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要旨 
本研究は行動関連項目について、信頼性（評定者間信頼性、再検査信頼性、内的整合

性）と妥当性（収束的妥当性）を検証することを目的とした。強度行動障害支援に関わ

る福祉職員を対象にグーグルフォームを使用した WEB アンケート調査を実施し、40

名の職員のデータを収集した。また、研究に参加する施設利用者は 46 名で、知的障害

の最重度（IQ<26）が全体の 73.9%、自閉スペクトラム症の診断の有る利用者が全体の

67.4%を占めた。行動関連項目得点の評価者間信頼性の級内相関係数は 0.805（95%信

頼区間 0.611－0.902）で優れた値を示したが、下位項目の重みづけカッパ係数は「大

声・奇声を出す」「異食行動」「自らを傷つける行為」「他人を傷つける行為」はかなり

一致率した一方で、「説明の理解」「多動・行動停止」の一致率はわずかであった。再検

査信頼性の級内相関係数は 0.894（95%信頼区間 0.839－0.931）で優れた値を示し、下

位項目の重みづけカッパ係数は「説明の理解」以外の項目ではかなりの一致もしくはほ

ぼ完全に一致したが、「説明の理解」のみ一致率が低かった。クロンバックのアルファ

係数は 0.838 であり内的整合性は良好であった。行動関連項目と BPI-S、ABC-Ⅱ、強

度行動障害判定基準のスピアマンの順位相関係数を算出した結果、合計得点と BPI-S

の自傷行為の頻度および重症度と中程度の正の相関が認められた。一方で、下位項目と

強度行動障害判定基準の関連では、激しいもの壊し、睡眠の大きな乱れ、パニックでひ

どく指導困難とは行動関連項目のどの項目とも有意な関連を認めなかった。以上の結果

より、「説明の理解」の項目を見直す必要性と自傷を伴わない激しいもの壊しやパニッ

クで指導が難しい強度行動障害者の場合、現行の行動関連項目は低く見積もられる可能

性が考えられた。 

 

A．研究目的 

現在強度行動障害に関する様々な支援

や加算の基準となっている行動関連項目
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（表 1）については、現在 10 点以上という

一律の支援基準が設定されている。しかし

ながら 10 点以上の対象者について一律の

支援ではなく支援の必要度をより細かく分

析し、段階的にその必要性を明確化するこ

とや、評定についての信頼性を高めるため

の評定マニュアル化の必要性も考えられる。 

本研究ではこれらの問題を解決するため

の第一段階として、行政システムとして使

用されている行動関連項目について、信頼

性（評定者間信頼性、再検査信頼性、内的整

合性）と妥当性（収束的妥当性）を検証する。 

 

Ｂ．研究方法 

測定項目は職員および職員により評定さ

れる施設利用者（被評定者）の背景情報、

行動関連項目、BPI-S、ABC-Ⅱ、強度行

動障害判定基準表である。 

評価者間信頼性および再検査信頼性のど

ちらも級内相関係数とコーヘンの重みづけ

カッパ係数を算出し、内的整合性について

はクロンバックのアルファ係数を算出し評

価する。再検査信頼性の二時点の測定期間

は二週間とした。収束的妥当性については

既存の尺度として BPI-S、ABC-Ⅱ、強度

行動障害判定基準表との関連を検討するた

めに、スピアマンの順位相関係数を算出す

る。 

本研究を実施するにあたり鳥取大学医学

部倫理審査委員会にて承認を得た（No. 

23A115）。 

 

Ｃ．結果 

強度行動障害支援に関わる福祉職員を対

象にグーグルフォームを使用した WEB ア

ンケート調査を実施した。そして、研究参

加に同意の得られた 40 名の職員のデータ

を収集した（男性 29 名、女性 11 名）。平

均年齢は 39.4 歳（標準偏差 9.3）であっ

た。また、被評定者についても研究参加の

同意を得て、本研究に参加した被評定者は

46 名で（男性 34 名、女性 12 名）、平均年

齢は 40.6 歳（標準偏差 16.1）であった。

知的障害の最重度（IQ<26）が全体の

73.9%を占め、次に多かったのが重度

（IQ=26-40）で 13.0％、中等度（IQ=41-

55）と不明がどちらも 6.5％であった。さ

らに、自閉スペクトラム症の診断の有る被

評定者が全体の 67.4%を占めた。 

行動関連項目得点の評価者間信頼性の級

内相関係数は 0.805（95%信頼区間 0.611

－0.902）であり優れた値を示した

（Cicchetti, 1994）。また、各項目のコー

ヘンの重みづけカッパ係数を算出した結果

（表 2）(Landis & Koch, 1977) 、「大声・

奇声を出す」「異食行動」「自らを傷つける

行為」「他人を傷つける行為」の 4 つの項

目はかなり一致率した。一方で、「説明の

理解」「多動・行動停止」の一致率はわず

かであった。再検査信頼性の級内相関係数

は 0.894（95%信頼区間 0.839－0.931）で

優れた結果が得られた（Cicchetti, 

1994）。また、各項目のコーヘンの重みづ

けカッパ係数を算出した結果（表 3）
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(Landis & Koch, 1977)、「説明の理解」以

外の項目ではかなりの一致もしくはほぼ完

全に一致したが、「説明の理解」は他の項

目に比べて一致率が低かった。クロンバッ

クのアルファ係数は 0.838 であり内的整合

性は良好であった。 

次に、収束的妥当性の検討のために行動

関連項目と BPI-S、ABC-Ⅱ、強度行動障

害判定基準のスピアマンの順位相関係数を

算出した。まず、行動関連項目の合計得点

と BPI-S の結果において（表 4）、BPI-S

の自傷行為の頻度および重症度と中程度の

正の相関が認められた。一方で、BPI-S の

合計得点の重症度、攻撃的/破壊的行動の

重症度、常同行動の頻度とは有意な関連が

認められなかった。行動関連項目の下位項

目の結果では（表 5）、BPI-S の攻撃的/破

壊的行動の重症度とはどの項目も有意な関

連が認められなかった。行動関連項目の合

計得点と ABC-Ⅱの結果において（表 6、

7）、ABC-Ⅱの社会的ひきこもり、常同行

動、多動/不服従、不適切な言語とは有意

な関連が認められなかった。行動関連項目

の合計得点と強度行動障害判定基準の結果

において（表 8）、強度行動障害判定基準

のひどい自傷と中程度の正の相関が認めら

れた。一方で、強い他傷、激しいもの壊

し、睡眠の大きな乱れ、食事関係の強い障

害、排泄関係の強い障害、著しい多動、著

しい騒がしさ、パニックでひどく指導困

難、粗暴で恐怖感を与え、指導困難とは有

意な関連を認めなかった。行動関連項目の

下位項目の結果では（表 9）、激しいもの

壊し、睡眠の大きな乱れ、パニックでひど

く指導困難とはどの項目も有意な関連を認

めなかった。 

 

Ｄ．考察 

行動関連項目の評定者間信頼性は、行動

関連項目得点の合計得点の級内相関係数に

ついては優れた値であったが、各項目の重

みづけカッパ係数では結果にばらつきがみ

られた。「説明の理解」「多動・行動停止」

の一致率がわずかであったことから、これ

らの項目は評定者によって違いが出やすい

項目と言える。再検査信頼性では、合計得

点の級内相関係数は優れた値であり、下位

項目についても全体的に概ね良好な値を示

した。しかし、「説明の理解」のみ他の項

目に比べて低い値であった。これは評定者

個人内において評価が変わりやすい項目で

あることを意味する。 

上記の評定者間および再検査信頼性の結

果から、本調査で得られたデータの「説明

の理解」の度数分布を調べると、「0 点：

理解できる」が全体の 17.5％、「1 点：理

解できない」が 23.8％であったのに対し

て、「2 点：理解できているか判断できな

い」が 58.8％を占めていた。行動関連項目

において「コミュニケーション」と「説明

の理解」の 2 項目は、発作の頻度を問う

「てんかん」の項目を除いた他の項目とは

異なる反応カテゴリが採用されており、被

評定者の行動を直接的に問うものではな
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い。全体の約 6 割が「理解できているか判

断できない」という事実に加えて、「理解

できない」が 1 点、「理解できているか判

断できない」が 2 点という判断できないと

いう基準が高い配点基準であること自体も

適切か疑わしい。以上のことから、「説明

の理解」の項目を支援や加算の基準に用い

ることについて今一度見直す必要がある。 

収束的妥当性については、各尺度におい

て相関係数の結果にばらつきが認められた。

行動関連項目の合計得点は各尺度の自傷に

関する項目と中程度に相関する一方で、強

度行動障害判定基準の激しいもの壊し、パ

ニックでひどく指導困難とは有意な関連が

認められていない。前者の結果は、自傷・他

害行為を伴う利用者の方が行動関連項目が

高いという指摘に（PwCコンサルティング合

同会社，2023）、後者の結果は強度行動障害

判定基準の「ひどい自傷」、「強い他傷」、「著

しい多動」、「粗暴で恐怖感を与え、指導困

難」などの得点が低いタイプの人にとって

は現行の行動関連項目の支援対象から外れ

るリスクがあるという主張を部分的に指示

している（井上・福崎，2022）。つまり、現

行の行動関連項目は自傷に重きが置かれる

一方で、自傷を伴わない激しいもの壊しや

パニックで指導が難しい強度行動障害者の

場合、行動関連項目得点は低く見積もられ

る可能性がある。 

以上より、現行の行動関連項目には一部

項目立てや判断基準の適切性に疑問を投げ

かける結果が認められた。強度行動障害の

対象者に広くより良い支援を届ける行政シ

ステムの構築のためには、本研究で検討し

たような信頼性および妥当性が充分に担保

でき、かつ容易で短時間で使用できる項目

が理想的である。将来的な改定を見据えた

際、上記の課題を克服した項目の作成が求

められる。 
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資料 
 
表１ 行動関連項目 

項目 ０点 １点 ２点 

コミュニケーション １．日常生活に支障がない ２ ． 特定の者であればコミュニケーシ

ョンできる 

３ ． 会話以外の方法でコミュニケー

ションできる 

４．独自の方法でコミュニケーションで

きる 

５．コミュニケーションできない 

説明の理解 １．理解できる ２．理解できない ３． 理解できているか判断でき

ない 

大声・奇声を出す 
１ ． 支援が

不要 

２．希に支援

が必要 

３．月に１回以

上の支援が必

要 

４．週に１回以上の支援が必要 
５．ほぼ毎日（週５日以上の）

支援が必要 

異食行動 
１ ． 支援が

不要 

２．希に支援

が必要 

３．月に１回以

上の支援が必

要 

４．週に１回以上の支援が必要 
５．ほぼ毎日（週５日以上の）

支援が必要 

多動・行動停止 
１ ． 支援が

不要 

２．希に支援

が必要 

３．月に１回以

上の支援が必

要 

４．週に１回以上の支援が必要 
５．ほぼ毎日（週５日以上の）

支援が必要 

不安定な行動 
１ ． 支援が

不要 

２．希に支援

が必要 

３．月に１回以

上の支援が必

要 

４．週に１回以上の支援が必要 
５．ほぼ毎日（週５日以上の）

支援が必要 

自らを傷つける行為 
１ ． 支援が

不要 

２．希に支援

が必要 

３．月に１回以

上の支援が必

要 

４．週に１回以上の支援が必要 
５．ほぼ毎日（週５日以上の）

支援が必要 

他人を傷つける行為 
１ ． 支援が

不要 

２．希に支援

が必要 

３．月に１回以

上の支援が必

要 

４．週に１回以上の支援が必要 
５．ほぼ毎日（週５日以上の）

支援が必要 

不適切な行為 
１ ． 支援が

不要 

２．希に支援

が必要 

３．月に１回以

上の支援が必

要 

４．週に１回以上の支援が必要 
５．ほぼ毎日（週５日以上の）

支援が必要 

突発的な行動 
１ ． 支援が

不要 

２．希に支援

が必要 

３．月に１回以

上の支援が必

要 

４．週に１回以上の支援が必要 
５．ほぼ毎日（週５日以上の）

支援が必要 

過食・反すう等 
１ ． 支援が

不要 

２．希に支援

が必要 

３．月に１回以

上の支援が必

要 

４．週に１回以上の支援が必要 
５．ほぼ毎日（週５日以上の）

支援が必要 

てんかん １．年に１回以上 ２．月に１回以上 ３．週に１回以上 
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中央値 中央値

コミュニケーション 1.0 1.0 ー 2.0 2.0 1.0 ー 2.0 0.44 **

説明の理解 1.0 0.0 ー 2.0 2.0 1.0 ー 2.0 0.18

大声・奇声を出す 1.0 0.0 ー 2.0 1.0 0.0 ー 2.0 0.61 ***

異食行動 0.0 0.0 ー 1.0 0.0 0.0 ー 0.5 0.70 ***

多動・行動停止 2.0 0.8 ー 2.0 2.0 1.0 ー 2.0 0.15

不安定な行動 1.0 0.0 ー 2.0 1.0 1.0 ー 2.0 0.32

自らを傷つける行為 0.0 0.0 ー 2.0 1.0 0.0 ー 2.0 0.60 ***

他人を傷つける行為 0.0 0.0 ー 1.3 0.0 0.0 ー 1.0 0.61 ***

不適切な行為 1.0 0.0 ー 2.0 1.0 0.0 ー 2.0 0.26

突発的な行動 1.0 0.0 ー 2.0 1.0 0.0 ー 2.0 0.53 **

過食・反すう等 0.0 0.0 ー 0.0 0.0 0.0 ー 0.0 0.40 *

てんかん※ 0.0 0.0 ー 0.0 0.0 0.0 ー 0.0 0.00

※1名以外他全員が0点のため、データの偏りが影響

表２　評価者間の重みづけカッパ係数

*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

評価者1 評価者2 コーヘンの重みづけ
カッパ係数四分位範囲 四分位範囲
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中央値 中央値

コミュニケーション 2.0 1.0 ー 2.0 2.0 1.0 ー 2.0

説明の理解 2.0 1.0 ー 2.0 2.0 1.0 ー 2.0

大声・奇声を出す 2.0 0.0 ー 2.0 1.0 0.0 ー 2.0

異食行動 0.0 0.0 ー 2.0 0.0 0.0 ー 1.3

多動・行動停止 2.0 1.0 ー 2.0 2.0 1.0 ー 2.0

不安定な行動 1.5 1.0 ー 2.0 2.0 1.0 ー 2.0

自らを傷つける行為 1.0 0.0 ー 2.0 1.0 0.0 ー 2.0

他人を傷つける行為 0.0 0.0 ー 2.0 0.0 0.0 ー 2.0

不適切な行為 1.0 0.0 ー 2.0 1.0 0.0 ー 2.0

突発的な行動 1.0 0.0 ー 2.0 1.0 0.0 ー 2.0

過食・反すう等 0.0 0.0 ー 1.3 0.0 0.0 ー 0.3

てんかん※ 0.0 0.0 ー 0.0 0.0 0.0 ー 0.0

0.81***

0.66***

0.81***

0.74***

表3　再検査の重みづけカッパ係数

*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

※1名が時点1、2で1点をつけ他全員が0点のため、データの偏りが影響

時点1 時点2 コーヘンの重みづけ
カッパ係数四分位範囲 四分位範囲

0.74***

0.97***

0.77***

0.74***

0.43***

1.00***

0.69***

0.81***
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　合計点 0.35 ** 0.21 0.55 *** 0.46 *** 0.22 * 0.01 0.15

表4　行動関連項目の合計得点とBPI-Sのスピアマンの順位相関係数

*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

BPI-S

合計点

重症度 頻度

自傷行為 攻撃的/破壊的行動 常同行動

頻度 重症度 頻度 重症度 頻度

コミュニケーション 0.30 ** 0.28 * 0.38 *** 0.38 *** 0.23 * 0.13 0.15

説明の理解 0.11 -0.02 0.21 0.16 0.09 -0.08 -0.02

大声・奇声を出す 0.29 ** 0.15 0.32 ** 0.28 * 0.12 0.06 0.21

異食行動 0.08 0.05 0.44 *** 0.36 ** -0.09 -0.15 -0.01

多動・行動停止 0.44 *** 0.05 0.35 ** 0.32 ** 0.09 -0.09 0.36 **

不安定な行動 0.36 ** 0.19 0.40 *** 0.39 *** 0.15 0.00 0.23 *

自らを傷つける行為 0.31 ** 0.27 * 0.57 *** 0.49 *** 0.22 0.06 0.08

他人を傷つける行為 0.24 * 0.22 0.31 ** 0.15 0.43 *** 0.20 0.02

不適切な行為 0.26 * 0.00 0.33 ** 0.29 ** -0.03 -0.13 0.25 *

突発的な行動 0.36 ** 0.14 0.30 ** 0.33 ** 0.13 0.04 0.34 **

過食・反すう等 -0.09 0.09 0.29 ** 0.22 0.13 -0.03 -0.33 **

てんかん 0.15 -0.02 0.03 0.12 -0.14 -0.13 0.18

表5　行動関連項目の下位項目とBPI-Sのスピアマンの順位相関係数

*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

重症度 頻度

BPI-S

合計点 自傷行為 攻撃的/破壊的行動 常同行動

頻度 重症度 頻度 重症度 頻度
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　合計点 0.28 * 0.02 0.03 0.20 -0.08

表6　行動関連項目の合計得点とABC-Ⅱのスピアマンの順位相関係数

*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

ABC-Ⅱ

興奮性 社会的ひきこもり 常同行動 多動/不服従 不適切な言語

コミュニケーション 0.03 0.03 0.12 0.12 -0.13

説明の理解 -0.03 -0.18 -0.02 0.00 -0.32 **

大声・奇声を出す 0.54 *** 0.18 0.18 0.35 ** 0.26 *

異食行動 -0.05 0.04 -0.03 -0.11 -0.27 *

多動・行動停止 0.22 * 0.18 0.22 * 0.26 * -0.03

不安定な行動 0.33 ** 0.17 0.28 * 0.27 * 0.05

自らを傷つける行為 0.38 *** 0.02 -0.08 0.15 0.08

他人を傷つける行為 0.11 -0.11 -0.10 0.10 0.08

不適切な行為 0.32 ** 0.12 0.14 0.26 * 0.12

突発的な行動 0.19 0.24 * 0.30 ** 0.40 *** 0.07

過食・反すう等 -0.04 -0.34 ** -0.42 *** -0.19 -0.41 ***

てんかん 0.12 0.19 0.19 0.19 -0.04

表7　行動関連項目の下位項目とABC-Ⅱのスピアマンの順位相関係数

*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

ABC-Ⅱ

興奮性 社会的ひきこもり 常同行動 多動/不服従 不適切な言語
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　合計点 0.25 * 0.48 *** 0.15 0.31 ** 0.11 0.00 0.13 0.21 0.21 0.09 0.10 -0.03

表8　行動関連項目の合計得点と強度行動障害判定基準のスピアマンの順位相関係数

*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

強度行動障害判定基準

ひどい自傷 強い他傷 激しいこだわり 激しいもの壊し
食事関係の
強い障害

排泄関係の
強い障害

合計点 睡眠の大きな乱れ 著しい多動 著しい騒がしさ
パニックでひどく

指導困難
粗暴で恐怖感を
与え、指導困難

コミュニケーション 0.22 0.34 ** 0.19 0.26 * 0.09 0.09 0.24 * 0.12 0.16 -0.08 0.07 -0.12

説明の理解 0.05 0.08 -0.10 0.22 0.03 -0.05 0.04 -0.02 0.25 * -0.27 * 0.04 -0.06

大声・奇声を出す 0.25 * 0.18 0.16 0.10 0.09 0.11 0.06 0.02 0.12 0.34 ** 0.17 0.13

異食行動 0.01 0.25 * -0.03 0.06 0.03 -0.07 0.11 0.19 0.05 0.10 -0.12 -0.24 *

多動・行動停止 0.26 * 0.36 *** 0.07 0.41 *** 0.01 0.07 0.16 0.13 0.27 * 0.17 0.13 -0.09

不安定な行動 0.22 * 0.32 ** 0.13 0.17 0.15 0.18 0.22 * 0.22 * 0.23 * 0.07 0.13 0.04

自らを傷つける行為 0.25 * 0.61 *** 0.21 0.16 0.12 -0.14 0.09 0.18 0.09 0.10 0.15 0.07

他人を傷つける行為 0.15 0.20 0.36 ** 0.04 -0.02 0.05 0.05 0.10 0.12 0.06 0.03 0.14

不適切な行為 0.30 ** 0.34 ** 0.19 0.35 ** 0.06 0.05 0.09 0.38 *** 0.14 0.20 0.10 0.06

突発的な行動 0.30 ** 0.20 0.04 0.43 *** 0.21 0.21 0.21 0.17 0.35 ** 0.13 0.16 0.05

過食・反すう等 -0.06 0.39 *** -0.07 0.11 -0.08 -0.16 -0.11 0.02 -0.06 -0.23 * -0.03 -0.17

てんかん 0.11 -0.08 -0.11 0.01 0.06 0.21 0.21 -0.06 0.22 * -0.06 0.17 -0.08

表9　行動関連項目の下位項目と強度行動障害判定基準のスピアマンの順位相関係数

*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

著しい騒がしさ
パニックでひどく

指導困難
粗暴で恐怖感を
与え、指導困難

強度行動障害判定基準

合計点 ひどい自傷 強い他傷 激しいこだわり 激しいもの壊し 睡眠の大きな乱れ
食事関係の
強い障害

排泄関係の
強い障害

著しい多動


