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研究成果の概要（和文）：性周期を有する看護師のヒヤリハットを防ぐために、良い睡眠をとることが必要であ
る。健常女性にたいし終夜睡眠脳波（PSG）などの生理学的データおよび調査表による心理的変化について調査
した。
自覚的な睡眠について、黄体期と卵胞期でOSA調査票による統計学的な差は認められなかった。身体的自覚症状
や心理的変化では、月経随伴症調査で、月経前、月経中、月経後に違いが認められた。自律神経機能の変化では
統計学的には有意差を認めなかった。PSGでは、TIB-N3総時間について、黄体期の方が卵胞期に比べ統計学的に
有意に短かった。睡眠に関して自覚と他覚で解離が認められ、これがヒヤリハットにつながる可能性が考えられ
た。

研究成果の概要（英文）：It is necessary to take a good sleep to prevent a nurse's medical incident. 
We investigated physiological data such as polysomnograph (PSG) and psychological change by 
questionnaires for healthy women.
Regarding subjective sleep, no statistical difference was found between the luteal phase and the 
follicular phase by OSA sleep inventory MA version. With regard to physical subjective symptoms and 
psychological changes, differences were observed in premenstrual period, during menstruation period,
 and after menstruation in a menstruation incident symptom by Menstrual Distress Questionnaire. 
There was no statistically significant difference in autonomic nervous function change. In PSG, 
TIB-N3 total sleep time was statistically significantly shorter in luteal phase than in follicular 
phase.Dissociation was recognized with subjective symptoms and objective findings about sleeping, 
which was considered possible to lead to medical incident.

研究分野： 心身医学
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様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 

A.性周期と睡眠：女性にとって性周期は、身

体的・心理的に変化に大きな影響を与える。

成人女性の 90％以上が月経前（黄体期）で睡

眠時間が延び，日中の眠気も強まること，こ

の過眠傾向は月経期にも認められることな

どから、周期的におこる睡眠障害は女性の労

働安全衛生上の大きな課題になっている。本

研 究 代表者 の 行った 性 周期に お け る

Menstrual Distress Questionnaire：MDQ な

どを用いた予備調査で、月経周期が睡眠に影

響を及ぼさない女性もいることに着目し、月

経周期の影響を強く影響を受ける女性との

比較を MDQ と終夜睡眠ポリグラフィー

（Polysomnograph:PSG）によって行った。そ

の結果、性周期における睡眠の自覚症状と実

際の睡眠の質の間に解離が認められた。 

B. 性周期と呼吸:本研究代表者らは、性周期

という自然のホルモン変化に伴う換気の変

化について、予備調査を実施し結果、息苦し

い自覚症状のある群で黄体期にSpO2が高値を

示す傾向を報告した。 

C. ヒヤリハットと睡眠障害、バーンアウ

ト：本研究代表者と斎藤らは、看護職者 2588

名に自己記入式調査表によるヒヤリハット

体験、睡眠障害、バーンアウトについての大

規模調査を行った。その調査結果、睡眠障害

とバーンアウトにいずれにも該当する場合、

ヒヤリハット体験は8割以上有意に増加する

ことを報告した。 

上記 A,Bの予備的調査また Cの研究報告を

踏まえて、女性における睡眠・呼吸と性周期

の関連性を身体面のおける生理学的知見を

検証するとともにヒヤリハット発生状況を

より明らかにするべくメンタルヘルス（睡眠、

性差、性周期、抑うつ・不安、バーンアウト、

対人関係等）について多次元的要因との関連

性を検討する必要がある。さらに、性周期と

睡眠の関連性について生理学的知見を得る

ことにより、女性の看護職における性周期を

踏まえた睡眠の適切な対処法および勤務体

制を確立する方向性が得られる。また、看護

職におけるヒヤリハット状況におけるメン

タルヘルスの多次元要因を検討し、ヒヤリハ

ット対策のために身体・心理両面からアプロ

ーチを行うことにより、より効果的に看護職

のヒヤリハット対策のための改善を図るこ

とも可能となる。 

 

２．研究の目的 

 睡眠障害は、看護職の労働安全衛生面で、

医療現場におけるヒヤリハット上の大きな

問題である。本研究においては、睡眠・呼吸

と性周期の関連性について身体面で生理学

的知見を明らかにするとともに、性周期に伴

う身体的自覚症状や心理的変化について検

討し、看護職のヒヤリハット体験におけるメ

ンタルヘルス（睡眠、性周期、抑うつ・不安、

バーンアウト、対人関係など）の多次元要因

との関連性について検討する。これらの結果

を基盤に、ヒヤリハット対策のため「こころ

とからだの包括的支援モデル」の開発を行う

ことを目的とする。 

 

３．研究の方法 

(1)性周期と睡眠における生理学的変化およ

び調査表による睡眠評価と身体的自覚症状

や心理的変化についての検討 

【対象】月経周期をもつ成人女性 5名 

【方法】黄体期と卵胞期の 2回、キッセイコ

ムテックの睡眠脳波計を用いPSGを測定した。

自律神経系の活動および脈拍数、酸素飽和度

を測定するためパルスウォッチを装着した

状態で睡眠をとり、起床直後に OSA 調査票を

用い、調査した。体温計（口腔用）を用いて

基礎体温を測定した。月経随伴症状日本語版

（MDQ）を用いて月経前・中・後における身

体症状・心理症状を調査した。 

(2) 女性のライフステージと睡眠に関する

検討【対象】研究 1: 女子学生 200 名 

 研究 2: A 県内 15 医療機関に勤務している



女性看護師（女性）：1997 名 

【方法】研究 2:自己記入式質問票として

Pittsburgh Sleep Quality Index(PSQI), MDQ, 

PHQ-2 日本語版,GAD-2 日本語版他)を実施し

た。 

研究 2：2004 年に行った睡眠状況調査表（質

問内容は基本背景、勤務状況として勤務年数、

役職、勤務形態、勤務上のストレス）と PSQI

について、再検討した。 

 

４．研究成果 

(1)性周期と睡眠における生理学的変化およ

び調査表による睡眠評価と身体的自覚症状

や心理的変化についての検討 

①月経周期におけるパルスウォッチを用い

た測定 対象はパルスウォッチで正確な測

定結果の出た 4名である。 

1)睡眠情報 黄体期と卵胞期の総睡眠時間

(SPT)、総睡眠時間(TST)、総 NREM 睡眠時間、

総 REM 睡眠時間、睡眠効率(TST/SPT)、中途

覚醒時間、覚醒回数、入眠潜時、最終覚醒、

睡眠周期、SPT-Wake、SPT-REM、SPT-Light、

SPT-Deep、TST-REM、TST-Light、TST-Deep に

ついて有意差はみられなかった。（表１） 

2)SpO2／PR 情報 黄体期と卵胞期の脈拍上昇

指数、3%Desaturation Index、3%Desaturation

最大持続時間について有意差はみられなか

った。（表 1） 

 
②月経周期における体温（口腔内）の変動  

黄体期と卵胞期の体温について、黄体期

36.6±0.4℃、卵胞期 36.5±0.2℃で、有意差

はみられなかった。 

③月経周期における OSA 調査票 MA 版 

標準化得点を用いた。黄体期と卵胞期の

OSA 調査票 MA 版因子Ⅰ(起床時眠気）、因子Ⅱ

（入眠と睡眠維持）、因子Ⅲ(夢み）、因子Ⅳ

（疲労回復）、因子Ⅴ(睡眠時間）について有

意差はみられなかった。（表 2） 

 

④月経随伴症状日本語版 

1)月経前、月経中の比較：月経随伴症状日本

語版における領域別の月経Ⅰ、月経Ⅱ、月経

Ⅲ、月経Ⅳ、月経Ⅴ、月経Ⅵ、月経Ⅷ、月経

その他について有意差はみられなかった。月

経Ⅶ(気分の高揚）で、月経前 2.0±1.6 点、

月経中 1.8±1.5 点、p=0.016 で、月経前の方

が月経中に比べ有意に高かった。（表３） 

 

2)月経前、月経後の比較：月経随伴症状日本

語版における領域別の月経Ⅰ、月経Ⅱ、月経

Ⅲ、月経Ⅳ、月経Ⅵ、月経Ⅶ、月経Ⅷ、月経

その他について有意差はみられなかった。 

 
月経Ⅴ（水分貯留）について、月経前 5.4±

3.3 点、月経後 0.2±0.4 点 p=0.024 であり、

月経前の方が月経後に比べ水分貯留が有意



に高かった。（表 4） 

3)月経中、月経後の比較：月経随伴症状日本

語版における領域別の月経Ⅲ、月経Ⅳ、月経

Ⅵ、月経Ⅶ、月経Ⅷ、月経その他について有

意差はみられなかった。 

月経Ⅰ（痛み）で、月経中 8.6±4.8 点、

月経後 0.4±0.5 点、p=0.016 であり、月経中

の方が月経後に比べが有意に高値であった。

月経Ⅱ（集中力）について、月経中 3.6±3.0

点、月経後 0.2±0.4 点、p=0.048 であり、月

経中の方が月経後に比べ月経Ⅱ（集中力）が

有意に高かった。月経Ⅴ（水分貯留）につい

て、月経中 3.6±1.5 点、月経後 0.2±0.4 点、

p=0.005 であり、月経中の方が月経後に比べ

月経Ⅴ（水分貯留）が有意に高かった。（表 5） 

 

⑤自律神経機能 LF/HF の変動  

対象はパルスウォッチで正確な測定結果

の出た 4名である。1)全睡眠時間における変

動、2)入眠後 15分間、起床前 15分間の変動、

3)黄体期と卵胞期における起床前 15 分間の

変動、4)黄体期における入眠後 15 分間、起

床前 15 分間の変動、5)卵胞期における入眠

後 15分間、起床前 15分間の変動いずれでも、

4例で有意な関係は認められなかった。 

⑥PSG の測定結果 

 対象は PSGで正確な測定結果の出た 3名で

ある。睡眠効率（SE）、中途覚醒の割合、総

就床時間（TIB）など表 6 に示すように有意

差は見られなかった。TIB-N3 総時間について、

黄体期 70.3±19.1 分、卵胞期 91.2±24.7 分、

p=0.034 で黄体期の方が卵胞期に比べ有意に

短かった。（表 6） 

 

(2) 女性のライフステージと睡眠に関する

検討 

①研究 1 

質問票に回答した学生は 228 名（94.2%) 

で 220 名（平均年齢 19.16±0.62 歳）が統計

解析できた。 

月経随伴身体症状 m-MDQ と PSQI 総合得点や

J-PHQ9、J-GAD2 との相関について統計学的に

検討したところ、PSQI と有意に正の相関傾向

が認められ、J-PHQ9 や J-GAD2 とには有意に

弱い正の相関傾向をみとめた(表７)。 

 

重回帰分析ではm-MDQに最も影響を与える要

因として睡眠の問題が挙げられた。（表８） 

 



②研究 2 

1)対象者の背景（表 9）：20 代から 50代まで

の女性 1997 人で、勤務年数は 10 年以上が 7

割以上を占めており、勤務形態は日勤、二交

代、三交代勤務のうち三交代勤務が 7割以上

を占めていた。 

 

2)睡眠：図 1 に調査対象全体のうち PSQI の

完答例（n=1327）の PSQIG を示す。症例全体

の平均±標準偏差は 5.8±2.5 であった。 

 
PSQI の各サブスケールと総スコアを交代勤

務群（2，3交代勤務）と日勤群にわけ、平均

値の比較を統計学的に検討した。総スコアと

サブスケールのうち「入眠時間」、「睡眠効率」、

「日中覚醒困難」といった項目で有意に交代

勤務群において睡眠が障害されているとい

う結果であった（表 10）。 

 

PSQI の各サブスケールと総スコアを、45 歳

未満と更年期とで平均値の比較を統計学的

に検討した。総スコアにおいては有意な差は

認められなかったものの、「睡眠の質」、「入

眠時間」、「睡眠時間」、「睡眠効率」といった

サブスケールにおいて有意な差が認められ

た。特に「睡眠の質」や「入眠時間」、「睡眠

効率」に関しては 45 歳未満の群で有意に質

が良くないという結果であった（表 11）。 

 

また 45 歳未満と更年期とで睡眠状況の比較

を検討した。睡眠時間は 45 歳未満で有意に

更年期群よりも長かったが入眠困難の自覚

症状が有意に高い割合でみとめられていた。

またいびきや呼吸停止といった睡眠時無呼

吸症候群でみられる症状が更年期群で有意

に高い割合でみとめられていた（表 12）。 

 

次に、月経周期や更年期障害、加齢により睡

眠状況が変化したと感じますかという質問

に対し、全くないと答えた群を「問題なし群」、

時々ある、よくある、いつもあると答えた群

を「問題あり群」としてそれぞれの PSQI の

サブスケールと総スコアを比較検討した。

「問題あり群」にて「入眠時間」、「眠剤の使

用」といったサブスケールで有意に質が良く

ないという結果が認められていた（表 13）。 

 



 

まとめ 

(1) 性周期と睡眠における生理学的変化お

よび調査表による睡眠評価と身体的自覚症

状や心理的変化についての検討 

自覚的な睡眠について、黄体期と卵胞期で

OSA 調査票による統計学的な差は認められな

かった。身体的自覚症状や心理的変化では、

月経随伴症調査で、月経前、月経中、月経後

に違いが認められた。自律神経機能の変化で

は統計学的には有意差を認めなかった。PSG

では、TIB-N3 総時間について、黄体期の方が

卵胞期に比べ統計学的に有意に短かった。睡

眠に関して自覚と他覚で解離が認められ、こ

れがヒヤリハットにつながる可能性が考え

られた。 

(2)女性のライフステージにおける睡眠につ

いて 

 月経随伴身体症状に睡眠の質や抑うつ、不

安との関連を認め、最も影響を与える要因と

して睡眠の問題が挙げられた。女性の睡眠に

は勤務状況、月経期症状、更年期症状が関連

し、睡眠時無呼吸症候群といった身体的要因

も関連していた。生理学的調査では、PSG が

自宅での睡眠で正確に測定できたデータが 3

～5 名と少なく、測定条件が統一されていな

いというような実験研究としての課題も多

く認められたが、看護職におけるヒヤリハッ

トを防ぐためには性周期に応じた睡眠対策

を含めた「こころとからだの包括的支援モデ

ル」の開発が必要である。今後、生理学的調

査での課題に対応した対策をとり、「こころ

とからだの包括的支援モデル」を作成する。 
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