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研究要旨： 

本研究の目的は、日本版 presenteeism尺度の信頼性・妥当性を確認することである。
調査は 2つからなる。一つは労働者 815名を対象に、日本版 presenteeism尺度、 QOL
尺度の短縮版である SF12（MOS 12-Item Short-Form Health Survey）、ワークエン
ゲイジメント尺度および回答者の属性を尋ねた。もう一つは、日本版 presenteeismの
再テストを 108名に実施した。結果として、日本版 presenteeism尺度の再現性が確認
できた。日本版 presenteeism のサブ項目である業務の支障 8 項目は、11 段階で尋ね
た不調による生産性の低下と生活の活力とは直線的で有意な関係を持っていた。生活

の活力 4項目と生産性の低下 11段階を従属変数とし、業務の支障 8項目を独立変数と
した重回帰分析の結果では、生活の活力 4項目を従属変数とした場合に、0.448と中程
度の決定係数が得られた。 
 以上のことより、日本版 presenteeism尺度の業務の支障 8項目の信頼性と一定の妥
当性が確認できた。しかし、日本版 presenteeism尺度の第３パートである生産性の低
下の確認の確認の仕方は変更したほうがよいことがわかった。今年度の結果をもとに

修正した presenteeism尺度（案）を提示した。 

研究協力者 根岸茂登美  株式会社 藤沢タクシー 

 

A. 目的 

生産年齢人口の減少する社会においては、

労働者一人ひとりの生産性を高めていくこと

が重要である。また、生産性の向上は労働者

の心身の健康度の向上につながるともいえる。

職場には出勤しているが、心身の不調により

生産性から低下する状態を presenteeism と

いう。Presenteeism の測定尺度には様々なも

のがあるが、日本人の労働形態にあったもの

で、答えやすく、かつ無料で使用できる尺度

を開発することが、産業保健の立場から労働

生産性を検討する場合に必要といえる。 

そこで本研究では日本版 presenteeism 尺

度の開発を目指している。昨年度は心身の不

調によりどのような業務の支障が生じるかを

明らかにし、それらを質問項目に構成し、男

女約 800 名の労働者の回答を得た。 

今年度はそれらの項目の信頼性等妥当性を



検討することが目的である。 

 

B. 方法 

対象と質問項目：2014 年 10 月に NTT コミュ

ニケーションズや運営する goo リサーチのモ

ニター対象者に無記名の調査を行った。質問

項目は日本版 presenteeism 尺度、 QOL 尺度

の短縮版である MOS 12-Item Short-Form 

Health Survey（以下、SF12）、ワークエンゲ

イジメント尺度および回答者の属性であった。

日本版 presenteeism 尺度は 3 部構成とした。

心身の不調を聞く部分と、心身の不調による

業務への支障を測定する部分、心身の不調に

より普段のパフォーマンスつまり生産性が低

下している割合を聞く 3 部であった。心身の

不調による業務への支障を測定する部分は 8

項目から構成した（以下、業務の支障 8項目）。

心身の不調により普段のパフォーマンス修理

生産性が低下している割合は 100％から 0％

までの 11 段階で尋ねた（以下、生産性の低下

11 段階）。 

 SF12 では、身体的な理由と精神的な理由に

おいて「仕事や普段の活動が思ったほど、で

きなかった」「仕事や普段の活動がいつもほど、

集中してできなかった」の 4項目（各 5段階）

の合計点（以下、生活の活力 4 項目）を分析

に利用した。生産性の低下 11 段階、生活の活

力 4 段階とも数字が大きいほど生産性が大き

く、生活のかつ職が大きいことを示す。 

回答者の目標値を昨年と同様の男性 500 名、

女性 300 名に置いた。さらに 1 週間後に日本

版 presenteeism 尺度の再テスト行った。回答

者は 108 名であった。 

分析：信頼性の確認として、再テスト法を用

い、症状の変化についてはχ２検定を行った。

さらに、基準関連妥当性としてワークエンゲ

イジメント尺度、生活の活力 4項目について、

相関、一元配置分散分析、重回帰分析を行っ

た。 

倫理的配慮： goo リサーチのモニターは NTT

コミュニケーションズとモニター契約を結ん

でおり、説明を読んだ上で同意した場合に回

答を行うこととなっている。そのため研究者

は個人の特定につながる情報を一切取得する

ことができない。さらに今回使用している尺

度がすでに開発された尺度や精神的に負担の

ある項目を組んでものでは無い。なお、国際

医療福祉大学倫理小委員会の審査を経た。 

 

C. 結果 
1.再現性の検討 

1）不調の再現性 

不調については最近 1 ヶ月間の体調不良を

聞いた。さらに 1 週間後にフォローアップの

調査を行なった。再度初回調査時にあげた不

調とフォローアップ調査時にあげた不調の継

続性を見るためにクロス集計を行った(表 2)。

不調によっては継続しやすいものと、継続し

ないものがあったがいずれの項目も50％以上

が継続していた。耳が聞こえにくい、四肢に

むくみやだるさがある、肩こりがある、頭痛

がある、鬱感や焦り感がある、便秘や下痢が

ある、の各項目において、初回時にあると回

答したものがフォローアップ時にもあると回

答した割合が 70％を超えていた。 

2）業務の支障 8項目の再現性(表 4) 

業務の支障 8 項目について、級内相関係数



をとったところ 0.531～0.767 であった。 

 

2.基準関連妥当性の検討 

1）ワーク・エンゲイジメント尺度・生活の活

力 4項目・生産性の低下 11 段階・業務の支障

8項目の相関（表 6） 

基準関連妥当性としてワーク・エンゲイジ

メント尺度とQOLを測定するSF12の生活の活

力 4 項目の合計と presenteeism 尺度のうち、

業務の支障8項目と生産性の低下11段階の相

関係数を確認した。生産性の低下 11 段階との

相関係数は－0.214 であった。生活の活力 4

項目と業務の支障 8 項目の相関は－0.677 で

あった。 

2）生産性の低下 11 段階・生活の活力 4 項目

と業務の支障 8項目の関係（表 7・8） 

 業務の支障 8項目は「よくある」から～「全

くない」までの 4 段階で頻度を聞いている。

この頻度と生産性の低下 11 段階及び生活の

活力 4 項目の関係性を見るために、一元配置

分散分析で関係性を検討した。生産性の低下

11 段階、生活の活力 4段階とも数字が大きい

ほど生産性が大きく、生活の活力が大きいこ

とを示すが、すべての項目で、「よくある」と

回答したもののほうが、低い平均値であった。 

さらに、生産性の低下 11 段階と生活の活力

4 項目を従属変数とし業務の支障 8 項目を独

立変数として。ステップワイズ法における重

回帰分析を行った。生産性の低下は 11 段階を

従属変数とした場合の結果は、有意な独立変

数として「会議や仕事に集中できない」「職場

でのコミュニケーションがとりにくい」のみ

が有意になり、調整済み決定係数は 0.045 で

あった。一方、生活の活力 4 項目を従属変数

とした場合、 6 項目が有意な独立変数として

かなり、調整済み決定係数は 0.448 であった。 

 

D. 考察 

１.日本版 presenteeism 尺度の信頼性につい

て 

業務の支障 8 項目については、不調により

業 務 に 支 障 が 起 き る 内 容 つ ま り 、

presenteeismの内容を確認していることにな

る。昨年度の調査においても、Cronbach のα

係数は 0.924 であったが、今年度行った調査

においても、0.916 と高い値を示していた。

また、test-retest 法においても、中程度の

再現性が認められ、業務の支障 8 項目の信頼

性は確認されたと言える。 

 

2.日本版 presenteeism 尺度の妥当性につい

て 

１）因子分析の確認 

業務の支障 8 項目は、昨年の調査で 1 因子

構造であることが確認された。Cronbach のα

係数は 0.924 であった。今年度の調査でも 1

因子構造であることが確認されており、安定

した回答が得られる質問項目であると言える。 

２）業務の支障 8項目の意味の検討 

業務の支障 8 項目が生産性の低下にどの程

度の意味を持つのかを確認するために、生産

性の低下11段階と生活の活力4項目を従属変

数として、業務の支障各項目の一言配置分散

分析を行った。その結果、業務の支障が生じ

る頻度が増える方が、生産性が低下し生活の

活力から低いことがわかった。このことより

業務の支障の程度と生産性の低下や生活の活

力の低下はほぼ、直線的な関係性になること

が明らかとなった。 

さらに、重回帰分析を行い、関係性を検討

した。生産性の低下 11 段階を従属変数とした

場合、決定係数が低く、業務の支障 8 項目で

生産性の低下を十分に説明出来ているとは言

えない結果となった。一方、生活の活力 4 項

目を従属編纂とした場合、業務の支障 8 項目

中 6 項目から有意な説明変数となり、決定係



数も 45％程度に上昇した。 

また相関係数においても、生産性の低下 11

段階は業務の支障 8 項目と－0.214 であった

が生活の活力 4項目とは－0．677 と高い逆相

関を示していた。 

以上のことから、業務の支障 8 項目でどの

ような部分に支障が起きているかを確認する

ことができるが、生産性の低下として把握す

るためには、生活の活力 4 項目の質問の仕方

の方が適切であることがあった。 

３）ワーク・エンゲイジメント尺度と

presenteeism 

ワーク・エンゲイジメントはバーンアウト（燃

え尽き）の対概念として提唱された。ワーク・

エンゲイジメントが高いほど心理的苦痛や身

体愁訴が少ないことが明らかにされている 
2・3）ク・エンゲイジメントの高い従業員は、

活力にあふれ，仕事に積極的に関与するとい

う特徴をもつとされ 2）、ワーク・エンゲイジ

メントは，仕事に関連するポジティブで充実

した心理状態であり，活力，熱意，没頭によ

って特徴づけられる 4）。 

 ワーク・エンゲイジメントは，「特定の対象，

出来事，個人，行動などに向けられた一時的

な状態ではなく，仕事に向けられた持続的か

つ全般的な感情と認知である」4）定義されて

いる。 

仕 事 に 向けられた活力や熱意と、

presenteeismは関係するのではないかと考え、

基準関連妥当性としてのエンゲイジメント尺

度を組み入れた。しかし業務の支障 8 項目と

の相関は－0.095と、ほとんど関係性はなく、

また、生産性の低下 11 段階や生活の活力 4項

目との関連性もほとんどないことが明らかと

なった。ワーク・エンゲイジメントは仕事に

対する熱意や情熱であり、先行研究ではパフ

ォーマンスに関しては，ワーク・エンゲイジ

メントが高いほど役割行動や役割以外の行動

を積極的に行うほか、部下への適切なリーダ

ーシップ行動が多いことが明らかにされてい

る。しかし、presenteeism の場合は、心身の

不調により生産性が低下している状態であり、

業務上の熱意や情熱があっても、健康不調に

より業務を普段のように達成することができ

ない状態と言える。ワーク・エンゲイジメン

トの高い人は、仕事中毒と弱い正の関係性が

あることが報告されており 5）、仕事を休むこ

とができず、presenteeism が大きくなること

も予想できる。そのためワーク・エンゲイジ

メント尺度と presenteeism 尺度の相関は低

かったのではないかと考えられる。 

 

４）日本版 presenteeism 尺度の再検討 

今回の結果で生産性の低下 11 段階が業務

の支障 8 項目との関係性が弱いことがわかっ

た。一方で生活の活力 4 項目との関係性が高

いことが明らかとなった。業務の支障 8 項目

については再現性、因子分析においても安定

した結果を得られていることから、

pesenteeism 尺度の構成を検討する必要から

あると考える。具体的には生産性の低下 11 段

階に変えて、今回使用した生活の活力 4 項目

に類似したら聞き方をする必要があるかと考

える。生活の活力 4 項目は、仕事や日常生活

での問題を聞いているため、純粋には

presenteeism とは言えない。そのため仕事の

活力を確認するための質問項目を検討する必

要がある。 

本 presenteeism 尺度では、不調の特定、業

務の支障の内容を組み入れている。上記の項

目を入れる理由は、単に当社個人のパフォー

マンスの低下を聞くだけでなく、調査の結果

から産業保健としての活動が導き消される可

能性があるからである。パフォーマンスの低

下といってもどの様な業務に支障が出ている

のか、またするにはどのような不調により出



ているのかということを把握することは、次

のアクションを工夫するためには不可欠な情

報と考える。 

今後は、パフォーマンスの低下を確認する

質問項目を工夫することによって、産業保健

現場で必要しやすい質問紙となると考える。

現段階での修正案を表 9に提示した、 

 

E. 結論 

 日本版 puresenteeism 尺度の業務の支障 8

項目においては再現性、妥当性が認められた。

しかし、個人のパフォーマンスの低下を把握

する質問項目の再検討行う必要性がある。 
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表１ 回答者の属性 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

男性 女性
回答者　人　％ 535 62.3 324 37.7
平均年齢　　平均　SD 47.9 9.1 39.5 9.6
従業員規模

100̃299人 127 23.7 91 28.1
300̃499人 63 11.8 43 13.3
500̃999人 72 13.5 42 13.0
1000人以上 273 51.0 148 45.7

業種
建設業 22 4.1 21 6.5
製造業 159 29.7 66 20.4
情報通信業 66 12.3 26 8.0
運輸・郵便業 41 7.7 13 4.0
卸売・小売業 36 6.7 30 9.3
その他 211 39.4 168 51.9

勤務形態
フルタイム 515 96.3 304 93.8
短時間勤務 14 2.6 16 4.9
その他 6 1.1 4 1.2

学歴
中学 1 0.2 3 0.9
高校 107 20.0 60 18.5
専門学校・短大など 42 7.9 105 32.4
大学以上 385 72.0 156 48.1



 

表２ 不調の再現性 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

無し あり ｐ
無し 74（92.5） 7（43.8）
あり 6（7.5） 9（56.3）
無し 90(98.9) 1(20.0)
あり 　1(1.1） 4(80.8)
無し 81(100.0) 5(33.3)
あり 0(0.0 10(66.7)
無し 78(90.7) 3(30.0)
あり 8(9.3) 7(70.0)
無し 62(91.2) 11(39.3)
あり 6(8.8) 17(60.7)
無し 51(89.5) 10(25.6)
あり 6(10.5) 29(74.4)
無し 68(93.2) 4(17.4)
あり 5(6.8) 19(82.6)
無し 77(93.9) 6(42.9)
あり 5(6.1) 8(57.1)
無し 67(91.8) 10(43.5)
あり 6(8.2) 13(56.5)
無し 50(89.3) 4(10.0)
あり 6(10.7) 36(90.0)
無し 72(92.3) 7(38.9)
あり 6(7.7) 11(61.1)
無し 70(90.0) 5(26.3)
あり 7(9.1) 14(73.7)
無し 88(98.9) 3(42.9)
あり 1(1.1) 4(57.1)
無し 90(98.9) 2(40.0)
あり 1(1.1) 3(60.0)

＊χ2検定

ほてり感や寒気

不調の有無

不眠

ゆううつ感や焦り

皮膚にかゆみや痛み

便秘や下痢

吐き気や食欲不振

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

追試験

初回

見えにくい

聞こえにくい

膝肘関節痛

腰痛

肩こり

四肢にだるさやむくみ

頭痛

腹痛胃痛や胃の不快感



 

表３ 不調の有訴状況 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

表 4. 業務の支障 8項目の再現性 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

業務の支障の内容 ICC ｐ
会議や仕事に集中できない 0.769 0.000
普段より多く休憩（睡眠含む）を取りながら仕
事をする

0.767 0.000

仕事の量や強度を普段より少なくする 0.711 0.000
作業がはかどらず仕事が終わらない 0.668 0.000
仕事上の間違いや失敗をする 0.729 0.000
通勤での困難がある 0.628 0.000
職場でのコミュニケーションがとりにくい 0.531 0.000
他の社員の手助けや援助を必要とする 0.669 0.000
＊ICC　級内相関係数

最近一ヶ月の体調 人数 ％ 人数 ％
選択肢1 目が見えにくいから 152 18.4 73 8.8
選択肢2 耳が聞こえにくいから 36 4.4 8 1.0
選択肢3 関節（ひざ、ひじ）に痛みがあるから 98 11.9 51 6.2
選択肢4 四肢にだるさやむくみがあるから 65 7.9 25 3.0
選択肢5 腰痛があるから 200 24.2 91 11.0
選択肢6 肩こりがあるから 326 39.5 153 18.5
選択肢7 頭痛があるから 139 16.8 49 5.9
選択肢8 腹痛・胃痛や胃の不快感があるから 87 10.5 32 3.9
選択肢9 不眠があるから 118 14.3 42 5.1
選択肢10 ゆううつ感や焦り感があるから 197 23.9 96 11.6
選択肢11 皮膚にかゆみや痛みがあるから 100 12.1 43 5.2
選択肢12 便秘や下痢があるから 131 15.9 43 5.2
選択肢13 吐き気や食欲不振があるから 25 3.0 7 0.8
選択肢14 ほてり感や寒気があるから 26 3.2 4 0.5
選択肢15 その他 117 14.2 108 13.1

気になる不調 最も気になる不調



 

表 5. 生活の活力 4項目の回答状況 

 

 

 

 

表 6. 生産性の低下 11 段階、業務の支障 8項目合計、生活活力 4項目合計の相関 

 

 

 

 

 

 

生産性の低下 11 段階、生活の活力 4 段階とも数字が大きいほど生産性が大きく、生活の活力が大

きいことを示す。 

ｒ ｐ ｒ ｐ ｒ ｐ
生産性の低下10段階 1
業務の支障8項目合計 -.214** .000 1
生活の活力4項目合計 .152** .000 -.677** .000 1
ワークエンゲイジメン
ト尺度

.018 .603 -.095** .005 .085* .012

生活の活力4項目合計

相関分析

生産性の低下11段階 業務の支障8項目合計

いつも ほとんどいつ
も

ときどき まれに ぜんぜんな
い

人 12 48 229 232 338

％ 1.4 5.6 26.7 27 39.3

人 11 44 190 223 391

％ 1.3 5.1 22.1 26 45.5

いつも
ほとんどいつ
も

ときどき まれに
ぜんぜんな
い

人 11 41 204 247 356

％ 1.3 4.8 23.7 28.8 41.4

人 13 41 205 244 356

％ 1.5 4.8 23.9 28.4 41.4

イ）仕事や普段の活
動がいつもほど、集
中してできなかった

・過去１カ月間に、仕事や普段の活動（家事など）をするにあたって、身体的な理由で
次のような問題がありましたか。

過去１カ月間に、仕事や普段の活動（家事など）をするにあたって、心理的な理由で
（例えば、気分がおちこんだり不安を感じたりしたために）、次のような問題がありまし
たか。

ア）仕事や普段の
活動が思ったほど、
できなかった

イ）仕事や普段の活
動の内容によって
は、できないものが
あった

ア）仕事や普段の
活動が思ったほど、
できなかった



 

 

表 7. 業務の支障の頻度と生産性の低下 11 段階、生活の活力 4段階の関係 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

生産性の低下 11 段階、生活の活力 4 段階とも数字が大きいほど生産性が大きく、生活の活力が大

きいことを示す。 

 

 

よくある 時々ある あまりない 全くない ｐ

人数 65 287 328 179
会議や仕事に集中できな
い

生産性の低下11
段階 5.34 6.2 7.12 7.65 0.000

生活の活力4項目
の平均 11.4 14.4 17.1 18.9

人数 58 219 348 234
普段より多く休憩（睡眠含
む）を取りながら仕事をす
る

生産性の低下11
段階 5.74 6.31 6.84 7.41 0.000

生活の活力4項目
の平均 12.0 14.3 16.4 18.5

人数 47 190 372 250
仕事の量や強度を普段よ
り少なくする

生産性の低下11
段階 5.72 6.04 6.81 7.52 0.000

生活の活力4項目
の平均 11.3 13.8 16.3 18.5

人数 54 186 364 255
作業がはかどらず仕事が
終わらない

生産性の低下11
段階 5.74 6.01 6.93 7.38 0.000

生活の活力4項目
の平均 11.7 13.6 16.3 18.7

人数 29 201 386 243
仕事上の間違いや失敗を
する

生産性の低下11
段階 5.69 6 6.87 7.45 0.000

生活の活力4項目
の平均 10.5 13.8 16.2 18.6

人数 17 86 364 392

通勤での困難がある
生産性の低下11
段階 5 5.86 6.73 7.13 0.000

生活の活力4項目
の平均 10.8 13.0 15.5 17.7

人数 35 140 366 318
職場でのコミュニケーショ
ンがとりにくい

生産性の低下11
段階 5.26 5.94 6.76 7.37 0.000

生活の活力4項目
の平均 10.9 13.5 15.8 18.3

人数 16 83 346 414
他の社員の手助けや援
助を必要とする

生産性の低下11
段階 4.75 5.96 6.57 7.22 0.000

生活の活力4項目
の平均 9.6 12.3 15.5 17.7

　　＊一元配置分散分析



表 8. 生活の活力 4項目、生産性の低下 11 段階を従属変数とした重回帰分析 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

標準化β ｔ値 ｐ 調整済みR２

作業がはかどらず仕事が終わらない 0.128 2.96 0.003
職場でのコミュニケーションがとりにくい 0.125 3.294 0.001
会議や仕事に集中できない 0.201 5.109 0.000
他の社員の手助けや援助を必要とする 0.135 3.902 0.000
仕事の量や強度を普段より少なくする 0.141 3.758 0.000
仕事上の間違いや失敗をする 0.092 2.374 0.018
会議や仕事に集中できない 0.159 3.866 0
職場でのコミュニケーションがとりにくい 0.083 2.032 0.043

生活の活
力4項目

生産性の
低下11段

0.045

0.448



表 9 現時点での日本版 presenteeism 尺度案 

あなたの最近1か月間の健康状態についてお聞きします。
問１

いつも ほとんどいつも ときどき まれに ぜんぜんない

普段の仕事が思ったほどできなかった

普段の仕事の内容によっては、できないものが
あった

問2
いつも ほとんどいつも ときどき まれに ぜんぜんない

普段の仕事が思ったほどできなかった

普段の仕事の内容によっては、できないものが
あった

　　＊第１パート　仕事への支障の頻度の確認

問3 いつも～まれにと答えられた方にお聞きします。
身体的・精神的な理由はどのようなものですか？当てはまるものすべてお選びください。

当てはまる 当てはまらない
目の見えにくさがあるから

耳が聞こえにくいから

関節（ひざ、ひじ）に痛みがあるから

四肢にだるさやむくみがあるから

腰痛があるから

肩こりがあるから

頭痛があるから

腹痛・胃痛や胃の不快感があるから

不眠があるから

ゆううつ感や焦り感があるから

皮膚にかゆみや痛みがあるから

花粉症やアレルギー症状があるから

ぜんそくや呼吸のしにくさがあるから

便秘や下痢があるから

吐き気や食欲不振があるから

ほてり感や寒気があるから
メタボリックシンドロームや糖尿病が指摘されてい
るから
高血圧が指摘されているから

その他

　　＊第２パート　仕事の不調の確認

あなたは、この一か月間で＜こころやからだの不調によって＞下記のような仕事への影響を感じたことがありますか？

よくある 時々ある あまりない 全くない
会議や仕事に集中できない
普段より多く休憩（睡眠含む）を取りながら仕事を
する
仕事の量や強度を普段より少なくする

作業がはかどらず仕事が終わらない

仕事上の間違いや失敗をする

職場でのコミュニケーションがとりにくい

他の社員の手助けや援助を必要とする

通勤での困難がある

　　＊第３パート　業務の支障の内容と頻度

最近１カ月間に、普段の仕事をするにあたって、身体的な理由で次のような問題がありましたか。

最近１カ月間に、普段の仕事をするにあたって、精神的な理由で次のような問題がありましたか。





 

 


