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一報 告 一

看護大学生の食 習慣 と知識 、お よび健康への関心の関係

平 田真 紀*・ 内 田雅 子**

Relationships among nursing student' s eating habits, 

knowledge and health concerns 

Hirata M, Uchida M 

要 旨

本研究の 目的は、看護大学生の食習慣 と知識、および健康への関心の関係を明 らかにす ることである。保健医療の知

識をもつ看護大学生の3、4年 生を対象に、無記名による自記式質問票を用いて調査を実施 した。質問票は食習慣、保

健医療の知識、健康への関心、及び個人特性で構成 した。食習慣尺度 と健康への関心尺度は、筆者が独 自に原案を作成

し、信頼性 と妥 当性を検討 した。食習慣尺度は全体の信頼性が低かったため、『摂取不足が指摘されている食品を積極

的にとる』と 『摂 り過 ぎが指摘されている食品を控える』とい う2つ の下位尺度を分析に用いることに した。

分析の結果、対象者は健康への関心が高いほど、摂 り過ぎが指摘 されている食品を控える健康的な食習慣であった 

(r=.34,p=.000)o

また食習慣 に有意な影響を与えていた個人特性は、規則的な食事時間(t(116)=5.78,p=.000)、 家族と同居(t(125) 
=-8 .01,p=.000)で あった。

こうした健康的な食習慣は、保健医療の知識の程度には関係 してお らず、家庭での食事の準備経験や家族と食生活に

ついて話題に した経験、居住形態 といった個人特性 と、健康への関心によって予測 されることが示唆 された。

キーワー ド:看 護大学生、食習慣、知識、健康への関心

*大阪大学医学部附属病院**大 阪大学大学院医学系研究科保健学専攻
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1.は じめ に

平成15年 の国民健康 ・栄養調査1)に よると、野菜摂

取量は若年ほど少な く、20・29歳 で 目標値を大きく下

回っていることや、脂肪か らのエネルギー摂取の割合が

男女 ともに適正比率を越 えているなど、青年期の食生活

の乱れが指摘されている。大学生 と高校生を対象 とした

調査で大学生は高校生に比べ朝食の欠食が増えてお り2)、

女子大学生を対象 とした調査では、食品の摂取が偏って

いることが報告されている3)。

将来の生活習慣病予防を考えれば、こうした食習慣 を

改善する必要は言 うまでもない。しか し、食習慣は心理

的、社会的、経済的とい うようにさまざまな要因が複雑

に絡み合って形成 されるものであるため、その変容は容

易ではない。現在、学校 ・職場や保健医療施設で行われ

ている生活習慣病予防を中心 とした食事指導では、知識

の提供が主になされている。健康的な食習慣を行 うため

には、それを実践するための知識はもちろん必須である。

しかし、人は栄養の知識を知的レベルで身にっけたとし

ても、それ らを自分自身に必ず しも関連づけるわけでは

ない4)と言われているように、知識の提供だけでは行動

変容にはつなが りにくい現状がある。大学生を対象 とし

た先行研究によると、食事を含めた生活習慣病への予防

態度がよい者は、健康の関心が高い5)と報告 されている。

Eertmansら4)は 、食行動を説明する様々なモデルを

比較検討 した研究の中で次のように述べている。食事教

育プログラムで知識提供を重要視する多くのモデルの背

景として使われてきたHealthBeliefModelは 、人は健

康の リスクを重要視 して理性的に判断するとい うプロセ

スを信頼 しすぎており、人それぞれの健康への関心やそ

の他の要因について考慮されていないと示唆 している。

さらに、食事に関する知識を自分の食習慣に取 り入れる

かには、健康への関心が関与 している4)と 述べている。

つまり、食習慣と知識との間には健康への関心が媒介 し

ていると考えられる。

先行研究では、女子学生の方が男子学生よりも菓子類

の摂取が多いなど性別5)6)による食事の違いがあること

や、1人暮 らしの学生の方が家族 と同居している学生 より

も朝食の欠食率が高いなど居住形態6)によって も食習慣

に違いがあることが報告 されている。食習慣は社会的背

景によって理解されるものであ り、特に家族は子どもに

とって最も重要なモデルになるという報告もされている 

4)。こうしたことを考慮すれば、食習慣と知識、および健

康への関心の関係にはこのような個人特性が影響 してい

ると考えられる。

そこで、本研究では食習慣に影響を与えているとされ

る様々な要因の中から、食習慣、保健医療の知識、健康

への関心、個人特性の関連について明 らかにしてい く。こ

のことは、今後の生活習慣病を中心 とした食事指導の在

り方を検討する上でも役に立つものと考える。

皿.研 究 目的

本研究の目的は、看護大学生の食習慣と、その関連要

因である保健医療の知識、健康への関心、および個人特

性との関係 を明 らかにすることである。

皿.概 念 枠 組 み

1,概 念枠組み

先行研究4)で用い られている枠組みに基づき、個人の

食習慣には、保健医療 の知識、および健康への関心が影

響 していると仮定する。また、とれら要因間の関係には

生活環境などの個人特性が影響していると仮定する(図1)。

個人特性

健 康への関心

保 健医療の 食習慣

知識

図1研 究枠組 み

2.用 語の操作的定義

1)食	 習慣

食習慣 とは、その人の現在の朝食摂取状況、生活習慣

病 と関連があ り摂 り過ぎが指摘され ている食品と、摂取

不足が指摘 されている食品の摂取状況と、健康補助食品

の利用状況、自炊状況である。この食習慣尺度得点が高

いほど、健康的な食習慣 とする。

2)保 健医療の知識

健康的な食習慣を形成するために必要な保健医療の知識

とは、健康的な食習慣に必要な疾病知識 と食品選択知識

の2っ からなる。
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疾病知識 とは、食習慣 と強く関連 しながら発症、進行

するような疾病の知識である。

食品選択知識 とは、疾病知識 に基づ くもので、生活の

場での具体的な食品選択の知識である。

3)健	 康への関心

健康への関心とは、その人が身体的に良好な状態を保

っような健康的食事への関心とする。この健康への関心

尺度得点が高いほど、健康的な食事への関心が高いとす

る。

4)個	 人特性

個人特性 とは、性別、学年、居住形態、食事時間、こ

れまで家庭での食事準備を手伝 った経験、家族 と食生活

について話題にした経験とする。

N.研 究 対 象

本研究の対象者は、国立A大 学で看護学を専攻する3、

4年 生のうち、本研究への同意が得られた者 とした。

V.研 究 方 法

本研究は、質問票を用いた横断的関係探索型デザイン

である。

1.デ ータ収集方法

データ収集は、以下の食習慣、保健医療の知識、健康

への関心、および個人特性で構成 した自記式質問票を用

いて行った。調査時期 は2005年10月 である。

1)食	 習慣

食習慣尺度は、筆者が先行研究2・s.s-i°)を参考に、本研

究のために原案を作成 した。尺度の質問項 目は、大学生

の食生活で問題 と指摘ざれている朝食の摂取状況(1項

目)と 、摂取不足が指摘されている乳製品・果物 ・野菜 ・

海藻類の摂取状況(4項 目)、過剰摂取が指摘 されている

マヨネーズ ・揚げ物 ・菓子類 ・ジュースの摂取状況(4項

目)、栄養を補 う野菜ジュース・サプリメントの利用状況

(2項 目)、自炊状況(1項 目)と し、5っ の構成要素から

なる計12項 目で作成 した。

上記の12項 目の摂取状況について、ほぼ毎 日(4点)、

週3回 以上(3点)、 週1回 以上(2点)、 あまり食べない1あ

まりしない(1点)の 得点を与えた。ただ し、過剰摂取が

指摘 されている食品の摂取状況には逆の得点を与えて得

点化 した。 
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2)保	 健医療の知識

疾病知識の質問項目は、先行研究5)を参考に筆者が作

成 した。疾病 と食生活の関連性の知識に関する8項 目の

正誤を質問する。正解(1点)、 不正解(0点)の 得点を

合計 し、疾病知識得点とした。

食品選択知識の質問項目は、大学生の食生活を観察 し、

簡単な聞き取 りを行って筆者が独 自に作成 した。カロ

リー、塩分量、栄養素 といった食品選択に必要 となる知

識に関する8項 目の正誤を質問 した。正解(1点)、 不正

解(0点)の 得点を合計 し、食品選択知識得点とした。

疾病知識 と食品選択知識は、得点が高いほどそれぞれ

の知識が多いとみなした。

3)健	 康への関心

健康への関心尺度は、筆者が先行研究6.5・8.10)を参考に

本研究のために原案を作成 した。尺度の質問項目は、健

康的食事の心がけ(7項 目)、食事の優先的思考(3項 目)、

食事は健康の基本であるとい う信念(3項 目)、大学生活

での食事の考え方の変化(1項 目)、将来の食習慣への考

え方(1項 目)と し、5つ の構成要素からなる計15項 目

で作成 した。

上記15項 目について、とてもそ う思 う(4点)、そ う思

う(3点)、あまりそ う思わない(2点)、 まろたくしない(1

点)の得点を与えた。ただ し、食事の優先的思考3項 目は、

否定的な質問項 目であるため、それとは逆の得点を与え

て得点化 した。

4)個	 人特性

個人特性は、性別、学年、居住形態、食事時間の規則

性、家庭での食事準備の経験、家族 との食生活の話題経

験に関する6項 目とした。

2.分 析方法

まず、本研究のために作成 した食習慣尺度 と健康への

関心尺度について、因子分析による構成概念妥当性、お

よびCronbach'sα 係数による信頼性を検討 した。

次に全変数について記述統計量を求め、相関関係はピ

アソン積率相関係数を用いて分析した。また食習慣得点、

保健医療の知識得点、健康への関心得点を基準変数 とし、

個人特性を独立変数 としたt検 定、階層的重回帰分析を

行った。階層的重回帰分析への説明変数の投入順序は概

念枠組みに基づいて行い、変数選択は5%水 準で行 った。

食習慣の下位尺度得点を従属変数 として、第1段 階で個

人特性を、第2段 階では保健医療 の知識得点、第3段 階は

健康への関心得点をそれぞれ投入 した。データの分析に
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はSPSSIIJfc)rWindowsを 用 い た 。 的な事情から利用 してお らず不適切であったが、それ以

外は尺度原案の構成要素に類似 した因子が抽出されたこ

3.倫 理的配慮 とから、食習慣尺度の構成妥当性は支持 されたと考える。

対象者へ研究の趣旨と方法を文書と口頭で説明し、研 尺度全体の信頼性は.45と低かった。これは構成概念に含

究への参加は自由意志であり学業や成績に影響 しないこ まれ る因子の類似性が若干低いことに起因していると考

と、質問票は無記名 とし、個人は特定されないことを説 えられる0各下位尺度の信頼性係数(Cronbach'sa係 数)

明して協力を依頼 した。また対象者に、データは紛失が は.62～.68で あり、本研究の分析 に耐えうる水準と考え、

ないように厳重に管理 し、研究終了後はデータが漏洩し 2っの下位尺度を用いて食習慣を分析することとした。

ないように配慮し破棄することを約束 した。 以上の結果に基づいて食習慣尺度は、『摂取不足が指摘

されている食品を積極的にとる』とい う5項 目で得点範

VI.結 果 囲が0～20点 からなる下位尺度 と、『摂 り過ぎが指摘 さ

1.尺 度の作成 れている食品を控える』とい う4項 目で得点範囲が0～16

1)食 習慣尺度 点からなる下位尺度の2っ をそれぞれ分析に用いること

食習慣尺度項 目の うち相関係数が低かった3項 目を除 にした。

外 して因子分析(一 般化 された最小2乗 法、プロマ ック

ス回転)を 行い、2因子が抽 出され、それぞれの因子を解 2)健 康への関心尺度

釈 した(表1)。また因子分析結果は斜交解のため因子寄与 健康への関心尺度項目の うち相関係数が低かった3項

率の指標は用いなかった。その結果、尺度原案の構成要 目を除外 し因子分析を行い、 さらに因子負荷量が10.41

素のうち 「健康補助食品の利用状況」は、対象者は経済 未満であった1項 目を除外 して、それぞれの因子を解釈

した(表2)。

表1.食 習 慣尺 度 の 因子 分 析 の 結 果:一 般化 され た最 小2乗 法 ・プロマックス 回転(N=129)

各因子の項目 因子1 因子II
因子1『 摂取不足が指摘されている食品を積極的にとる』

1)野菜をよく摂取する .704 .274 
..
2)果物をよく摂取する .582 

3)朝食をとる .568 .052 
4)海藻類をよく摂取する .528 - .259 
5)乳製品をよく摂取する .469 .021

因子2『 摂り過ぎが指摘されている食品を控える』

1)揚げ物をあまり摂取しない 一
.068 。683 

2)自 分で調理をする .105 635
 

3)マヨネーズをあまり摂取しない .012 479 

4)菓子類をあまり摂取しない .040 .443

固有値 1.78 1.59

表2.健 康へ の 関心尺 度 の 因子分 析 の結 果:一 般 化 され た最 小2乗 法 ・プロマックス回転(N=129)

各因子の項目 因子1 因子1 因子皿
因 子1『 健 康的 食事 の 心が け』

1今 の 食 生活 をこれ か らも続 けたい 761 一 .287 一 
.017 

2食 品 の種 類 を多くとるよう心が ける ..・ .207 .036 

3忙 しくても空 腹を満たすだ けでなく栄 養バ ランスを考 え .501 ,060 
-

.007 

4塩 分を控 えるよう心 が ける 495 .; -
.101 

5野 菜を 多くとるよう心 が ける 474 .212 .142

因子2『 ダイエットへ の関 心』

6栄 養表 示 をみ て食 品を選 ぶ ように心が ける 一
.134 746 一

.062 

7カロリーを摂 りすぎないように心 が ける -
.015 616 .063 

8脂 っこいものを控 えるように心が ける .175 542 -
.032

因子3『 食 事 は健 康の 基本 であるという信 念』

9食 生活 を振 り返 ることは大 切であると思 う 一
.177 .208 .760 

io日 頃 の食 事が 今 の健康 状 態 につな がっていると思う .007 
- .051 .751 

11健 康 には何 よりも食 事 が重 要であると思う .215 - .225 :.

固有値 2.62 2.28 1.97
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その結果、健康への関心尺度原案に含まれる構成要素

のうち「健康的食事の心がけ」は、『ダイエ ットへの関心』

と『健康的食生活への心がけ』の2因 子に別れた。また、

「食事の優先的思考」に含まれる2項 目、「大学生活での

食事の考え方の変化」の1項 目が削除された。削除 した3

項 目は、対象者がほとんど女性でダイエッ トと食事への

関心が高かったことから、これ らとの相関が低くなった

と考 えられる。つまり対象者の特徴をふまえて解釈す る

と、尺度原案の構成要素に類似 した因子が抽出されたこ

とにな り、因子妥当性は支持された と考える。各下位尺

度の信頼性係数(Cronbach'sα 係数)は.68～.75で 尺度

全体では.78で あり、信頼性は十分受け入れられる水準で

あった。

以上より健康への関心尺度を『健康的食生活に心がけ

ている態度』、『ダイエッ トへの関心』、『食事は健康の基

本であるとい う信念』の3つ の下位尺度で再構成 し、全

11項 目の得点範囲は0-44点 とした。

2.分 析 対 象 者 の 特徴

本 研 究 の 対 象者152名 に 質 問 票 を配 布 し、回収 数 は129

名(84.9%)で これ らす べ て を分 析 対 象 と した 。分析 対 象

者 は 、3年 生81名(62.8%)、 女 性125名(96.9%)、 ひ と

り暮 ら し78名(60.5%)で 食.事時 間 が 比 較 的 決 ま っ た 時

間 に とれ る もの は65名(50.4%)で あ っ た(表3)。 ま た 、

これ ま で家 庭 で食 事 の 準 備 を よ く手伝 っ て い た も の は77

名(60.2%)、 家 族 と食 生 活 を 話題 に す る こ と が 多 か った

も の は99名(77.3%)で あ っ た(表3)。

3.食	 習慣 と保健医療の知識、健康への関心の実態

朝食をほぼ毎 日摂取 しているものは87名(67.4%)、 あ

表3.対 象者の属性(N=129)

項目 

男性

性別 女性

無記入 
3年

学年 4年

無記入 

自宅・食事付き寮

居住形態 アパート・マンション

無記入 

比較的決まった時間

食事時間 日によって異なる時間

無記入 

よくしていた

ときどきしていた

食事準備の手伝い経験 あまりしていなかった

まったくしていなかった

無記入 

よくしていた

ときどきしていた

食生活の話題の経験 あまりしていなかった

まったくしていなかった

無記入 

n %


32.3
 

12596.9
 

10.8


8162.8
 

473β4
 

io.s


5038.8
 

7860.5
 

108


6550.4
 

6248.1
 

zi.s


22Uzi
 

5542.6
 

3124.0
 

2015.5
 

10.8


3728.9
 

6248.4
 

2418.8
 

53.9
 

ia.a


ま り食 べ な い も の は16名(12.5%)で あ っ た。食 品 の摂 取

状 況 で は 、摂 取 不足 が 指 摘 され て い る果 物 の摂 取 頻 度 が

少 な い も のは81名(63.8%)、 海 草類 の 摂 取 頻 度 が 少 な い

もの は83名(64.3%)、 過 剰 摂 取 が 指 摘 され て い る 菓 子 類

の 摂 取 頻 度 が 多 い も の は:78名(60.5%)で あ っ た 。

保 健 医 療 の 知識 の 項 目で は 平 均 得 点 が 疾 病 知 識(M5.9

±SD1.0)、 食 品選 択 知 識(M6.6±SD1.1)と もに 高 く

(表4)、 対 象 者 の保 健 医療 の 知識 の 程 度 は 高 い こ どが わ

か っ た。

健 康 へ の 関 心 の 項 目の平 均 得 点 は30.6点(SD4.6)で

あ り(表4)、 健 康 へ の 関心 の程 度 に は ば らつ きが あ る こ

とが わ か っ た。

表4.3つ の主要 な変数(食 習慣 、健康 への関 心、保健 医療 の知識)の 記述統計(N=129)

数名	 下位尺
1)食 習慣

① 摂取不足が指摘されている食品を積極的にとる

② 摂り過ぎが指摘されている食品を控える
2)健 康へ の 関心

① 健康的食事の心がけ

② ダイエットへの関心 
③ は の で といb幽 

3)保健医療の知識

① 疾病知識得点

② 食晶選択知識得点 

項目
9 

5 

4 

yt 

5 

3 

3 

壷
0.45 

0.68 

4.62 

0.78 

0.75 

0.72 

α68 

数M SD得

25.043.820^-36

14.702,910～20 

10.622.850^16 

30.5&4.600^-44 

13.202.670^20 

7.891.970^-12 

9.5Q1.480^-1/_

点範

8 

8

5.84α990～8

6.591」20～8

13一
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4.食習慣と個人特性、保健医療の知識、健康への関心の関係

まず、階層的重回帰分析に用いるすべての変数の相関

関係を分析 した(表5)。 その結果、『摂 り過ぎが指摘 され

ている食品を控える』という食習慣は、健康への関心と

中等度の有意な相関、および家庭で食事の準備を手伝 っ

た経験 との間に弱いが有意な相関がみられた。また健康

への関心は、食品選択に関す る知識、および家族と食生

活を話題にした経験 との間に弱いが有意な相関関係 を示

した。すなわち、健康への関心が高いほど、家庭で食事

の準備を手伝った経験が多いほど健康的な食習慣であっ

た。また食品選択の知識が多いほど、家族 と食生活を話

題にした経験が多いほど健康への関心が高かった。

次に、食習慣、保健医療の知識、および健康への関心

に与える個人特性の影響についてt検 定を用いて分析 し

た。その結果、食事時間(t(116)=5.78,p=.000)に よって

『摂取不足が指摘されている食品を積極的にとる』という

食習慣が有意に異な り、居住形態(t(125)=・8.01,pニ.000)

によって 『摂 り過 ぎが指摘 されている食品を控える』と

いう食習慣が有意に異なった。また、健康への関心も食

事時間(t(124)=5.60,p=,000)に よって有意に異なった。

すなわち、食事時間が規則的な者の方が不規則な者 よ

りも摂取が不足 している食品を積極的にとれた健康的な

食習慣であ り、健康への関心も高かった。また家族 と同

居している者の方が1人 暮 らしの者 よりも摂 り過 ぎの指

摘されている食品を控え健康的な食習慣だった。

そして、食習慣の2つ の下位尺度をそれぞれ基準変数

として、食習慣 と関連要因の関係を階層的重回帰分析に

より検討 した(表6、7)。

食習慣の下位尺度の うち『摂取不足が指摘されている

食品を積極的にとる』を基準変数として、ステップ1は6

つの個人変数を投入 したところ、食事時間が規則的であ

ることが有意な影響力を示 した(R2=.20,p=.000)。

表5各 尺度と家庭での食事準備・食生活の話題経験の相関分析(N=129)

食習慣 
0

食習慣 
0

疾病知識 食品選択
知識

食事準備
の経験

食の
話題経験

食習慣 ① .023 .162 

食習慣 ② .175 240** .095 

疾病知識 - .036 .029 .040 .180 

食品選択知識 .157 .181 .140 .i20 .200 

健康への関心 .430 .335 **.060 .250 ** i・/ .280**

※食習慣①:摂 取不足が指摘せれている食品を積極的にとる	 *p〈.05**pぐ01

食習慣②:摂 り過ぎが指摘せれている食品を控える

表.6食 習 慣(下 位尺 度)を 従 属 変数 とす る重 回 帰分 析 の 要約1(nニ124)

独立変数 摂り過ぎが指摘されている食品を積極的にとる 

1(β) ∬(β) 皿(β) 

STEP1


①個人変数

性別 一.023 一
.033 

一
.049 

学年 .070 .085 .065 

居住形態 .048 .022 .008 

食事準備経験 .007 .002 .006 

食事に関した話題経験 .099 .093 .053 

食事時間 -
.471**

-
.468**

-
.374** 

STEP2

②保健医療の知識

食品選択知識 .127 .091 

疾病知識 -.094 -.088 

STEP3

③ 健 康 へ の関 心 .211

調整済みR2 .200** .208** .235** 

QR2 .008 .073 

*p<.05**p<.01

14一
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表.7食 習 慣(下 位 尺 度)を 従 属 変 数 とする重 回帰分 析 の要 約2(n=124)

独立変数 摂り過ぎが指摘されている食品を控える 

STEP1


①個人変数

性別

学年

居住形態

食事準備経験

食事に関した話題経験

食事時間 
STEP2

②保健医療の知識

食品選択知識

疾病知識 
STEPS

③ 健 康へ の 関心 

調整済みR2 
dRz

*pCO5**pCO1


ステ ップ2は 、保健医療の知識得点を追加投入 した。そ

の結果、食習慣は、ステソプ1と 同様の変数が有意 な影

響力を与えてお り、(R2=.21,p=.000)、 説明力はステ ッ

プ1と ほとんど変わらなかった。

ステ ップ3で は、健康への関心得点を追加投入す ると

説明力は4%増 加 した(R勘.24,pニ.000)。 『摂取不足が

指摘されている食品を積極的にとる』とい う食習慣は、食

事時間が規則的であるという個人特性 と、健康への関心

から大きな影響を受けていた。

次に、もう一方の下位尺度である『摂 り過ぎが指摘さ

れている食品を控える』を基準変数として、ステ ップ1

は6つ の個人変数を投入したところ、家族 と同居、家庭で

食事の準備 を手伝 った経験が有意 な影 響力を示 した 

(R2=.36,p=.000)o

ステップ2は 、保健医療の知識得点を追加投入 した。そ

の結果、食習慣には、ステップ1と 同様の変数が有意な

影響力を与えていたが(R2=.35,p=.000)、 説明力はス

テップ1と ほとんど変わらなかった。

ステップ3で は、健康への関心得点を追加投入す ると

説明力は7%増 加 した(R2=。42,p=.000)。 食習慣は、家

族同居、食事の準備を手伝った経験、および健康への関

心から大きな影響を受けていた。

すなわち、『摂 り過ぎが指摘されている食品を控える』

とい う食習慣は規則的な食事時間の影響 を受けてお り、

『摂取不足が指摘されている食品を積極的にとる』という

食習慣は家族同居、食事の準備経験の影響を受けていた。

さらに、どち らの食習慣 も健康への関心から影響を受け

ていた。

1(β) II(β) 皿(β) 

.059 .051 .026
 

.057 .050 .019
 

.575** .576** .555**
 

.184 .184 .190
 

-
.017 .003 .057
 

-
.128 - .128 .013
 

.032 一.023 

.045 .055
 

.320**


.358** .350** .421** 
一
.008 .071 

皿.考 察

1.食	 習慣

対象者の食習慣は、朝食を毎 日食べない者が目立ち、

果物、海藻類をあまり摂取 してお らず、菓子類をよく摂

取していた。朝食の摂取状況について、女子看護学生を

対象 とした調査2)18)、男子一般大学生を主に対象 とした調

査1)で 毎 日朝食を食べている者は5～6割 程度であると

報告されている。本研究はこれとほぼ同様な研究結果で

あったことから、看護大学生は朝食の欠食が多いことが

示唆 された。食品摂取状況について、保健師専攻課程の

学生を対象とした調査14)でも果物、海草類は摂取不足が

報告されてお り、本研究でも同様であった。菓子類につ

いて、女子看護学生を対象とした調査2)で 間食の多さが

指摘 されてお り、女子ではスナック菓子の摂取が体脂肪

を高める傾向がある蔓 も報告されている。本研究の対象

者も菓子類の摂取が多かったことから、体脂肪の高さが

懸念 されるところである。つま り、看護大学生の食習慣

は、果物、海草類といった食物繊維、ビタミン、ミネラ

ルの摂取が不足 しており、脂質や糖質の高い菓子類の摂

取が多い状況であるといえる。こうした食習慣 を続ける

ことは、生活習慣病の危険が予測 される。看護大学生は、

保健医療において指導的な立場を将来は期待 されるとこ

ろである。そのため看護大学生は学生時代から健康 を維

持するために正 しい食習慣を習得することが望まれる。

しか しながら、保健医療を学んでいる看護大学生と一般

大学生の食習慣には違いがないことが明らかとなった。 

15
 



大 阪 大学 看 護 学 雑 誌Vo1.13No.1(2007)

2.保	 健医療の知識


本研究対象者の疾病と食品選択に関する知識の正答率


は高かった。医歯薬系を除 く大学生を対象 とした調査7)で


は、生活習慣病について知識は十分なものではなかった

と報告されている。本研究の対象者は看護大学生であり、

疾病知識、食品選択知識は授業等で十分身についている

といえる。しか しこうした知識を備えているのにもかか

わらず、前述 したようにその食習慣は一般大学生と変わ

らないものであった。先行研究でいわれているように、人

は栄養の知識を知的レベルで身につけたとしても、それ

らを自分自身に必ずしも関連づけるわけではない8)とい

える。

3.健 康への関心

対象者の健康への関心にはば らっきがあり、関心の程

度に違いがみ られた。対象者は青年期にあり、青年期で

は自分の健康状態をよいと考えるものが多い13)と報告 さ

れている。対象者は看護学を専攻していることから、他

の一般大学生よりは健康への関心があると考えられたが、

自らの健康や疾病に対す る危機意識は低いため、必ず し

も自分 の健康問題に関心があるわけではないことがわ

かった。

4.食 習慣と知識、健康への関心の関係

食習慣に最も影響を与えていた要因は、健康への関心

であった。これは医歯薬系を除いた大学生を対象 とした

調査5)で、生活習慣病の予防態度と健康への関心に関連が

あるとい う報告や、食事に関する情報を自分の食習慣に

取 り入れるかには健康へ の関心が関与している4)という

報告 と同様の結果が得 られたといえる。また健康への関

心 と食品選択に関する知識に相関があることか ら、健康

への関心がある者は、健康的な食習慣を実践するために

必要な知識を積極的に収集 しているといえる。つまり、実

際の食習慣に影響を与えるのは、保健医療の知識 よりも

健康への関心といえよう。

食習慣に影響を与えていた個人特性の うち、食事時間

が 『摂 り過ぎが指摘 されている食品を控える』という食

習慣に対して大きな影響を与えていることが示唆された。

ライフスタイルの多様化で定時に食事をとれない人も多

いことや、コンビニエンスス トアな ど24時 間いつでも食

事をしたい時間に食べ物が手に入るとい う食環境の変化

のためか、食事時間が不規則 となりがちである。食事と

食事の間隔が長 くなれば、生理的欲求から空腹を満たす

ことが優先 され、菓子類の摂取が増えた りと、前述した

1s‐

ような食習慣の乱れが生 じているとも考えられ る。健康

的な食習慣を築 くには、規則的に食事時間が確保できる

ようなライフスタイルの調整が重要 となってくるといえ

る。また食事時間は健康への関心とも相関していたこと

から、アルバイ トや部活、友人付き合いなどの影響によっ

て食事時間が不規則になる場合だけでなく、健康への関

心、つまり健康的な食習慣に関心がないために食事時間

が不規則になっているともいえる。いずれにせ よ、今回

調査 した食品摂取を中心とした食習慣は食事時間が関係

しているといえ、食事時間が不規則となる原因について

さらなる調査が必要である。

また、家族と同居、家庭での食事の準備を手伝った経

験があるとい う個人特性の影響が『摂取不足が指摘され

ている食品を積極的にとる』とい う食習慣に大きな影響

を与えてお り、家族 と食生活を話題にした経験が多いほ

ど健康への関心も高かった。食習慣や健康への関心は、大

学に入ってからの環境や新たに獲得した知識よりも、幼

少の頃からの食事やその環境、家族の考え方などによっ

て形作 られることが示唆 された。青年期以降の食習偉を

健康的な ものにするためには、幼少からの食教育が必要

であるといえる。

皿.研 究 の 限 界 と 今 後 の 課 題

本研究の対象は一大学の看護学生であり、本研究で作

成 した食習慣尺度全体の信頼性は低い結果であった。こ

のことから、本研究結果を一般化するには限界が大きい。

食習慣尺度の信頼性が低かった理由として、概念化か

ら尺度原案の作成過程に問題があったと考える。食習慣

の構成概念は、先行文献 と簡易な聞き取 りをもとに構成

したため、概念化における理論的視点の検討や尺度原案

項目の内容 ・表面妥当性の検討が不十分であった。その

ため、2つの下位尺度の相関は弱 く、尺度全体の内的整合

性が低くなったと考える。今後は帰納的質的研究により

尺度の構成概念を再検討することが必要である。

また、食習慣尺度の妥 当性についても因子分析だけで

は十分な検討結果が得 られなかった。尺度の妥 当性 を高

めるには、食習慣を反映する客観的指標として、体格指

数(BMDや 血液検査値などを用いて基準関連妥当性を

検討することが必要と考える。但 し、本研究のように対

象者の多 くが女性である場合、年齢や体重など容貌に関

する情報は正確に回答 されない傾向が危惧 され るため、

倫理的配慮も踏まえてデータ収集方法を慎重に検討すべ

きであろう。

さらに、対象者が同一大学に所属する看護大学生で

あったことか ら、対象とする大学や標本数を増や し、あ 
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るいは異なる文化圏にも対象者 を拡大するなど、標本抽

出法を工夫したさらなる調査が必要である。

最後に、食習慣についてこれまで多くの研究が行われ

ていることからわかるように、食習慣 には様々な要因が

関連 している。本研究はその中の一部の要因にしぼって

検討 したものであり、食習慣の関連要因については今後

のさらなる調査が必要と考えられる。

1x.結 論

1)対 象者の食習慣は、朝食を欠食することが多く、果

物、海藻類、野菜の摂取が少なく菓子類の摂取が多く、一

般の大学生の食習慣で指摘 されてきたことと同様の結果

であった。つま り保健医療の知識 を持ち合わせた看護大

学生であって も、その食習慣 は一般大学生 と変わ りな

かった。

2)個 人特性、保健医療 の知識、健康への関心のうち食

習慣に最も影響を与えていたのは健康への関心であった。

っま り知識の獲得だけでは食習慣を改善するのは難 しく、

健康への関心を高める必要がある。個人特性のうち、家

族 と食生活を話題にした経験が現在の食習慣と健康への

関心に影響を与えていたことか ら、青年期以降の健康的

な食習慣のためには、幼少の頃から健康への関心を育て

るような食教育の必要性が示唆 された。

3)個 人特性の うち、食習慣に最も影響を与えていたの

は食事時間であった。様々なライフスタイルがあるが、そ

の中で食事時間を毎 日同じように確保できるよう調整す

ることが健康的な食習慣を送るためには必要である。看

護師が食事指導を行 う際、知識の提供はもちろん必要で

あるが、食事時間が規則的にできるようライフスタイル

の調整について相談 ・指導を行ってい くことが、食習慣

改善を支援するのに重要といえる。
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