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� 目的

「春眠暁を覚えず」…朝、いつまでも布団の中にいた
いというのが多くの人の気持ちだろう。睡眠は脳機能さ
らに身体諸機能を健常に保つために必要不可欠であり、
生活の質を向上させるための基本となる役割を担ってい
る。このように、私たちの体にとって大切な睡眠。しか
し、睡眠実態調査（実施 ����年３月）���	��	参照
 およ
び、��の国民生活調査 ���	参照
によると多くの人が
睡眠障害に対して無自覚であり、日本人の５人に１人が
睡眠障害・睡眠障害の疑いあり、という結果である。さ
らに、睡眠障害を抱えている割合は、欧米先進国の５倍
とも言われている。その原因として私たちは、生活習慣
が大きく関わっていると考えた。そこで、どのような生
活習慣が睡眠障害の原因となるのかを調べ、睡眠障害の
改善と防止の対策を考えることにした。さらに、睡眠障
害の予備軍を解明し、障害別、年代別、男女別で調べる
ことで、より具体的な対策を考えていく。また、それぞ
れの睡眠障害の関連性を明らかにすることで、人々の睡
眠障害に対する意識を高めることを研究の目的とする。

� 睡眠障害とは

睡眠障害とは、人の睡眠と覚醒に関連する多様な疾
患のすべてを指す用語である。睡眠障害は、その原因に
よって、内在因性睡眠障害、外在因性睡眠障害、概日リ
ズム睡眠障害に大別することができる。私たちはその中
で、不眠症（入眠障害、中間覚醒、熟睡障害、早朝覚醒）、
過眠症、ナルコレプシー、いびき、睡眠時無呼吸症候群、
覚醒困難、夜型生活を研究の対象とした。���	参照


� データについて

�� 代から �� 代まで幅広い年代にアンケートを実施
し、睡眠障害の自覚の有無と睡眠障害の原因となりうる
生活習慣について回答してもらった。回答結果を年齢別
および男女別にまとめたもの表 �に示す。

表 �� 回答結果
　 　男性　 　女性　 　合計　
～��歳 ��人 ��人 ��人

��～��歳 ��人 ��人 ��人
��～��歳 ��人 ��人 ��人
��～��歳 ��人 ��人 ��人
��～��歳 ��人 ��人 ��人
合計 �� 人 ��� 人 ���人

� 分析方法

分析方法として、数量化 ��類、数量化 ���類を用いた。

� 解析結果

「睡眠障害あり・なし」を外的基準とし、数量化 ��類
を用いて解析をした。その結果、�� 項目の生活習慣が
睡眠障害の原因であることがわかった。相関比・カテゴ
リースコア・偏相関係数・レンジの結果を数値の高かっ
た上位 �項目についてまとめた解析結果を表 �に示す。

表 �� 解析結果

相関比 ������

質問 答え スコア 偏相関 レンジ
飲酒の �時間前～ ����� ����� �����
時間帯 �～�時間前 ������

�時間以上前 ������
脱力感 大体あてはまる ����� ����� �����
を感じ どちらでもない �����
る あてはまらない ������
不眠症 飲酒する ����� ����� �����
の対策 適切な対応 ������

特にしない �����
飲酒の �日以上 ����� ����� �����
頻度 �～�日 �����

�～�日 ������
�日未満 �����

外的 自覚あり �����
基準 自覚なし ������

��� 飲酒

「お酒を飲む時間帯」では、寝る前 �時間を境にして、
睡眠障害となる可能性が高まることがわかる。よって、
寝る前 �時間に酒を控えることが最も効果的であるとい
える。「飲酒の頻度」では、�～�日と �日以上を境にカ
テゴリースコアが大きくプラスの値を示していることか
ら、飲酒の頻度が１週間に �日以上を越えると睡眠障害
となる可能性が大きくなることがわかる。

��� ストレス

「体や気持ちが時々脱力感を感じる」「将来に対する夢
や目標がない」「不安に襲われて精神的に疲れてしまう」
「人間関係作りが下手である」という質問項目の偏相関
係数、レンジが高いことから、ストレスが睡眠に与える



影響が大きいことが分かる。ストレス状況下では睡眠か
ら覚醒への移行が不安定となってくるために、夢中遊行
（寝ぼけ）や寝言が増し、レム睡眠の構造が変化し、レム
睡眠時の異常行動が生じる。解析の結果からストレスの
中でも肉体的なストレスより精神的なストレスが大きく
影響していることわかった。

��� 不眠症の対策

適切な対応（睡眠薬の服用、医師に受診、お茶やコー
ヒーを控える、ハーブティーを飲む、ホットミルクを飲
むの � 項目）は不眠症対策に効果があることがわかる。
また、飲酒をする、特に何もしないが睡眠障害に大きく
影響していた。アンケートでは、半数以上が「特に何も
しない」と答えたが、睡眠薬の服用、医師に受診と答え
た人は１人もいなかった。また、適切な対応をする人よ
りも、お酒を飲むと答えた人のほうが多かった。

��� 寝る前にテレビ・ゲーム・パソコンをする

人の生物時計の �日は、正確な ��時間ではなくおよ
そ ��時間であるという事実がある。従って、�日が ��

時間という外界の昼夜リズムとのずれを修正するために
外界の昼夜リズムや社会リズムが主時計の役割をして、
無意識のうちに生物時計をリセットしている。昼夜リズ
ムは光をスイッチとしている。そのため、寝る前にテレ
ビ・ゲーム・パソコンをすることによって生物時計をリ
セットしにくくなっていると考えられる。

��� 身体的特徴

「鼻のとおりが悪い」ことや「体型」ではやや太ってい
る・太っているが大きくプラスの値を示していることか
ら、身体的特徴が睡眠障害に影響を与えていることがわ
かった。

� 睡眠障害予備軍の解明

判別的中点を求め、数量化�類によって得られた個々
のサンプルスコアがどの群に属するかを判定する。近い
将来睡眠障害になりうる可能性のある人、既に睡眠障害
を抱えているがそのことを自覚していない人を睡眠障
害予備軍として解明を行った。判別的中点を計算すると
�������となり、あるサンプルのサンプルスコアを � と
すると、

� � ������� … 睡眠障害でない
� � ������� … 睡眠障害である、もしくは

睡眠障害の可能性がある
� � ������� … 判別不可能

と判断できる。判別結果を表 �に示す。

表 �� 判別的中率
推定群 　　　

障害あり 障害なし 計
自覚あり �� �� ��

実績群 自覚なし �� �� ��
計 �� �� ���

実績群（アンケート調査によって得られた結果）と推
定群（サンプルスコアによって判断した結果）の一致率
は ���サンプル（全体の �����）となった。数量化 ��類
による相関比の値、偏相関係数と範囲のランキングの一
致などから、分析の精度がかなり高いと判断した。これ
を踏まえ、アンケートで睡眠障害の「自覚はない」と回
答した ��個のサンプルのうち、実績群と推定群が不一
致であった ��サンプル（自覚がないと回答したサンプ
ルの �����）について、分析の誤差と捉えず、これらを
「既に睡眠障害を抱えているがそのことを自覚していな
い」睡眠障害予備軍と判断した。特にサンプルスコアの
値が、判別的中点から離れた値を示したものは、現段階
で「既に睡眠障害を起こしている」睡眠障害予備軍と判
断した。また、この判別で自覚がないと回答し、解析の
結果睡眠障害がないと判断された ��個のサンプルにお
いても、�������に近い値を示しているものは、「近い
将来、睡眠障害になりうる可能性がある」睡眠障害予備
軍と考えることができる。

� 障害別の解析

第 � 節、第 � 節をもとに、障害別の生活習慣につい
て数量化 �� 類を用いて解析していく。外的基準は「あ
る睡眠障害（例えば不眠症）の自覚あり・障害なし」と
した。ここで、「障害なし」とはアンケートで「不眠症
なし」と答え、かつ、第 �章で睡眠障害予備軍の解明に
おいて「睡眠障害なし」と判断された ��サンプルとし
た。スペースの都合上、障害別の予備軍は省略し、特徴
的であった �つの睡眠障害について生活習慣と対策を述
べる。

��� 不眠症の生活習慣と対策

不眠症に特徴的な生活習慣は、飲酒、ストレス、就寝
前の行動、睡眠環境、年齢であった。飲酒は特に常習的
（週 �日以上）、かつ寝る �時間前からの飲酒をやめ、必
要であれば、禁酒する。ストレス発散にも心がけ、必要
であれば、睡眠薬の服用、医師に受診、お茶やコーヒー
を控える、ハーブティーを飲む、ホットミルクを飲むこ
とも効果的である。また、夕食以降のカフェイン飲料の
摂取や明るい光を避け、就寝前の行動に注意し、室内環
境にも気をつける。さらに、年齢では、加齢するにつれ
て不眠症が増加することが分かった。



��� いびきの生活習慣と対策

いびきに特徴的な生活習慣は、飲酒、身体的特徴、性
別、年齢であった。飲酒は特に時間帯に注意し、寝る �

時間前からは飲酒をしない。さらに、頻度は週 �日まで
とする。ただし、必要であれば禁酒をする。禁酒はいび
き予防だけでなく減量にも効果的である。身体的特徴と
しては、肥満に注意し、必要であれば減量をする。減量
することで顎の周囲、首周り、のどや舌が太り気道を狭
くすることを防ぐことができる。さらに、鼻のとおりを
よくするのには鼻孔拡張テープ等の使用、口呼吸防止に
はマウステープの使用も効果的である。さらに、年齢が
増加するにつれていびきが増加し、男性の方がややいび
きをかきやすい傾向にある。

��� 睡眠時無呼吸症候群の生活習慣と対策

睡眠時無呼吸症候群の特徴的な生活習慣は、酒を飲む
頻度よりも時間帯が影響を与えている点や鼻のとおり
が悪い、首が太い、体重などの身体的特徴、性別などい
びきの生活習慣と大変類似している。いびきではカテゴ
リースコアが男女であまりかわらないのに対して、睡眠
時無呼吸症候群では、極めて男性が疾患を抱える傾向で
ある。また、睡眠時無呼吸症候群の「自覚あり」と答え
た ��サンプルすべてが、同時にいびきの「自覚あり」と
答えていることから、睡眠時無呼吸症候群はいびきを伴
い、いびきが悪化したものと考えることができる。よっ
て、いびきと同様の対策を行えば、そのまま睡眠時無呼
吸症候群の対策となる。治療は薬物治療や呼吸器具、歯
のかみ合わせ器具を使って顎を前に出すなど医師の診察
が必要となるので、事前の予防が大切である。

� 年代別による解析

��� ��歳までの特徴

「室内照明が明るい」、「喫煙をする」、「ＴＶ・ゲーム・
パソコンをする」、「おやつや食事をとる」といった、週
�回以上かつ就寝前 �時間以内に行っている生活習慣が
睡眠障害の自覚に大きな影響を及ぼしている。また、男
性の方が何らかの睡眠障害を自覚している割合が高いと
考えられる。飲酒に関する生活習慣が特に睡眠障害の自
覚に与える影響はなく、他の世代と比較して飲酒する人
の割合、お酒を飲む頻度、一度の摂取量が低いことがア
ンケート結果からもわかった。

��� ��～��歳の特徴

�時間前～寝るまでの間に飲酒することが最も睡眠障
害に与える影響が大きい。以下、ストレス、睡眠環境、
就寝前の行動、身体的特徴など様々な要因、生活習慣が
睡眠障害の自覚に影響を与えている。また、他の年代で

性別や肥満などによる睡眠障害への影響がみられたのに
対し、この年代では、その影響がほとんどないと判断さ
れた。

��� ��～��歳の特徴

最も睡眠障害の自覚に影響していたのは体重について
である。また、飲酒に関する生活習慣も大きな影響を与
えていることから、酒の摂取量、時間帯を注意する習慣
をつける必要があり、適量（ビール瓶：�本、ワイング
ラス：�杯、ウイスキー：水割りシングル �杯、日本酒：
一合）以上の摂取を控えることが効果的である。��～��

歳になってからの飲酒に関する事前的な対策をする意味
でも、この年代での飲酒に関する意識は重要である。

��� ��～��歳の特徴

他の世代と比較して、飲酒の頻度と飲酒の有無に関す
る生活習慣や、「体や気持ちが時々脱力感を感じる」や
「生真面目に物事を深く考える方である」といったスト
レスが睡眠障害の自覚に与えている影響が大きい。また
その他の特徴的な傾向として、肥満であるか、肥満でな
いかという体重が睡眠障害に与える影響が特に強くでて
いる。

��� ��～��歳の特徴

第 �位には他の世代の上位ランキングにはみられない
「鼻のとおりが悪い」の質問があげられた。また、��～
��歳の生活習慣と同様に「お酒を飲む量」や「お酒を飲
むか飲まないか」の飲酒に関する生活習慣が影響を与え
ている。また、男性よりも女性のほうが睡眠障害を多く
抱えている可能性が考えられる。

� 男女別による解析

	�� 男性の特徴

最も睡眠障害の自覚の有無に影響を与えているのは
「お酒を飲む時間帯」であり、�時間前～寝るまでの間に
摂取することが睡眠障害に大きく影響を与え、�時間以
上前の摂取についてはあまり影響を与えていないことが
わかる。「首が太い」、「体重」、といった身体的特徴によ
る影響も強く、これは男性特有の特徴といえる。体重が
増えることで、顎の周囲、首周り、のどや舌も太くなり、
その結果、気道が上下左右から圧迫され気道が狭くなり
いびきの発生につながることから、減量などの対策が必
要である。また、睡眠環境が与えている影響も強いこと
から、睡眠時にはエアコンを極力使用しないこと、こま
めに寝室を掃除することで良い睡眠環境を作ることが大
切である。「体や気持ちが時々脱力感を感じる」、「生真
面目に物事を深く考える方である」といった、ストレス
の軽減法を自分なりに見つけることも重要である。



	�� 女性の特徴

男性と同様、「お酒を飲む時間帯」に注意する必要が
あり、�時間前～寝るまではもちろんのこと、�～�時間
前の飲酒についても極力控えることが効果的である。ま
た、「便秘や下痢になることが多い」ことが睡眠障害の自
覚に影響し、規則正しい生活やバランスのとれた食生活
を心がけて、きちんとした生活リズムつくり、喫煙など
も控える必要がある。「年代」に関しては ��～��歳、��

～��歳、～��歳、��～��歳、��～��歳の順に睡眠障害
の自覚している人が多く、ほぼ年齢を増すごとに睡眠障
害者が増加していると考えることができる。これは特に
男性には見られなかった傾向であるので、女性は生活習
慣の見直しと共に、意識しておく必要がある。

�	 数量化 


類を用いた解析

� つの睡眠障害について数量化 ��� 類を用いて関連を
調べる。第 �節の予備軍の解明で得られた判別的中点を
用いて「障害あり」を判断したサンプルをデータとした。
障害ごとの人数をまとめたものを表 �に示す。

表 �� 障害別人数
人数

いびき ��人
睡眠時無呼吸症候群 ��人
不眠症 ��人
夜型生活 ��人
覚醒困難 ��人

�
�� 第 �軸 �固有値：
������

第 �軸のカテゴリースコアはプラスの方向に夜型生活
と覚醒困難など生活リズムのずれ障害である概日リズム
障害が位置し、マイナスの方向に不眠症、いびき、睡眠
時無呼吸症候群といった内在因性睡眠障害が位置してい
ることから、第 �軸を「概日リズム睡眠障害－内在因性
睡眠障害型弁別軸」と名づける。また、概日リズム障害
は比較的軽度な睡眠障害であり、内在因性睡眠障害は医
師による治療が必要なため、比較的重度な睡眠障害であ
るといえる。さらに、それぞれの障害ごとに「年代ごと
の割合」と「年代ごとの人数に占める障害者数の割合」
を計算すると、夜型生活と覚醒困難では、若い年代に多
く、年齢が増すごとに減少していく傾向がみられる。逆
に不眠症、いびき、睡眠時無呼吸症候群では、年齢が増
すごとに増加していく傾向がみられた。

�
�� 第 �軸 �固有値：
����
�

第 �軸のカテゴリースコアの値の大きいものを拾うと
プラスの方向に睡眠時無呼吸症候群、いびきが位置し、
マイナスの方向に不眠症が位置している。障害別の原因

となる生活習慣に注目すると、不眠症は精神的ストレス
が影響し、いびきや睡眠時無呼吸症候群は身体的特徴が
大きく影響していたことから、第 �軸を「精神的原因型
睡眠障害－肉体的原因型睡眠障害弁別軸」と名づける。
さらに、それぞれの障害ごとに「男女別の割合」と「男
女ごとの人数に占める障害者数の割合」を計算すると男
性ではいびきや睡眠時無呼吸症候群が多く、女性では不
眠症が多いことが分かる。また、いびきと睡眠時無呼吸
症候群は、年代や男女、生活習慣など類似していて、併
発する可能性が高いと考えられる。

�� まとめ

睡眠障害は、それぞれ特徴的な生活習慣や性別、年齢、
身体的特徴などに違いがあり、障害に応じた対策が必要
である。また、いびきと睡眠時無呼吸症候群やいびきと
不眠症など、睡眠障害には、多くの類似点や相違点があ
ることが分かった。特に性別では、男性が身体的な問題
を、女性は精神的な問題を多く抱えている。また、年代
では、睡眠障害に大きな影響を与える生活習慣に違いが
あり、若年層は比較的軽度な概日リズム睡眠障害、高齢
層は比較的重度な内在因性睡眠障害を抱えている傾向が
あることが分かった。また、日本人の場合、睡眠に関す
る無知が睡眠障害をより深刻なものにしており、現状の
改善のためには、早急に国家的な教育体制および研究体
制の整備が必要であるといえる。

�� おわりに

本研究を通して、睡眠障害の有無によって、その生活
習慣は、年代別、男女別、障害別、また全てを総合して
も予想していたよりも特徴的な結果を得ることができ、
睡眠障害の具体的な改善や対策を考える大変有意義な研
究となった。また解析を行ううえで、自覚症状の少ない
睡眠障害をいかにして正確にとらえるかを考え、判別的
中点を用いて予備軍を定義した点を工夫した。睡眠に関
する正しい知識不足が睡眠障害の原因となることから、
少しでも睡眠障害に興味を持ち、より快適な睡眠生活を
送ることができることを願う。
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