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研究要旨    

本研究の目的は，就学前の年中児（4-5歳）において，SDQ日本語版の保護者評価と担任

評価に基づく得点分布を示し，同年齢における標準値ならびに臨床群を抽出するためのカッ

トオフ値を得ることである． 

多摩北部地域（小平市・西東京市）に所在する幼稚園・保育園 78施設において，在籍す

る年中児の保護者及び担任を対象に質問紙調査を実施した．保護者評価は，返送された 1406

名のうち有効回答 1335名について，担任評価は，返送された 422名分のうち有効回答 402

名分について分析対象とした． 

その結果，SDQ日本語版は，保護者評価と担任評価のいずれにおいても，英国で作成さ

れた原版や国内の就学児を対象とした先行研究とほぼ同様の因子構造を示すことが確認さ

れた．その上で，各下位尺度得点及び総合的な困難を表す Total difficult Score：TDSの度

数分布を示し，4-5歳における標準値を示した．また，下位尺度得点と TDSには性差がみ

られたため，臨床群及び境界群を抽出するためのカットオフ値を性別に算出した． 

 

A. 研究目的 

 米国の調査データによると，二人に一人

は生涯に何らかの精神障害に罹患しており，

これまで精神の疾患と考えられてきたうつ

病や不安障害の約半数が 14歳までの児童期

に初発することが明らかになっている

（Kessler et al., 2005）．今後は，児童期の

精神的健康について，その発達的変化を含め

て実態を把握し，エビデンスに基づいた対応

策を講じる必要性がますます高まると考え

られる． 

子どもの強さと困難さに関するアンケー

ト（Strength and Difficulties 

Questionnaire：SDQ）は，4~18歳の子ども

の日常行動を評価し，情緒や行動面のいわゆ

る精神症状を把握するためのツールとして
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英国で開発された質問紙である

（Goodman,1997）．25問という少ない項目

数で，幼児期から青年期にかけての適応と精

神的健康の状態を包括的に評価できること

から欧米諸国をはじめ多くの国々で使用さ

れている．日本語版については，4-12歳を対

象にした保護者評価（Matsuishi et al., 

2008）や，7-15歳を対象にした保護者評価

と教師評価（Moriwaki &Kamio, 2013）など

の先行研究において，妥当性・信頼性が確認

され，臨床群及び境界群を抽出するためのカ

ットオフ値が報告されている． 

本研究では，就学前の年中児（4-5歳）に

おいて， SDQ日本語版の保護者評価と担任

評価に基づく得点分布を示し，同年齢におけ

る標準値とカットオフ値を得ることを目的

に，分析を実施した． 

 

B. 研究方法 

本研究で使用したデータは，多摩北部地域

（小平市・西東京市）に所在する幼稚園・保

育園 78施設に在籍する年中児の，保護者及

び担任を対象に実施した質問紙調査から得

られたものである． 

 

1）質問票の配付及び回収の手続き 

質問票の配付及び回収は 2012年 2月 1日

~2012年 3月 14日に行った．  

ⅰ）保護者評価質問票の配付と回収 

 78園のうち，調査への協力が得られた

64園を通じて，在籍する園児 2953名の保護

者へ質問票及び説明文書を配布した．各保護

者の自由意思で質問票に回答してもらい，回

答を持って協力同意を確認したこととした．

1406名（47.6％）より返送があり，そのう

ち，性別と年齢，SDQ25項目に欠測がない

1335名（45.2％）のデータを有効回答とし

て解析対象とした． 

ⅱ）担任評価質問票の配付と回収 

質問票は担任教師が受け持ちクラスに在

籍する園児について回答する形式で，所定の

ルール（男女別に五十音順の最初と最後に該

当する児）に基づき各クラス男女 2名の対象

園児を選出した．なお，園児の保護者にはあ

らかじめ園を通じて協力依頼文書を配布し

ており，協力不同意の意思表明のあった園児

は選出対象から除いた．78園のうち，調査

への協力同意が得られたのは 61園（78％）

112クラスであり，このうち，実際に質問票

が返送されたのは 57園（73％）106クラス

422名分であった．返送された 422名のデー

タのうち，性別と年齢，SDQ25項目に欠測

がない 402名のデータを有効回答として解

析対象とした． 

 

2）質問票の内容 

質問票は，保護者評価と担任評価のいずれ

も，対象児の基本属性（性別及び年齢）と子

どもの強さと困難さに関するアンケート

（Strength and Difficulties 

Questionnaire：SDQ日本語版）を含めて構

成した．SDQ日本語版は全 25項目から成り，

回答は 3件法（あてはまらない，ややあては

まる，あてはまる）である．これら 25項目

は 5つの下位尺度として，情緒の問題

（Emotional Symptoms：ES），行為の問題

（Conduct Problem：CP），不注意・多動

（Hyperactivity/inattention：HI），仲間関

係の問題（Peer Problem：PP），向社会行動

の強さ（Prosocial Behavior：PB）に分類さ

れる．得られた回答より，逆転項目を処理し

た上で，各下位尺度得点と総合的な困難を表

す Total difficult Score：TDSを算出した．

なお，向社会的行動の強さ（PB）は得点が

高いほど適応が良く，それ以外は得点が高い

ほど適応が悪いことを表す． 
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（統計分析） 

因子分析（重みなし最小二乗法・バリマッ

クス回転）によって因子構造を，クロンバッ

クのα係数によって，各下位尺度の内的整合

性を検討した．また SDQの各下位尺度得点

及び TDSの度数，性別ごとの標準値（平均

値，中央値，標準偏差，四分位偏差）を算出

した．さらに，原版に倣い，臨床群と境界群

を抽出するためのカットオフ値として各得

点の上位 10％，20％の近似値を算出した．

全ての統計分析には SPSS statistics21を用

いた． 

 

（倫理面への配慮） 

本研究は国立精神･神経医療研究センター

倫理委員会の承認を受けており，臨床研究及

び疫学研究の倫理指針に基づく手続きを遵

守した．個人情報をはずした情報のみを分析

に用いており個人のプライバシーは保護さ

れている． 

 

C. 研究結果  

1）有効回答の人数と年齢 

保護者評価の有効回答 1335名のうち，男

児は 687名（4.90±0.30歳），女児は 648名

（4.90±0.31歳）であった．担任評価の有効

回答 402名のうち，男児は 201名（4.90± 

0.21歳），女児は 201名（4.94+0.25歳）で

あった．  

 

2）因子構造 

 原版に基づき 5因子を仮定し，因子分析

（重みなし最小二乗法・バリマックス回転）

を行った．その結果，原版とほぼ同一の因子

構造を示した（Table1）．累積寄与率は保護

者評価で 45.63％，教師評価で 56.12％であ

った．項目 7，10，14に関しては，日本語版

における先行研究（Matsuishi et al., 2008：

Moriwaki &Kamio, 2013）で報告されている

ように，原版とは異なる因子に高い負荷量を

示した． 

 

3）信頼性 

 項目間の内部整合性を検討するために，

クロンバックのα係数を算出した（Table2）．

その結果，担任評価における，不注意・多動

（HI），向社会的行動の強さ（PB），総合的

な困難さ（TDS）のα係数は 0.8を超え，高

い内部整合性が示された．一方，保護者評価

における情緒の問題（ES）と行為の問題（CP），

及び仲間関係の問題（PP）のα係数はいずれ

もやや低値であった． 

 

4）SDQ各得点の度数分布と標準値 

保護者評価と担任評価による，SDQの下

位尺度得点及び TDSの度数分布（いずれも

性別）を Fig1に示した．SDQの各得点はい

ずれも偏りのある分布であったため

（Kolmogorov-Smirnov test :p <.001），標準

値として中央値と四分位偏差を示し，先行研

究との比較のために平均値と標準偏差も併

記した．また，性差の検定には

Mann-Whitney U-testを用いた． 

SDQ各得点の分布は，保護者評価と担任

評価のいずれも，全体に左側に偏っており，

得点範囲の低い側で度数が高い傾向にあっ

た．（向社会性（PB）の得点は右側に偏って

いた）． また，保護者評価及び担任評価の各

得点には，有意な性差がみられた（p <.05, p 

<.001）(Table3)． 

 

5）SDQ各得点のカットオフ値 

原版及び先行研究にならい，下位尺度得点

及び TDSのそれぞれについてについて，得

点の上位 10％が Clinical range（向社会性
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（PB）は下位 10％），次の 10％が Borderline 

range，残りの 80％が Normal rangeとなる

ように近似値を算出し，カットオフ値とした．

実際に各群に含まれる割合とともに Table4

に示した． 

 

D. 考察 

本研究では，まず始めに，就学前の年中児

（4-5歳）を対象に，日本語版 SDQ（保護者

評価・担任評価）の因子構造と信頼性につい

て検討した．その結果，原版とほぼ同様の，

情緒の問題（ES），行為の問題（CP），不注

意・多動（HI），仲間関係の問題（PP），向

社会的行動の強さ（PB）に該当する 5つの

因子が抽出された．ただし，因子を構成する

各項目のうち，とくに項目 7，10，14につい

ては，原版とは異なる因子に高い負荷量を示

していた．この点については， SDQ日本語

版に関する先行研究でも同様の傾向がみら

れており，英語と日本語の表現の差異や，文

化差が影響している可能性が述べられてい

る（Matsuishi et al., 2008；Moriwaki 

&Kamio, 2013）．さらに，これらが影響し，

保護者評価による下位尺度のうち，行為の問

題（CP）などで信頼性係数がやや低値にな

った可能性もある．また，本研究における担

任評価は，一人の担任教師が複数の児（最大

4名）について評価するという手続きをとっ

ているため，必然的に項目間の一致度である

内部整合性が高くなっている可能性が考え

られ，この点については解釈に注意が必要で

ある． 

続いて，年中児（4-5歳）における，性別

ごとの得点分布と標準値を明らかにした．そ

の結果，SDQ各得点の分布には偏りがみら

れた．大多数の児は低得点に分布しており，

不適応や精神医学的健康問題を多く抱える

ことを意味する高得点になるほど，人数が少

なくなることが示された． 

また，性別比較では，Table3に示した通

り，行為の問題（CP），不注意・多動（HI），

総合的な困難さ（TDS）の各得点は，女児よ

りも男児の方が有意に高く，向社会的行動の

強さ（PB）は男児よりも女児で有意に高か

った．得点分布においても同様の傾向を読み

取ることができ，これらに関連する精神医学

的問題や適応の困難さを抱える頻度は，女児

よりも男児で多いことが示唆された．一方，

保護者評価による情緒の問題（ES）は女児

の方が高得点であり，より多くの問題を抱え

ていることが示唆された．これらの結果は，

先行研究（Matsuishi et al., 2008；Lisanne et 

al., 2010；Moriwaki &Kamio, 2013）と一致

するものであり，女児と男児の社会的場面に

おける（情緒や行動の）適応力の違いを反映

している可能性が考えられる． 

また，評価者による違いという観点でみる

と，とくに総合的な困難さを示す TDSにお

いては，保護者評価よりも担任評価の方が男

女の得点差が大きかった．これは，担任の方

が保護者よりも，園児の他者との関わりを含

む社会的場面を捉える機会が多いためかも

しれない．同様に，担任はより多くの同性・

同一年齢の園児を観察してきた経験から，性

別を考慮した評価が可能であり，その結果と

して性差が明確に表れている可能性も考え

られる．これらの点について明らかにするた

めにも，今後，面接時に取得した（同一の対

象児について保護者と担任が同時に評価し

た）データを分析し，詳細に検討する予定で

ある． 

さらに，発達に伴う変化について，就学後

の児童（7-15歳）を対象とした先行研究

（Moriwaki &Kamio, 2013）では，保護者評

価・担任評価のいずれにおいても，学年が上
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がるに伴い TDSは低下し，適応の困難さや

精神医学的問題は軽減していく傾向にある

ことを報告されている．しかしながら，本研

究の 4-5歳児における TDS平均値（保護者

評価 7.47±4.67点，担任評価 6.08±5.33点）

と先行研究にて報告されている 7-9歳児にお

ける TDS平均値（保護者評価 8.39±5.09点，

担任評価 5.74±5.70点）を比較した場合，

保護者評価による得点は 4-5歳児よりも 7-9

歳児で高く，担任評価では 4-5歳児よりも 7-9

歳児で低い値であった．4-12歳を対象とした

保護者評価による先行研究（Matsuishi et al., 

2008）でも，TDS は 4-6歳に比べ 7-9歳で

高くなり，10-12歳で再び低下するという傾

向が報告されている．今回の比較は，統計的

検定を行ってはいないため推測の域を出な

いが，各研究における対象年齢から推察する

と，不適応や精神医学的健康問題は，就学に

伴い一時的に増加し再び軽減する可能性も

考えられる．担任とは異なり，保護者は就学

前後を通じて子どもの様子を観察している

ため，その変化が保護者評価においてのみ平

均値の推移として表れたのではないだろう

か．この点について明らかにするために，今

後は本研究の対象児で実施した縦断調査デ

ータの分析を行う予定である． 

本研究の結果からは，SDQ日本語版は，

保護者評価と担任評価のいずれも，年中児

（4-5歳）の適応や精神医学的健康状態を把

握する際に有用であることが確認された．さ

らに，実施においては，性別や年齢，評価者

による捉え方の違いなどを十分に考慮し，で

きるだけ適切な基準を参考にして，包括的に

評価する必要性が示された．一方，信頼性分

析の結果からは，先行研究で指摘されている

ように日本語版独自の下位尺度構成につい

て検討していく必要性も示唆された．本研究

で未実施である妥当性の検証とともに今後

の課題としたい． 

就学前児の適応と精神的健康の状態を包

括的に捉えることは，重要な発達過程におけ

る適切な支援と，生涯にわたる精神障害の予

防につながる．本研究で示した，SDQ日本

語版の担任評価及び保護者評価による得点

分布及び標準値は，医療・教育・福祉などの

現場において子どもの理解を深めるより客

観的な根拠として活用されるものと期待さ

れる． 

 

E. 結論 

本研究では，多摩地域在住の一般年中児

（4-5歳）を対象とした質問紙調査より，保

護者評価及び担任評価による日本語版 SDQ

が，原版（英国）や国内の就学児を対象とし

た場合と同様のほぼ因子構造を示すことを

確認した．その上で，各下位尺度及び総合的

な困難を表す TDSの度数分布を示し，4-5

歳における標準値を示した．その結果，複数

の下位尺度と TDSにおいて性差がみられ，

臨床群及び境界群を抽出するためのカット

オフ値を性別に示した．  
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