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要　　旨

ソーシャルサポートは育児で重要な役割を担うが，多様化した現代家族のソーシャルサポートを評価

する尺度は少ない．本研究の目的は，育児支援が必要である就学前のこどもがいる親を対象として，

“未就学児のいる親用ソーシャルサポート認知スケール”（Social Support Perception Scale for Parents 

Rearing Preschoolers: SSPS-P）を開発し，その有効性を検討することである．

親からの回答から項目精選を行い，SSPS-Pを作成した．これは，4下位尺度，28項目で構成される

自記式質問紙であり，表面的妥当性は研究者4名で確認した．このSSPS-Pを親に対して実施した結

果，上位‒下位分析では全項目において上位群と下位群の得点に有意差が認められた．SSPS-Pと丸ら

のソーシャルサポートスケールとの対応する項目間において，Spearmanの順位相関係数は0.41以上で

あり，併存妥当性が支持された．Cronbachのα係数は0.91であり，内部整合信頼性は高かった．2週

間の間隔をおいたSpearmanの順位相関係数は0.77であり，反復信頼性は確保された．

以上のように，SSPS-Pは，就学前のこどもがいる親のソーシャルサポートを評価する妥当性と信頼

性を備えた尺度である．SSPS-Pが，こどもがいる家族に対する研究やインターベンションに寄与する

ことを期待したい．

キーワーズ：ソーシャルサポート，SSPS-P, 尺度開発，子育て支援，家族支援

Ⅰ．はじめに

家族の成長・発達区分において，乳幼児の養育に

多くの時間を費やす時期は，こどもの急激な成長・

発達に伴い，家事や育児，仕事などの役割の調整，

家族や親族との関係の再構築が必要で，親にかかる

負担が過剰になりやすい1）2）．したがって，このよ

うな家族への育児支援が必要である．ソーシャルサ

ポートやそのネットワークは親の健康状態や精神状

態に影響を与え，間接的に，こどもの健康に影響を

及ぼすことが指摘されている3）．たとえば，ソー

シャルサポートは，親のストレス4）や育児負担感，

育児不安を軽減するが5），これは，乳幼児虐待予防

の観点からも重要である6）．育児支援の専門家に

は，ソーシャルサポートの充実を図り，ネットワー

クスキルを高めるように支援することが求められて

いるおり6），子育てをしているさまざまな形態の家

族がどのようなひとびとからどのような育児支援を

認知しているかソーシャルサポートの特徴を理解す

る必要がある．

近年，日本では，核家族化，少子化，離婚の増

加，離婚によるひとり親家族の増加などに伴い，家

族が小規模化し，家族機能が低下して，子育てをす

る親の負担が増大している7）．また，地域社会にお
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ける連帯が希薄になり，育児が孤独で不安なものへ

と変化している8）．このような状況のなか，就学前

のこどもを養育している家族にとって，保育所・幼

稚園，子育てサークル，ベビーシッターなどの「地

域社会の資源」からのソーシャルサポートは，育児

を行ううえでこれまで以上に重要な役割を担ってい

る8）．このような育児環境や社会構造の変化に伴

い，子育て中の現代家族を支えるサポーターが過去

と現代とでは異なる可能性が考えられる．たとえ

ば，近年増加しているひとり親家族の重要なサポー

ターは身内ではなく友人である場合や，出産時に里

帰りをしない家族の割合も多い9）．

しかし，多様化した現代家族のソーシャルサポー

トを把握できる，信頼性と妥当性が検証された尺

度10）‒13）は少ない．また，サポートは実行されたサ

ポートと認知されたサポート（利用可能性）の2種

類に分けられるが，実行されたサポートはサポート

を受けた経験がなければ測定できない．一方で，認

知されたサポートは，実行されたサポートより良い

適応や健康状態と密接に関連していることが明らか

にされている14）15）．

そこで，特に育児支援が必要な就学前のこどもを

養育している親のソーシャルサポートの認知を把握

するための新しい尺度である「未就学児のいる親用

ソーシャルサポート認知スケール（Social Support 

Perception Scale for Parents Rearing Preschoolers: 

SSPS-P）」を開発し，信頼性と妥当性を検討するこ

とを本研究の目的とした．

Ⅱ．研究方法

1．対象者

就学前のこどもがいて，その養育に家族の力を注

ぎ，社会とのつながりが変化する時期にある16）親

（父親と母親）を対象とした．家族の成長・発達区

分を統一するために，第一子の年齢が高校卒業（年

齢）までの家族に限定した．

2．SSPS-Pの作成

1）ソーシャルサポートの操作的定義

House17）のソーシャルサポートの分類に従い，

ソーシャルサポートを情緒的サポート，手段的サ

ポート，情報的サポート，評価的サポートの4種類

に分類し，これらに対する認知を測定することとし

た．

本研究では，ソーシャルサポートとは，情緒的サ

ポート，手段的サポート，情報的サポート，評価的

サポートのうち，少なくとも1つ以上を含む個人間

の相互作用が支援的な性質をもつと本人によって認

められたものと操作的に定義する．情緒的サポート

は，一緒にいて楽しい，わかり合える，信頼し合え

る，安心できるなどの感情的な手助けとする．手段

的サポートは，家事・育児を手伝ってくれる，お金

や物を貸してくれるなどの実際的な手助けとする．

情報的サポートは，自分にとって必要な情報を与え

てくれるなどの情報提供的な手助けとする．評価的

サポートは，自分の意見に賛成してくれる，自分を

高くかってくれるなどの評価的な手助けとする．こ

れらは，尺度の教示文で説明した（表1）．

2）サポーターの項目精選

①方　法

親がサポート源としてどのようなサポーターを認

知しているのかを明らかにするために，「あなたに

とって支えになるひと」を20人まで自由に列挙し

てもらう形式の自記式質問紙を自作した．コンビニ

エンスサンプルとして2保育所に調査を依頼し，保

育所内で倫理的配慮などを検討してもらい研究協力

への同意を得た．そしてここに通所しているこども

をもつ父母を対象とした．家族数でみると，A保育

所は72家族，B保育所は105家族であり，合計177

家族であった．

調査方法は留め置き法とし，保育士を通して質問

紙一式（調査への依頼状，家族のサポーターを把握

するために作成した自記式質問紙・回答者の基本属

性を把握するために作成した自記式質問紙を1組の

冊子としてまとめたもの〈父親用と母親用の2冊〉，
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薄謝，返信用封筒）を対象者に配布，自宅で記入し

た後，回収した．対象者には本研究の趣旨と内容，

研究への参加・協力は個人の自由意思に基づくもの

であり，研究に参加しない場合や，参加の同意が得

られた後に同意を撤回したり，回答を拒否した場合

でも不利益を受けることは一切ないこと，希望によ

り詳細な資料を見ることが可能であること，匿名性

や安全性が保障されることを依頼状を通じて説明

し，参加の意思のある場合のみ質問紙を回答・返却

してもらった．質問紙一式は配布用の封筒に入れ

て，2007年4月10日に配布し，同年4月17日まで

に回収した．

②結　果

A保育所の36家族65名（父親29名，母親36名），

B保育所の61家族113名（父親53名，母親60名）

から回答があった．合計で97家族178名から回答が

あり，家族数でみた回収率は54.8％であった．全項

目無回答の場合と第一子が高校卒業（年齢）以上の

場合は，解析から除外した．

列挙されたサポーターは，類似性と差異性に着目

して内容を分類し，カテゴリー化を行った．分析の

結果，サポーターとして「配偶者」「身内（配偶者

は含まない）」「友人・知人」「近所のひと」「仕事仲

間」「保育士・教員」「医療関係者」の7カテゴリー

と分類が不可能かつ極少数意見である「その他」（元

夫，恋人，芸能人などが記載されていた）が抽出さ

れた．なお，分析は2名の家族看護学・小児看護学

の研究者でカテゴリーの合意が得られるまで行い，

分析結果の真実性18）を確保した．

3）SSPS-Pの構成と表面的妥当性の検討

SSPS-Pは，下位尺度である情緒的サポート，手

段的サポート，情報的サポート，評価的サポートの

4種類のサポートに関して，7種類のサポーターか

ら「どの程度サポートを受けることが可能と思う

か」というソーシャルサポートの認知を評価する尺

度として，28項目の回答選択肢型質問で構成した

（表1）．なお，「保育士・教員」は回答者が理解し

やすいように，SSPS-Pには「保育園や学校の先生」

と表記した．これを家族看護学・小児看護学の研究

者4名により質問内容を検討し，質問の意図がわか

表1．未就学児のいる親用ソーシャルサポート認知スケール（SSPS-P）の内容

以下の1から7にあげたひとからサポートを必要とするとき，どのような支援をどの程度受けることができると思いますか．1を「ほと
んどない」，5を「たくさんある」として，現在あなたが感じている程度に最も近い数字に○をしてください（あまり考え込まずにあなた
が思うままにお答えください）．4種類のサポートの内容は，下記のとおりです．
情緒的サポート：一緒にいて楽しい，わかり合える，信頼し合える，安心できるなどの感情的な手助け
手段的サポート：家事・育児を手伝ってくれる，お金や物を貸してくれるなどの実際的な手助け
情報的サポート：私にとって必要な情報を与えてくれるなどの情報提供的な手助け
評価的サポート：私の意見に賛成してくれる，私を高くかってくれるなどの評価的な手助け

存在の有無 情緒的サポート 手段的サポート 情報的サポート 評価的サポート

1．配偶者（婚姻関係は問わない） いる・いない 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5

2．身内（配偶者は含まない） いる・いない 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5

3．友人・知人 いる・いない 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5

4．近所のひと いる・いない 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5

5．仕事仲間 いる・いない 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5

6．保育園や学校の先生 いる・いない 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5

7．医療関係者（かかりつけ医など） いる・いない 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5

その他に支えになるひと いる・いない 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5 1・2・3・4・5

その他に支えになるひとがいる場合は，どのようなひとが支えになっているかを具体
的に下に記入してください．複数回答可能です．
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りにくい不適切な表現やソーシャルサポートの定義

などの修正を繰り返し行った．再度検討したとこ

ろ，質問内容に不適切な表現は認められず，表面的

妥当性を確認できた．

4）SSPS-Pの評価方法

サポートの認知の程度を1（ほとんどない）から

5（たくさんある）までのリッカート・スケールで

回答してもらい，それぞれ1点から5点として得点

化する．ソーシャルサポートの得点は高いほどサ

ポートの認知が高いことを示す．なお，サポーター

が存在しない場合でも回答できるようにサポーター

の存在の有無について問う欄を設け，存在しない場

合は，4項目をそれぞれ1と回答する．SSPS-Pはサ

ポートの種類別の得点，サポーター別の得点，トー

タルサポートスコア（全項目を合計した得点）を算

出できる．本研究では，各項目別の素点，下位尺度

であるサポートの種類別の項目平均得点（サポート

の種類別に合計した得点をサポーターの数で割った

値），トータルサポートスコアとその項目平均得点

（全項目を合計した得点をその項目数で割った値）

を統計解析に供した．

なお，7種類のサポーター以外に支えになるひと

を自由に記載し，回答選択肢の4項目に回答する欄

を設けてあるが，これは得点化に影響しない．

3．SSPS-Pの項目分析と妥当性の検討

SSPS-Pの項目分析とソーシャルサポートスケー

ルとの併存妥当性を検討するために，コンビニエン

スサンプルとして1保育所に調査を依頼し，保育所

内で倫理的配慮などを検討してもらい研究協力への

同意を得た．そして，ここに通所しているこどもを

もつ父母を対象とした．家族数でみると，128家族

であった．

調査方法は留め置き法とし，保育士を通して質問

紙一式（調査への依頼状，SSPS-P・ソーシャルサ

ポートスケール・回答者の基本属性を把握するため

に作成した自記式質問紙を1組の冊子としてまとめ

たもの〈父親用と母親用の2冊〉，薄謝，返信用封

筒）を対象者に配布，自宅で記入した後，回収し

た．

ソーシャルサポートスケール10）19）は丸らによって

開発された24項目からなる自記式質問紙であり，

「夫」（6項目），「両親・親戚」（6項目），「友人」（6

項目），「近所のひと」（6項目）から支援されてい

ると感じる程度を測定する．ソーシャルサポートの

内容は，「私のことを助けてくれます」は手段的サ

ポート，「私のことを認めてくれます」は尊敬，「悲

しいこと，腹が立つこと，さみしいこと，こわいこ

となどを話します」は情緒的サポートであることが

示されているほか，構成概念が明示されていない

「私のことをわかってくれます」「私のことを大切に

思っています」「困ったことを打ち明けます」の合

計6項目から構成されている．SSPS-Pとの対応を2

名の家族看護学・小児看護学の研究者で検討したと

ころ，尊敬は評価的サポート，構成概念が明示され

ていない3項目は情緒的サポートに該当すると考え

られた．回答は「まったく違う」を1点とし，「まっ

たくそのとおり」を5点とした5段階のリッカー

ト・スケールで，得点が高いほどソーシャルサポー

トの認知が高いことを示す．

対象者には，本研究の趣旨と内容，研究への参

加・協力は個人の自由意思に基づくものであり，研

究に参加しない場合や，参加の同意が得られた後に

同意を撤回したり，回答を拒否した場合でも不利益

を受けることは一切ないこと，希望により詳細な資

料を見ることが可能であること，匿名性や安全性が

保障されることを明記した調査への依頼状を対象者

に配布し，参加の意思のある場合のみ質問紙に回

答，返却してもらった．質問紙一式は配布用の封筒

に入れて，2007年7月17日に配布し，同年7月26

日までに回収した．

4．SSPS-Pの信頼性の検討

内部整合信頼性（内的一貫性），反復信頼性を検

討するために，コンビニエンスサンプルとして2保

育所に調査を依頼し，保育所内で倫理的配慮などを

検討してもらい研究協力への同意を得た．そして，

ここに通所しているこどもをもつ父母を対象とし
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た．家族数でみると，C保育所は104家族，D保育

所は70家族であり，合計174家族であった．

調査方法は留め置き法とし，保育士を通して質問

紙一式（調査への依頼状，1回目の質問紙一式は

SSPS-P・回答者の基本属性を把握するために作成

した自記式質問紙を1組の冊子としてまとめたもの

〈父親用と母親用の2冊〉，薄謝，返信用封筒，2回

目の質問紙一式はSSPS-P〈父親用と母親用の2

冊〉，薄謝，返信用封筒）を対象者に配布，自宅で

記入した後，回収した．対象者には本研究の趣旨と

内容，研究への参加・協力は個人の自由意思に基づ

くものであり，研究に参加しない場合や，参加の同

意が得られた後に同意を撤回したり，回答を拒否し

た場合でも不利益を受けることは一切ないこと，希

望により詳細な資料を見ることが可能であること，

匿名性や安全性が保障されることを依頼状を通じて

説明し，参加の意思のある場合のみ質問紙を回答・

返却してもらった．質問紙一式は配布用の封筒に入

れて，2009年1月14日に配布し，1回目の質問紙を

同年1月21日までに，2回目の質問紙を同年2月4

日までに回収した．

5．データの集計と解析

データの集計および解析は，Windowsパソコン

上の統計解析ソフトウェアSPSS 18.0（エス・

ピー・エス・エス株式会社），JMP 7.0.1 （SAS In-

stitute Japan株式会社）を使用した．

SSPS-Pの信頼性を高めるために，SSPS-Pとソー

シャルサポートスケールの両方を回答したひとを対

象として，トータルサポートスコアと各項目の平均

得点の上下0.5 SDで回答者を上位群・中位群・下

位群に区分し，上位群と下位群の平均得点をWil-

coxonの順位和検定により比較する上位‒下位分析

（Good-Poor Analysis）を行い，各項目を検討した．

併存妥当性は，SSPS-Pとソーシャルサポートス

ケールの両方を回答したひとを対象として，

SSPS-Pの「配偶者」「身内（配偶者は含まない）」「友

人・知人」「近所のひと」それぞれの情緒的サポー

ト，手段的サポート，評価的サポートの各項目の素

点の平均得点とソーシャルサポートスケールの

「夫・妻」「両親・親戚」「友人」「近所のひと」それ

ぞれの情緒的サポート，手段的サポート，評価的サ

ポートの各項目の素点の平均得点の相関によりソー

シャルサポートスケールとの併存妥当性を検討し

た．相関の強さにはSpearmanの順位相関係数

（rs）を用い，その有意性を表すp値を算出した．

内部整合信頼性は，反復信頼性の調査において，

1回目と2回目の両方の質問紙を回答したひとを対

象として，Cronbachのα係数により検討した．

反復信頼性は，1回目と2回目の両方の質問紙を

回答したひとを対象として，トータルサポートスコ

アの項目平均得点の相関，各下位尺度の項目平均得

点の相関により検討した．相関の強さにはSpear-

manの順位相関係数 （rs） を用い，その有意性を表

すp値を算出した．

Ⅲ．結　果

1．SSPS-Pの項目分析と妥当性の検討

1）SSPS-Pの回収状況と回答者の属性

54家族99名（父親45名，母親54名）から回答が

あり，家族数でみた回収率は42.2％であった．有効

回答が得られた52家族89名の属性は表2にまとめ

た．

2）得点の分布と上位‒下位分析

28項目の平均得点は表3にまとめた．「配偶者」

の「情緒的サポート」と「手段的サポート」の平均

（±標準偏差）はいずれも3.9 （±1.3）と高く，天井

効果が認められた．「近所のひと」と「医療関係者」

の「手段的サポート」の平均（±標準偏差）はいず

れも1.9 （±1.0） と最も低かったが，床効果は認め

られなかった．

SSPS-Pのトータルサポートスコアの平均得点は

83.10 （±15.92） 点で，上位群28名（91.06点以上）

と下位群26名（75.14点以下）では，トータルサ

ポートスコアの平均得点に有意差が認められた

（p＝0.000）．同様に各項目の平均得点で3群に区分
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した後，上位群と下位群の平均得点を比較した結

果，全28項目で有意差が認められた （p＝0.000）．

3）SSPS-Pの併存妥当性の検討

SSPS-Pとソーシャルサポートスケールの対応す

る項目間の相関係数は表4にまとめた．SSPS-Pと

ソーシャルサポートスケールの対応する項目間にお

いて，Spearmanの順位相関係数は0.41以上で，有

意な相関が確認できた．

4）回答所要時間

SSPS-Pを回答するのに要した時間について尋ね

たところ（有効回答65名），1分から30分の範囲に

あり，その平均（±標準偏差）は6.57（±4.93）分

であった．

2．SSPS-Pの信頼性の検討

1）SSPS-Pの回収状況と回答者の属性

101家族182名（父親81名，母親101名）から回

答があり，家族数でみた回収率は58.0％であった．

有効回答が得られ，1回目と2回目の両方の質問紙

に回答した61家族112名の属性は表2にまとめた．

なお，妥当性の検討における有効回答者と信頼性の

検討における有効回答者の各属性について比較した

ところ，統計学的に有意な差は認められなかった．

表2．回答者の属性

項目 妥当性の検討（N＝89） 信頼性の検討（N＝112）

人数 （％） 人数 （％）
性別 男性 38 （42.7） 51 （45.5）

女性 51 （57.3） 61 （54.5）
学歴 大学卒業未満 77 （88.5） 91 （81.3）

大学卒業以上 10 （11.5） 21 （18.8）
職業の有無 無職 10 （11.5）  5 （ 4.5）

有職 77 （88.5） 107 （95.5）
家族形態 核家族 72 （83.7） 93 （86.1）

拡大家族 14 （16.3） 15 （13.9）

平均 標準偏差 範囲 平均 標準偏差 範囲

年齢 32.6 5.1 20～46 34.0 4.4 25～42
同居家族の人数  4.3 0.9 2～7  4.2 0.9 2～6

各項目の2群間に有意差なし（Wilcoxonの順位和検定またはPearsonのχ2検定）

表3．未就学児のいる親用ソーシャルサポート認知スケール（SSPS-P）の項目別の得点（N＝89）

項目
平均（±標準偏差）

情緒的サポート 手段的サポート 情報的サポート 評価的サポート

1．配偶者 3.9 （±1.3） 3.9 （±1.3） 3.5 （±1.3） 3.6 （±1.3）
2．身内 3.9 （±1.0） 4.0 （±1.0） 3.8 （±0.9） 3.7 （±1.0）
3．友人・知人 3.6 （±0.9） 2.6 （±1.0） 3.4 （±0.9） 3.3 （±0.8）
4．近所のひと 2.3 （±1.1） 1.9 （±1.0） 2.4 （±1.2） 2.2 （±1.0）
5．仕事仲間 3.1 （±1.3） 2.2 （±1.2） 3.1 （±1.3） 2.9 （±1.2）
6．保育士・教員 2.8 （±0.9） 2.4 （±1.2） 3.0 （±1.1） 2.5 （±0.9）
7．医療関係者 2.3 （±1.0） 1.9 （±1.0） 2.7 （±1.1） 2.2 （±1.0）

表4．未就学児のいる親用ソーシャルサポート認知スケール （SSPS-P） とソーシャルサポートスケールの対応する
項目間の相関係数（N＝89）

項目
Spearmanの順位相関係数（rs）

情緒的サポート 手段的サポート 評価的サポート

1．配偶者 0.78** 0.62** 0.65**
2．身内 0.54** 0.54** 0.58**
3．友人・知人 0.45** 0.41** 0.50**
4．近所のひと 0.62** 0.43** 0.47**

**p＜0.01
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2）SSPS-Pの内部整合信頼性の検討

1回目と2回目の両方の質問紙に回答した112名

を対象に，全28項目，各下位尺度ごと（各7項目ご

と）のCronbachのα係数は表5にまとめた．Cron-

bachのα係数は，いずれも0.70以上であった．

3）SSPS-Pの反復信頼性の検討

1回目と2回目の両方の質問紙に回答した112名

を対象に，2週間の間隔をおいたSSPS-Pの相関係

数は表6にまとめた．全28項目のSpearmanの順位

相関係数は0.77であったが，下位尺度を確認したと

ころ，情緒的サポートと情報的サポートは，いずれ

もSpearmanの順位相関係数が0.66であり，0.70を

下回る結果であった．

Ⅳ．考　察

1．就学前のこどもを養育している親のサポート源

について

SSPS-Pは，多様化した現代家族のサポート源を

質問紙調査により確認し，既存の尺度より拡大して

網羅的にした．現代家族のサポーターを調査した結

果，「配偶者」「身内（配偶者は含まない）」「友人・

知人」「近所のひと」「仕事仲間」「保育士・教員」「医

療関係者」の7カテゴリーと分類が不可能かつ極少

数意見である「その他」（元夫，恋人，芸能人など

が記載されていた）が抽出された．

丸ら10）は，就学前のこどもを養育している母親

のソーシャルサポートスケールを作成する際，母親

の重要他者として「夫」「両親・親戚」「友人」「近

所のひと」をあげている．乳幼児健診に来所中の母

親を対象に調査を実施した結果，夫のサポートが最

も高く，友人，両親・親戚と次いで，近所のひとの

サポートが最も低かったことを明らかにしている．

荒牧20）は，就学前のこどもを養育している母親の

ソーシャルサポートスケールを作成する際，「夫」

「妻方の親」「母親の兄弟」「母親の姉妹」「友人」「幼

稚園の先生」「保育所の先生」の7種類のサポーター

を設定している．首都圏在住の就学前のこどもを養

育している母親を対象に調査を実施した結果，ふた

り親家族では夫からのサポートが，ひとり親家族で

はきょうだいからのサポートが重要であったことを

明らかにしている．SSPS-Pは，これらの調査で示

された，就学前のこどもを養育している家族のサ

ポーターを網羅している．さらに，サポーターの項

目精選の際に，「あなたにとって支えになるひと」

を20人まで自由に列挙してもらったなかで，極少

数意見が多数あったため，サポーターに関する自由

記載欄を設けた．すなわち，固定した7種類のサ

ポーター以外のひとが重要なサポーターである可能

性があるため，SSPS-Pでは，有力なサポート源を

見逃さないよう，より幅広く，網羅的にサポーター

を把握できるよう工夫を凝らした．この回答は得点

化に影響しないが，家族支援を行う際には活用でき

よう．

2．SSPS-Pの項目分析と妥当性について

SSPS-Pの得点分布を見ると配偶者の情緒的サ

ポートと手段的サポートにおいては天井効果が認め

られ，高い得点方向に偏りがみられた．これは，就

学前のこどもを養育している母親は夫からのサポー

ト得点が最も高いという研究結果10）20）と一致する．

床効果は認められなかったが，近所のひとの手段的

表5．未就学児のいる親用ソーシャルサポート認知スケール
（SSPS-P）のCronbachのα係数（N＝112）

項目 Cronbachのα係数

全28項目 0.91
各下位尺度（各7項目）
　情緒的サポート 0.74
　手段的サポート 0.71
　情報的サポート 0.70
　評価的サポート 0.70

表6．2週間の間隔をおいた未就学児のいる親用ソーシャルサ
ポート認知スケール（SSPS-P）の相関係数（N＝112）

項目 Spearmanの順位相関係数（rs）

全28項目 0.77**
各下位尺度（各7項目）
　情緒的サポート 0.66**
　手段的サポート 0.75**
　情報的サポート 0.66**
　評価的サポート 0.74**

**p＜0.01
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サポートの得点が低かった．これは丸ら10）の調査

結果と一致しており，近隣との関係が希薄であるこ

とが影響したものと考えられる．医療関係者の手段

的サポートの得点も低いが，地域で生活している健

康なひとを対象としたことから，医療関係者からの

手段的サポートを必要としていない可能性が考えら

れる．本研究では，手段的サポートを「家事・育児

を手伝ってくれる，お金や物を貸してくれるなどの

実際的な手助け」と操作的に定義したことも，これ

らのひとからの認知が低い要因となった可能性が考

えられる．

上位‒下位分析では，全項目において上位群と下

位群の得点に有意差が認められたため，SSPS-Pの

各項目は弁別力が高いことが証明できた．すなわ

ち，SSPS-Pは，適切な項目から構成されていると

考えられた．

SSPS-Pの併存妥当性を検討した結果，SSPS-Pと

ソーシャルサポートスケールの対応する項目間にお

いて，Spearmanの順位相関係数0.41以上の比較的

強い相関があり，併存妥当性が確認できた．ただ

し，対応する項目は「配偶者」「身内（配偶者は含

まない）」「友人・知人」「近所のひと」における「情

緒的サポート」「手段的サポート」「評価的サポート」

であり，SSPS-Pに相当する網羅的な既存の尺度が

ないため全ての項目について併存妥当性は検討でき

なかった．この他の項目における併存妥当性の検討

は今後の課題である．

3．SSPS-Pの信頼性について

全28項目と各下位尺度のCronbachのα係数を算

出したところ，0.70以上21）の値を示し，尺度の内部

整合信頼性は確保できたと考えられる．ただし，全

28項目のCronbachのα係数が0.91と高い一方で，

各下位尺度のCronbachのα係数はやや低く，その

値に開きがある．下位尺度の信頼性がやや低いこと

はSSPS-Pの課題であろう．Cronbachのα係数は，

その計算式の性質から，項目数が多くなるほど値が

大きくなることより22），SSPS-Pの下位尺度は項目

数が少ないために値が低くなった可能性が一因とし

て考えられる．

2週間の間隔をおいて行った再テスト法において

は，Spearmanの順位相関係数が0.70以上21）の値を

示し，尺度の反復信頼性が確保できたと考えられ

る．ただし，下位尺度について検討したところ，情

緒的サポートと情報的サポートは，Spearmanの順

位相関係数が0.60以上の有意な相関が認められたも

のの，0.70を下回る結果であった．反復信頼性の係

数は0.70を上回れば条件を満たしていると判断され

るが，測定法の安定性とは無関係に時間とともに変

化する特性のものもあるため，低くても承認される

場合があることが示されている21）．実際的な手助

けである手段的サポートや自己評価に関連する評価

的サポートの認知は比較的安定しているが，個人の

感情と関連がある情緒的サポートや必要な情報が得

られるという情報的サポートの認知は2回のテスト

の間の経験によって左右される可能性が考えられ

る．情緒的サポート，情報的サポートともに，「保

育士・教員」「医療関係者」の2回のテストの間の

相関係数が低いためにサポート全体の相関係数が低

い結果であった．これらのサポーターはほかのサ

ポーターと比較して濃厚には接触しないことが推測

され，2回のテストの間の接触の有無や程度に結果

が左右された可能性も考えられる．これらのサポー

トの安定性については今後の課題である．

4．SSPS-Pの適応について

SSPS-Pは，誰から，どのような種類のサポート

を，どの程度受けることが可能かという個人の認知

を短時間で簡便に評価できる尺度である．現代家族

のサポーターを調査し，SSPS-Pを作成したが，こ

れは既存のソーシャルサポートスケールにおけるサ

ポーターを包含していた．また，Houseの定義する

4種類のサポートに対する認知を測定できる．サ

ポーター別の得点，サポートの種類別の得点，トー

タルサポートスコアを算出することで，ソーシャル

サポートをさまざまな側面からアセスメントするこ

とが可能となる．回答に要する時間を調査したとこ

ろ，SSPS-Pの回答所要時間は平均6分であり，比
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較的短時間で回答できるため，多忙な家族支援の実

践現場においても簡便に利用できよう．今後，

SSPS-Pを使用して，出産などにより新たな家族員

を迎えた家族，入院中の病児をもつ家族，慢性疾患

や障がい児をもつ家族など，社会資源の活用が必要

と考えられるさまざまな家族を対象としたインター

ベンションや小児看護学，家族看護学研究への活用

が期待される．

Ⅴ．本研究の限界

SSPS-Pには，7種類のサポーター以外に支えにな

るひとを自由に記載し，回答選択肢の4項目に回答

する欄を設けたが，7種類以外のサポーターを記載

した回答者が極めて少なく，この欄の欠損が多いた

め，得点化せずに統計解析から除外した．しかし，

7種類以外のサポーターが有力なサポート源となる

可能性を考慮すると，得点化の方法について，さら

なる検討が必要であろう．妥当性の検討における回

収率は42.2％, 信頼性の検討における回収率は

58.0％と比較的高い回収率が得られたが，限られた

対象に対する調査の実施に留まった．今後は，ほか

のサンプルを得て調査を拡大することが望まれる．

丸らのソーシャルサポートスケールとの併存妥当性

を検討したが，SSPS-Pは既存の尺度にはない項目

を網羅した尺度であり，すべての項目の併存妥当性

は検討できなかった．併存妥当性を確認していない

項目に対する検討は今後の課題である．

Ⅵ．結　論

就学前のこどもを養育している親のソーシャルサ

ポートを評価するためにSSPS-Pを開発した．表面

的妥当性を確認した後，保育所にこどもを通所させ

ている父母を対象として，併存妥当性，内部整合信

頼性，反復信頼性を検討した．SSPS-Pは信頼性と

妥当性があり，平均6分と比較的短時間で回答でき

る尺度であることが明らかとなった．今後，就学前

のこどもを養育している親のソーシャルサポートを

簡便に定量的に測定する尺度としてSSPS-Pが活用

され，このような家族の育児支援に寄与することを

期待したい．
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Although social support plays an important role in child rearing, few scales have yet to be developed for assess-
ment of social support for today’s increasingly diversified families. The aim of this study was to develop a Social 
Support Perception Scale for Parents Rearing Preschoolers（SSPS-P）and to evaluate its effectiveness. 
Items were selected through parents’ responses, and the SSPS-P was constructed. It is structured as a 
self-administered questionnaire composed of four subscales and 28 items, with face validity confirmed by four re-
searchers. When the SSPS-P was administered to parents, significant differences were observed between good 
and poor groups for all 28 items in the good‒poor analysis. The correlation coefficient of the corresponding items 
between SSPS-P and social support scale by Maru et al. was above 0.41, thereby supporting concurrent validity. 
Cronbach’s alpha coefficient was 0.91, showing a high internal consistency reliability. Spearman’s correlation coeffi-
cient was 0.77 during a 2-week interval, indicating test‒retest reliability. 
From these findings it was determined that the SSPS-P is a reliable and valid instrument for assessment of social 
support for parents rearing preschoolers. SSPS-P can be expected to contribute to further research and interven-
tion for child-rearing families. 


