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研究成果の概要（和文）：日本の睡眠習慣に即した子どもの睡眠評価のための「子どもの眠

りの質問表」を開発した。また、睡眠時のビデオグラフィの解析により、子どもの体動量

と睡眠疾患の関係を明らかにした。 

 
研究成果の概要（英文）：We have successfully developed a Japanese version of Sleep 
Questionnaire for pre-school as well al grade-school children  In addition, we have 
clarified the relationship between movements during sleep and sleep disorders.    
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１．研究開始当初の背景 

小児の睡眠の問題が発達にどのような影響

を及ぼすのかを知ることは極めて重要なこ

とである。睡眠の質・量の低下により集中力

や実行機能等の前頭前野機能が低下して、不

注意や多動・衝動性等の発達障害類似の症状

が出現することは良く知られており、

Chervin らは、いびきをかいている（睡眠の

質の低下が疑われる）ことが４年後の多動の

リスクとなると報告している（Sleep, 2005）。

一方、広汎性発達障害患者（ＰＤＤ）では不

眠の合併率は 40－60％に及ぶと言われてお

り、注意欠陥／多動性障害（ＡＤＨＤ）にお

いても不眠や『落ち着きのない眠り』が多い

ことが知られており、睡眠障害の治療により

行動は改善する（Marlow et al., Pediatr 

Neurol 2006, 三善ら、日本小児科学会雑誌、

2006）。睡眠の評価は終夜ポリソムノグラフ

ィ(PSG)検査が必要である。この検査は子ど

もに対しての侵襲はないが、準備、解析に非

常に手間がかかり、簡易に行えるものではな

い。これらの理由で、現在日本の小児の睡眠

を判定するのは非常に困難であり、新しいア

プローチが必要である。 

２．研究の目的 

本研究では非接触型睡眠診断法の開発およ

び質問票の開発を目的とした。 

３．研究の方法 

①発達障害児における非接触型睡眠診断法

の開発 
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PSG 検査時に同時にビデオグラフィを撮影し、

差分解析により粗大な体動の解析を行う。ま

た、PSG 解析による睡眠ステージと体動を比

較し、小児における体動と睡眠の関係を分析

する。さらに、睡眠時無呼吸症候群(OSAS)の

児において、治療前後で PSGをおこなった症

例について、体動の手術前後での変化を解析

した。 

②従来の Rechtschaffen & Kales 法 による

睡眠脳波の解析では、発達障害児と定型発達

児との間に明瞭な差異がない。Terzano らに

より提唱された新しい解析法である cyclic 

alternating pattern （ CAP; 

Electroencephalogr Clin 

Neurophysiol,1988）や周波数解析により睡

眠脳波を分析し、発達障害児に特徴的な睡眠

機構の異常を解明する。 

③発達障害児における睡眠脳波の詳細な解

析睡眠障害発見のための睡眠質問表の作

成・標準化をおこなった。 

④ 眠気と相関する尿マーカーの開発 内因

性の睡眠物質であるプロスタグランジン

D2(PGD2)の代謝物tetranor-PGDM(Song et al., 

J Biol Chem. 2008)を尿中で測定し、睡眠質

問票のスコアや行動との相関を調べる。 

 

４．研究成果 

①ビデオグラフィの差分解析により体動評

価法を確率した。また、注意欠陥多動性障害

がある児ではない児に比べ睡眠時の体動も

有意に多い結果となった。さらに、OSAS患者

で治療前後で体動を比較すると、治療後では

深睡眠時の体動が著明に減少していた。これ

らの事より、過敏性があり PSGが施行できな

い広汎性発達障害の児においても睡眠時の

体動解析により睡眠の質が想定されうるこ

とが示唆された。 

②CAP 解析 自閉症スペクトラム(ASD)児で

は高率に睡眠障害を伴うことが知られてい

るが、従来の R&K法の PSGデータ解析では定

型発達児と有意な差を見いだせなかった。今

回、睡眠障害を主訴に PSGを行った ASD児お

よび OSAS 治癒患者の PSG データを CAP 解析

した。結果 ASDでは睡眠の不安定性が有意に

高く、臨床症状を裏付ける結果となった。現

在論文を投稿中。今後、CAP のデータと脳機

能との関連を解明する予定である。 

③H 市３歳半健診対象児、S 市公立保育所園

児（1〜6歳）、東京 M幼稚園（3〜6歳）の保

護者の協力を得て、「子どもの眠りの質問票」

の回答を症例群 57名，対照群 2693名から得、

解析した．JSQ-Tの 39項目について階層クラ

スタ分析で、10のクラスタが抽出され，それ

ぞれ「OSAS群」，「RLS群」，「RLS+パラソムニ

ア群」，「朝の症状群」，「行動性不眠群」，「リ

ズム障害群」，「複合要因群」，「問題がない群」，

および 2 つの「睡眠不足群」に分類された．

分類結果より，OSAS群は全体の 3.4%，RLS群

および RLS+パラソムニア群は全体の 2.2%で

あり，いずれも既報で報告されている有病率

と近い結果となった．また，問題がないと判

断された群は全体の 20.2%であった．現在引

き続き、標準化を行い、論文準備中である。 

 就学により、学業の負荷、メディア曝露の

機会の増加、遊びの時間の増大など、一人寝

の習慣獲得など、子どものライフスタイルは

大きく変化する。従って、ライフスタイルに

応じて幼児版と異なった質問票が必要であ

る。本研究では「小学生子どもの眠りの質問

票」も作成し、その妥当性、信頼性を検討し

た。A市内の公立小学校の B小学校の協力の

下、261名の回答を得、解析した。標本的妥

当性を表す Kaiser-Meyer-Olkin=0.85であっ

たので因子分析を行う上での妥当性が確認

され、因子分析を行った。最終的に分析した

項目数は 37個となった。全体に対する 9因

子の累積寄与率は 57.5%，反復推定後の説明

分散は 21.08 であった。バリマクス回転後，

各項目の因子負荷量を得た。採用された 37

項目は、RLS、日中の過度の眠気、日中の行

動、朝の症状、不眠・リズム、OSAS、睡眠の

持続、睡眠習慣、睡眠不足の 9つの下位尺度

に分類された。子どもの眠りの質問票におい

て区別されていた RLS（感覚）と RLS（動き）

が RLSに統一された以外は、幼児版子どもの

眠りの質問票と同一であった。今後、標準化

を行っていく予定である。 

④眠気と相関する尿マーカーの開発につい

てはマススペクトロメトリにて測定した結

果と睡眠質問票の項目について解析中であ

る。 
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