらに分析をすすめ、

検証を行っていく予定である。

Ⅷ．結論

　日本の看護学生を対象に、自尊感情、抑うつ、

ソーシャルサポート、ストレスの自己評価尺度日

本語版を作成し、調査結果を用いて信頼性を検討

した。各尺度は信頼性に優れており、抑うつ状態

のアセスメントツールとして有用であると思わ

れる。
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