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研究要旨： 

【目的】本研究の目的は、①学童期の子どもが回答できるゲーム障害スクリーニング

尺度、および親評定版のゲーム障害スクリーニング尺度を開発すること、②ゲーム問

題を有する患者とその親を対象に縦断調査を実施し、患者集団におけるゲーム問題の

実態や治療ニーズを明らかにすることである。 

【方法】研究 1： 昨年度尺度開発ガイドラインに従い翻訳したゲーム障害スクリーニ

ング尺度（自記式・親評定版）を用いて、児童精神科に通院する小学校 4～6 年生とそ

の親を対象に予備調査を行い、翻訳した尺度のわかりやすさ等を調査した。 

研究 2：全国の精神科・児童精神科に通院するゲーム使用問題を有する患者とその親を

対象に、質問紙またはウェブによるアンケート調査を実施した。調査内容は、ゲーム障

害の程度、精神的健康、健康関連 QOL、家族機能、併存する精神的問題、ゲームに関

する質問、生活習慣に関する質問、基本属性、であった。 

【結果】研究 1：尺度内容についておおむね良好な言語的妥当性が確認された。 

研究 2：患者 82 名のデータを解析したところ、3～5割にゲーム障害の疑いがあるとい

う結果が示されたが、スクリーニング尺度によりその割合が異なっていた。また、睡眠

障害やうつ状態・希死念慮などの問題を抱えている人が多く、健康関連 QOL が低いこ

とが明らかとなった。家族 24 名のデータを解析したところ、家族自身も睡眠障害等の

問題を抱える人が多く、健康関連 QOL が低い傾向にあった。また、家族との関係に課

題があると考える人が、患者・家族ともに半数以上であった。 

【結論】精神科・児童精神科に通院しゲーム使用問題を持つ患者におけるゲーム障害

の程度や割合が明らかになった。また、患者本人およびその家族の精神的健康に関す

る実態が明らかとなり、本人と家族を包括的に支援する仕組みが必要であると考えら

れた。 
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Ａ. 研究の背景と目的 
 

 インターネットの急速な普及と、オン

ラインゲームを中心としたゲームの隆盛に

より、自らのゲーム行動をコントロールで

きず、日常生活に支障をきたす人々の問題

が世界中で広がっている。このような状況

を踏まえ、2019年に世界保健機関は、ゲー

ム障害を ICD-11 に収載することを承認し、

この診断基準は 2022年 1月に発効予定であ

る 1)。諸外国と同様に、日本でもゲーム障害

は若者を中心に急速に広まっていると指摘

されており 2)、主に精神科・児童精神科にお

いて精神療法や認知行動療法などの治療が

提供されている。先行研究においてゲーム

障害と発達障害の併存が報告されており 3)、

ゲーム使用に伴う問題のみならず、不登校、

ひきこもり等の問題を抱えた患者・家族が

存在すると言われている 3)。しかし、ゲーム

障害の診断基準が示されてから間もないこ

ともあり、国内のゲーム障害患者のゲーム

障害の重症度や併存する問題等に関する実

態は明らかにされていない。また、ゲーム障

害のスクリーニング尺度が海外で多数開発

されているものの、日本には信頼性・妥当性

が確認された尺度が存在しないことから、

ゲーム障害のスクリーニングが的確に行え

ない現状にある。 

アルコール・薬物依存症やギャンブル障

害と異なり、ゲーム障害患者の多くは未成

年であり、小学生の患者も存在する。患者よ

り先に家族（主に親）が医療機関に相談する

ことが多く、家族の協力が治療効果を左右

することから、家族を含めた包括的な治療

の必要性が指摘されている 4)。ゲーム障害

患者の家族についても大規模な調査は存在

せず、家族介入の実施状況や家族における

支援ニーズは明らかにされていない。また、

親が子どものゲーム使用問題についてアセ

スメントする標準的なツールがなく、家族

相談の場では家族の視点で問題が語られる

ため、子どものゲーム使用問題の程度を客

観的に把握することが難しい現状にある。

また、低年齢の子どもがスクリーニング尺

度に回答する場合、尺度項目内容を正しく

理解できないことが懸念され、親のアセス

メントと合わせて問題の程度を評価するこ

とが望ましい。海外では親評定版のスクリ

ーニング尺度が開発されているが、日本に

は存在しない。 

そこで、本分担研究では以下の 2 点を目

的として、3年間の研究を行うこととした。 

目的 1：学童期の子どもが回答できるゲーム

障害スクリーニング尺度、および親評定版

のゲーム障害スクリーニング尺度を開発す

る。 
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目的 2：上記の尺度を用いて、ゲーム問題を

有する患者とその親を対象に縦断調査を実

施し、患者集団におけるゲーム問題の実態

や治療ニーズを明らかにする。 

 これらの目的を達成するため、2021年度

は、以下 2点の研究を実施した。 

 

研究 1（言語的妥当性の検証）： 昨年度、尺

度開発ガイドラインに従い翻訳した自記式

または親評定版ゲーム障害スクリーニング

尺度（ Internet Gaming Disorder Scale for 

Children: IGDS-C, Gaming Disorder Scale for 

Adolescents: GADIS-A, Parental version of the 

Internet Gaming Disorder Scale: PIGDS, 

Gaming Disorder Scale for Parents: GADIS-P）
6-9)を用いて、児童精神科に通院する小学校

4～6年生とその親を対象に予備調査を行い、

尺度の言語的妥当性を確認する。 

 

研究 2（患者・家族調査）：全国の精神科・

児童精神科に通院するゲーム使用問題を有

する患者とその親を対象に、質問紙または

ウェブによるアンケート調査を実施し、ゲ

ーム障害の程度や併存する問題等を明らか

にする。 

 

 

Ｂ. 研究方法 
 

研究 1：言語的妥当性の検証  

1. 質問紙調査 

 調査は、2021 年 7月に実施された。子

どもには、IGDS-C、GADIS-A、各尺度で

わかりにくいと思った項目、基本属性（性

別、年齢、学年）を調査した。親には、

PIGDS、GADIS-P、各尺度でわかりにくい

と思った項目、基本属性（性別、年齢）を

調査した。質問紙調査は、親子別々に 1 名

ずつ実施した。質問紙に回答してもらっ

ている間、研究者が立ち会い、各尺度の回

答所要時間を測定した。また、診療録から

子どもの診断名、IQ を調査した。 

2. インタビュー調査 

 質問紙調査回答後に、親子別々に 1 名

ずつ実施した。質問紙調査に立ち会った

研究者がインタビューを行った。インタ

ビューでは、各尺度でわかりにくいと思

った項目について、どのような点がわか

りにくかったか、言い換えるとしたらど

のような言葉がわかりやすいかを詳しく

聞き取った。また、内容が抽象的で子ども

にとって回答が難しいと予想された項目

について、どのような出来事を想起して

回答したか、いつの時点の出来事であっ

たか（過去 12 か月の出来事を振り返るこ

とができているか）を確認した。 

3. 分析方法・日本語版の確定 

 尺度回答所要時間の平均値と標準偏差

（SD）を算出し、回答に困難がないかを

確認した。質問紙調査とインタビュー調

査の結果をまとめ、修正が必要と考えら

れる文言をピックアップした。研究者間

で協議し、日本語訳を修正した。その後逆

翻訳を実施し、逆翻訳版とオリジナル版

の等価性の原著者に確認を依頼した。 

 

研究 2：患者・家族調査 

1. 患者調査 

 対象者の選択基準は、①ゲーム使用の

問題を有する通院患者、②小学 4 年生（9

歳）～29歳の男女、とした。除外基準は、

①精神障害や知的障害の影響により調査
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票への回答が難しいと主治医に判断され

た患者、②患者が小学生・中学生の場合で、

意思確認書に同居する親権者の署名がな

い場合、③患者が高校生の場合で、同意書

に患者本人と同居する親権者両方の署名

がない場合、とした。 

 小学 4 年生～中学 3 年生（9歳～15歳）

の患者の場合は、参加確認書に患者本人

と同居する親権者から署名をもらうこと

により研究参加の意思表示を確認した。

高校 1 年生～高校 3 年生（中学修了し高

校未修了の 15 歳～18 歳）の患者の場合

は、同意書に患者本人と同居する親権者

から署名をもらうことにより研究参加の

意思表示を確認した。高校を修了した 18

歳以上の患者（大学生・社会人等）の場合

は、同意書に本人の署名をもらうことに

より研究参加の意思表示を確認した。 

 ゲーム障害治療を提供する医療機関リ

ストに記載された全国の医療機関（89 か

所）に患者及び親権者への調査票配布の

協力を依頼した。また、日本児童青年精神

医学会に所属する専門医（約 400 名）にも

協力を依頼した。ゲーム障害を治療する

医療機関には研究者から往復はがきを送

付し、日本児童青年精神医学会に所属す

る専門医には学会事務局から往復はがき

を送付した。往復はがきで、患者調査の調

査票配布協力可否と可能な場合の患者の

年齢層（小学生・中学生・高校生・それ以

上）ごとの人数を回答してもらい、各調査

実施機関での対象となるおおよその患者

数を事前に確認した。調査実施時期にな

ったら、その数分の調査票セットを研究

者から医療機関に郵送し、医療機関スタ

ッフから調査対象者に調査票セットを配

布してもらった。患者調査は紙の調査票

を用いて行い、記入済みの同意書と調査

票を返送してもらった。アンケート回答

者にプリペイドカードの謝礼を送付した。 

 調査内容は、年齢に応じて以下の通り

とした。 

＜小学校 4～6年生（9～12 歳）＞ 

① ゲーム使用問題の程度：予備調査を経

て作成された IGDS-C（9 項目）、GADIS-

A（10 項目）GAMES test（9 項目）10)。 

② 健康関連 QOL：EQ-5D-Y（5 項目）11)。

EQ-5D-Y は、8～15 歳対象の尺度で日

本の同年齢の子どもにおいて信頼性・

妥当性が確認されている。EuroQoL 

Groupに使用許諾を得て、日本語版を入

手し使用した。 

③ 精神的健康：Birleson自己記入式抑うつ

評価尺度(DSRS-C)短縮版（9 項目）12)。

活動性および活動性の減衰、抑うつ気

分の 2 因子から構成され、日本の小学

校 3 年生～中学校 2 年生において良好

な信頼性・妥当性が確認されている。短

縮版のカットオフは、7点と設定されて

いる。 

④ 家族機能：家族機能を東大版 family 

APGAR尺度（5 項目）。 

⑤ ゲーム使用に関する質問：過去 1 週間

の平日・休日のゲーム使用時間（1日平

均時間）、ゲームを始めた年齢、ゲーム

を一緒にする人、使用しているゲーム

機器、ゲームをする場所、ゲームのジャ

ンル、過去 1 か月間のゲーム課金の合

計金額、家庭内のゲームに関するルー

ル、ゲーム問題の認識、自分専用の機器、

イースポーツ（e-Sports）について 

⑥ 生活習慣に関する質問：過去 1 か月間
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の平均睡眠時間、過去 1 か月間の食生

活（朝食の摂取状況、共食の状況）、運

動習慣（学校以外での運動頻度）、1日

当たりの父・母との対面会話時間、外出

頻度、入浴頻度、過去 1 か月間の学校

の欠席・遅刻の頻度、過去 1 か月間の

学校以外での勉強時間、身長、体重。 
⑦ 基本属性：性別、生年月日、学年、同居

者。 

⑧ 自由記述：ゲームや生活に関する困り

ごと・悩みごと、病院に期待すること、

調査への意見。 

＜中学生・高校生（12 歳～18 歳）＞ 

① ゲーム使用問題の程度：IGDS-C（9 項

目）、GADIS-A（10 項目）、GAMES test

（9 項目）10)。 

② 健康関連 QOL：EQ-5D-Y（5 項目）11)。 

③ 精神的健康：GHQ 短縮版（30 項目）13)。

12 歳以上対象の尺度で、30 項目、4 件

法である。4 種類の選択肢のうち、左か

ら 2つの場合は 0を与え、右から 2つ

を選択した場合は 1 を与えて合計点を

算出する（0～30 点）。7 点以上で精神

的健康に問題があるとされる。一般的

疾患傾向、身体的症状、睡眠障害、社会

的活動障害、不安と気分変調、希死念慮

とうつ傾向の 6 因子で構成される。一

般的疾患傾向、身体的症状、睡眠障害、

社会的活動障害では 3/5 以上、不安と

気分変調では 4/5 以上、希死念慮とう

つ傾向では 2/5 以上で、中等度以上の

症状があると判定される。版権元から

購入して使用した。 

④ 家族機能：家族機能を東大版 family 

APGAR尺度（5 項目）。 

⑤ ゲーム使用に関する質問： 小学生調査

票と同様。 

⑥ 生活習慣に関する質問：小学生調査票

と同様。 

⑦ 基本属性：小学生調査票と同様。  

⑧ 自由記述：小学生調査票と同様。 

＜大学等・社会人等（18 歳～29 歳）＞ 

① ゲーム使用問題の程度：IGDS-C（9 項

目）、GADIS-A（10 項目）、GDT（4 項

目）14)、GAMES test（9 項目）10)。 

② 健康関連 QOL：EQ-5D-5L（5 項目）15, 

16)。EQ-5D-5Lは、16 歳以上対象の尺度

で、日本の 20 歳以上において・妥当性

が確認されている。EuroQoL Groupに使

用許諾を得て、日本語版を入手し使用。 

③ 精神的健康：GHQ 短縮版（30 項目）13)。 

④ 自身の ADHD 傾向：Adult ADHD Self-

Report Scale (ASRS)-V1.1（18 項目）17)。

DSM-IV の ADHD の診断基準に基づい

た自記式尺度である。スクリーニング

用のカットオフとしては、パート

A(Q1-6)のグレーで色づけした四角に

４つ以上チェックが付いている場合、

成人期の ADHD に該当する症状をも

っている可能性が高いと報告されて

いる。 

⑤ 自身の情緒や行動：自記式 Strength and 

Difficulties Questionnaire (SDQ) 子ども

の強さと困難さアンケート 18 歳～用

（25 項目）18)。情緒の問題、行為の問

題、多動/不注意、仲間関係の問題、向

社会的な行動の 5 因子で構成される。 

⑥ 家族機能：家族機能を東大版 family 

APGAR尺度（5 項目）。 
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⑦ ゲーム使用・精神障害に関する質問：自

身の精神障害の診断名、小学生調査票

と同様の内容。 

⑧ 生活習慣に関する質問：過去 1 か月間

の平均睡眠時間、過去 1 か月間の食生

活（朝食の摂取状況、共食の状況）、運

動習慣、1日当たりの父・母との対面会

話時間、外出頻度、入浴頻度、過去 1か

月間の学校・仕事の欠席・遅刻の頻度、

授業以外での勉強時間、仕事時間、身長、

体重。 

⑨ 基本属性：性別、生年月日、在籍する教

育機関種別および学年、最終学歴、就労

状況、婚姻状況。 

⑩ 自由記述：小学生調査票と同様。 

 本報告書では、上記調査内容の記述統

計量を算出した。 

2. 家族調査 

 対象者の選択基準は、①小学 4 年生～

高校 3 年生のゲーム使用の問題を有する

通院患者と同居する親権者、②20 歳以上

の男女、とした。家族だけが医療機関に相

談に来ている場合も対象に含めた。除外

基準は、患者と同居していない場合とし

た。患者調査と同様の方法でリクルート

を行った。 

 家族調査はウェブアンケートで行った。

家族調査案内チラシに記載されたURLま

たは QR コードから調査用ウェブサイト

にアクセスしてもらい、オンライン上で

研究説明を行い、研究参加の同意を得た

上で、アンケート調査に回答してもらっ

た。アンケート回答者にプリペイドカー

ドの謝礼を送付した。 

 調査内容は、以下の通りであった。 

① 子どものゲーム使用問題の程度：予備

調査を経て作成された PIGDS（9項目）、

GADIS-P（10 項目）。 

② 子どもの注意欠如・多動性障害（ADHD）

傾向：ADHD RS-IV（18 項目）19)。DSM-

IVに基づき開発された親・教師により

子どものADHDを評価する尺度である。 

③ 子どもの自閉症スペクトラム症（ASD）

傾 向 ： Social and Communication 

Disorders Checklist (SCDC)（12 項目）20)。

子どもの ASD 傾向を親が評価する尺

度である。児童精神科に通院する 5～18

歳子どもの親において、日本語版の信

頼性・妥当性が確認されている。 

④ 子どもの情緒や行動： Strength and 

Difficulties Questionnaire (SDQ) 子ども

の強さと困難さアンケート 4～17 歳児

用 / 親記入用（25 項目）21)。情緒の問

題、行為の問題、多動/不注意、仲間関

係の問題、向社会的な行動の 5 因子で

構成され、7-15 歳の子どもの親評定お

よび教師評定 SDQ において良好な信

頼性・妥当性が確認されている。研究目

的では、上位 10％を臨床レベルの問題

の可能性があるとみなす慣習があるが、

日本では臨床的に有用なカットオフが

検証されておらず、開発者との話し合

いの結果、現時点では日本版ではカッ

トオフを推奨しないことになっている。

イギリスでは、情緒の問題が 4点以上、

行為の問題が 3点以上、多動/不注意の

問題が 5 点以上、仲間関係の問題が 3

点以上、向社会的な行動が 5 点以上で

問題があると判定される。 

⑤ 家族機能：家族機能を東大版 family 

APGAR尺度。 
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⑥ 自身の健康関連 QOL：EQ-5D-5L15,16)。 

⑦ 自身の精神的健康：GHQ3013)。 

⑧ 子どものゲーム使用・精神障害に関す
る質問：子どもの精神障害の診断名、子

どもの過去 1 週間の平日・休日のゲー

ム使用時間（1日平均時間）、子どもが

ゲームを始めた年齢、ゲームを一緒に

する人、子どもがプレイしているゲー

ムのジャンル、子どもが使用している

ゲーム機器、子どもがプレイしている

ゲームの名称、子どもの過去 1 か月間

のゲーム課金の合計金額、ゲームの名

称、子ども専用のスマートフォンを初

めて買い与えた時の子どもの年齢、家

庭内のゲームに関するルール、子ども

のゲーム使用に対する問題認識。 

⑨ 自身の生活に関する質問：過去 1 週間

の平日・休日のゲーム使用時間（1日平

均時間）、過去 1か月間の平均睡眠時間、

子どもと一緒に食事をとる頻度、1日当

たりの子どもとのコミュニケーション

時間、1日当たりの友人との対面コミュ

ニケーション時間、過去 1 か月間にお

ける 1日平均仕事時間。 

⑩ 基本属性：性別、年齢、子どもの性別、

子どもの生年月日、子どもの学年、子ど

もとの続柄、最終学歴、婚姻状況、就労

状況、世帯収入。 

⑪ 自由記述：子どもや家庭に関する困り

ごと、医療に期待すること、調査への意

見。 

本報告書では、上記調査内容の記述統

計量を算出した。 

 

 

Ｃ. 結果 

 

研究 1：言語的妥当性の検証 22) 

1. 対象者の特徴 

10組の親子（子ども 10 名、親 9 名）が

研究に参加した。研究対象者の属性を表 2

に示す。子ども 10 名中 8 名が男児で、親

9 名中 8 名が母親であった。子ども全員に

ADHDの診断があり、半数は重複して

ASDの診断を受けていた。 

2. 言語的妥当性に関する結果 

各尺度の回答所要時間の平均は、IGDS-

Cで 1 分 47秒（SD：37.8秒、範囲 46～

180秒）、GADIS-Aで 4 分 31秒（SD：

109.0秒、範囲 151～525秒）、PIGDSで 1

分 11秒（SD：27.1秒、範囲 31～112秒）、

GADIS-Pで 2 分 50秒（SD：50.4秒、範囲

90～256秒）であった。 

GADIS-Aにおいて、教示文と 1つの項

目に含まれる「デジタルゲーム」という言

葉がわかりにくいという意見があった。イ

ンタビュー調査の結果、デジタルゲームを

「3Dのゲーム」「外国のゲーム」「なんだ

か難しそうなゲーム」と理解している子ど

もがいた。デジタルゲームではないアナロ

グゲーム（ボードゲームやカードゲームな

ど）について質問したところ、アナログゲ

ームとデジタルゲームは違うものであると

いう認識であり、「ゲーム」という言葉か

らアナログゲームを想起する子どもはいな

かった。したがって、子どもにとっては、

「ゲーム」という言葉が「デジタルゲーム

（ビデオゲーム、コンピューターゲー

ム）」を意味していると考えられた。その

ため、「デジタルゲーム」という言葉を用

いることで誤解やわかりにくい印象を与え

る可能性があると考え、「デジタルゲー
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ム」を「ゲーム」という表記に変更した。

また、GADIS-Aと GADIS-Pについては、

文字が多く読みづらいという意見があっ

た。したがって、当初はオリジナル版と同

様のレイアウトで作成していたが、より見

やすくなるように日本語版のレイアウトを

変更することとした。 

インタビュー調査で抽象的な質問の意味

内容を尋ねたところ、自分の場合に置き換

えて具体的なエピソードを含めた説明があ

り、質問内容をおおよそ正しく理解できて

いた。例えば、「この 1年の間に、いやな

ことについて考えなくてよいように、ゲー

ムをしたことがありますか」という質問に

ついて、「友達に嫌なことを言われたとき

にゲームをした」などという理解をしてい

た。特定のゲームを熱心にやっていた時

期、ゲーム機を買ってもらった時期など、

子どもにとって印象に残る出来事はしっか

りと覚えていることが多かったが、人間関

係についての状態を詳しく説明できる子ど

もは少なかった。また、過去の出来事を正

しく想起できるかという点については、お

およそ過去 12か月間の状態を振り返り回

答できていることが確認できた。現在から

1年前はいつになるかは理解できていた

が、該当するエピソードがあった正確な時

期を「○年〇月」という形で覚えていると

は限らず、「〇年生の夏に」「〇年生になっ

てから」「最近」といったように記憶して

いる子どもが多かった。 

3. 日本語訳の確定 

質問紙調査とインタビュー調査結果を踏

まえ、研究者間で修正案を協議し、各尺度

の日本語訳を確定した。 

1） Internet Gaming Disorder Scale for 

children: IGDS-C日本語版 

9 歳（小学校 4年生）以上の人を対象と

した自記式尺度である。9 項目、2 件法

「いいえ（0点）」「はい（1点）」で、合計

得点を算出する。得点範囲は 0～9点で、

高得点であるほど、GD (Gaming Disorder)

の症状が重いことを示す。5点以上で GD

の疑いがあると判定する。0~1点は通常の

ゲーマー、2～4点はリスクの高いゲーマ

ーと考えられている。 

2） Gaming Disorder Scale for Adolescents: 

GADIS-A日本語版 

9 歳（小学校 4年生）以上の人を対象と

した自記式尺度である。10 項目のコア項

目に追加 3 項目を含む 13 項目の尺度であ

る。コア項目は、2 因子「認知面や行動に

おける障害（項目 1, 2, 4, 5）」「ネガティブ

な結果（項目 3, 6, 7, 8, 9）」、および「問題

継続期間（項目 10）」で構成される。コア

項目は 5 件法で、項目 1～9は、「まったく

そう思わない（0点）」～「とてもそう思

う（4点）」、項目 10（問題継続期間に関す

る項目）は、「まったくない（0点）」～

「ほぼ毎日（4点）」という形で測定す

る。合計得点を算出する場合は、コア項目

の項目 1～9を合計する。得点範囲は 0～

36点で、高得点であるほど、GDの症状が

重いことを示す。「認知面や行動における

障害（項目 1, 2, 4, 5）」10点以上、かつ

「ネガティブな結果（項目 3, 6, 7, 8, 9）」6

点以上、かつ「問題継続期間（項目 10）」

2点以上の場合、GDの疑いがあると判定

する。追加 3 項目は、スコアリングには用

いないが、重症度の検討や危険なゲーム行

動と GDの鑑別に用いる。 
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3） Parental version of the Internet Gaming 

Disorder Scale: PIGDS日本語版 

IGDSの親評定版の尺度で、子どもの

GDについて親が評価する。9～18 歳（小

学校 4年生～高校 3年生）の子どもと同居

する親を対象とした尺度である。尺度の構

成とスコアリング方法は IGDSと同様であ

る。 

4） Gaming Disorder Scale for Parents: 

GADIS-P日本語版 

GADIS-Aの親評定版の尺度で、子ども

の GDについて親が評価する。9～18 歳

（小学校 4年生～高校 3年生）の子どもと

同居する親を対象とした尺度である。尺度

の構成とスコアリング方法は GADIS-Aと

同様である。 

 

研究 2：患者・家族調査 

1. 患者調査 

1） 対象者の特徴・生活状況 

 84 名から調査票が返送され、年齢が 30

代の者 2 名を除外し、分析対象は 82 名

（小学校4～6年生16名、中高校生46名、

大学・社会人等 20 名）となった。 

対象者の基本属性を表 1 に、生活に関

する情報を表 2 に示す。男性が 65 名

（79.3%）であり、ほとんどの人が家族と

同居していた。平日（月曜～金曜）のうち

5日ゲームをする人が 66 名（81.5%）、休

日（土曜・日曜）のうち 2日ゲームをする

人が 70 名（86.4%）であり、平均ゲーム時

間は平日 282.5 分（SD：210.0）、休日 416.3

分 （SD：282.5）、週当たりの平均ゲーム

時間は、2133.4 分（SD：1633.0）であった。

ゲームを始めた年齢は、平均 7.8歳（SD：

2.7）で、71 名（86.6%）がオンラインゲー

ムをすることがあると回答した。ゲーム

をするのに一番使用する機器は、据え置

き型ゲーム機（ニンテンドースイッチ、プ

レステなど）32 名（39.5%）であり、次い

でスマートフォン 26 名（32.1%）だった。

自分専用のゲーム機器を持っている人は、

73 名（89.0%）で、はじめて自分専用の機

器を持った年齢は、平均 9.0歳 （SD：2.9）

だった。小中高生に親子でゲームについ

てのルールを親子で作っているか質問し

たところ、62 名中 41 名（66.1％）が作っ

ていると回答したが、全然ルールを守っ

ていないと回答した人が 13 名（31.7％）

いた。ゲームに課金している人は、20 名

（24.7%）で、年齢が上がるにつれてその

割合が高くなった。 

1日当たりの睡眠時間は、平均 461.3 分

（SD：92.9）で、年齢が上がるにつれて短

くなる傾向にあった。朝食を毎日食べる

人は 51 名（62.2%）で、毎日家族と夕食を

食べる人は 57 名（69.5%）であった。半数

以上の人が日頃運動・スポーツをしてい

ないと回答した。1日当たりの両親とのコ

ミュニケーション時間は、平均 111.6 分

（SD：101.0）であった。また、80 名中 58

名（72.5％）は普段から外出していたが、

22 名（27.6%）は外出しない傾向にあり、

そのうち 3名は引きこもり傾向にあった。

BMI は、「18.5〜25未満：普通体重」の人

が 40 名（50.0%）、次いで「18.5未満：低

体重(痩せ型)」の人が 26 名（32.5%）であ

り、肥満傾向にある人の割合は少なかっ

た。一番よくプレイしているゲームにつ

いて質問したところ、フォートナイトが 9

名（11.8%）、次いで APEX LEGENDS が 5
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名（6.6%）で、その他様々なゲームが挙が

った（表 3）。 

2） ゲーム障害疑いありの人の割合 

 各ゲーム障害スクリーニング尺度によ

り測定したゲーム障害の程度を表 4～7に

示す。ゲーム障害疑いありとなった人割

合は、IGDS で 81 名中 38 名（46.9%）、

GADIS-A で 80 名中 30 名（37.5%）、

GAMES-test で 80 名中 42 名（51.9%）で

あった。また、各尺度により年齢ごとのゲ

ーム障害疑いありとなる人の割合が異な

る結果となった。IGDS では小学生 7 名

（43.8%）、中高生 23 名（51.1%）、大学・

社会人 9 名（40.1%）、GADIS-A では小学

生 4 名（25.0%）、中高生 17 名（38.6%）、

大学・社会人 9 名（45.0%）、GAMES-test

では小学生 8 名（50.0%）、中高生 22 名

（48.9%）、大学・社会人 12 名（60.0%）

となった。 

3） 精神的健康および併存する問題 

EQ-5D-Y または EQ-5D-5L により測定

した健康関連 QOL の結果を表 8 と表 9 に

示す。男女ともにどの年齢層でも基準値

より低い値であり、QOL が低い傾向にあ

った。小学生 16 名を対象に.DSRS-C によ

りうつ状態を評価したところ、カットオ

フ以上となったのは 6 名（38.0%）であっ

た（表 10）。中高生以上 63 名を対象に

GHQ30 により精神的健康を評価したとこ

ろ、精神的健康に中等度以上の問題があ

ると判定された人は 35 名（55.6%）で、睡

眠障害 26 名（41.3%）と希死念慮・うつ傾

向 22 名（34.9%）の割合が高かった（表

11）。大学生・社会人等 19 名を対象に

ASRS-v1.1 により ADHD傾向を評価した

ところ、合計得点は平均 11.4（SD：5.0）

で、1 名（5.3%）が ADHD疑いありとな

った（表 12）。大学生・社会人等 20 名を

対象に SDQにより自身の情緒や行動につ

いて評価したところ、総困難スコアは平

均 19.5（SD：5.0）であり、日本の全日制・

定時制の学生を対象とした先行研究の値

と比較し、総困難スコアと下位尺度（情緒

の問題、行為の問題、多動・不注意、仲間

関係の問題）では高い値を示し、下位尺度

（向社会的な行動）ではは低い値を示し

た（表 13）。 

4） 家族機能 

 全員を対象に東大版 family APGAR 尺

度により家族機能を評価したところ、総

得点は平均 5.8（SD：3.1）であり、家族機

能に障害ありが 16 名（19.5％）、やや家族

機能障害ありが 30 名（36.6%）、家族機能

障害なしが 36 名（43.9%）であった（表

14）。 

 

2. 家族調査 

1） 対象者の特徴・生活状況 

 24 名からウェブアンケートに回答があ

り、24 名が分析対象となった。 

 対象者の基本属性を表 18 に、生活に関

する情報を表 19 に、患者である子どもの

生活に関する情報を表 20 に示す。女性が

17 名（70.8%）、患者との続柄は母親が 17

名（70.8%）で、非常勤含め就労している

人が 21 名（87.5%）であった。平日にゲー

ムをする人は 8 名（34.8％）、休日にゲー

ムする人は 9 名（39.1％）であった。ゲー

ムをする人におけるゲームの平均時間は、

平日 50.6 分（SD：33.0）、休日 60.0 分（SD：

41.8）であった。子どもと一緒にゲームを

することがあるのは、15 名（62.5%）であ
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った。1日当たりの睡眠時間は、平均 350.9 

分（SD：66.7）で、子どもと朝食をほとん

ど毎日一緒に食べる人が 7 名（30.4%）、

夕食をほとんど毎日一緒に食べる人が 15

名（65.2%）であった。 

 子供の性別は全員（24 名）が男性で、

学年は小学校 6 年生 6 名（25.0%）、次い

で高校 1 年生 5 名（20.8%）であった。子

どもがゲーム障害の診断を受けたことが

あると回答した人は、6 名（25.0%）であ

った。子どもの診断名（複数回答）は、知

的障害 11 名（45.8%）、自閉スペクトラム

症 9 名（37.5%）が多く、ADHD は 0 名だ

った。子どものゲーム日数は、平日（月曜

～金曜）のうち 5日が 17 名（77.3%）、休

日（土曜・日曜）のうち 2日が 18 名（81.8%）

で、平均ゲーム時間は、平日 306.8 分（SD：

254.2）、休日 416.7 分（SD：304.7）、週当

たり 2134.8 分（SD：1771.5）であった。 

 一番よくしているゲームを表 21 に、課

金しているゲームを表 22 に示す。それぞ

れ「わからない」との解答が一定数あり、

子どもの回答より種類が少なかった。 

2） 子どものゲーム障害の程度と割合 

各ゲーム障害スクリーニング尺度によ

り測定したゲーム障害の程度を表 23、24

に示す。ゲーム障害疑いありとなった人

割合は、PIGDS で 15 名（62.5%）、GADIS-

P で 14 名（58.3%）であった。 

3） 子どもの精神的健康および併存する

問題 

 子どもの ADHD傾向を評価した ADHD 

RS -VI の結果を表 25 に示す。カットオフ

基準を 95%とした場合、合計得点で 8 名

（34.8%）、下位尺度の不注意で 9 名

（39.1%）、多動性・衝動性で 11 名（47.8%）

が該当した。SCDC により子どもの ASD

傾向を評価したところ、4 名（16.7%）に

自閉症スペクトラム障害の疑いが認めら

れた（表 26）。SDQ により子どもの情緒や

行動について評価したところ、総困難ス

コアは 15.9 （SD：5.1）であり、Low need

が 9名（37.5%）、Some needが 5名（20.8%）、 

High need が 10 名（41.7%）であった（表

27）。 

4） 家族機能 

 東大版 family APGAR 尺度により家族

機能を評価したところ、総得点は平均 5.8

（SD：2.7）であり、家族機能に障害あり

が 3 名（12.5％）、やや家族機能障害あり

が 12 名（50.0%）、家族機能障害なしが 9

名（37.5%）であった（表 28）。 

5） 家族自身の精神的健康 

 EQ-5D-5L により家族自身の健康関連

QOL を評価したところ、男女ともにどの

年齢層でも基準値より低い値であり、

QOL が低い傾向が示された（表 29）。GHQ

により家族自身の精神的健康を評価した

ところ、中等度以上の問題があると判定

された人は、総得点で 11 名（47.8%）、睡

眠障害 11 名（47.8%）、不安と気分変調 8

名（34.8%）、一般的疾患傾向 7 名（30.4%）

であった（表 30）。 

 

 

Ｄ. 考察 
 今年度は、昨年度翻訳したゲーム障害

スクリーニング尺度の言語的妥当性の検

証、および患者・家族調査を行った。 

 

研究 1：言語的妥当性の検証 
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 言語的妥当性の検証結果から、IGDS-C、

GADIS-A は、小学校 4 年生（9～10 歳）

でも尺度内容を理解でき、短時間で回答

できる尺度であることが確認された。

PIGDS、GADIS-P は、親が子どものゲーム

使用問題を短時間で容易に評価できる尺

度であることが確認された。IGDS-C、

GADIS-A は、様々なセッティング（学校、

相談支援機関、医療機関など）におけるス

クリーニングに活用できると考えられる。

子どもの場合は、不調を感じながらも自

身の状態を言語化できなかったり、なか

なか自分のことを話したがらなかったり、

うまく伝えられないということがある。

そのため、スクリーニングの機会を利用

して、より詳しい話をするきっかけを作

り、そこから相談しやすい信頼関係を構

築することも可能である。また、疫学研

究・臨床研究での活用も期待される。

GADIS-A は、2 因子構造で「認知面や行

動における障害」「ネガティブな結果」そ

れぞれの程度を把握でき、5件法で得点範

囲が広く、重症度をより詳細に評価でき

るため、本人の治療効果を評価する際に

も利用できる可能性がある。しかしなが

ら、IGDS も GADIS-A も臨床診断をアウ

トカムとした尺度のスクリーニング精度

は確認されていないため、カットオフ値

については、臨床診断をアウトカムにし

た検証が必要である。 

PIGDS、GADIS-P もまた、様々な場面で

利用できると考えられる。相談支援機関

では親からの情報に基づき子どもの状態

をアセスメントしたり、親に介入したり

する場面が多いことが想定される。親の

みから相談を受ける場合や多角的に本人

の状況をアセスメントする際に親評定版

尺度が活用できる。また、親自身が子ども

の問題を整理するのにも役立つと思われ

る。 

 

研究 2：患者・家族調査 

 患者調査の対象者におけるゲーム時間

は、週当たり 2133.4 分（約 35時間）であ

り、長時間ゲームを行っている集団であ

った。今回の調査では、ゲーム障害の診断

基準や診断方法が確立する以前であった

ため、ゲーム障害を有する人ではなくゲ

ーム使用問題がある人を調査対象とした。

ゲーム使用問題には様々な内容が含まれ

一律の定義は難しいと思われるため、調

査対象者には様々な状態の人が含まれて

いたと考えられる。また、ゲーム障害スク

リーニング尺度の結果から、ゲーム問題

があると考えられる患者のゲーム障害の

程度は幅広いことが考えられた。また、ス

クリーニング尺度によってもゲーム障害

と判定される人の割合が異なり、スクリ

ーニング精度の高い尺度の開発が必要で

あると考えられた。また、睡眠障害やうつ

傾向にある人が多く、情緒・行動に関する

問題を持つ人の割合も多かったことから、

ゲーム障害が併存する問題の要因または

結果となっている可能性が考えられた。

引き続き縦断調査でそれらの因果関係を

検証する必要がある。また、家族機能障害

があると評価された人の割合が約半数で

あったことから、家族との関係性に何か

しら課題を抱える患者が多いことがうか

がえる。家族関係についてもゲーム障害

が要因または結果となっている可能性が
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あり、縦断調査で因果関係の検証が必要

である。 

 家族調査からは、親と子が回答したゲ

ーム日数やゲーム時間がほぼ同程度であ

ることが確認できた。ペアレンタルコン

トロール等の設定により、子どものゲー

ム使用状況は把握しやすいことが考えら

れた。一方で、2種類の親評定版スクリー

ニング尺度により、ゲーム障害疑いあり

と判定される割合が異なることも確認さ

れた。自記式尺度と同様にスクリーニン

グ精度の高い尺度の開発が求められる。

また、患者本人だけでなく家族自身の精

神的健康も悪い状態にあることが示唆さ

れた。本人の精神的健康の悪化が家族自

身の精神的健康に悪影響を与える可能性、

またその逆の可能性も考えられ、家族全

体の支援が必要であると思われる。 

 今後は、対象者は少ないものの、親子ペ

アのデータを用いた解析を行う予定であ

る。なお、患者・家族調査の対象者が少な

かったため、尺度の信頼性・妥当性の検証

は、サンプル数を増やして実施すること

とした。 

 

 

Ｅ. 結論 
 2020 年度に翻訳したゲーム障害スクリ

ーニング尺度の言語的妥当性を確認し、

日本語版を確定した。また、その尺度を用

いて患者・家族調査を実施し、ゲーム使用

問題を抱える患者およびその家族の実態

を明らかにした。2022 年度は、患者・家

族調査の追跡調査を実施し、ゲーム使用

問題と精神的健康との関連などを明らか

にする予定である。 
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表2.患者の生活情報(N= 82)

n/m ean % /SD (range) n/m ean % /SD (range) n/m ean % /SD (range) n/m ean % /SD (range)

０日 6 7.4 1 6.3 3 6.7 2 10.0

１日 2 2.5 0 0.0 2 4.4 0 0.0

２日 1 1.2 0 0.0 1 2.2 0 0.0

３日 3 3.7 0 0.0 2 4.4 1 5.0

４日 3 3.7 0 0.0 2 4.4 1 5.0

５日 66 81.5 15 93.8 35 77.8 16 80.0

０日 7 8.6 1 6.3 4 8.9 2 10.0

１日 4 4.9 0 0.0 3 6.7 1 5.0

２日 70 86.4 15 93.8 38 84.4 17 85.0

(分) 282.5 210.0(30-1080) 216.3 196.3(51-840) 294.2 204.3(30-900) 307.1 250.7(60-1080)

ゲームをしていない 3 3.8 0 0.0 2 4.7 1 5.9

(分) 416.3 282.5(10-1200) 317.7 206.2(80-840) 429.3 299.1(10-1200) 444.7 291.7(60-1080)

ゲームをしていない 4 5.0 0 0.0 3 1.0 1 5.9

1週間当たりのゲームプレイ時間(N= 74) 月曜日〜日曜日(7日間） 2133.4 1633.0(10-7560) 1717.0 1352.7(460-5000) 2175.6 1652.7(10-6900) 2396.5 1823.6(300-7560)

ゲームを始めたのは、何さいの時ですか？(N= 79) 7.8 2.7(2-16) 7.1 2.2(2-11) 7.9 2,7(3-14) 8.5 2.9(5-16)

はい 71 86.6 15 93.8 40 87.0 16 80.0

いいえ 11 13.4 1 6.3 6 13.0 4 20.0

知らない人 16 22.9 3 20.0 8 20.0 5 25.0

ネット上の友達・仲間(リアルに会ったことはない) 27 38.6 2 13.3 19 47.5 6 30.0

リアルの友達・家族 27 38.6 10 66.7 13 32.5 4 20.0

不明 1 1.4 0 66.7 0 0.0 1 5.0

オフラインのロールプレイング（RPG）系 28 34.1 3 18.8 16 34.8 9 45.0

オンラインのロールプレイング（RPG）系 32 39.0 7 43.8 14 30.4 11 55.0

マルチプレイヤーオンラインバトルアリーナ

（MOBA）
22 26.8 6 37.5 13 28.3 3 15.0

シューティング系 32 39.0 6 37.5 18 39.1 8 40.0

シミュレーション系 19 23.2 2 12.5 9 19.6 8 40.0

アクション系（スポーツ、格闘など） 31 37.8 7 43.8 16 34.8 8 40.0

育成系 29 35.4 5 31.3 14 30.4 10 50.0

パズル 22 26.8 4 25.0 13 28.3 5 25.0

ソーシャル系 9 11.0 1 6.3 4 8.7 4 20.0

デジタルカードゲーム 10 12.2 1 6.3 5 10.9 4 20.0

テーブル系（将棋・囲碁・麻雀など） 16 19.5 2 12.5 10 21.7 4 20.0

リズム、音楽 22 26.8 4 25.0 12 26.1 6 30.0

レーシング系 13 15.9 5 31.3 4 8.7 4 20.0

そのほか 8 9.8 4 25.0 1 2.2 3 15.0

パソコン 11 13.6 0 0.0 6 13.0 5 25.0

タブレット 6 7.4 1 6.3 4 8.7 1 5.0

スマートフォン 26 32.1 1 6.3 19 41.3 6 30.0

携帯型ゲーム機（ニンテンドーDS など） 5 6.2 2 12.5 2 4.3 1 5.0

据え置き型ゲーム機（ニンテンドースイッチ、プレ

ステなど）
32 39.5 11 68.8 15 32.6 6 30.0

ゲームセンターのゲーム機 1 1.2 0 0.0 0 0.0 1 5.0

大学生・社会人等(N= 20)

オンラインゲーム（その場にいない誰かと一緒にやる

ゲーム）をすることがありますか。(N= 82)

前の質問で「はい」と答えた方に伺います。オンライン

ゲームをするとき、誰とゲームをすることが多いです

か。一番あてはまるものを選んでください（N= 70)

どのジャンルのゲームをしますか。あてはまるものすべ

てに〇をつけてください。(N= 82)

ゲームをするために一番よく使っている機器は何です

か。あてはまるもの1つに〇をつけてください。(N= 81)

ふだんの生活(月曜日〜金曜日)で、何日ゲームをします

か。ゲームをしない場合は、0日と記入してください。

(N = 81)

ふだんの生活(土曜日〜日曜日)で、何日ゲームをします

か。ゲームをしない場合は、0日と記入してください。

(N = 81)

小学生(N= 16) 中高生(N= 46)全体(N= 82)

ゲームをする日は、1日にだいたい何時間ゲームをしてい

ますか。(月曜日〜金曜日)(N= 80)

ゲームをする日は、1日にだいたい何時間ゲームをしてい

ますか。(土曜日〜日曜日)(N= 80)
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表2続き 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

自分の家 78 95.1 15 93.8 44 95.7 19 95.0

ともだちの家 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0

学校 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0

ネットカフェ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0

ゲームセンター 1 1.2 0 0.0 0 0.0 1 5.0

移動中 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0

Wi-Fiがあるところ（図書館、駅、飲食店、など） 2 2.4 1 6.3 1 2.2 0 0.0

そのほか 1 1.2 0 0.0 1 2.2 0 0.0

自分専用のゲーム機器を持っていない 9 11.0 2 12.5 4 8.7 3 15.0

自分専用のゲーム機器を持っている 73 89.0 14 87.5 42 91.3 17 85.0

覚えている 58 79.5 12 85.7 35 83.3 14 82.4

はじめて自分専用の機器を持った歳 9.0 2.9(3-15) 7.8 2.2(3-11) 9.4 3.1(4-15) 9.0 2.3(5-12)

パソコン 26 35.6 2 12.5 12 28.6 12 70.6

タブレット 22 30.1 4 25.0 12 28.6 7 41.2

スマートフォン 49 67.1 5 31.3 32 76.2 12 70.6

携帯型ゲーム機（ニンテンドーDS など） 43 58.9 8 50.0 20 47.6 15 88.2

据え置き型ゲーム機（スイッチ、プレステなど） 44 60.3 10 62.5 21 50.0 13 76.5

はい 15 93.8 26 56.5

いいえ 1 6.2 20 43.5

ゲームをする時間の長さを決める 11 73.3 15 57.7

ゲームをする時間帯を決める 11 73.3 17 65.4

ゲームをするために必要なことを決める 10 66.7 9 34.6

課金をしない 8 53.3 14 53.8

自分でゲームソフトを買わない 5 33.3 8 30.8

自分の判断だけでゲームアプリをダウンロードしな

い
7 46.7 15 57.7

ルールを守れなかったときの約束を作る 4 26.7 9 34.6

そのほか 2 13.3 3 11.5

守っている 3 20.0 10 38.5

守っていないことがある 8 53.3 7 26.9

全然守っていない 4 26.7 9 34.6

課金していない 52 64.2 13 81.3 32 71.1 7 35.0

課金している 20 24.7 2 12.5 8 17.8 10 50.0

わからない 9 11.1 1 6.3 5 11.1 3 15.0

課金額(n= 20) 8776.2 9703.2(3-30000) 1000 707.1(500-1500) 5975 7370.2(300-20000) 12572.3 10956.2(3-30000)

はい 18 22.0 1 6.3 13 28.3 4 20.0

いいえ 53 64.6 13 81.3 27 58.7 13 65.0

わからない 11 13.4 2 12.5 6 13.0 3 15.0

はい 12 14.6 4 25.0 7 15.2 1 5.0

いいえ 57 69.5 8 50.0 33 71.7 16 80.0

わからない 13 15.9 4 25.0 6 13.0 3 15.0

健康に良いと思う 6 7.3 2 12.5 4 8.7 0 0.0

健康に良くも悪くもないと思う 60 73.2 12 75.0 32 69.6 16 80.0

健康に悪いと思う 16 19.5 2 12.5 10 21.7 4 20.0

ある 59 72.0 11 68.8 34 73.9 14 70.0

ない 16 19.5 2 12.5 9 19.6 5 25.0

わからない 7 8.5 3 18.8 3 6.5 1 5.0

自分専用のゲーム機器を持っていると答えた人に質問で

す。はじめて自分専用の機器を持ったのは何さいです

一番よくゲームをする場所はどこですか。一番あてはま

るもの1つに〇をつけてください。(N= 82)

自分専用のゲームをする機器（ゲーム機、スマートフォ

ン、タブレット、パソコンなど）を持っていますか。

イースポーツ（e-Sports)をやっていますか。(N= 82)

これまでに、学校で、インターネット、スマートフォ

ン、ゲームを使うときの注意や危険について授業をうけ

たことがありますか。(N= 82)

自分専用のゲーム機器を持っていると答えた人に質問で

す。自分専用のゲーム機器として、何を持っています

か。あてはまるものすべてに○をつけてください。

(N = 73)

親子でゲームについてのルールを作っていると答えた人

に質問です。ルールの内容として、あてはまるものすべ

てに〇をつけてください。(N= 41)

イースポーツ（e-Sports)の選手になりたいと思います

か。(N= 82)

ゲームは健康に悪いと思いますか。(N= 82)

親子でゲームについてのルールを作っていると答えた人

に質問です。どのくらいルールを守っていますか。

(N = 41)

この1か月間で、ゲームの課金のために、どのくらいお金

を使いましたか。金額を書いてください。課金にお金を

使っていなければ「０円」と書いてください。わからな

い場合は、わからないに○をつけてください。(N= 81)

親子でゲームについてのルールを作っていますか。

(N = 62)
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表 2続き 

 

① あなたの家族との関係

満足している 27 32.9 6 37.5 13 28.3 8 40.0

まあ満足している 25 30.5 7 43.8 14 30.4 4 20.0

どちらでもない 13 15.9 1 6.3 9 19.6 3 15.0

やや不満だ 9 11.0 2 12.5 4 8.7 3 15.0

不満だ 6 7.3 0 0.0 4 8.7 2 10.0

当てはまる相手はいない 2 2.4 0 0.0 2 4.3 0 0.0

② あなたの友人との関係

満足している 29 35.4 5 31.3 19 41.3 5 25.0

まあ満足している 24 29.3 7 43.8 14 30.4 3 15.0

どちらでもない 10 12.2 2 12.5 5 10.9 3 15.0

やや不満だ 4 4.9 2 12.5 1 2.2 1 5.0

不満だ 3 3.7 0 0.0 2 4.3 1 5.0

当てはまる相手はいない 12 14.6 0 0.0 5 10.9 7 35.0

③ 学校での人間関係

満足している 25 30.5 7 43.8 13 28.3 5 25.0

まあ満足している 15 18.3 4 25.0 7 15.2 4 20.0

どちらでもない 12 14.6 3 18.8 8 17.4 1 5.0

やや不満だ 5 6.1 1 6.3 3 6.5 1 5.0

不満だ 12 14.6 1 6.3 8 17.4 3 15.0

当てはまる相手はいない 13 15.9 0 0.0 7 15.2 6 30.0

1.学校で平日は毎日外出する 41 51.3 13 81.3 23 51.1 5 27.8

2.学校で週に3～4日外出する 6 7.5 1 6.3 4 8.9 1 5.6

3.遊びなどでほとんど毎日外出する 3 3.8 1 6.3 1 2.2 1 5.6

4.人づきあいのためにときどき外出する 8 10.0 1 6.3 4 8.9 2 11.1

5.ふだんは家にいるが、自分の趣味の用事のときだ

け外出する
13 16.3 0 0.0 6 13.3 7 38.9

6.ふだんは家にいるが、近所のコンビニなどにはで

かける
5 6.3 0 0.0 3 6.7 2 11.1

7.自分の部屋からは出るが、家からは出ない 4 5.0 0 0.0 4 8.9 0 0.0

8.自分の部屋からほとんど出ない 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0

はい 3 13.6 0 0.0 3 23.1 0 0.0

いいえ 19 86.4 1 100.0 10 76.9 9 100.0

毎日 60 73.2 11 68.8 34 75.6 14 70.0

週に3～5日入浴する 15 18.3 4 25.0 7 15.6 4 20.0

週に1～2日入浴する 5 6.1 0 0.0 4 8.9 1 5.0

ほとんど入浴しない 2 2.4 1 6.3 0 0.0 1 5.0

あなたは、現在以下のことにどの程度満足しています

か。①～③について、あなたの気持ちにもっとも近いも

のに、それぞれ1つだけ○をつけてください。また、あて

はまる相手がいない場合は、「６(あてはまる相手はいな

い)」に○をつけてください。(N= 82)

ふだんどのくらい外出しますか。一番あてはまるもの1つ

に〇をつけてください。(N= 80)

5～8と回答した人に質問です。その状態となって6か月以

上たちますか。(N= 22)

1週間のうちどのくらい入浴（お風呂に入る、シャワーを

浴びること）をしますか。(N= 82)
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表 2続き 

この1か月間の1日あたりの睡眠時間は、だいたい何時間

ですか。(N= 82)
(分) 461.3 92.9(180-660) 496 69.6(360-600) 461.3 95.1(180-660) 433.5 98.5(300-600)

ほとんど毎日食べている 51 62.2 14 87.5 24 52.2 13 65.0

週に4～5日食べている 1 1.2 0 0.0 1 2.2 0 0.0

週に2～3日食べている 10 12.2 0 0.0 6 13.0 4 20.0

週に1日程度食べている 3 3.7 1 6.3 2 4.3 0 0.0

ほとんど食べない 17 20.7 1 6.3 13 28.3 3 15.0

ほとんど毎日 57 69.5 14 87.5 31 67.4 12 60.0

週に4～5日 4 4.9 0 0.0 3 6.5 1 5.0

週に2～3日 4 4.9 2 12.5 2 4.3 0 0.0

週に1日程度 3 3.7 0 0.0 2 4.3 1 5.0

ほとんど食べない 14 17.1 0 0.0 8 17.4 6 30.0

ほとんどしていない 7 43.8 29 63.0

週に1日程度 2 12.5 6 13.0

週に2日程度 2 12.5 5 10.9

週に3日程度 5 31.3 6 13.0

0日 12 60.0

1日 0 0.0

2日 3 15.0

3日 2 10.0

4日 2 10.0

5日 0 0.0

6日 1 5.0

7日 0 0.0

顔を合わせての会話 71 87.7 16 100.0 40 88.9 15 75.0

電話 1 1.2 0 0.0 0 0.0 1 5.0

メール 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0

LINEなどのSNSでのチャットやトーク 8 9.9 0 0.0 4 8.9 4 20.0

携帯電話のSMS（ショートメッセージサービス） 1 1.2 0 0.0 1 2.2 0 0.0

そのほか 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0

(分) 111.6 101.0(3-330) 180.5 125.3(3-330) 93.2 88.0(5-330) 96.6 87.0(3-300)

顔を合わせて会話しない 3 4.1 0 0.0 1 2.2 2 10.0

(分) 117.8 156.9(1-900) 11.4 26.9(0-90) 123.21 158.9(2.5-900) 122.9 169.8(3-720)

使っていない 18 23.1 1 6.3 5 11.6 1 5.3

(分) 171.0 164.4(10-900) 176.3 199.4(20-840) 167.0 159.3(10-900) 176.4 153.3(10-525)

使っていない 5 6.3 1 6.3 2 4.7 2 10.0

ふだんソーシャルメディア・SNS（LINEやTw itterなど）

を見る・書くのに、1日あたりどのくらい時間を使ってい

ふだん動画投稿・共有サービス（YouTubeなど）を見る

のに、1日あたりどのくらい時間を使っていますか。

ふだんの生活で、学校の体育の授業以外で運動（体を動

かすあそびもふくむ）やスポーツを、1週間に何日くらい

していますか。(N= 62)

ふだんの生活で、30分以上の運動を週何日しますか。運

動とは、スポーツやフィットネスなどの体力の維持・増

進を目的として、計画的・定期的に行うものを指しま

す。(N= 20)

朝ごはんを、毎日食べていますか。(N= 82)

夕ごはんを家族と一緒に食べることはどのくらいありま

すか。(N= 82)

ご両親とコミュニケーションをとるときに、一番よく利

用する手段は何ですか。1つに〇をつけてください。

(N = 81)

ご両親と1日当たりどのくらい顔を合わせて会話していま

すか。だいたいの時間を教えてください。(N= 73)
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表 2続き 

 

0 35 54.7 10 62.5 22 51.2 2 15.4

1 8 12.5 4 25.0 4 9.3 0 0.0

2 2 3.1 1 6.3 1 2.3 0 0.0

3 1 1.6 0 0.0 1 2.3 0 0.0

5 2 3.1 0 0.0 1 2.3 1 7.7

6 1 1.6 0 0.0 1 2.3 0 0.0

10 3 4.7 0 0.0 3 7.0 0 0.0

12 1 1.6 0 0.0 1 2.3 0 0.0

13 1 1.6 0 0.0 1 2.3 0 0.0

15 1 1.6 0 0.0 1 2.3 0 0.0

20 2 3.1 1 6.3 1 2.3 0 0.0

29 1 1.6 0 0.0 1 2.3 0 0.0

30 2 3.1 0 0.0 2 4.7 0 0.0

31 4 6.3 0 0.0 3 7.0 1 7.7

0 44 69.8 14 87.5 26 61.9 3 23.1

1 4 6.3 2 12.5 2 4.8 0 0.0

2 1 1.6 0 0.0 1 2.4 0 0.0

3 3 4.8 0 0.0 3 7.1 0 0.0

5 1 1.6 0 0.0 1 2.4 0 0.0

6 1 1.6 0 0.0 1 2.4 0 0.0

8 1 1.6 0 0.0 1 2.4 0 0.0

15 1 1.6 0 0.0 0 0.0 1 7.7

20 4 6.3 0 0.0 4 9.5 0 0.0

24 1 1.6 0 0.0 1 2.4 0 0.0

30 1 1.6 0 0.0 1 2.4 0 0.0

31 1 1.6 0 0.0 1 2.4 0 0.0

(分) 73.2 53.6(10-240) 77.1 75.7(10-240) 69.4 43.7(20-180) 55 33.2(10-90)

やっていない 20 33.3 3 18.8 17 39.5 2 33.3

あなたの身長を教えてください。(N= 82) 160.8 10.2(135-179) 147.4 8.4(135-168) 164 7.4(143-175) 163.4 7.8(148-174)

あなたの体重を教えてください。(N= 80) 55.0 15.2(27-110) 42.3 10.7(27-60) 55.9 14.6(34.4-109.8) 63.1 13.8(37-92)

B M I(N = 80) 18.5未満：低体重(痩せ型) 26 32.5 8 50.0 15 35.7 3 15.0

18.5〜25未満：普通体重 40 50.0 7 43.8 22 52.4 10 50.0

25〜30未満：肥満(1度) 8 10.0 1 6.3 3 7.1 4 20.0

30〜35未満：肥満(2度) 5 6.3 0 0.0 2 4.8 3 15.0

35〜40未満：肥満(3度) 1 1.3 0 0.0 1 2.4 0 0.0

40以上：肥満(4度) 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0

学校以外での1日あたりの学習時間を教えてください。学

習時間は、宿題の時間、家や塾などで勉強する時間の合

この1か月間で、学校を何日欠席しましたか。欠席してい

ない場合は、0と記入してください。(N= 64)

この1か月間で、学校に何日遅刻しましたか。遅刻してい

ない場合は、0と記入してください。(N= 63)
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表3.一番よくしているゲームの名前(N= 76) 

ゲーム名 n %

フォートナイト 9 11.8

APEX LEG EN D S 5 6.6

プロジェクトセカイ 4 5.3

荒野行動 4 5.3

M IN ecraft 3 3.9

スマッシュブラザーズ 3 3.9

ポケットモンスター 3 3.9

あつまれどうぶつの森 2 2.6

スプラトゥーン2 2 2.6

ファンタシースターオンライン2 2 2.6

モンスターストライク 2 2.6

第五人格 2 2.6

MONSTER HUNTER系統 2 2.6

ドラゴンクエスト 2 2.6

C all of D uty 1 1.3

G RAN  TU RISM O  SPO RT 1 1.3

PU B G 1 1.3

Sky 星を紡ぐ子どもたち 1 1.3

W arfram e 1 1.3

W onder Land W ars 1 1.3

World Tanks Blitz 略「WotB」 1 1.3

shadow rerse 1 1.3

にゃんこ大戦争 1 1.3

ウイイレ 1 1.3

ウマ娘 1 1.3

グラクロ 1 1.3

グランブルーファンタジー 1 1.3

スーパーマリオパーティ 1 1.3

チェス 1 1.3

デジタルカードゲーム 1 1.3

ニード・フォー・スピード 1 1.3

ハニプレ 1 1.3

パズドラ 1 1.3

マリオカート 1 1.3

レインボーシックスシーヅ 1 1.3

三国志13PK 1 1.3

夢王国と眠れる100人の王子様 1 1.3

太鼓の達人 1 1.3

妖怪ウォッチぷにぷに 1 1.3

実況パワフルプロ野球 1 1.3

幻獣レジェンド 1 1.3

戦姫絶唱シンフォギアXD UNLIMITED 1 1.3

重装出陣 1 1.3

雀魂 1 1.3

電波人間のRPGFREE 1 1.3
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表4.IGDS結果(N= 81)

回答 n ％ n ％ n ％ n ％

はい 49 60.5 9 56.3 25 55.6 15 75.0

いいえ 32 39.5 7 43.8 20 44.4 5 25.0

はい 58 71.6 12 75.0 32 71.1 14 70.0

いいえ 23 28.4 4 25.0 13 28.9 6 30.0

はい 39 48.1 10 62.5 25 55.6 9 45.0

いいえ 42 51.9 6 37.5 20 44.4 11 55.0

はい 42 51.9 10 62.5 24 53.3 8 40.0

いいえ 39 48.1 6 37.5 21 46.7 12 60.0

はい 52 64.2 5 31.3 32 71.1 15 75.0

いいえ 29 35.8 11 68.8 13 28.9 5 25.0

はい 42 51.9 9 56.3 25 55.6 8 40.0

いいえ 39 48.1 7 43.8 20 44.4 12 60.0

はい 18 22.2 4 25.0 11 24.4 3 15.0

いいえ 63 77.8 12 75.0 34 75.6 17 85.0

はい 28 34.6 2 12.5 17 37.8 9 45.0

いいえ 53 65.4 14 87.5 28 62.2 11 55.0

はい 27 33.3 5 31.3 16 35.6 6 30.0

いいえ 54 66.7 11 68.8 29 64.4 14 70.0

合計得点(N= 81) m ean/SD (range) 4.4 2.7(0-9) 4.1 2.5(0-8) 4.5 2.7(0-9) 4.5 2.72(0-9)

ゲーム障害疑い(カットオフ以上)* 38 46.9 7 43.8 23 51.1 9 40.1

IGDS：Internet Gam ing Disorder Scha le

大学生・社会人

等

この1年の間に、ゲームをしていたことをまわりの人に隠し

ていたことがありますか？

この1年の間に、やりたいことがゲームだけになってしま

い、趣味などほかの活動への興味をなくしたことがありまし

この1年の間に、ゲームが原因で、家族や友人、恋人との関

係がとても悪くなったことがありましたか？

1

2

3

4

5

6

7

この1年の間に、ゲームができる時のことばかりを考えていた時期が

ありましたか？

この1年の間に、もっとゲームをしたいと思って物足りなさ

を感じたことがありますか？

この1年の間に、ゲームができなくて、とても落ち込んでい

たことはありますか？

この1年の間に、ゲームをする時間を減らすようにまわりの

人から何度も言われたのに、減らすことができませんでした

この1年の間に、いやなことについて考えなくてよいよう

に、ゲームをしたことがありますか？

*カットオフ基準：合計得点5点以上

8

9

全体

（N= 81)

小学生

(N = 16)

中高生

（N= 45)

この1年の間に、あなたがゲームをしたせいで起こったこと

について、まわりの人と口げんかをしたことがありますか？
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表5.  GADIS-A 結果(N= 80)

n % n % n % n %

全くそう思わない 12 15.0 1 6.3 7 15.9 4 20.0

そう思わない 5 6.3 1 6.3 4 9.1 0 0.0

どちらでもない 11 13.8 0 0.0 7 15.9 4 20.0

そう思う 22 27.5 5 31.3 11 25.0 6 30.0

とてもそう思う 30 37.5 9 56.3 15 34.1 6 30.0

全くそう思わない 17 21.3 2 12.5 8 18.2 7 35.0

そう思わない 11 13.8 3 18.8 7 15.9 1 5.0

どちらでもない 8 10.0 2 12.5 5 11.4 1 5.0

そう思う 18 22.5 4 25.0 9 20.5 5 25.0

とてもそう思う 26 32.5 5 31.3 15 34.1 6 30.0

全くそう思わない 23 28.8 7 43.8 12 27.3 4 20.0

そう思わない 18 22.5 3 18.8 9 20.5 6 30.0

どちらでもない 18 22.5 3 18.8 9 20.5 6 30.0

そう思う 7 8.8 1 6.3 5 11.4 1 5.0

とてもそう思う 14 17.5 2 12.5 9 20.5 3 15.0

全くそう思わない 14 17.5 4 25.0 6 13.6 4 20.0

そう思わない 8 10.0 1 6.3 7 15.9 0 0.0

どちらでもない 15 18.8 3 18.8 7 15.9 5 25.0

そう思う 22 27.5 5 31.3 11 25.0 6 30.0

とてもそう思う 21 26.3 3 18.8 13 29.5 5 25.0

全くそう思わない 19 23.8 4 25.0 10 22.7 5 25.0

そう思わない 5 6.3 1 6.3 3 6.8 1 5.0

どちらでもない 11 13.8 4 25.0 6 13.6 1 5.0

そう思う 22 27.5 4 25.0 14 31.8 4 20.0

とてもそう思う 23 28.8 3 18.8 11 25.0 9 45.0

全くそう思わない 21 26.3 8 50.0 8 18.2 5 25.0

そう思わない 6 7.5 1 6.3 3 6.8 2 10.0

どちらでもない 14 17.5 4 25.0 8 18.2 2 10.0

そう思う 20 25.0 2 12.5 11 25.0 7 35.0

とてもそう思う 19 23.8 1 6.3 14 31.8 4 20.0

全くそう思わない 22 27.5 6 37.5 11 25.0 5 25.0

そう思わない 8 10.0 1 6.3 5 11.4 2 10.0

どちらでもない 11 13.8 3 18.8 8 18.2 0 0.0

そう思う 20 25.0 5 31.3 9 20.5 6 30.0

とてもそう思う 19 23.8 1 6.3 11 25.0 7 35.0

全くそう思わない 42 52.5 14 87.5 17 38.6 11 55.0

そう思わない 10 12.5 0 0.0 9 20.5 1 5.0

どちらでもない 14 17.5 2 12.5 8 18.2 4 20.0

そう思う 8 10.0 0 0.0 7 15.9 1 5.0

とてもそう思う 6 7.5 0 0.0 3 6.8 3 15.0

全くそう思わない 29 36.3 7 43.8 11 25.0 11 55.0

そう思わない 13 16.3 4 25.0 7 15.9 2 10.0

どちらでもない 12 15.0 3 18.8 7 15.9 2 10.0

そう思う 13 16.3 2 12.5 8 18.2 3 15.0

とてもそう思う 13 16.3 0 0.0 11 25.0 2 10.0

まったくない 28 35.0 7 43.8 15 34.1 6 30.0

1日程度 11 13.8 1 6.3 8 18.2 2 10.0

数日〜1か月 16 20.0 4 25.0 10 22.7 2 10.0

1か月〜数か月 10 12.5 3 18.8 3 6.8 4 20.0

ほぼ毎日 15 18.8 1 6.3 8 18.2 6 30.0

何度もあった 19 70.4 4 57.1 11 78.6 4 66.7

全くない 0 0.0 0 0.0 0 0.0 2 33.3

1日程度 4 16.0 1 14.3 1 8.3 1 16.7

数日〜1か月 11 44.0 4 57.1 6 50.0 2 33.3

1か月〜数か月 7 28.0 1 14.3 4 33.3 1 16.7

ほぼ毎日 3 12.0 1 14.3 1 8.3 0 0.0

はい 47 64.4 13 86.7 25 62.5 8 47.1

いいえ 25 34.2 2 13.3 15 37.5 9 52.9

因子1 認知面や行動における障害(1+ 2+ 4+ 5) (m ean/SD /range) 9.6 5.0(0-16) 9.9 3.7(2-16) 9.6 5.2(0-16) 9.6 5.7(0-16)

因子2 否定的な結果(3+ 6+ 7+ 8+ 9) (m ean/SD /range) 8.5 5.6(0-20) 5.3 4.7(0-15) 9.7 5.6(0-20) 8.6 5.8(0-17)

合計得点 項目1〜9の合計得点 (m ean/SD /range) 18.2 10.0(0-36) 15.2 7.9(2-31) 19.2 10.3(0-36) 18.1 10.8(0-32)

ゲーム障害疑い(カットオフ以上)* 30 37.5 4 25.0 17 38.6 9 45.0

GADIS-A：﻿G am ing D isorder Scale for Adolescents

*カットオフ基準：因子1得点10以上かつ、因子2得点6以上かつ、質問10の得点2以上

項目11〜13においては欠損によりnが異なっている

11:小学生＝7,中高生＝14,大学生・社会人等＝6

12:小学生＝7,中高生＝12,大学生・社会人等＝7

13:小学生＝15,中高生＝40,大学生・社会人等＝17

大学生・社会人等

（N= 20)

21.4 2 33.3
10番目の質問で「数日から1か月」また

は　 「1か月から数か月」と回答した方

にお聞きします。これまで質問したよう

この1年の間に、ゲームをしていたせい

で、これまでに質問したような問題やト

ラブルは、どのくらい続きましたか。

全体

(N = 80)

小学生

(N = 16)

中高生

(N = 44)

学校や仕事に悪い影響があっても、ゲー

ムを続けていた。(遅刻、欠席、宿題を

しない、成績が下がるなど)

ゲームをしていたせいで、身だしなみ

や、清潔にすること、健康(睡眠、栄

養、運動など)を大切にしなかった。

ゲームをしていたせいで大切な人(友

達、家族、恋人など)との関係をなくし

かけた、もしくはすでになくしてしまっ

た。

ゲームをしていたせいで学校や仕事で不

利になったことがある。(成績が下がっ

た、次の学年に進めない、卒業できな

い、大学に入れない、良い推薦がもらえ

ない、注意される、クビになるなど)

自分が予定していたり、親と約束してい

たよりもたくさん、長い時間ゲームをす

ることがよくあった。

親にゲームをやめるように言われたり、

自分でもゲームをやめた方がいいとわ

かっていてもゲームをやめられないこと

がよくあった。

ゲームの方が好きだから、ゲームの世界

以外のこと(実際に友達や恋人に会う、

クラブ活動や習い事などに参加する、本

を読む、音楽を作るなど)に関心を持た

なかったことがよくあった。

ゲームを優先して、日々やらなければな

らないこと(買い物、そうじ、後片付

け、学校の宿題や仕事など)をやらな

かった。

まわりの人(親、きょうだい、友人、恋

人、先生など)との間でストレスを感じ

たとしてもゲームを続けることがよく

あった。

10

1

2

3

4

5

6

7

8

9

11
一度だけあった 8 29.6 3 42.9 3

13

12

10番目の質問で「数日から1か月」また

は「1か月から数か月」と回答した方に

お聞きします。これまでに質問したよう

な問題やトラブルが一番長く続いたのは

どのくらいですか。(N= 25)

これまでに質問した問題やトラブルが少

なくとも1年以上ありましたか。(N = 72)
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表6.  GAMES test 結果(N= 80)

n % n % n % n %

はい 56 70.0 10 66.7 34 75.6 12 60.0

いいえ 24 30.0 5 33.3 11 24.4 8 40.0

はい 55 68.8 10 66.7 27 60.0 18 90.0

いいえ 25 31.3 5 33.3 18 40.0 2 10.0

はい 29 36.3 3 20.0 18 40.0 8 40.0

いいえ 51 63.8 12 80.0 27 60.0 12 60.0

はい 21 26.3 3 20.0 11 24.4 7 35.0

いいえ 59 73.8 12 80.0 34 75.6 13 65.0

はい 33 41.3 4 25.0 23 51.1 6 30.0

いいえ 47 58.8 11 68.8 22 48.9 14 70.0

はい 37 46.3 5 31.3 22 48.9 10 50.0

いいえ 43 53.8 10 62.5 23 51.1 10 50.0

はい 27 33.8 3 18.8 19 42.2 5 25.0

いいえ 53 66.3 12 75.0 26 57.8 15 75.0

はい 28 35.0 1 6.3 18 40.0 9 45.0

いいえ 52 65.0 14 87.5 27 60.0 11 55.0

2時間未満 16 20.0 4 26.7 9 20.0 3 15.0

2時間以上6

時間未満
37 46.3 9 60.0 18 40.0 10 50.0

6時間以上 27 33.8 2 13.3 18 40.0 17 85.0

合計得点 (m ean/SD/range) 4.7 3.0(0-10) 3.5 2.4(0-7) 5.0 3.3(0-10) 5.0 2.8(0-10)

ゲーム障害疑い(カットオフ以上)* 42 51.9 8 50.0 22 48.9 12 60.0

*カットオフ基準：合計得点5点以上

平日、ゲームを1日にだいたい何時間していますか。

ゲームを止めなければいけない時に、しばしばゲームを止められま

せんでしたか。

ゲームをする前に意図していたより、しばしばゲーム時間が延びま

したか。

ゲームのために、スポーツ、趣味、友達や親せきと会うなどと

いった大切な活動に対する興味(きょうみ)が著(いちじる)しく下

全体

(N = 80)

ゲームのために、学業に悪影響がでたり、仕事を危うくしたり失っ

たりしても、ゲームを続けましたか。

ゲームにより、睡眠(すいみん)障害(しょうがい)（朝起きれな

い、眠れないなど）や憂(ゆう)うつ、不安などといった心の問

日々の生活で一番大切なのはゲームですか。

ゲームのために、学業成績や仕事のパフォーマンスが低下しました

か。

ゲームのために、昼夜逆転またはその傾向がありましたか（過去

12ヵ月で30日以上）。

小学生

(N = 15)

中高生

(N = 45)

大学生・社会人等

(N = 20)

1

2

8

9

3

4

5

6

7
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表7.  GDT 結果(大学生・社会人等 N= 20)

n %

全くなかった 6 30.0

ほとんどなかった 1 5.0

たまにあった 3 15.0

よくあった 6 30.0

とてもよくあった 4 20.0

全くなかった 5 25.0

ほとんどなかった 2 10.0

たまにあった 3 15.0

よくあった 7 35.0

とてもよくあった 3 15.0

全くなかった 7 35.0

ほとんどなかった 1 5.0

たまにあった 3 15.0

よくあった 4 20.0

とてもよくあった 5 25.0

全くなかった 6 30.0

ほとんどなかった 5 25.0

たまにあった 3 15.0

よくあった 2 10.0

とてもよくあった 4 20.0

総合得点 (m ean/SD/range) 11.7 5.6(4-20)

GDT：Gam ing Disorder Test 

趣味や日常生活よりもゲームを優先することが増えた。

ゲームの使用をコントロールするのが困難なことがあった。

悪い影響があってもゲームを続けることがあった。

過度なゲームの使用のせいで、生活（プライベート、家族関

係、人間関係、学業、仕事など）に支障が出た。

1

2

3

4
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表8.EQ-5D-Y 結果(小中高生 N= 57)

n m ean SD range 標準値

男 2 0.884 0.049 0.849-0.919 0.927

女 0 . . . 0.935

男 5 0.933 0.066 0.860-1.000 0.930

女 1 1.000 . . 0.934

男 8 0.938 0.100 0.753-1.000 0.931

女 2 0.849 0.110 0.771-0.926 0.931

男 3 0.790 0.085 0.739-0.888 0.934

女 0 . . . 0.911

男 10 0.730 0.196 0.471-1.000 0.927

女 0 . . . 0,930

男 5 0.898 0.141 0.718-1.000 0.938

女 3 0.777 0.265 0.471-0.935 0.931

平均(10歳〜15歳) 39 0.849 0.161 0.471-1.000 .

男 10 0.880 0.149 0.511-1.000 .

女 2 0.797 0.287 0.594-1.000 .

男 3 0.900 0.045 0.848-0.926 .

女 1 0.926 . . .

男 1 0.664 . . .

女 1 0.897 . . .

平均(a ll) 57 0.854 0.154 0.471-1.000 .

EQ-5D-Y：EuroQoL 5 dim ension youth

16歳

17歳

18歳

10歳

11歳

12歳

13歳

14歳

15歳

表9.EQ-5D-5L 結果 (大学生・社会人等 N= 20)

年齢帯 n m ean SD range 標準値

男 1 0.867 . . 0.978

女 2 0.914 0.121 0.828-1.000 0.967

男 12 0.845 0.147 0.529-1.000 0.951

女 5 0.744 0.170 0.592-1.000 0.953

全体 20 0.828 0.150 0.529-1.000 .

EQ-5D-5L：EuroQoL 5 dim ensions 5-level

16-19

20-29
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表10.DSRS-C 結果(小学生 N= 16)

n %

抑うつ気分 5.8 1.8(2-9)

活動性および楽しみの減衰 1.4 2.1(0-7)

総合得点 (m ean/SD/range) 7.2 2.1(5-12)

カットオフ以上* 6 38

DSRS-C：depression self-rating sca le for children

*カットオフ基準：総合得点8以上

表11.GHQ30 結果(N= 63)

ｎ ％ ｎ ％ ｎ ％

一般的疾患傾向 12 19.0 8 18.2 4 21.1

身体的症状 16 25.4 10 22.7 6 31.6

睡眠障害 26 41.3 16 36.4 10 52.6

社会的活動障害 8 12.7 7 15.9 1 5.3

不安と気分変調 18 28.6 12 27.3 6 31.6

希死念慮、うつ傾向 22 34.9 15 34.1 7 36.8

総合得点(問題あり) 35 55.6 21 47.7 14 73.7

GHQ30：The Genera l Health Questionnaire(日本版GHQ精神健康調査票)

全体

(N = 63)

大学生・社会人等

（N= 19)

中高生

N = 44)

表12.ASRS-v1.1(Aパート6項目)結果(大学生・社会人等 N= 19)

n/m ean % /SD (range)

合計点 11.4 5.0(0-18)

ADHD疑い 1 5.3

ASRS：Adult ADHD Self-Report Sca le-V1.1
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表13.SDQ項目別及び合計得点の平均及びSD(N= 20)

m ean SD (range)

情緒の問題(Em otiona l Sym ptom s:ES) 5.6 2.6(1-10)

行為の問題(Conduct Problem s:CP) 3.5 1.3(1-6)

多動/不注意(Hyperactivity/Inattention:HI) 5.2 2.1(2-9)

仲間関係の問題(Peer Problem s:PP) 5.3 1.5(2-8)

向社会的な行動(P rosocia l Behavior:PB) 3.7 2.2(0-8)

総困難スコア(Tota l Difficulties Score) 19.5 5.0(10-28)

SDQ：Strength and Difficulties Questionnaire(子どもの強さと困難さアンケート)

表14.Fam ily APGAR 結果(N= 82)

n % n % n % n %

0-3(家族機能障害あり) 16 19.5 1 6.3 10 21.7 5 25.0

4-6(やや家族機能障害あり) 30 36.6 6 37.5 19 41.3 5 25.0

7-10(家族機能障害なし) 36 43.9 9 56.3 17 37.0 10 50.0

総得点 (m ean/SD/range) 5.8 3.1(0-10) 6.8 2.5(2-10) 5.4 3.2(0-10) 5.8 3.2(1-10)

全体

(N = 82)

小学生

(N = 16)

中高生

(N = 46)

大学生・社会人等

(N = 20)

表15.自由記述1の要約

n %

5 19.2

4 15.4

4 15.4

5 19.2

3 11.5

3 11.5

4 15.4

7 26.9

身体の健康問題(例：姿勢が悪い、運動不足)

将来の不安(例：自分の健康についてや将来について、就職についてなどを不安に思っている。)

学習の問題(例：最低限の勉強はできるための意思を持ちたい)

その他

ゲームのこと、学校生活、家での生活、家族や友達との関係、などで困っていることがあれ

ば、教えてください。(N= 26) 複数カテゴリーへの回答あり

ゲーム時間のコントロール(例：ゲームをただ、だらだら長時間していることは他の活動をおろ

そかにする場合がある。そのため、自制したいが難しい)

コミュニケーションの問題(例：自分の好きなゲームなどの話を一方的にしてくるためコミュニ

ケーションが上手くとれていない)

交友関係の問題(例：友だちが少ない、友だちが欲しい)

家族関連の問題(例：ゲームでいい所で親に呼びかけられたら腹が立つ)
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表16.自由記述2の要約

n %

4 23.5

8 47.1

1 5.9

4 23.5

ゲームの問題について、医療に期待することがあれば、教えてください。(N= 17). 複数カテゴ

リーへの回答あり

病院についての意見(例：待ち時間が長い)

ゲームについての意見(例：ゲームの問題を抱える人が、気が向いた時に気軽に工作や運動など

様々な体験ができるようにして、他の事に興味を持てるような環境作りや社会貢献への支援)

健康問題についての意見(例：視力の低下)

その他(ゲーム障害の社会への啓発、治療薬の開発など)

表17.自由記述3の要約

n %

8 53.3

7 46.7

このアンケートへのご意見があれば、教えてください。(N= 15)

調査への負担・調査内容の改善(例：質問の分量が多かった、答えにくい質問が

あった、など)

調査結果への期待(例：アンケート結果を活かして、病気の解明や回復に役立てて

ほしい、自分の振り返りにつながった、など)



 

116 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

表18.患者家族の基本属性（N= 24)

n/m ean % /SD (range)

年齢 47.2 7.3(36-62)

性別 男性 7 29.2

女性 17 70.8

子供との関係 父親 7 29.2

母親 17 70.8

学歴 高校 7 29.2

専門学校 3 12.5

短期大学 2 8.3

大学 10 41.7

大学院 2 8.3

婚姻状況 未婚 1 4.2

既婚 16 66.7

離別または死別 7 29.2

雇用状況 自営・自由業者(家族従業を含む) 3 12.5

勤め（契約・派遣・嘱託・パート・アルバイト 12 50.0

勤め（正社員・正職員） 6 25.0

専業主婦・主夫 1 4.2

無職（失業中含む） 1 4.2

その他 1 4.2

世帯収入 100万円未満 1 4.2

100~ 200万円 3 12.5

201～300万円 1 4.2

301～400万円 3 12.5

401～500万円 4 16.7

501～700万円 4 16.7

701～1000万円 3 12.5

1001万円以上 5 20.8
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表19.患者家族のゲーム及び生活に関する情報(N= 24)

質問 n/m ean % /SD (range)

過去一か月間の1日あたりの平均睡眠時間を教えてください。(N= 23) 350.9 66.7(240-480)

働いていない 5 21.7

働いている(n= 18) 415.8 173.9(60-600)

普段ソーシャルメディア・SNS(LINEやTw itterなど)を見る・書くのに1日当たりどの

くらい時間を使っていますか。(N= 23)
43.9 43.6(0-180)

ふだん動画投稿・共有サービス（YouTubeなど）を見るのに、1日あたりどのくらい

時間を使っていますか。動画を見ていない場合は、0分と記入してください。(N= 23)
32.6 30.2(0-120)

平日

0日 15 65.2

2日 1 4.4

3日 2 8.7

5日 5 21.7

休日

0日 14 60.9

1日 3 13.0

2日 6 26.1

ゲーム時間:平日(n= 8) 50.6 33.0(15-120)

ゲーム時間:休日(n= 9) 60.0 41.8(10-120)

1週間当たりのゲームプレイ時間(N= 10) 月曜日〜日曜日(n= 10) 257.5 194.8(20-540)

ある 15 62.5

ない 9 37.5

健康に良いと思う 0 0.0

健康に良くも悪くもないと思う 16 66.7

健康に悪いと思う 8 33.3

ある 14 58.3

ない 8 33.3

わからない 2 8.3

顔を合わせての会話 21 91.3

電話 1 4.4

メール 0 0.0

LINEなどのSNSでのチャットやトーク 1 4.4

その他 0 0.0

お子さんと1日当たりどのくらい顔を合わせて会話していますか。だいたいの時間を

教えてください。(N= 23)
93.4 75.3(3-300)

朝食

ほとんど毎日
7 30.4

週に4～5日 2 8.7

週に2～3日 3 13.0

週に1日程度 2 8.7

ほとんど食べない 9 39.1

夕食

ほとんど毎日 15 65.2

週に4～5日 2 8.7

週に2～3日 2 8.7

週に1日程度 2 8.7

ほとんど食べない 2 8.7

①     あなたの家族との関係

満足している 6 26.1

まあ満足している 8 34.8

どちらでもない 1 4.4

やや不満だ 4 17.4

不満だ 4 17.4

当てはまる相手はいない 0 0.0

②     あなたの友人との関係

満足している 5 21.7

まあ満足している 11 47.8

どちらでもない 5 21.7

やや不満だ 0 0.0

不満だ 0 0.0

当てはまる相手はいない 2 8.7

③     職場や学校での人間関係

満足している 3 13.0

まあ満足している 8 34.8

どちらでもない 6 26.1

やや不満だ 3 13.0

不満だ 1 4.4

当てはまる相手はいない 2 8.7

お⼦さんとコミュニケーションを取るときに、⼀番よく利⽤する⼿段は何ですか。(N=23)

お子さんと一緒に食事を食べることはどれくらいありますか。朝食・夕食それぞれに

ついて１つずつ選んでチェックをいれてください。(N= 23)

あなたは、現在以下のことにどの程度満足していますか。①～③について、あなたの

気持ちにもっとも近いものに、それぞれ 1 つだけ○をつけてください。また、あては

まる相手がいない場合は、「６(あてはまる相手はいない)」に○をつけてください。

(N = 23)

ゲームをする日は、1日にだいたい何時間ゲームをしていますか。していない場合

は、0分と記入してください。(N= 17)

過去一か月間の1日当たりの平均仕事時間について教えてください。(N= 23)

ふだんの生活で、あなたは何日ゲームをしますか。ゲームをしない場合は、0日と記

入してください。（N= 23)

これまでに、学校や職場でインターネット、スマートフォン、ゲームを使う時の注意や危険

について説明を受けたことがありますか。(N= 24)

ゲームは健康に悪いと思いますか(N= 24)

お子さんと一緒にゲームをすることがありますか(N= 24)
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表20.患者のゲーム及び生活に関する情報(N= 24)

n/m ean % /SD (range)

男 23 100.0

女 0 0.0

小4 1 4.2

小5 1 4.2

小6 6 25.0

中1 1 4.2

中2 2 8.3

中3 4 16.7

高1 5 20.8

高2 3 12.5

高3 0 0.0

その他 1 4.2

はい 6 25.0

いいえ 18 75.0

自閉スペクトラム症（広汎性発達障害） 9 37.5

ADHD（注意欠如・多動症） 0 0.0

学習障害 0 0.0

知的障害 11 45.8

てんかん 1 4.2

うつ病 1 4.2

学習障害 1 4.2

不安・パニック障害 1 4.2

その他 9 37.5

①     平日(月曜日～金曜日）

0日 1 4.6

1日 1 4.6

2日 1 4.6

4日 2 9.1

5日 17 77.3

②     休日(土曜日～日曜日）

0日 2 9.1

1日 2 9.1

2日 18 81.8

平日(月曜日〜金曜日)(n= 22) 306.8 254.2(30-900)

休日(土曜日～日曜日)(n= 21) 416.7 304.7(60-960)

1週間あたりのゲームプレイ時間（N=21) 月曜日〜日曜日(n= 21) 2134.8 1771.5(60-6300)

お子さんがゲームを始めたのは、何さいの時ですか？(N= 24) 4才 3 12.5

5才 3 12.5

6才 2 8.3

7才 3 12.5

8才 5 20.8

9才 4 16.7

10才 1 4.2

12才 1 4.2

わからない 2 8.3

ゲームを始めた平均年齢(N= 22) 7.2 2.1(4-12)

はい 22 91.7

いいえ 2 8.3

知らない人とだけ一緒にやる 7 31.8

ネット上の友だち・仲間（リアルに会っ

たことはない）
7 31.8

リアルの友だち・家族 5 22.7

わからない 3 13.6

お子さんの性別を教えてください(N= 23)

お子さんの学年を教えてください(N= 24)

お子さんが精神科で診断を受けた病名を教えてください。あてはま

るものすべてに〇をつけてください(N= 24)

お子さんはゲーム障害（ゲーム依存）の診断を受けたことがありま

すか(N= 24)

お子さんはふだんの生活で、何日ゲームをしますか。ゲームをしな

い場合は、0日と記入してください。（N= 22)

お⼦さんはゲームをする⽇は、1⽇にだいたい何時間ゲームをして
いますか。していない場合は、0分と記⼊してください。

お子さんはオンラインゲーム（その場にいない誰かと一緒にやる

ゲーム）をすることがありますか。（N= 24)

前の質問で「はい」と答えた方に伺います。オンラインゲームをす

るとき、誰とゲームをすることが多いですか。一番あてはまるもの

を選んでください。（N= 22)
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表 20続き 

 

オフラインのロールプレイング（RPG）

系
7 29.2

オンラインのロールプレイング（RPG）

系
5 20.8

マルチプレイヤーオンラインバトルア

リーナ（MOBA）
7 29.2

シューティング系 6 25.0

シミュレーション系 3 12.5

アクション系（スポーツ、格闘など） 7 29.2

育成系 3 12.5

パズル 5 20.8

ソーシャル系 3 12.5

デジタルカードゲーム 2 8.3

テーブル系（将棋・囲碁・麻雀など） 1 4.2

リズム、音楽 3 12.5

レーシング系 3 12.5

そのほか 3 12.5

わからない 3 12.5

パソコン 4 17.4

タブレット 2 8.7

スマートフォン 7 30.4

携帯型ゲーム機（ニンテンドーDS など） 2 8.7

据え置き型ゲーム機（ニンテンドース

イッチ、プレステなど）
8 34.8

ゲームセンターのゲーム機 0 0.0

わからない 1 4.2

0 20 83.3

1500 1 4.2

3000 1 4.2

30000 1 4.2

8歳 1 5.0

10歳 2 10.0

12歳 6 30.0

13歳 3 15.0

14歳 3 15.0

16歳 1 5.0

わからない 1 5.0

与えていない 3 15.0

ルールを作っている 18 75.0

ルールを作っていない 6 25.0

ゲームをする時間の長さを決める（1日1

時間まで、など）
14 77.8

ゲームをする時間帯を決める（夜10時ま

で、朝はしない、など）
12 66.7

ゲームをするために必要なことを決める

（宿題・お手伝いが終わってから、な

ど）

9 50.0

課金をしない 14 77.8

自分でゲームソフトを買わない 8 44.4

自分の判断だけでゲームアプリをダウン

ロードしない
12 66.7

ルールを守れなかったときの約束を作る

（1週間ゲームをやらない、など）
8 44.4

そのほか(具体的にどのようなルールか教

えて下さい)    
2 11.1

守っている 7 38.9

守っていないことがある 5 27.8

全然守っていない 5 27.8

不明 1 5.6

全く問題はないと思う 3 12.5

少し問題があると思う 12 50.0

とても問題があると思う 9 37.5

親子でゲームについてのルールを作っていますか。（N= 24)

親子でゲームについてのルールを作っていると答えた人に質問で

す。ルールの内容として、あてはまるものすべてに〇をつけてくだ

さい。(N= 18)

親子でゲームについてのルールを作っていると答えた人に質問で

す。どのくらいルールを守っていますか。（N= 18)

お子さんのゲームの仕方に問題があると思いますか。(N= 24)

お子さんはどのジャンルのゲームをしますか。あてはまるものすべ

てに〇をつけてください。(N = 24)

お子さんがゲームをするために一番よく使っている機器は何ですか。あ

てはまるもの1つに〇をつけてください。(N= 23)

過去一か月間にお子さんがゲームで課金をした金額は合計でいくら

ですか。金額(円)を書いてください。課金にお金を使っていない場

合は「0」と入力してください。わからない場合は「-1」と入力し

てください。

お子さんが何歳の時に自分専用のスマートフォンを与えましたか？

(N = 20)
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表21.一番よくしているゲームの名前(N= 24)

名前 n %

わからない 7 29.2

ウイニングイレブン 1 4.2

スプラトゥーン 1 4.2

スマブラ 1 4.2

パズドラ 1 4.2

パワフルプロ野球 2 8.3

フォートナイト 4 16.7

ポケモン 2 8.3

マイクラ 2 8.3

モンスターストライク 1 4.2

レインボーシックス 1 4.2

荒野行動 1 4.2

表22.課金しているゲームの名前(N= 6)

名前 n %

わからない 3 50.0

パズドラ 1 16.7

フォートナイト 2 33.3
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表23.P IGDS 結果(N= 24)

質問 回答 n ％

はい 19 79.2

いいえ 5 20.8

はい 21 87.5

いいえ 3 12.5

はい 14 58.3

いいえ 10 41.7

はい 15 62.5

いいえ 9 37.5

はい 15 62.5

いいえ 9 37.5

はい 17 70.8

いいえ 7 29.2

はい 6 25.0

いいえ 18 75.0

はい 15 62.5

いいえ 9 37.5

はい 18 75.0

いいえ 6 25.0

合計得点 m ean/SD (range) 5.0 2.4(0-9)

ゲーム障害疑い(カットオフ以上)* 15 62.5

PIGDS：﻿P arental version of the Internet G am ing D isorder Scale

*カットオフ基準：合計得点5点以上

5

6

7

8

9

この1年の間に、あなたのお子さんはいやなことに

ついて考えなくてよいようにゲームをしたことがあ

この1年の間に、あなたのお子さんはゲームをする

ことで生じた結果について、周りの人と口論したこ

この1年の間に、あなたのお子さんはゲームをして

いたことをまわりの人に隠していたことがあります

この1年の間に、あなたのお子さんはやりたいこと

がゲームだけになってしまい、趣味などほかの活動

この1年の間に、あなたのお子さんはゲームが原因

で、家族や友人、恋人と衝突したことがありました

4

この1年の間に、あなたのお子さんはゲームができ

る時のことばかりを考えていた時期がありました

この1年の間に、あなたのお子さんはもっとゲーム

をしたくて不満を感じたことがありますか。

1

2

3
この1年の間に、あなたのお子さんはゲームができ

なくて、とても落ち込んでいたことはありますか。

この1年の間に、あなたのお子さんはゲームをする

時間を減らすようにまわりの人から何度も言われた
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表24. GADIS-P 結果(N= 24)

質問 回答 n/m ean ％/SD(range)

全くない 2 8.3

そう思わない 3 12.5

どちらでもない 2 8.3

そう思う 7 29.2

とてもそう思う 10 41.7

全くない 1 4.2

そう思わない 1 4.2

どちらでもない 4 16.7

そう思う 9 37.5

とてもそう思う 9 37.5

全くない 2 8.3

そう思わない 9 37.5

どちらでもない 1 4.2

そう思う 8 33.3

とてもそう思う 4 16.7

全くない 2 8.3

そう思わない 5 20.8

どちらでもない 2 8.3

そう思う 6 25.0

とてもそう思う 9 37.5

全くない 1 4.2

そう思わない 2 8.3

どちらでもない 5 20.8

そう思う 9 37.5

とてもそう思う 7 29.2

全くない 4 16.7

そう思わない 4 16.7

どちらでもない 1 4.2

そう思う 4 16.7

とてもそう思う 11 45.8

全くない 4 16.7

そう思わない 4 16.7

どちらでもない 3 12.5

そう思う 4 16.7

とてもそう思う 9 37.5

全くない 7 29.2

そう思わない 3 12.5

どちらでもない 6 25.0

そう思う 5 20.8

とてもそう思う 3 12.5

全くない 4 16.7

そう思わない 4 16.7

どちらでもない 3 12.5

そう思う 3 12.5

とてもそう思う 10 41.7

全くない 2 8.33

1日程度 2 8.33

数日～1か月 6 25

1か月～数か月 8 33.33

ほぼ毎日 6 25

一度だけあった 4 16.67

何度もあった 20 83.33

全くない 4 23.53

1日程度 4 23.53

数日〜1か月 4 23.53

1か月〜数か月 5 29.41

ほぼ毎日 0 0.0

いいえ 15 62.5

はい 9 37.5

因子1認知面や行動における障害(１＋２＋４＋５) 11.3 4.3(1-16)

因子2否定的な結果(３＋６＋７＋８＋９) 11.3 6.7(1-20)

合計得点項目1〜9の合計得点 22.6 10.6(2-36)

ゲーム障害疑い(カットオフ以上)* 14 58.3

GADIS-P：﻿G am ing D isorder Scale for Parents

*カットオフ基準：因子1得点10点以上かつ、因子2得点> 6点以上かつ、質問10の得点2点以上

私の子どもは、子ども自身が予定していたり、親と約束していたよりも頻繁に、長い時間ゲーム

をすることがよくあった。

1

2 私の子どもは、親にゲームをやめるように言われたり、自分でもゲームをやめた方がいいと理解

していてもゲームをやめられないことがよくあった。

私の子どもは、ゲームの方が好きだから、ゲームの世界以外のこと(実際に友達や恋人に会う、ク

ラブ活動や習い事などに参加する、本を読む、音楽を作るなど)に関心を持たなかったことがよく

あった。

3

私の子どもは、ゲームを優先して、日々やらなければならないこと(買い物、そうじ、後片付け、

学校の宿題や仕事など)をやらなかった。

私の子どもは、まわりの人(親、きょうだい、友人、恋人、先生など)との間でストレスを感じたと

してもゲームを続けることがよくあった。

私の子どもは、学校や仕事に悪い影響があっても、ゲームを続けていた。(遅刻、欠席、宿題をし

ない、成績が下がるなど)

私の子どもは、ゲームをしていたせいで、身だしなみや、清潔にすること、健康(睡眠、栄養、運

動など)を大切にしなかった。

私の子どもは、ゲームをしていたせいで大切な人(友達、家族、恋人など)との関係をなくしかけ

た、もしくはすでになくしてしまった。

私の子どもは、ゲームをしていたせいで学校や仕事で不利になったことがある。(成績が下がっ

た、次の学年に進めない、卒業できない、大学に入れない、良い推薦がもらえない、注意され

る、クビになるなど)

この1年の間に、ゲームをしていたせいで、これまでに質問したような問題やトラブルは、どのく

らい続きましたか。

10番目の質問で「数日から1か月」または　 「1か月から数か月」と回答した方にお聞きします。

これまで質問したような困難を経験したのは、一度だけですか、それとも何度もありましたか。

10番目の質問で「数日から1か月」または「1か月から数か月」と回答した方にお聞きします。こ

れまでに質問したような問題やトラブルが一番長く続いたのはどのくらいですか。

あなたのお子さんは、これまでに質問した問題やトラブルを少なくとも1年以上経験しましたか。

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13
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表25.ADHD RS-IV 結果(N= 23)

m ean SD (range) ｎ ％ ｎ ％ ｎ ％

不注意 15.0 - 1 100.0 1 100.0 1 100.0

多動性-衝動性 8.0 - 1 100.0 1 100.0 1 100.0

合計 23.0 - 1 100.0 1 100.0 1 100.0

不注意 13.9 8.9(0-23) 5 62.5 4 50.0 4 50.0

多動性-衝動性 8.4 7.0(0-19) 5 62.5 5 62.5 2 25.0

合計 22.3 14.9(1-41) 5 62.5 0 0.0 0 0.0

不注意 12.4 8.5(4-27) 5 35.7 4 28.6 4 28.6

多動性-衝動性 4.9 3.8(0-11) 6 42.9 5 35.7 2 14.3

合計 17.2 10.7(6-38) 7 50.0 7 50.0 4 28.6

不注意 13.0 8.3(0-27) 11 47.8 9 39.1 9 39.1

多動性-衝動性 6.2 5.2(0-19) 12 52.2 11 47.8 5 21.7

合計 19.2 112.0(1-41) 13 56.5 8 34.8 5 21.7

ADHD RS-IV：ADHD Rating Sca le-IV

8-10歳(n= 1)

11-13(n= 8)

14-18歳(n= 14)

全年齢(N= 23)

カットオフ基準

90% 95% 98%

表26.SCDC 結果(N= 24)

n/m ean % /SD (range)

0-8 11 45.8

8> (PDDの疑いあり) 13 54.2

18> (ASCの疑いあり) 4 16.7

総合得点 10.7 6.6(0-24)

SCDC：Socia l Com m unication Disorder Checklist

PDD(Pervasive Developm enta l Disorders):広汎性発達障害 

ASC(Autism  Apectrum  Condition):自閉症スペクトラム状態

表27.SDQ 結果(N= 24)

m ean SD (range) n % n % n %

情緒の問題(Em otiona l Sym ptom s:ES) 3.6 1.8(0-7) 11 45.8 6 25.0 7 29.2

行為の問題(Conduct Problem s:CP) 3.5 2.0(0-8) 8 33.3 6 25.0 10 41.7

多動/不注意(Hyperactivity/Inattention:HI) 5.3 2.5(1-10) 15 62.5 2 8.3 7 29.2

仲間関係の問題(Peer Problem s:PP) 3.6 2.0(0-8) 7 29.2 4 16.7 13 54.2

向社会的な行動(P rosocia l Behavior:PB) 3.8 2.4(0-9) 5 20.8 3 12.5 16 66.7

総困難スコア(Tota l Difficulties Score) 15.9 5.1(7-27) 9 37.5 5 20.8 10 41.7

SDQ：Strength and Difficulties Questionnaire(子どもの強さと困難さアンケート)

カットオフはイギリス版SDQを参考にした

Low  N eed Som e N eed H igh N eed
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表28.Fam ilyAPGAR 結果(N= 24)

n/m ean % /SD (range)

0-3(家族機能障害あり) 3 12.5

4-6(やや家族機能障害あり) 12 50.0

7-10(家族機能障害なし) 9 37.5

総得点 5.8 2.7(0-10)

表29.EQ-5D-5L 結果(N= 24)

年齢帯 性別 n m ean SD m in m ax 標準値

男性 1 0.674 0.953

女性 1 0.895 0.944

男性 2 0.839 0.078 0.784 0.895 0.947

女性 12 0.870 0.120 0.634 1.000 0.945

男性 2 0.947 0.075 0.895 1.000 0.931

女性 3 0.805 0.185 0.632 1.000 0.925

男性 2 0.776 0.006 0.772 0.780 0.930

女性 1 0.823 . 0.823 0.823 0.927

全体 24 0.849 0.116 0.632 1.000

EQ-5D-5L ：EuroQoL 5 dim ensions 5-level

30-39

40-49

50-59

60-69

表30.GHQ30 結果(N= 23)

m ean SD (range)

中等度以上の

症状/問題あり

(総合得点)

％

GHQ30 :一般的疾患傾向 1.8 1.8(0-5) 7 30.4

GHQ30 :身体的症状 1.4 1.5(0-4) 5 21.7

GHQ30 :睡眠障害 2.3 1.7(0-5) 11 47.8

GHQ30 :社会的活動障害 1.0 1.6(0-5) 5 21.7

GHQ30 :不安と気分変調 1.7 2.1(0-5) 8 34.8

GHQ30 :希死念慮、うつ傾向 0.9 1.5(0-5) 5 21.7

GHQ30:総合得点 8.2 6.6(0-21) 11 47.8

GHQ30：The Genera l Health Questionna ire(日本版GHQ精神健康調査票)



 

125 
 

 
 

 
 

 
 
 

 
 

表31.自由記述1の要約

n %

6 37.5

5 31.3

5 31.3

5 31.3

5 31.3

5 31.3

2 12.5

2 12.5

お子さんのゲームのこと、学校生活、家での生活、家族や友達との関係、などで困って

いることがあれば、教えてください。(N= 16) 複数カテゴリーへの回答あり

不登校の問題(例：昼夜逆転し朝起きれず、欠席が多く登校できない。ゲームはするが学

校には行かない)

社交性・友人の問題(例：学校生活がうまくいかない、友だちができない)

家族関係の問題(例：子どもがイライラしたり、言葉が乱暴になったりする。子供の姿を

見るとこちら(親)も不愉快に感じることがある。家の中の雰囲気が悪くなる。夫婦喧嘩の

種になる。)

その他(例：自分の成長の可能性を自ら狭めてしまっている。ゴミ屋敷。)

ゲーム時間の問題(例：休日は自室から出てこないでゲームばかりする。放っておくと20

時間位する。)

ゲームについてのルールの問題(例：ルールを決めても守らない。ペアレンタルコントー

ルをつけても解除される。)

身体的健康についての問題(例：昼夜逆転、睡眠不足、食事を取らない)

行動や言動の問題(例：ゲームができなかったり上手くいかないと暴力をふるう。言葉遣

いが乱暴になる。)

表32.自由記述2の要約

n %

6 60.0

4 40.0

3 30.0

1 10.0

医療に期待することなどがあれば、教えてください。(N= 10) 複数カテゴリーへの回答

あり

ゲーム障害以外の病気について(例：自閉症の傾向があるといわれているが、原因や経過

などを詳しく教えてほしい。)

ゲームとの付き合い方について(例：ゲームのコントロール方法について知りたい。)

ゲーム障害の治療について(例：いろいろな治療方法を説明してほしい。子供の気持ちを

大切に信頼関係を築いてほしい。)

親への支援について(例：子どもとの接し方について教えてほしい。)

表33.自由記述3の要約

n %

4 80.0

1 20.0

このアンケートへのご意見があれば教えてください。（N= 5)

調査内容の改善(例：回答する側の真意が必ずしも正確に伝わらない設問がある)

調査結果への期待(例：アンケートが子供の回復につながると良い)


