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研究成果の概要（和文）：本研究の目的は，不眠症のフェノタイプと睡眠覚醒リズム，不安・抑うつ症状との関
連性を明らかにすることであった。（1）不眠症のフェノタイプごとの生理的，心理的特徴を検討した結果，入
眠困難群は良眠群よりも夜型傾向，中途・早朝覚醒群は良眠群よりも朝型傾向にあることが示された。また，不
安・うつ症状は，良眠群<中途・早朝覚醒群 <入眠困難群，混合群の順で得点が高かった。（2）睡眠覚醒リズム
をターゲットにした認知行動療法を開発し，不眠を伴う成人の発達障害患者を対象にオープン試験を実施した。
その結果，治療後の不眠重症度の改善効果は大きく，生活の支障，不安の改善効果は中程度，うつに対する改善
効果は小さかった。

研究成果の概要（英文）：The aim of the study was to examine the relationship between phenotype of 
insomnia and sleep-wake rhythms, anxiety, and depression. (1) The results showed that individuals 
with sleep onset insomnia significantly had more eveningness chronotype than good sleepers, and 
individuals with sleep-maintenance/early awakening insomnia significanlty had more morningness 
chronotype than good sleepers. 
In anxiety and depressive symptoms, individuals with sleep onset insomnia and that with mixed 
phenotypes were highest score in all groups. (2) We developed cognitive behavioral therapy for 
regulating sleep-wake rhythms (CBT-RSW) and conducted an open trial of CBT-RSW for adult with 
neurodevelopmental disorders. The results showed that insomnia severity, social disabilities, and 
anxiety/depressive symptoms improved and effect sizes were small to large. 
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研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究は，（1）不眠症のフェノタイプとクロノタイプ(朝型・夜型)および不安・抑うつとの関連性を大規模サ
ンプルによって実証した点，および（2）その結果をもとに新しい認知行動療法（睡眠覚醒リズムをターゲット
にした認知行動療法）を開発し，その有効性を示した点で重要な研究といえる。
これによって，これまで心理学的なアプローチばかりが強調されてきた不眠の認知行動療法において，睡眠覚醒
リズムという時間生物学的特徴を押さえることで，フェノタイプごとにより効果の高い治療法が提案できる。さ
らには，睡眠問題によって引き起こされるうつ病の発症・再発予防の効果を高められる可能性がある。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 
うつ病と不眠症に関する研究によって，（1）不眠症のフェノタイプ（入眠困難，睡眠維持困難，

早朝覚醒）ごとにうつ病の発症・再発リスクが異なること，（2）うつ病に特化した認知行動療法
では不眠症はほとんど寛解しないことが明らかにされている。そのため，不眠症のフェノタイプ
ごとの生理学的・心理学的特徴を明らかにし，その対策を講じることがうつ病の発症・再発予防
に有効であると考えられる。  
 
２．研究の目的 
本研究では，うつ病の発症・再発予防の観点から，①フェノタイプごとの生理学的・心理学的

特徴を明らかにすること，②これまでエビデンスが不十分であった生理学的特徴（睡眠覚醒リズ
ム）への有効なアプローチ方法の検証，③フェノタイプごとの特徴に合わせた認知行動療法プロ
グラムの開発とその治療効果の検証を行う。 

 
３．研究の方法 
①フェノタイプごとの生理学的・心理学的特徴の検討：10,000 人を対象にしたウェブ調査を実施
し，その中から良眠群，入眠困難群，中途覚醒・早朝覚醒群，混合群を抽出し，生理学的特徴（ク
ロノタイプ）と心理学的特徴（過覚醒，睡眠反応性，睡眠に対する非機能的信念）について比較
検討する。 
②生理学的特徴への有効なアプローチ方法の検証：これまでの研究をレビューする。 
③フェノタイプに合わせた認知行動療法プログラムの開発とその治療効果の検証：睡眠覚醒リ
ズムの調整を目的とした認知行動療法（cognitive behavioral therapy for regulating sleep-wake 
rhythms: CBT-RSW）を開発（5 週間プログラム）し，その効果を検証するために神経発達障害を
もつ不眠症患者を対象にオープン試験を実施した。 
 
４．研究成果 
①対象者を Good sleeper（GS）群，不眠重症度尺度（ISI）がカットオフ値を超える者を（1）入
眠困難群， （2）中途・早朝覚醒群，混合群に振り分け，合計 5,427 名を分析対象とした。調査
項目は，フェノタイプ，クロノタイプ（MCTQ），不眠重症度（ISI），入眠前過覚醒 （PSAS），
睡眠反応性 （FIRST），非機能的信念（DBAS），日中の眠気（ESS），不安・うつ症状（HADS）
であった。入眠困難群は GS 群よりも夜型傾向，中途・早朝覚醒群は GS よりも朝型傾向にある
ことが示された。また，不安・うつ症状は，GS 群＜中途・早朝覚醒群＜入眠困難群，混合群の
順で得点が高く，GS 群と各フェノタイプ群との間の効果サイズも中〜大であった。 
 
②先行研究をレビューした結果，従来の不眠の認知行動療法のうち，睡眠スケジュール法を中心
とした行動的介入は，どのフェノタイプにも有効であることが分かった。加えて，入眠困難型の
不眠症患者には「朝方の高照度光への暴露と夜間の非暴露」，早朝覚醒型の不眠症患者には「夕
方以降のうたた寝防止と夜間の光暴露」が奏功する可能性が明らかとなった。 
 
③神経発達障害をもつ不眠症患者６名を対象に，5 週間の CBT-RSW を実施したところ，治療後
の不眠重症度（ISI）の改善効果は大きく（Cohen's d＞0.8），生活の支障（SDISS），不安（HADS-
anxiety）の改善効果は中程度（d＞0.5），うつ（HADS-depression）に対する改善効果は小さかっ
た（d＞0.3）。 
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