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目的　農村部地域住民を対象に，ストレス対処能力とされる首尾一貫感覚（Sense of coherence：
SOC）と家族構成との関連について検討することとした。

方法　愛媛県大洲市において，2009～2011年の特定健診受診者（40～74歳）のうち，本研究参加の
同意を得た男性1,427人，女性2,040人に対し，SOC13項目を含む質問紙調査を実施した。家族
構成は，独居，夫婦世帯， 2世代世帯，その他の世帯に分類した。喫煙，飲酒，身体活動量，
高血圧，糖尿病，脂質代謝異常の有無を調整因子として，共分散分析およびロジスティック回
帰分析により，家族構成とSOCとの関連を検討した。

結果　共分散分析の結果，家族構成とSOC総得点との間に有意な関連が認められ，男女ともに，夫
婦世帯より独居者のSOCは有意に低かった（ｐ＜0.05）。40～64歳，65～74歳の年齢階級で層
別化すると，40～64歳ではSOC総得点と家族構成との有意な関連は認められなかったが，65～
74歳において有意な関連を認め，男性の独居者は 2世代世帯より，女性の独居者は夫婦世帯よ
りSOC総得点が有意に低かった（ｐ＜0.05）。SOC総得点が平均値以下である多変量調整済み
オッズ比は，男性の65～74歳において 2世代同居に対して独居者では1.97（95％信頼区間：
1.08-3.59）であった。女性では，家族構成とSOC低下との有意な関連は認めなかった。

結論　農村部地域住民において，独居者のSOCが低下しており，特に65歳以上の男性においてその
傾向が顕著であった。男性の高齢者では，ストレス対処能力に配偶者や家族がいることが強く
影響していることが示唆された。

キーワード　首尾一貫感覚，ストレス対処能力，家族構成，高齢者，独居

Ⅰ　緒　　　言

　平成22年国勢調査によると，わが国の高齢化
率は23.3％であり，少子高齢化は最も高い水準
で，かつ急速に進んでいる1）。平成25年度より
開始された「国民の健康の増進の総合的な推進
を図るための基本的な方針（健康日本21）（第
二次）」においては,健康寿命の延伸が重要課題
として示された2）。少子高齢化が進展するわが
国におけるヘルスプロモーションにおいて，疾

病予防に活用できる要因の検討に加え，QOL
の向上や人々の健康を促進する要因に関する検
討の重要性が高まってきている。
　Sense of coherence（SOC）は，日常生活上
やライフステージにおける様々なストレスフル
な出来事に対して人々が持つ対処能力であり，
首尾一貫感覚と訳されている3）4）。SOCとは，
自分の生活世界に対する志向性が一貫している
という感覚であり，自分の置かれている状況が
ある程度予測でき，理解できるという「把握可
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能感」，その状況に対して自らの力あるいは他
人の力を借りながら対処できるという「処理可
能感」，ストレッサーを乗り越えることに対し
て意味や意義を感じることができる「有意味
感」の 3つの下位尺度からなる。
　ストレス状況に対処するために活用できる資
源（汎抵抗資源）として，人間関係，社会関係，
知識やモノなどがあげられるが，SOCが強い人
は，汎抵抗資源を動員し，ストレス状況に対し
て対処する力が強い，また効果的に対処する力
が強いとされる3）4）。欧米の先行研究において，
SOCの高い方が死亡率が低いこと，また，循環
器疾患発生率が低いことが報告されている5）6）。
さらに，SOCが高い人は，より健康を増進する
生活習慣を持つ傾向が強まることが報告されて
いる7）。SOCが与える精神的な影響については，
SOCがストレスが高い出来事による主観的健康
感の低下に対して緩衝作用を示すこと8），強い
SOCと良好な主観的健康感との間に有意な関連
があること9），さらにQOLを予測する指標であ
ることが報告されている10）。このように，SOC
が高い人の方が，より身体的，精神的健康を保
持する傾向にあるという知見が集積してきた。
　SOCの関連要因に関する検討については，国
内においても多く行われている。都市部と農村
部の地域住民を対象にした研究においては，都
市部でも農村部でも社会的なサポート自己効力
感がSOCに関連し，さらに都市部では経済状況
が，農村部では近隣とのつながりやユーモアが
SOCに関連する心理社会的要因として報告され
ている11）。都市部の住民を対象とした調査では，
健康状態が良好な場合，配偶者がある場合に，
SOCが高いことが示されている12）。しかしなが
ら，都市部とは社会文化的背景が異なる農村地
域において，家族構成とSOCとの関連に関する
知見はいまだ少ない。そこで，本研究は，農村
地域の一般地域住民を対象に，家族構成とSOC
との関連を検討した。

Ⅱ　方　　　法

（ 1）　対象者と調査方法
　2009～2011年に愛媛県大洲市で実施された特
定健診受診者（40～74歳）のうち，本研究への
参加同意が得られた3,600人を対象者とした。
そのうち，質問紙調査の回答に不備がない3,467
人（男性1,427人，女性2,040人）を分析対象と
した。
　本研究の調査方法および内容については愛媛
大学大学院医学系研究科の倫理審査委員会の承
認を得た（承認番号：疫学20-1）。対象者には
書面および口頭により本研究の目的，方法およ
び倫理的配慮について説明を行い，同意書への
署名によって研究参加への同意を確認した。

（ 2）　調査項目
1)　家族構成
　自記式質問紙により，現在の家族構成につい
ての 5つの選択肢「 1 人暮らし」「夫婦のみ」
「 2世代同居（夫婦と子ども）」「 3世代同居（夫
婦と子どもとその子ども）」「その他」から，
「独居」「夫婦世帯」「 2世代世帯」「その他の世
帯」に分類した。その他の世帯には，兄弟姉妹
と同居などが含まれた。
2)　首尾一貫感覚（Sense of coherence）
　Sense of coherence（SOC）の評価には，
SOC簡易版13項目質問紙調査票を使用した3）。
SOC得点は， 7段階の13項目の質問から算出さ
れ，得点範囲は13～91点である。SOC得点が高
いほどストレス対処能力および健康保持能力が
高いと評価される。SOC質問紙の妥当性につい
ては，先行研究により確認されているが13），本
研究においてもSOC13項目質問紙の信頼性を示
すクロンバックα係数は0.85であった。
3)　生活習慣および健康指標の評価
　質問紙を用いて職業，喫煙の有無，飲酒の有
無，身体活動量14）について評価した。特定健診
の結果より，肥満（BMI25㎏/㎡以上），高血圧
（収縮期血圧140㎜Hg以上,拡張期血圧90㎜Hg
以上，または服薬治療中），糖尿病（HbA1c（JDS
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値）6.1％以上もし
くは服薬治療中），
脂質代謝異常（LDL
コレステロール140
㎎/㎗以上，HDLコ
レステロール40㎎/
㎗以下，中性脂肪
150㎎/㎗以上，また
は服薬治療中）を確
認した。

（ 3）　分析方法
　すべての分析は男
女別に実施し，さら
に40～64歳，65～74

SOC得点の平均値は，男性68.3±11.6点，女性
で67.8±12.2点であった。 
　SOC得点 4分位別の対象者の特徴を表 1に示
す。男女ともに，SOC得点が高い群において，
年齢，身体活動量が高くなる傾向を認めた（ｐ
＜0.05）。また，SOCの高い群では男性で喫煙
者が少なく，女性で脂質代謝異常の割合が高い
傾向を認めた（ｐ＜0.05）。
　家族構成とSOCとの関連について共分散分析
を用いて検討したところ，年齢，喫煙，飲酒，
身体活動量，高血圧，糖尿病，脂質代謝異常の
有無を調整後も，家族構成でSOC平均点は有意
に異なり（ｐ＜0.05），その後の多重比較にお
いて，独居世帯は夫婦世帯より有意にSOC平均
点が低かった（ｐ＜0.05）。40～64歳，65～74
歳で層別化すると，65～74歳では男性において，
独居者では 2世帯同居より有意にSOCが低い傾
向を認め（ｐ＜0.05），女性では独居者は夫婦
世帯より，有意にSOCが低い傾向を認めた（ｐ
＜0.05）（表 2）。しかし，40～64歳では，男女
ともに家族構成間で有意なSOCの差は認められ
なかった。
　年齢，喫煙，飲酒，身体活動量，高血圧，糖
尿病，脂質代謝異常の有無を調整因子としたロ
ジスティック回帰分析によると，SOCが平均値
以下であるオッズ比は，男性の65～74歳におい
て， 2世代世帯を 1とした場合，独居者におい

表 1　SOC得点 4分位別対象者の特徴

SOC得点 4分位
（SOC中央値）

男性 女性 

Q 1（低）
（54.0点）

Q 2
（65.0）

Q 3
（73.0）

Q 4（高）
（83.0）

Q 1（低）
（53.0点）

Q 2
（64.0）

Q 3
（73.0）

Q 4（高）
（83.0）

Ｎ 349 369 365 344 503 504 547 486
平均年齢，歳 60.3 62.4 64.4 65.7** 61.6 63.8 64.6 66.4**
独居，% 12.9 8.7 8.0 9.6* 14.1 10.3 14.1 12.4*
無職，% 17.8 17.6 20.6 23.0 8.4 8.3 10.4 10.1 
身体活動量，Mets／日 36.3 38.8 38.1 37.9* 35.8 36.2 37.1 37.0*
喫煙者，% 30.7 24.9 21.1 22.1* 3.6 2.8 2.4 2.1
飲酒者，% 75.1 77.2 76.4 75.0 26.6 25.0 27.3 22.7 
肥満，% 27.8 26.6 32.1 27.9 21.9 20.4 21.6 22.8
高血圧，% 2） 34.1 35.2 40.8 37.5 28.2 30.2 31.6 31.3
糖尿病，% 3） 8.3 6.2 8.0 9.6 6.2 4.2 6.2 4.7 
脂質代謝異常，% 4） 56.2 53.7 52.1 53.8 54.5 57.5 63.6 64.6*

注　1）　*ｐ＜0.05，**ｐ＜0.01（傾向性の検定）
　　2）　高血圧者；収縮期血圧/拡張期血圧＝140/90㎜Hg以上もしくは降圧薬服用中
　　3）　糖尿病者；HbA1c（JDS）6.1%以上もしくは服薬治療中
　　4）　脂質代謝異常；LDLコレステロール140㎎/㎗以上またはHDLコレステロール40㎎/㎗以下または中性

脂肪150㎎/㎗以上もしくは服薬治療中

歳の年齢層別分析を行った。SOC得点を 4分位
にし，回帰分析を用いてSOC 4 分位間での対象
者の特徴を検討した。傾向性の検定にはSOC 4
分位各群のSOC中央値を用いた。共分散分析を
用いて，家族構成別の多変量調整済みSOC平均
値を求めた。調整因子は，年齢，喫煙，飲酒，
身体活動量，高血圧の有無，糖尿病の有無，脂
質代謝異常の有無とした。共分散分析において
有意差を認めた変数について，さらにDunnet
の多重比較の検定を用い，独居を基準とする各
家族構成の水準との差を検定した。ロジス
ティック回帰分析により， 2世代世帯を基準と
して，SOCが平均値よりも低下しているオッズ
比を求めた。
　統計解析はSAS 9.2（SAS Institute Inc. Cary, 
NC, USA） を使用し，有意水準は 5％とした。

Ⅲ　結　　　果

　対象者の平均年齢は男性63.2歳，女性64.1歳
であった。男性では，独居者139人（9.7％），
夫婦世帯621人（43.5％）， 2世代世帯403人
（28.2％）， 3世代世帯75人（5.3％），その他
189人（13.2％）であった。女性では独居者260
人（12.8％），夫婦世帯863人（42.3％）， 2世
代 世 帯505人（24.8 ％）， 3世 代 世 帯120人
（5.9％），その他292人（14.3％）であった。



―　 ―12

第60巻第11号「厚生の指標」2013年 9 月

て1.97（95％信頼区間1.08-3.59，以下，95％
CI）であり有意な関連を認めた。しかし，40
～64歳においては，家族構成とSOC得点の低下
に有意な関連は認めなかった。女性では，40～
64歳，65～74歳のいずれの年齢階級においても
家族構成とSOC得点の低下に有意な関連を認め
なかった（表 3）。

Ⅳ　考　　　察

　農村部地域住民において，独居者のSOCが低
下しており，特に65歳以上の男性においてその
傾向が顕著であったことから，男性の高齢者で
は，ストレス対処能力に配偶者や家族がいるこ
とが強く影響していることが示唆された。男女
ともに独居者では 2世帯同居者や夫婦世帯より
SOCが有意に低かったことは，農村部において
実施された先行研究11）と同様であるが，郵送法
により調査が実施された先行研究に対し，健診
時の自記回答（回答率96％）であり，回答者の
偏りが小さいと考えられた。また，これまで一
般地域住民を対象に家族構成とSOCとの関連を
性別に，また40～64歳，65～74歳の年齢層別に
検討した研究報告はない。
　高齢社会白書によると15），近所づきあいの程
度に関して，独居男性では「つきあいはほとん
どない」が17.4％であり，男性の他の世帯構成
と比較しても最も高かった。一方，独居女性で

は「親しく付き合っている」が60.9％であり，
女性の他の世帯構成と比較すると最も高かった。
さらに，「困った時に頼れる人がいない」と回
答した独居者の割合は，男性で20.0％，女性で
8.5％であった15）。このように，独居男性では，
人との交流が減少し，困難な問題が発生した時
にも孤立しやすい傾向にあるが，一方で女性で
は， 1人暮らしであっても，人との交流を保ち，
困った時にも頼れる人がいると感じている人が
多い。以上のように，独居者は，男女で人との
交流の持ち方や，問題解決に向けた対処方法が
異なっており，本研究における男性独居者の
SOCの低下は，このような背景が影響していた
可能性が考えられた。
　配偶者がいる人に比べて，配偶者を喪失した
人では死亡率が高く，女性より男性においてよ
り関連が強いことが報告されている16）。40～79
歳の94,062人の日本人男女の9.9年間の追跡研
究によると，死別・離別によって配偶者を喪失
した男性は，配偶者のいる男性と比較すると循
環器疾患，呼吸器系疾患のリスク，死亡のリス
クが高くなるが，この傾向は女性では認められ
なかったこと報告された17）。藤本らの報告によ
ると，60～74歳の年齢階級では，配偶者の有無
と生命予後との間に有意な関連を認めなかった
が，75～84歳の男性では配偶者がいる場合の死
亡に対するハザード比は，いない場合に対して
0.46（95％CI：0.22-0.94）であったのに対し，

表 2　家族構成別の多変量調整済みSOC平均点

40～74歳 40～64 65～74

ｎ SOC得点 ｎ SOC得点 ｎ SOC得点

男性
独居 138 66.3  * 74 65.2 64 66.9 
夫婦世帯 616 68.5 188 66.9 428 70.6  *
2 世代同居 397 69.6 243 67.0 154 72.4 
その他 264 67.1 193 64.2 71 70.9 

女性
独居 259 66.1  * 77 64.0 182 68.1  *夫婦世帯 851 68.7 313 66.4 538 70.6 
2 世代同居 503 67.5 286 64.3 217 70.7 
その他 409 67.4 252 65.9 157 68.6 

注　1）　*ｐ＜0.05（Dunnet検定）
　　2）　年齢，喫煙，飲酒，身体活動量，高血圧，糖尿病，脂質代

謝異常の有無を調整因子とする

表 3　SOC総得点が平均値以下になる多変量調整済み
オッズ比

40～64歳 65～74

オッズ比（95%信頼区間） オッズ比（95%信頼区間）

男性
独居 1.30(0.75‒2.25) 1.97(1.08‒3.59)*
夫婦世帯 1.18(0.78‒1.79) 1.43(0.97‒2.10) 
2 世代同居 1.00           1.00            
その他 1.42(0.95‒2.11) 1.17(0.65‒2.09) 
女性
独居 0.80(0.47‒1.35) 1.12(0.75‒1.68) 
夫婦世帯 0.80(0.57‒1.12) 0.94(0.68‒1.30) 
2 世代同居 1.00           1.00            
その他 0.78(0.55‒1.11) 1.24(0.81‒1.89) 

注　1）　*ｐ＜0.05
　　2）　年齢，喫煙，飲酒，身体活動量，高血圧，糖尿病，脂質代

謝異常の有無を調整因子とする
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女性では2.02（95％CI：1.09-3.72）であった18）。
一方で，高齢者の社会関係が死亡率に与える影
響を検討した村田らの研究によると，75歳以上
の女性において，独居者は，家族と同居してい
る人と比べ，88カ月後の死亡率が65％低いこと
が報告された（ハザード比0.35，95％CI：
0.13-0.97）19）。本研究において，特に男性高齢
者のストレス対処能力が，配偶者や家族といっ
た身近な人間関係に依存している可能性が示唆
され，このことは家族構成や，配偶者の有無と
予後の関連が，男女で異なっていたことを一部
説明していると考えられる。
　先行研究においては，教育歴や所得とSOCと
の関連が報告されている11）。しかしながら，本
研究では，教育歴や世帯所得などの健康の社会
的決定要因に関する情報について評価できな
かった。今後，教育歴，所得などの社会経済的
要因を加えた検討が必要である。また，対象者
のバイアスが考えられる。本研究は，特定健診
受診者を対象に実施されたものであり，一般に
特定健診受診率が低い40～50歳代の中年期の男
女については対象者に偏りが生じている可能性
がある。さらに，本研究は横断研究であること，
一つの市に在住する対象者に限られていること
から，様々な文化社会的背景を持つ対象地域，
対象者でも家族構成とSOCとの関連を検討して
いく必要があると考えられた。
　本研究は，農村地域において家族構成がSOC
と関連していること，特に男性の高齢者におい
て独居者のSOCが低下していることを示した。
わが国では少子高齢化が進み，今後ますます独
居の高齢者が増えることが予想され，SOCの評
価は，地域での新たなヘルスプロモーションを
推進していく上で重要な役割を担うと考えられ
る。
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