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Abstract: In Japan, the development of physical activity questionnaires is progressingo However, most of

them are designed for workers and are not suitable for elderly people or patients who perfor]m physical activ―

ity at low intensity.Thc Physical Act市ity Scale for the Elderly(PASE)is one of the mttor questionnaires

especially designed for elderly pcople in some countrieso We translated PASE into Japanese and assessed its

validity and reliability.

The suttectS Were ten healthy people over 65 years old(70.5± 5。 9 years)who were members of a itness

gymo Excellent validity was shown fronl strong corelation between PASI]score and total energy expenditure

measured by triaxial accelerometer(r=0。 71,p<0。 05).On the Other hand,Test― retest reliability assessed over

a l weck interval was not signiicant(p=0。 13).The main reason for this result might be the difficulty in un―

derstanding the different intensities of the activities used in PASEo Clarifving thesc intensities Πlight be

needed to improve self― adΠlinistered surveys.

Key Words: elderly,physical activity,questionnaire

抄録 :現在,国内では身体活動量把握のための質問紙開発が進んでいるが,多 くは就労者などを対象

としたもので,低強度の活動が身体活動の大半を占める高齢者や有疾患患者の評価には適 していな

い。今回,我々は欧米における高齢者を対象とした主要質問紙の一つである Physical Activity Scale for

the Elderly(PASE)の 日本語版を作成し,その妥当性,再現性を検討した。

対象は,フ イットネスクラブに通う65歳以上の健常高齢者 10名 (年齢 70.5± 5。9歳)であった。

妥当性検討の結果,3次元加速度計による活動消費エネルギーと PASEス コアとの Pcarsonの 積率相

関係数は r=o。71(p<0.05)で 強い相関を示した。一方,再現性検討として行った初回 PASEス コア

と 1週間後の PASEス コアとの級内相関係数は ICC=o.34(p=0。 13)で有意な相関は得られなかっ

た。各設間において問われる活動内容の違いが理解困難である点などが原因と考えられ,自 己記入式

で用いるには今後こうした点について改良を検討する必要性が示唆された。
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は じめ に

近年,日 本では高齢者人口比率が増加の一途をたど

っており,2015年 には総人口の 26.0%に まで達する

といわれている・。そして,こ の急速な人口の高齢化

に伴い,生活習慣病や認知症,寝たきりなど慢性疾患

を抱える高齢者の増加が深刻な社会問題となってい

る。このような社会的背景から,一次予防,あ るいは

三次予防を目的に身体活動 0運動を重要視する動きが

高まっている。米国における「Healthy PCople 2000」

など
2■ をはじめ,国内でも,21世 紀における国民健

康づくり運動の指針「健康日本 21」 の報告書
力におい

て,身体活動量の増加は健康づくりの重要な要素であ

るとして,そ の具体的な達成目標が設定されている。

身体活動とは,労働,余暇,その他の身体活動の大

きく3項 目からなり (図 1),狭義の「運動」は余暇

における身体活動の一部を構成する。一般には,「運

動不足」という表現で定期的な運動習慣の不足のみに

関心が集まる傾向があるが,生活習慣病予防のために

は狭義の「運動」のみならず,労働や通勤,家事など

日常生活における身体活動も含めて把握すべきと考え

られる。実際,就労者の調査では,定期的な運動より

も労働や日常生活における身体活動のほうが健診成績

や死亡率との関連が強いと報告されている
6"。

身体活動の効果 (特に高齢期におけるもの)につい

ても多 くの事が明らかとなっている。WHO(World

Hcalth Organization)の 身体活動のガイ ドライン
約で

は,生理学的,心理学的,社会学的なそれぞれの佃1面

から長期的・短期的効果が提言されており,ま た,米

国スポーツ医学会 (American College of Spo■ s Medi―

cine;以下 ACSM)"に よる高齢者における運動と身体

活動の推奨の指針においても,①心臓疾患系の機能ヘ

リハビリテーシヨン学編 (2009年 H月 )

の役割,②ストレストレーニングの及ぼす役割,③姿

勢の安定や柔軟性への役割,④心理的機能への役割 ,

⑤虚弱高齢者や後期高齢者への役割がそれぞれ述べら

れている。そのほか,電 疾ヽ患
Ю',糖尿病H),変形性関

節炎
P'な どさまざまな疾患の発症リスクが軽減される

ことも報告されており,米国疾病予防管理センターお

よび ACSMの ガイドラインでは,高強度ではなく中

強度 (約 3～6 METs)の 身体運動を少なくとも30分 ,

できることなら毎日行うことが推奨されている
日)。

身体活動の評価方法には多種多様のものがあるが,

多人数を対象とした疫学研究や健診,生活指導などの

現場への導入が比較的容易と考えられるのは,①身体

活動に関する質問紙法,②歩数計,加速度計などによ

る動作計測法,③行動記録法などが挙げられる。なか

でも質問紙法は,簡便で安価という点で,最 も実用的

であると考えられる
山。しかし,国内のものを概観す

ると,いずれも家事など日常生活にみられる低強度の

身体活動には適しておらず,高齢者を対象に回答のし

易さにも配慮した質問紙の開発が必要であることが浮

き彫りとなった。

国外における身体活動量評価の質問紙 (表 1)に

は,MOdified Baccke QuestiOnnaire for older adults15),zut―

phen Physical Acti宙 ty QuestiOnnaire16),Yale Physical Ac―

ti宙ty Survey(YPAS)口 ', the Physical Act市ity Scale for

the Elderly(PASE)18), the cOmmunity Hcalthy Act市 ities

Model Program for Seniors(CHAMPS)口 ,the Longitudi―

nal Aging Study Amsterdam Physical Activity QueStiOn_

ndre(LAPAQ)20な どが高齢者を対象として開発され

ており,いずれも信頼性,妥当性が検討されている。

身体活動量を質問紙で評価する場合,特にこれを高齢

表 1 国外の身体活動量評価質問紙 (高齢者対象)

回答の 低強度の
し易さ※1 ,舌動※2

Physical Activity Scalc for the Elderly

(PASE)

Modified Baccke Questionnaire for older

adults

Zutphen Physical Activity QueStiOnnaire

Yalc Physical Act市 ity Survey(YPAS)

the Colninunity Hcalthy Activities Model

Program for Seniors(CHAMPS)

the Longitudinal Aging Study AInsterdam

Physical Act市ity QuestiOnnaire(LAPAQ)

※1回 答のし易さ・・・思い出し期間,項 目数,レ イアウトの 3項
目のうち ◎ :2項 目該当 ○ :1項 目該当

※2低強度の活動 。・・〇 :含まれている

○◎

○○

○

○

図 1 身体活動の定義
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表2 原版からの変更 。削除種目
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〔変更種目〕
ボーリング
ゴルフ (カ ートなし)
スキー

→子どもの世話
→自転車こぎ
→山登り

図2 日本語版作成の手順
※SF-36日 本語版 (Fukuhara ct al。 1998)の 開発手順を参考

者に適応する場合には,回答が容易であること,項 目

に低強度の活動 (家事など)が含まれていることなど

に配慮されている必要がある。今回我々が日本語版作

成に選んだ Physical Activity Scale for the Elderly(以

下 PASE)は ,全 lo項 目からなり,余暇活動のほか

家事,労働を含む広範囲の身体活動について,実施の

有無と実施時間を4つの選択肢から選ぶものである。

その利点として①低強度の身体活動が項目として含ま

れている,②回答が短時間でおこなえる,③思い出し

の期間が短い,④郵送法にも面接法にも利用が可能。

といった点が挙げられる。

Fukuharaら 21)が行った SF-36日 本語版の開発の手順

を参考に,図 2に示すような手順で PASE日 本語版

の開発を進めることとした。本研究では,パイロット

スタディとして PASEを翻訳 し,問題点 を明 らかに

することを目的にその妥当性,再現性の検討 を行 っ

た。

Ⅱ。方 法

1.対象

対象は,K市内フィットネスクラブに通う65歳以
上の健常高齢者 10名 (男性 6例 ,女性 4夕1),平均年

齢 70.5歳 (66～ 86歳 )であった。属性項目として,

年齢,性別,身長,体重,家族構成,教育歴,慢性疾

患の有無とその身体に及ぼす影響について調査し,そ

のうち施設居住者,認知機能低下の疑いかのある者 ,

慢性疾患による身体活動低下がみられる者は本研究の

対象外とした。

2.PASE日 本語版

PASEは,①座位での活動,② 自宅外での歩行,③

低強度の余暇活動,④中強度の余暇活動,⑤高強度の

余暇活動,⑥筋力・持久力強化運動,⑦軽い家事,③

きつい家事,⑨家の修繕等その他の家事,⑩労働の全

10項 目からなり,それぞれについて具体例を挙げそ

〔削除種目〕
シャッフルボー ド

狩猟

アイススケート
ェァロビクス

競輪

の実施の有無と実施時間を4つの選択肢から選ぶもの

である。これを原版に忠実に日本語訳し,具体例のう

ち日本の生活様式に沿わないと思われる運動種 目の

み,Ainsworthら のメッツ基準値表
2つ を参考に同等負

荷量に相当する種目に変換もしくは削除を行い使用し

た (表 2)。

3.再現性・妥当性検討

初回 PASEは 自己記入式にて回答 した後,面接者

によるチェックを行った。妥当性検討の方法として ,

3次元加速度センサ搭載の活動量計 Active style Pro

HJA-3501T(オ ムロンヘルスケア株式会社)を 装着し

1週間の消費エネルギー量を計測 した。また,再現性

の検討 として,初 回調査 1週 間後に 2回 目 PASE

(test―retest法 )を実施し郵送にて回収した。統計解析

は,妥当性については Pcarsonの 積率相関係数を,再

現性検討については級内相関係数を用い,有意水準は

危険率 5%未満とした。なお,本研究は大阪府立大学

総合リハビリテーシヨン学部研究倫理委員会の承認を

得て実施し,対象者には文書と口頭による主旨説明を

行った後,文書により同意を得た。

Ⅲ。結 果

1.属性

対象者 10例のうち除外となるものはいなかった。

対象者の属性を表 3に示す。身体的特徴について,身

長 159。 9± 10.8cm,体重 60.5± 10。7 kg,BMIは 23.6±

3.1で あ り軽度肥満の 3例 を除き体型は標準であっ

た。家族構成は全例 2人以上で暮らしており,高齢者

のみの同居より複数世帯で同居しているケースが多か

った。教育歴については 90%に あたる 9例が大学以

上であった。慢性疾患の有無については 70%が「あ

り」と答え,多いものから順に関節疾患 (6例 ),高

血圧 (3例 ),心臓疾患 (2例 ),糖尿病 (1例 )であ
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表 3 対象者の属性

Mcan       SD
男性 (n=6)    女性 (n=4)

卜4can     SD     Mean     SD

年齢 (歳 ) 70.5       5。9      69.5       2.6      72.0       9.4

身長 (cm) 60.5      10。 7      66.0       8.8      52.1       7.7

体重 (kg) 159。 9      10.8     167.3       4。 2     148.9      10.8

BMI(kg/m2) 23.6       3。 1      23.6       3。 3      23.6       3.5

家族構成
一人暮らし

65歳以上 2名 のみ
3人以上

教育歴

小学校 (6年 )        0
旧制中学・高校 (H年 )    1
それ以上            9

慢性疾患の有無

有               7
心臓疾患            (2)
高血圧             (3)
関節疾患            (6)
ここ 1年以内の手術       (0)
その他             (1)
缶
¨

表 4 活動の実施頻度および PASEス コア内訳

実施頻度 PASE PASEス コア内訳

男性    女性   Weight 男性    女性

余暇活動

自宅外での歩行     0.97h/day O。 95h/day O。 92h/day  20   18。 7    18。9    18.4
低強度の余暇活動    0.07h/day O.02h/day O.Hh/day  21    1。 1    0.4    2.3
中強度の余暇活動    0.19h/day  O。 2h/day  O。 17h/day  23    4。 3    4.5    3.9
高強度の余暇活動    0。75h/day O。 75h/day O.76h/day  23   17.3    17.4    17.3
筋力・持久力強化運動  0.47h/day O.33h/day O.64h/day  30   13.7    10。 0    19.3

家事活動

軽い家事       70。 0%*  50.0%*   100.0%*  25   17。 5    12.5    25.0
きつい家事       70.0%*  50.0%*   100.0%*   25   17.5    12.5    25.0
家の修繕        0,0%*   0.0%*   0.0%*   30    0.0    0.0    0.0
庭の手入れ      40。 0%*  70.0%*   0.0%*   36   14。 4    24.0    0.0
園芸          60.0%*  80.0%*   30.0%*   20   12.0    16。 6    5.0
保育・介護       0.0%*   0.0%*   0.0%*   35    0。 0    0.0    0.0

労働             20.0%*   10.0%*    0.0%*   21    0。 9     1.5     0.0

総′点 117.4± 19.2 118.3± 21.7 H6.1± 17.9

*当該週にその活動を行った対象者の割合

ったが,いずれも日常生活上の活動を制限するもので  ついては「自宅外での歩行」が最も長く行われてお
はなかった。                    り,次いで「高強度の余暇活動」「筋力・持久力強化

運動」が高頻度で行われていた。一方,「その他の家

2.PASEス コア                   事」のうち「家の修繕」,「保育・介護」は全く行われ

PASEス コア総点の平均は H7.5± 19.2で あつた。   ておらず,「低強度の余暇活動」もほとんど行われて
その内訳として,総点のうち高い割合を示した項目  いなかった。また,い くつかの項目では実施頻度に男
は,「自宅外での歩行」,「軽い家事」,「 きつい家事」,  女差が見られ,「軽い家事」「きつい家事」ともに女性
「高強度の余暇活動」であった。各項目の実施頻度に  は全例で実施されていたのに対し,男性の実施率は 50
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表 5 初回 PASEス コアと2回 目 PASEス コアとの再現性

初回 PASEス コア 2回 目 PASEス コア   ICC p―valuc

余暇活動

自宅外での歩行

低強度の余暇活動

中強度の余暇活動

高強度の余暇活動
筋力・持久力強化運動

18.71428571

1.125

4。271428571

17.33214286

13.71428571

17.5

7.725

5.010714286

19.55

9.857142857

0。34

-0。 18

0。 16

0。65

0.28

0。 15

0。70

0.32

0.01**

0。 19

家事活動

軽い家事

きつい家事

家の修繕

庭の手入れ

園芸

保育・介護

17.5

17.5

0

14.4

12

0

17.5

15

3

14。 4

10

0

1.00

0。84

0.00

0。62

0.04

<0.01**

0.50

0。02*

0。46

労働 0。9 3.9 0。46 0.07

総′点 117.4571429 123.4428571 0.36 0。 13

―
、一回
Ｒ
楓
渓
編
喫

*: p<0.05 **: p<0.01

(kCal/day)
950

◇
幸

90     100    110    120    130    140    150
PASEス コア

図 3 PASEス コア と活動消費カロリー との相 関 (r=
0.71,p<0.05)

%であった。一方,「その他の家事」のうち「庭の手

入れ」「園芸」については男性で励行される傾向がみ

られた。

3.再現性,妥当性検討

活動量計による活動消費カロリー (連続 7日 間の平

均)は 714。6 kca1/dayで あり,妥当性を示す PASEス

コアとの相関係数は r=o.71(p<0。05)と 強い相関を

示した (図 3)。

再現性に関して,初回 PASEス コアと2回 目 PASE

スコアとの関連は ICC=0.36(p=0.13)で あり,明 ら

かな相関関係は得られなかった。各設問毎での再現性

をみると,「 自宅外での歩行」「低強度の余暇活動」

「中強度の余暇活動」「筋力・持久力強化運動」などに

おいて明らかな相関が得られなかった。

Ⅳ.考 察

1.属性について

まず本研究対象者の特徴として,身体的特徴は標準

的であるが,社会経済的背景については家族構成や教

育歴からみるとやや水準の高い群であったと考えられ

る。家族構成について平成 21年度版高齢社会白書
2の

によると,65歳 以上高齢者の子世帯 との同居率は

年々減少 し2007年 には 47.4%に 達 しているのに対

し,独居もしくは夫婦のみの高齢者世帯は併せて 52.4

%と 2004年以降その比率は逆転 し,大幅に増加 して

きている。高齢者世帯の年間所得は全世帯平均の半分

に近い2の とぃゎれる状況下において,今回の対象者は

概ね経済的水準が高かったと考えられる。教育歴につ

いても,厚生労働省研究班「多目的コホー ト研究」が

の対象者のうち大学以上の教育歴を有する者の割合が

全体の 13%であることに比べると非常に高い教育歴

を有するという特徴が明らかとなる。

2.PASEス コアについて

つぎに PASEス コアおよびその活動内容について ,

総点は H7.5± 19。 2であり Washbumら 閣 (102.7)や

schuitら の調査結果
20(85.5)と 比較すると高値であ

つたが,国内での萩原ら2つの報告 (H4.9)と はほぼ同

値の結果が得られた。各報告のその総点の内訳を比較

すると,国内でのものは「軽い家事」のみならず「き

つい家事」の実施率が非常に高く,国外の報告におい

て 47.4%,42.9%で あるのに対 し本研究で 70%,萩
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原らの報告で 80.3%と なっている。また,その他の

家事うち「庭の手入れ」,「園芸」も国外に比べ国内で

の実施率が高く,こ うした家事実施率の違いが総点の

差に大きく影響していると考えられる。この実施率の

違いは,文化として実際の実施率そのものが異なつて

いるといった側面以外に,翻訳の際に本来の活動とは

異なる意味合いのものになってしまっている可能性も

推察された。

活動内容については,「 自宅外での歩行」 (0。 97h/

day)が最も高い実施頻度で行われており,こ れは他

の PASEの先行研究隧2は ンと一致 した結果であつた。

これに対し,本研究の特徴的な結果として,歩行以外

の余暇活動の実施頻度が高いことが挙げられた。他の

先行研究では 0。 05～0.19h/dayと 著 しくその実施頻度

が低下しているのに対し,特により低いとされる「高

強度の余暇活動」や「筋力・持久力強化運動」の実施

頻度が非常に高かった。一般に,運動継続など健康行

動には教育歴など社会経済的背景が強く影響するとい

われている
282"。
今回の結果も,本研究対象者が教育

歴や家族構成などの社会経済的背景においてその水準

が高いことから,健康志向が高い集団であつたことが

推察された。もう一点特筆すべき点として「家の修

繕」が全く行われていないことが挙げられる。「家の

修繕」に関しては萩原らの報告
2■ においても実施頻度

は 6.5%と 国外での報告'20の ものよりも低 く,日 本

と諸外国との文化の違いが影響 している可能性が示唆

され,修正を検討すべき点であると考えられた。

性差については,本研究では対象者数が少なく統計

解析には至らなかったが,総点の男女差がみられない

ことは萩原ら
2■の結果と同様の傾向が得られた。低強

度の活動が加味されると性差がみられなくなる
30こ と

がその原因として考えられているが,今回の場合,中
・高強度の実施率にほぼ性差はみられず,家事活動で

女性の実施率が上回る分を男性の庭仕事等「その他の

家事活動」で相殺していると考えられた。

3.再現性,妥当性について

最後に,本研究の主題である再現性・妥当性につい

て,PASEス コアと活動量計での活動消費カロリーは

高い相関を示し妥当性が明らかとなった。今回,活動

量計には 3次元加速度センサを搭載 したものを用い

た。歩行活動のみならず生活活動の活動強度を推定す

る場合,3次元合成加速度を用いて歩行活動と生活活

動とを判別し,それぞれに適した推定式により活動強

度を求める方が,歩数計など 1次元加速度情報から推

リハビリテーション学編 (2009年 11月 )

定を行うよりもより精度が高いことが明らかとなって

いる・ '3υ。ただし,今回の対象者は余暇活動として高

強度の運動実施率が高く活動強度が全般的に高かった

ため,今後,よ り低強度の活動が主体となるような対

象での検討が再度必要であると考えられる。また,水

泳など一部の活動内容は活動量計に反映されないた

め,補正を行っている。

一方,再現性については良好な結果が得られなかっ

た。その理由として,初回のみ面接法で実施し修正が

可能であったのに対し,2回 目PASEは郵送法での実

施であったため誤記入が修正されなかったことが主な

要因と考えられた。特に「自宅外での歩行」,「低強度

の余暇活動」,「中強度の余暇活動」では活動の強度分

類が困難となるケースが多 く,ま た「自宅外での歩

行」,「持久力強化運動」,「庭の手入れ」では設間にお

ける「歩行」,「庭」というキーワードが混乱を招 くこ

とにより,結果として重複回答や,活動時間のずれを

招いている印象を受けた。他にも,今回の妥当性検討

には影響 しなかったが,2回 目 PASE(郵送法)で の

「自宅外での歩行」には通院・通勤など生活活動とし

ての歩行について記載漏れがみられることなどが再現

性の得られなかった原因として考えられた。

Washbumら りは,面接法 (電話)と 郵送法ではむ

しろ郵送法の方が再現性が良好な結果が出ており,ど

ちらの方法を用いることも可能だと報告している。し

かし,萩原ら")も ,今回の報告同様,認知機能低下が

ないにもかかわらず面接者の説明を要するものが存在

したと述べている。この点に関して,質問紙法は多く

の成書で面接によらない事が望ましいとされており,

自己記入式であることを前提に,よ り理解し易いよう

設問等に何らかの工夫が必要であろうと考えられた。

本研究の限界について,本研究は対象数が少なく,

活動内容の性差はその傾向を把握するにとどまった。

また,フ ィットネスクラブという一施設での調査であ

ったため,健康志向やその活動内容に関して標準的と

される高齢者に比べると集団に偏 りがあったと推察さ

れる。研究法に関しても,再現性検討に初回評価と 2

回目評価とで異なる方法を用いた事が結果に少なから

ず影響したと考えられる。しかし,郵送法での実施を

視野に,面接法での結果とそれぞれを比較できた事は

今後の検討に役立つと思われる。今後,今回得た結果

や面接での対象者の訴えなどを参考に質問紙の改良を

検言寸していきたい。
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