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Ⅰ．緒言
1−1．身体活動の重要性

　「身体活動のトロント憲章」（2010）で強調さ

れたように，身体活動量を確保することは，エネ

ルギーバランスの乱れに起因する非感染性疾患や

メンタルヘルスの管理にとどまらず，環境問題，

医療コスト削減などを含めた様々な利益をもたら

す1,2）．高度に機械化が進み高齢社会を迎えたわ

が国では，生活習慣病予防と健康寿命の延伸を推

進するため「21世紀における国民健康づくり運

動（健康日本21）」3）の中で，運動実施者の増加

と日常生活における歩数の増加などの目標値を定

めた． 

1−2．冬期積雪寒冷地域の身体活動量の季節差

　冬期に積雪寒冷となる地域では，無積雪地域に

比べて身体活動量に季節差が認められる4,5）．札

幌市の高齢者を対象にした鈴木の調査6）では，夏

期の外出頻度が「ほぼ毎日」と答えた者が全体の

53 ％であったのに対し，冬期には30 ％まで減少

しており，その最も多い理由は「雪道で滑って転

倒するのが怖いため」であった．須田らによると，

非積雪期にウォーキングや散歩などの運動習慣を

持つ人でも，その多くは積雪期には実行しなくな

る7）．さらに森井ら8）は，無雪期よりも積雪期の

外出頻度が少なくなり，特に女性高齢者において

は，子どもの時期に1年をとおして「不活発であっ

た」群は冬道歩行に対して不安が大きいことを報

告している．

1−3．高齢者の転倒に対する不安と恐怖

　転倒による骨折は，春・夏・秋期に比較して冬

期に高頻度に発生していることが報告されている
9-12）．その要因は，季節や気温などの気象条件に

よる影響だけでなく，天候以外の季節的行動パ

ターンに関連するらしい9）．高齢者に見られる身
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体機能の低下は，老化によって起こるものよりも

加齢に伴って生じやすい不活動によって起こるこ

とのほうが多い13）．特に高齢者の身体機能の低下

が原因で起こる事故の一つに転倒があり，転倒は

高齢者にとって寝たきりなどの不活動を引き起こ

す14）．

　徳永ら15）による北海道小樽市と旭川市におけ

る冬期の転倒事故発生に関する調査の結果，高齢

者の転倒事故発生率は，活動範囲の広い大学生や

社会人よりは低いものの，転倒による負傷率が

高く，そのまま寝たきりにつながる可能性もあ

る．近年，札幌市では転倒に伴う救急搬送者数が

増加しており，2012年度には12月～ 3月の累計が

1300人を超えていた16）．

　このように積雪寒冷地に暮らす人々は，冬期の

生活の中で“転倒の危険”にさらされており，通

年の身体活動量確保を妨げる要因にもなってい

る．冬道歩行における“転倒予防”や“転倒不安”

についての報告は増えている6,8,16-22）．

　高齢者の健康増進を考えた場合，転倒そのもの

とは別に，転倒に対する恐怖感が運動や身体活動

の実施を制限する大きな要因となっている14）．積

雪寒冷のため冬期における身体活動量が減少する

傾向4）にある北国の住民にとって，可能な限り意

欲的に屋外に出かけることは健康増進の観点から

重要である．転倒予防対策としてはロードヒー

ティングなど冬期における歩行空間・環境整備が

重要であるが，さらに転倒回避のために，路面状

態を的確に判断し，状況にあった歩行ができる身

体能力を身につけるとともに，冬道歩行について

の危険予測能力と自信を高めるなどの意欲的な対

処能力向上が重要である23,24）．

1−4．冬道歩行能力に関連する新しい心理的尺

度の提案

　転倒恐怖とは，日常生活の基本的であまり危険

でない活動中においても，転倒を回避できるであ

ろうという自信，すなわちセルフエフィカシー

（self-efficacy: 以下SE）が低い状態をさす25）．転

倒恐怖を訴える高齢者の半数は，自らの転倒経験

の有無に関わらず，それまで行っていた活動を避

ける傾向にある26）．このような活動制限は，高齢

者の筋萎縮を生じさせ，最終的に自らの健康阻害

や身体活動機能の低下を招く．そのため転倒恐怖

それ自身が更なる転倒の危険因子になると考えら

れている27,28）．

　SEとは，自分がある具体的な状況において，

結果を生み出すために必要な行動をどの程度うま

く行うことができるかという個人の見込み感，す

なわち予測と確信のことである29）．SEは行動内

容に特異的であり，ダイエットや運動のような特

異な行動を達成することに関する個人のエフィカ

シー（efficacy：効力感）についての信念である．

SEはその時と場合の状況に極めて依存している

ため，測定の尺度は特異な状況や場面，あるいは

課題や活動に関して，さらにそれぞれの集団のた

めに開発されなければならない30）．

　運動に関するSEは，身体活動･運動の実施を規

定する大きな要因となるが，一方では身体活動･

運動の実施によって運動SEが向上するという性

質が指摘されている31）．また，岡32）は，行動変

容のトランスセオレティカル・モデル33,34）による

運動行動の変容段階と運動SEとの関連を検討し

た結果，運動行動の変容段階が後期の人ほど運動

SEを高く評価する傾向を認めている．

　転倒に対するSE（falling self-efficacy：FSE，以

下本稿では転倒SE）と身体活動の程度や運動習

慣に関する研究35）によると，活動的な高齢者は

転倒恐怖が少なく，バランス能力が優れており

SEが高い．竹中ら14）は，高齢者の転倒SE尺度を

開発し，その信頼性と妥当性を確認しているが，

質問項目は通常の家庭内での生活や比較的温暖な

地域での転倒に関する内容で構成されている．し

かし，転倒の危険性の最も高い冬道歩行に関連す

る項目は，「滑りやすい時に外出する」以外に見

られない．

　天候や路面状況に見合った冬道歩行に関する

SEの向上は，冬期における買物などの日常的な

身体活動だけでなく，自宅を離れて他の屋内施設
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で行う文化的，スポーツ的活動に参加するために

も重要であり，活動的で健康的なライフスタイル

形成に不可欠である．しかし，冬道歩行に関する

SEについては，中高年者対象の水中ウォーキン

グ教室及び水中運動教室前後の変化に関する侘美

らの報告36,37）以外にほとんど見られない．

　本研究の目的は，北国に生活する人々の転倒予

防のための身体能力や，冬期でも積極的に身体活

動や運動を実施する意欲を評価する尺度として考

案した冬道歩行セルフエフィカシー（以下，冬道

SE）尺度について，信頼性と妥当性を検討する

ことである．

　

Ⅱ．方法
2−1．冬道歩行セルフエフィカシー（冬道SE）

尺度の概要

　北国の寒冷期に屋外を歩行するSEを把握する

ため，竹中ら14） により開発された「高齢者にお

ける転倒セルフエフィカシー」（以下，転倒SE）

を参考に，著者が新たに5項目からなる冬道歩行

セルフエフィカシー（冬道SE）尺度を考案し測

定した．この尺度は冬期における10分以上の屋

外歩行に関する自信の程度を，強風時，零下気温

時，降雪中（まだ路面が見えている状態），10 cm

程度の積雪路，凍結路の5条件について，「全く自

信がない；－4点」～「どちらともいえない；0点」

～「非常に自信がある；＋4点」の9段階尺度（得点）

で回答させるものである．5項目の歩行条件ごと

の得点を合計し冬道SE得点とした．また，15項

目からなる転倒SEについても，竹中ら14）が作成

したオリジナル調査票に一部補足的な説明を加え

ながら，冬道SEと同じ9段階尺度に改変して同時

に回答させることとし，その合計点を転倒SE得

点とした．なお，初回の調査において，被験者の

日常生活における転倒体験を確かめるため，年齢，

性別，出身地，積雪寒冷地域に1年以上居住した

経験の有無，この1年間における歩行中の転倒回

数（乾燥路面，濡れた路面，積雪路面，凍結路面，

屋内のそれぞれについて）を回答させた（資料1，

資料2）．

2−2．被験者

　被験者は，北海道大学の2003年度新入生719名

（男性477名，女性242名，平均年齢19.1 ± 1.3［SD］

歳）と，北海道の道北，道央，道東地域に居住し

2003年度～ 2004年度の健康づくり事業に参加し

た中高年者89名（男性18名，女性71名，平均年

齢65.2 ± 8.4 歳）であった（表1）．なお体力測定

を実施した中高年被験者の平均身長と平均体重

は，男性では165.7 ± 6.6 cm，69.2 ± 7.9 kg，女

性では152.0 ± 6.1 cm，54.2 ± 7.6 kgであった．

大学生719名は，入学2 ヶ月後に初回測定を実施

した．そのうち82名は翌年の同時期に2回目の測

定を行った．中高年者89名については，全体集

計のほかに65歳以上と64歳以下に年齢区分した

場合や男女別での解析も行った．また中高年者の

うち高齢者20名については，初回測定から2週間

後に再テスト調査を実施した．

2−3．冬道SE尺度の信頼性の検討

表1　冬道歩行セルフエフィカシー（冬道SE）尺度の信頼性及び妥当性検討のための被験者特性
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1）内的整合性

　冬道SEの各条件項目（冬道SE1 ～冬道SE5と

略記）の得点をもとに，大学生については全

体，男女別，寒冷地域居住経験別にクロンバック

（Cronbach）α係数を求めた．同様に中高年者に

ついても，男女別及び年齢区分別にクロンバック

α係数を求めた．

2）再現（一致）性

　中高年者89名のうち，高齢者20名（男性9名，

女性11名，平均年齢75.4 ± 5.6歳）を対象に，

2004年3月中旬に1回目測定を，またその2週間後

に2回目測定を実施した．それぞれの測定日ごと

に内的整合性を確認するためクロンバックα係数

を求めた．さらに1回目と2回目の測定結果につ

いての一致性を求めるため，冬道SE項目別得点，

冬道SE得点及び転倒SE得点について級内相関係

数を求めた．

2−4．冬道SE尺度の妥当性の検討

1）構成概念妥当性

　質問項目の構成概念妥当性を確かめるため，中

高年者89名の測定値をもとに因子分析により解

析を行った．因子抽出は主成分分析法を用い，因

子回転はバリマックス法を用いることとした．ま

た，回転後の因子負荷量が0.40以上の場合を有効

な因子として解釈することとした．

2）判別的妥当性

　大学新入生における調査結果から，冬期間に

おいて路面に積雪や凍結がしばしばあるような

積雪寒冷地域に1年以上居住した経験の有無で区

分し，冬道SE項目別得点，冬道SE得点及び転倒

SE得点について独立2群のt検定により比較検討し

た．今回調査対象とした大学生は，男子学生（477

名）が女子学生（242名）より多かった．そこで

寒冷地居住経験の有無と性別が冬道SEにどの程度

影響するかを確かめるため，冬道SEを外的基準変

数，また性別と寒冷地域居住経験を説明変数とし

て数量化理論Ⅰ類により影響の状態を解析した．

　2年間にわたって調査に回答した大学生82名に

ついて，寒冷地居住経験の有無（条件）と1年目

及び2年目（時期）の2要因について，冬道SEの

各項目，冬道SE得点及び転倒SE得点を対象に重

複測定分散分析（ANOVA）を行った．

3）基準関連妥当性

　冬道SEと同時に測定した転倒SEを外的基準と

して，大学生の全体，男女別，寒冷地域居住経

験別に，冬道SE得点と転倒SE得点のピアソン

（Peason）相関係数を求めた．同様に，中高年者

についても，全体，男女別，年齢区分別に冬道

SE得点と転倒SE得点の相関係数を求めた．

2−5．統計解析法と有意水準

　数量化理論Ⅰ類の解析には，社会情報サービ

ス（株）の秀吉Dplus を使用し，その他の統計解

析には，SPSS 18.0 パッケージソフトを使用した．

いずれの検定においても，統計的有意水準を5％

未満とした．データは平均値 ± 標準偏差（SD）

で示した．

2−6．倫理的配慮

　いずれの調査においても，実施に先立ち測定調

査内容を文書と口頭で説明するとともに，測定・

調査において，いつでも協力を中止できる権利に

ついて説明し，同意を得て行った．

　本研究では，被検者名をコード化して処理する

こととし，すべての個人データから個人名が特定

できないように配慮した．

Ⅲ．結果
3−1．冬道SE尺度の信頼性

1）内的整合性

　大学新入生及び中高年被験者の冬道SEの測定

結果を表2に示した．大学生については，冬道

SE4（積雪路歩行）において，男性が女性より有

意（P ＝ 0.037）に低い値であったが，他の測定

項目及び冬道SE得点には有意な男女差は認めら

れなかった．冬期寒冷地域の居住経験による比較

では，すべての歩行条件項目と冬道SE得点で「経

験あり」群が「経験なし」群より有意に高い値（す

べての項目でP ＜ 0.001）であった．中高年者で

は，冬道SE2（零下気温時歩行）において男性が
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女性より有意（P ＝ 0.039）に高い値であったが，

他の項目では有意な差は認められなかった．すべ

ての対象群においてクロンバックα係数は0.80以

上の高い値を示し，内的整合性が認められた．

2）再現（一致）性

　高齢者20名を対象に2週間の間隔で2度測定し

た結果を表3に示した．項目別に見ると冬道SE1

（強風時歩行）と冬道SE2（零下気温時歩行）が

表2　冬道SE得点と内的整合性によるクロンバックα係数

表3　再テスト法による冬道SEの信頼性係数

表4　冬道SEに関する因子分析の結果
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有意でなかったが，その他の項目と冬道SE得点

の級内相関係数は0.674から0.782と有意（いずれ

もP ＜ 0.01）な高い正相関を示した．

3−2．冬道SE尺度の妥当性

1）構成概念妥当性

　理科年表38）によると，北海道の11観測地点の

うち浦河を除く10観測地点において12月から2月

までの平均気温月別平年値が零下であった．また，

日最深積雪0 cm以上の日数月別平年値で100日を

超えているのは釧路，根室，浦河以外のほぼすべ

ての地域である．以上のことから，北海道におけ

る積雪寒冷期において，季節風による強風時，零

下気温時，降雪中，積雪路面の歩行や凍結路など

滑りやすい路面の歩行はしばしば体験すると判断

した．冬道SEを構成する5つの歩行条件は，北海

道大学大学院教育学研究科健康教育学専攻の大学

院生及び指導教授の話し合いの中で，北海道に暮

らす健常な人々が，積雪寒冷期に体験することの

多い歩行条件として妥当な構成であると認められ

た．

　上記の5項目により作られた冬道SEを用いて，

中高年者89名を対象に調査した測定値を因子分

析（主成分分析法）により解析した（表4）．5項

目の変数はすべて有意（P ＜ 0.001）に相関して

いた（表4a）．因子数について，1因子から3因子

までの分析を行いそれぞれの結果を得たが，最適

解を得たのは因子数を1にしたときであった．す

なわち，5項目すべてが1つの因子に属していた

（表4b）．1因子のみの抽出であったため，バリマッ

クス回転は行わなかった．いずれの項目も，因子

表5　北海道の大学新入学生における寒冷地域居住経験による冬道SEの比較

表6　 大学新入生における冬道SE得点に及ぼす性別及び 寒冷地域居住経験の影響
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に対して0.823 ～ 0.938と高い因子負荷量を示し，

有効基準の0.40を上回っていた．また抽出された

因子の因子寄与率（説明率）は78.91 ％であった．

2）判別的妥当性

　大学生新入生の冬道SE項目別得点，冬道SE得

点及び転倒SE得点について，寒冷地域居住経験

の有無により独立2群のt検定で比較した結果（表

5），すべての内容について居住経験のある群が

居住経験のない群より有意に高い値であった（す

べての比較でP ＜ 0.001）．調査対象となった大学

は，男性対女性の比率が2対1と大きな偏りがあっ

たため，性別の影響と寒冷地域居住経験の影響が

冬道SE得点にどの程度影響を与え合っているか

を数量化理論Ⅰ類の検定により解析した結果（表

6），重相関係数がR ＝ 0.407であったのに対して

性別による偏相関係数はr ＝ 0.052，寒冷地域居

住経験はr ＝ 0.407であった．

　大学入学直後と，さらに1年後の2回にわたっ

て調査した82名についての寒冷地域居住経験（条

件）と時期の2要因について重複測定分散分析

（ANOVA）した結果を表7に示した．転倒SE得点

を除くすべての比較項目において，有意な条件の

主効果が認められた（冬道SE2はP ＝ 0.005，他

の項目はP ＜ 0.001）．時期の有意な主効果は冬道

SE2（零下気温時歩行，P ＝ 0.037）と冬

道SE4（積雪路歩行，P ＝ 0.032）に認め

られた．条件と時期の交互作用は，いずれ

の項目においても有意ではなかった．

3）関連基準妥当性

　冬道SEと同時に測定した転倒SEを外的

基準として，それぞれの得点から求めた相

関係数を表8に示した．寒冷地域に居住経

験のない大学生においては，r ＝ 0.369 （n 

＝ 223，P ＜ 0.001）と弱い相関関係であっ

たが，他の大学生調査群についてはいずれ

表7　北海道の大学生における新入学時と1年後の冬道SEの変化
（寒冷地域居住経験による比較）

表8　冬道SE得点と転倒SE得点の相関関係
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もr ＝ 0.400を超える有意な相関係数（いずれもP 

＜ 0.001）が得られた．中高年者においては，い

ずれの群もr ＝ 0.600を超える有意な相関係数（い

ずれもP ＜ 0.001）が得られた．中高年者89名全

体についての冬道SE得点と転倒SE得点の散布図

と相関係数及び単回帰直線式を図1に示した．

Ⅳ．考　　察
4−1．冬道SE尺度の信頼性の検討

　大学生719名，中高年者89名の全体及び条件群

ごとに求めたクロンバックα係数は，いずれの群

においても0.80を超える高い値を示していた（表

2）．従って，冬道SE尺度の内的整合性は年齢や

性別に影響を受けることなく認められると判断し

た．また，平均年齢75.4歳の高齢者を対象とした

再テスト法による再現（一致）性においても，強

風時と零下気温時を除く歩行条件と冬道SE得点

において，級内相関係数がほぼ0.70を超えるよう

な比較的高い有意な一致性を示した（表3）．以上

のことから，冬道SE尺度の信頼性は高いものと

判断した．

4−2．冬道SE尺度の妥当性の検討

　北海道など冬期に積雪寒冷気候となる地域に生

活する人々が，一冬に何度も経験すると予想され

る5つの歩行条件におけるSEについて，89名の中

高年者を対象とした冬道SE尺度測定値を因子分

析により解析した（表4）．その結果，1因子のみ

の抽出がもっとも適切であり，どの項目も抽出さ

れた因子に対して因子負荷量が0.823 ～ 0.938と

比較的高く，有効基準と設定した0.40を超えてい

た．また因子寄与率は78.91 ％と高い割合であっ

たことから，冬道歩行を想定した5項目は，1つ

のまとまった概念を構成し，妥当性の高い1因子

モデルの尺度であることが認められた．従って，

各項目の得点（項目別得点）と同様に，合計得点

（冬道SE得点）が冬道歩行におけるSEを示すもの

と推察された．

　判別的妥当性を検討するため，冬期に積雪や路

面凍結になることのある地域に1年以上居住した

経験の有無により区分した学生について，冬道

SE尺度の測定結果を解析した（表5）．冬道SE尺

度の項目別得点，冬道SE得点及び転倒SE得点の

いずれも有意差（P ＜ 0.001）が認められた．調

査対象者の男女比率の差によるバイアスも懸念さ

れたため，寒冷地域居住経験と性別を説明変数，

冬道SE得点を外的基準変数として数量化理論Ⅰ

類により検定したところ（表6），性別による影

響は小さく（偏相関係数はr ＝ 0.052），寒冷地域

居住経験が大きく影響していた（偏相関係数r ＝ 

0.407）ことを認めた．このことから，寒冷地域

に居住した経験が冬道SE得点に有意な差となっ

て表れたことにより，冬道SE尺度の判別的妥当

図1　冬道SE得点と転倒SE得点の散布図と回帰式
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性が確かめられた．さらに入学後の1回目調査か

ら1年後に2回目の調査を行った82名に対して，

変化の様子を重複測定分散分析により解析したと

ころ，転倒SE得点には寒冷地域居住の有無とい

う条件の主効果も，1年間経過という時期の主効

果も有意性が認められなかったが，冬道SE尺度

ではすべての冬道SE項目別得点と冬道SE得点に

条件の有意な主効果が認められた（表7）．すなわ

ち，入学後初めて北海道で冬を経験した学生たち

の1年後の測定結果においても，入学以前の積雪

寒冷地域居住経験の有無という要因による明確な

差が判別された．従って，冬道SE尺度の判別的

妥当性が認められると判断した．

　基準関連妥当性を確かめるため，大学生及び中

高年者それぞれの全体及び各区分について，転倒

SE得点を外的基準として冬道SE得点との相関係

数を算出した．その結果，学生ではr ＝ 0.369 ～

0.532という有意（いずれもP ＜ 0.001）な正の相

関が認められた．同様に中高年者でもr ＝ 0.636

～ 0.685という高い相関が認められた．竹中ら14）

が作成した転倒SEは，1因子モデルを想定してお

り，尺度の各項目と同様に合計得点が転倒にかか

わるSEを表すものと考えている．転倒SE尺度の

開発にあたり，埼玉県内の64 歳から98 歳までの

平均年齢76.5 歳の高齢者151名（女性98名，男性

53名）を調査対象としている．基準関連妥当性

の検討には，10 m歩行時の平均ストライド，平

均片足支持時間及び平均速度を測定し，さらに高

さ30 cmの障害物またぎ越し動作における最終接

近時の障害物までの距離，またぎ越しの距離，通

過後の1歩の距離などのパフォーマンス指標を測

定し，その相関係数により妥当性を確認している．

本研究で測定した冬道SE得点では，中高年者よ

り大学生において転倒SE得点との相関係数が低

い値を示していた．その理由としては，もともと

転倒SEが高齢者を対象とした日常生活における

様々な動作を想定したものであり，大学生などの

若者には容易に達成できる動作を多く含んでいる

ことに起因すると推察できる．冬道SE尺度にお

いても，実際の冬道歩行におけるパフォーマンス

指標との関連性を検討する必要性があるが，今後

の課題としたい．

　今回，基準関連妥当性の外的基準とした竹中ら

によるオリジナルの転倒SE尺度14）は，もともと1

項目が「全く自信がない（1ポイント）」から「き

わめて自信がある（10ポイント）」までの10段階

で回答を求めている．冬道SE尺度は，「全く自信

がない（－4ポイント）」から「どちらともいえ

ない（0ポイント）」をはさんで「非常に自信が

ある（＋4ポイント）」までの9段階で回答を求め

ている．今回，冬道SEと同時に測定した転倒SE

は，冬道SEの方式に合わせて9段階方式とした．

厳密には9段階方式の転倒SEと，竹中らの作成し

たオリジナルな10段階方式の評価にずれが存在

すると予測される．質問紙の反応語の表現とカテ

ゴリー尺度の意味効果に関する織田39）の研究で

は，「カテゴリー（範ちゅう）数と“どちらとも

いえない”などの中性カテゴリーの尺度内位置が

等しく，カテゴリー相互の順序関係が明確に定義

されているカテゴリー尺度であるならば，反応語

あるいは反応言語を異にする尺度であっても，そ

れらの尺度によって判断される結果は近似的に一

致する．カテゴリー尺度における尺度値の決定法

として，カテゴリー幅の等間隔性仮定のもとに，

数値を与えることの妥当性が支持された」として

いる．“どちらともいえない”という表現が中央

付近にあることの意義が重要であり，その上でカ

テゴリー数が一致することが望ましいとしている

が，10段階から9段階に変更したことによる反応

の差違は大きくなく，転倒SE尺度の価値を損ね

るものではないと判断した．従って，転倒SE尺

度を外的基準としたときの冬道SE尺度の基準関

連妥当性は認められるものと判断した．

　以上のように，構成概念の妥当性，内容的妥当

性及び関連基準妥当性のいずれも確かめられたこ

とから，冬道SE尺度は冬期に積雪寒冷環境とな

る地域の屋外歩行に対するSEとして適切なもの

と判断した．
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　この尺度は，冬道における自己の歩行能力に関

する自信の程度や，冬期の冬道歩行及び自宅外で

の活動へ参加するための外出意欲を評価する手段

の一つとして活用することが期待される．
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Development of A Walking on Sidewalks in Winter Self-Efficacy Scale : 

The Reliability and Validity

TAKUMI Yasushi

Abstract: The purpose of this research was to ascertain the reliability and validity of the Walking Self-Efficacy 

Scale in Winter （WSEW）. The scale has five conditions: walking in strong winds, in temperatures below zero, in 

snow, on roads covered with snow, and on frozen roads.

 The subjects were 719 first year university students （19.1 ［1.3SD］ yrs.）, and 89 middle-aged and elderly people 

（65.2 ［8.4SD］ yrs.） living in Hokkaido. Cronbach＇s coefficient alpha of WSEW was over 0.80 in both group. 

The retest of the WSEW on 20 elderly people verified that the intraclass correlation was 0.782. The factor analysis 

showed that the WSEW was a one-factor model, the factor loadings of the 5 conditions were 0.80 or more, and the 

accumulated percentage of total variance explained was 78.9 ％ .

 Among university students, even after experiencing one winter in Hokkaido, the significant differences of the 

WSEW scores depended on whether they were from originally cold regions with snow or not. The WSEW was 

found to have a significant positive correlation with the falling down self-efficacy in both the student, and middle-

aged and elderly groups. Therefore, the reliability and validity of this scale have been confirmed.

Keywords: walking in winter, self-efficacy, reliability, validity


