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研究成果の概要（和文）： 
高齢者の睡眠を援助することを目的に、高吸水性樹脂を使ったホットパックを作成した。

この用具は入浴に比べ簡便に実施できる特徴を持つ。深部温を一旦あげ、次いで低下させる

が、この変動時に睡眠が誘導される。実際に施設入所の高齢者に実施したところ、夜間の睡

眠の質が向上した（睡眠潜時と中途覚醒の減少）。特に、日頃から不眠を訴える群で、その効

果は大きい。この用具を使った睡眠援助のための看護プログラムを作成した。 

 
研究成果の概要（英文）： 

For the purpose of improving the sleeping rhythm of elderly people, we have developed 

a hot-pack made of superabsorbent polymer, which can be readily heated in a microwave 

oven. The warmed hot-pack induces bathing-like effects by raising the body temperature. 

This effect induces the sleep in the elderly people. Actually, the hop-pack improved 

sleeping rhythm by reducing the frequency of nocturnal awakening and sleeping latency 

of elderly people, especially, those with daily complaints of insomnia, in the nursing 

facility.  

We have made a new nursing program aiming at a good sleep of elderly people.  
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１． 研究開始当初の背景 

 特別養護老人ホームなど高齢者入所施設

では、入所者の不眠不穏に起因する様々な問

題がある。夜間の不眠不穏は、翌日の昼間の

眠気、嗜眠となって現れ、意欲・活動の低下、

注意不足からの転倒など高齢者のＱＯＬを

著しく下げることになる。介護者にとっても、

高齢者の夜間の徘徊、おむつはずし、放尿、

放便などへの対応は、大きな負担となってい

る。在宅看護の場合となるとさらに深刻で、

家族は疲労困憊する。従って高齢者に対して、

夜間睡眠を援助することは、極めて重要な課

題と考えられる。 

私たちは入浴の持つ入眠促進効果に注目

してきた。睡眠に関しては、就眠前の入浴が

意味のあるところであるが、多くの施設では

入浴は昼間に実施されており、人手の問題な

どから夜間入浴が実施されることは少ない。

現状では、不眠不穏には入浴ではなく、手っ

取り早く、ベンゾジアゼピンなどの睡眠薬が

投与されることが多い。しかし、一方で、睡

眠薬の長期連用は耐性獲得による効果減弱

や常用量依存を生じ、投与を中断すると以前

よりもさらに強い不眠が現れること、また薬

の持ち越し効果による日中の眠気、脱力、倦

怠感など、対象者にとっては苦痛が増強しが

ちであることが指摘されている。米国の

Alzheimer’s Associationは非薬物的アプロ

ーチとして日常生活の調整を推奨しており、

看護ケアが大いに期待されている。 

 

２．研究の目的 

本研究の目的は、薬物に頼らずに高齢者の

ＱＯＬを向上させ、介護負担の軽減するため

に、誰でも簡便に使うことができ、入浴と匹

敵する入眠促進効果が得られる用具を開発

すること、それを用いた看護プログラムを作

成することである。研究は次の５つからなる。 

（1） 【誰でも簡便に使うことができ、入眠促

進効果が得られる用具の開発】 

（2） 【夜間入浴と昼間の入浴が、高齢者の睡

眠へ及ぼす影響－ホットパックの実施

時間帯を決定するために－】 

（3） 【ホットパックの実施が、高齢者の睡眠

に及ぼす影響】 

（4） 【ホットパックの生体リズムへの影響】 

（5） 【看護プログラムの作成】 

 

３.研究の方法 

（1）【誰でも簡便に使うことができ、入眠促

進効果が得られる用具の開発】 

①素材・形状・コスト・便利性の観点から 

様々な材料、形状のホットパックを作成し、

健康な成人の様々な部位に貼用した。効果は、

血流、アクチグラフ、皮膚深部の温度（表面

より 10ｍｍ前後）、油分・水分・PH、サーモ

グラフィー、心拍変動解析、被験者からのア

ンケートから評価した。また、足浴の場合と

比較した。低温火傷を回避するため、ホット

パックの加熱方法を検討した。ホットパック

のコストについても検討した。 

②ホットパックの貼用時間の検討 

ホットパック(①で作成したもの)を両下

肢（膝部より遠位側）に施行し貼用時間を決

定する。このため、貼用している間、様々な

時点で血流、皮膚深部の温度、皮膚表面温度、

皮下温度をモニターし、適切なホットパック

貼用時間を検討した。 

 ③開発した用具の深部体温への影響 

睡眠が導入されるのは、一旦深部体温が上



がり、続いて下降するからである。このこと

を念頭に、私たちの開発したホットパック

（①で作成）が深部体温にまで影響を及ぼす

ことができるかどうかを検討した。 

上記②、③については、被験者の身体各部

位に、鼓膜近傍温、皮膚深部温、皮膚表面温

度、皮膚血流を測定するための端子を装着し

た後、被験者を 20 分間、仰臥位にて安静臥

床させた。その後両下肢に、①で作成したホ

ットパックを用いて 50 分間の温罨法を実施

した。温罨法はホットパックを除去すること

によって終了したが、被験者を引き続き 20

分間、仰臥位にて臥床させた。対照として、

同一の被験者において、温罨法を実施しない

で、同様の実験を行った。 

解析は、安静時の値を基準値として、鼓膜

温、皮下温度、皮膚表面温度については変化

量を、皮膚血流については変化率を求めるこ

とによって行った。 

 

（2）【夜間入浴と昼間の入浴が、高齢者の睡

眠へ及ぼす影響－ホットパックの実施時間

帯を決定するために－】 

①夜間入浴と昼間入浴の睡眠に関する

様々な比較 

多くの高齢者施設で実施されている昼間

入浴は、昼間の睡眠を誘発してしまい、夜間

睡眠を阻害する可能性がある。そこで、高齢

者入所施設で、夜間入浴と昼間入浴を以下の

ように実施し、各群で睡眠状況を調べた。 

対象者は、特別養護老人ホームに入所中の

研究参加の協力の得られた 13名である。同一

の対象者に昼間入浴（10時－15時）と夜間入

浴（夕食後の 1‐2時間後）をそれぞれ 3日間

実施した。昼間入浴日と夜間入浴日は季節が

異ならないよう同月とし、それぞれ入浴の翌

日は非入浴日とした。アクチグラフを連続し

て、対象者の非利き手の手首（麻痺のある場

合は健側）に装着したが、入浴時だけはアク

チグラフをはずした。 

分析方法：アクチグラフから得られた睡眠

パラメータについて、夜間入浴日と昼間入浴

日の間で Wilcoxon 符号付き順位検定を行っ

た。さらに、昼間入浴日の夜間の睡眠効率が

高齢者の平均以上の者を良眠群（昼間に入浴

していても、夜間の睡眠が良い者）、平均より

低い者を不眠群(夜間の不眠を訴えていた)と

して 2 群に分け、それぞれの群で、夜間入浴

日と昼間入浴日の間で比較した。 

 

（3）【開発したホットパックの実施が、高齢

者の睡眠に及ぼす影響】 

①ホットパックの実施と高齢者の睡眠 

ホットパックを、施設入居中の高齢者に実

際に使用し、就寝前の入浴や足浴に代わる入

眠援助方法となり得るかを検討し、また睡眠

－覚醒リズムの変化を調べた。 

研究は、研究参加の同意が得られた１５名

の施設入所高齢者で開始したが、その後入院

や睡眠薬の使用に至った人、測定機器をはず

した人等があり、データ解析は最後まで研究

に参加された７名で行った。日常生活はこれ

まで通りであり、入浴は昼間に行っていた。 

対象者に、夕食後 1-2 時間後に40分間、

下肢に連日８週間のホットパック温罨法を

実施した。睡眠効果の評価は、ホットパック

の実施前後について、アクチグラムにて睡眠

－覚醒リズムの変動を解析し、また皮膚表面

温度をサーモグラフィーで測定した。 

 

（4）【ホットパックの生体リズムへの影響】 

①ホットパックの実施と生体リズム 

ホットパックを高齢者に、８週間の期間、

毎夕食後に４０分実施した。ホットパックの

実施の前後の一日間、4時間ごとに唾液を採

取し、メラトニンを ELISA 法で定量した。 



(5)【看護プログラムの作成】 

①これまでの所見を基に、睡眠の質を向上

させる看護プログラムを勘案する。 

 

４．研究成果 

（1）【誰でも簡便に使うことができ、入眠促

進効果が得られる用具の開発】 

①種々の材料を使った用具を作成したが、

保温効果・快適感・利便性・経済性・リラク

ゼーション効果から、高吸水性樹脂を使って

作成したジェル状ホットパックが最も有用

であると考えられた。このホッパックの特徴

は、簡便に電子レンジであたためることがで

きること、安価に作成できることである。 

②電子レンジ（600W）で 2分間加熱し、貼

用部が 39-41℃になるようにタオルで包んで

調整した。貼用部のホットパックの温度は、

加熱直後を最高値として、時間の経過ととも

に低下した。しかし皮膚血流はホットパック

開始から 40 分目に最高値を示した。実際に

はホットパック温罨法は 50 分間行ったが、

多くの例で 40 分以降は血流量の上昇は認め

られなかった。すなわちホットパックの貼用

時間は 40分間で十分であると考えられる。 

 ③ホットパックの下肢への施行は、深部体

温を上昇させることが分かった。また下肢を

暖めることによって血流が増大し、温熱が順

次中枢へ波及することも明らかになった。大 

腿中間部（ホットパックと接触していない部 

分）の血流量は、加温群の全例で変化率が上 

 

 

 

 

 

 

 

 

昇した。平均値での変化率は最大で基準値よ

り約 60%の増加がみられた（図 1）。 

 

（2）【夜間入浴と昼間の入浴が、高齢者の睡

眠へ及ぼす影響－ホットパックの実施時間

帯を決定するために－】 

① 夜間の睡眠パラメーター 

13名全体で見ると、夜間入浴日は、入眠後

の中途覚醒が有意に短く、睡眠中の身体活動

量が少ない傾向があった(図２)。しかし、睡

眠効率には有意差はなかった。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

良眠群（６名）でみると、夜間入浴日と昼

間入浴日の間には、入眠後の中途覚醒、睡眠

中の身体活動量、睡眠効率について有意差は

なかった。しかし、不眠群（７名）でみると、

夜間入浴日は、昼間入浴日と比較し、入眠後

の中途覚醒が有意に短くなっていた(図３)。 

また、睡眠中における平均身体活動量も有意

に減少し、睡眠効率が良い傾向にあった。 
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図 1  皮膚血流量（大腿中間部） 図３ 入眠後の覚醒時間

図２ 睡眠パラメーター

夜間入浴日 昼間入浴日 P値

入眠後の覚醒時間（分） 65.0 102.0 0.028

中途覚醒回数（回） 4.0 4.0 0.476

睡眠中の活動量（回/分） 21.0 40.3 0.087

睡眠効率（%） 84.7 76.3 0.152

夜間入浴のほうが、良質な睡眠の可能性

N=13

（値；中央値）



すなわち、夜間入浴（夕食後の 1‐2 時間

後）のほうが、良質な睡眠が得られていると

考えられる。夜間入浴は、元々睡眠効率のよ

い者よりも、悪い者に効果が大きいことが明

らかになった。 

この結果を考慮し、ホットパック温罨法は

夕食後 1‐2時間後に実施することにした。 

  

（3）【ホットパックの実施が、高齢者の睡眠

に及ぼす影響】 

被験者の平均年齢は 87±8.53 歳であり、

その多くは、長谷川式スケールで中～高度の

認知症、Barthel Index では、自立～部分介

助が必要、日常生活自立判定基準では自立ラ

ンクⅡa-Ⅱであった。 

アクチグラフから得られる睡眠パラメー

ターを見ると、ホットパック温罨法によって、

入眠潜時と中途覚醒、就床時間中の体動量が

有意に減少し（ｐ<0.05）、睡眠の質の向上が

認められた。 (図４)。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

またサーモグラフィーでは、ホットパック

を実施によって、前額部を初め、手の末梢に

まで温度の上昇がみられた（図3）。 

温度上昇あり
実施前 ４０分後

   

 ホットパックの夕食後の実施は、体温を温

め、昼間に入浴を行っている人であっても、

夜間の睡眠を誘導した。入眠潜時が短くなる

(寝付きが良くなる)なるだけでなく、中途覚

醒、就床中の体動量も減少することから、睡

眠障害を是正する可能性が示唆された。その

期間として、８週間のホットパック実施は、

効果があることが分かった。 

 

（4）【ホットパックの生体リズムへの影響】 

高齢者から、ELISA による解析を行うため

に十分な量の唾液を採取することが極めて

困難であり、詳細なデータ解析ができなかっ

た。しかし、比較的十分に得られた例では、

メラトニン濃度が最高になる時刻が、ホット

パック前後で変化した。今後、何らかの工夫

を施して、サンプル数を増やす必要がある。 

 

（5）【看護プログラム】 

高吸水性樹脂を材料として作成したホッ

トパックは簡便に使用することができ、高齢

者の睡眠の質を向上させることが分かった。 

研究結果に基づいて、次の看護プログラム

を作成した。 

1. ホットパックの電子レンジ（600W）での加

図 3 ホットパック実施前(左)と後(右) 

図４ アクチグラム 
被験者 A のホットパック施行前と後
のそれぞれ５日間のデータ。青色が就
床時間を、縦棒が活動量を表す 



温時間は１分半－２分がよい。 

2. ホットパック温罨法の実施時間は、夕食後

1-2 時間の時間帯に、40分間が最適である。 

3. ８週間、毎夕食後に実施することで、効果

（睡眠の質の向上）が現れる。 

4. 昼間入浴が行われていても差し支えない。 

5. 高齢者入所施設では入所者全員でなくと

も、まずは不眠症状を持つ人にホットパッ

ク温罨法を実施することが現実的である。 
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