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ヒトは昼間は寝にくい昼行性の動物！夜行性じゃない！



1960 1965 1970 1975 1980 1985 1990 1995 2000 2005 2010 2015 2020

睡眠時間x0.1 49.3 48.5 47.7 47.3 47.2 46.3 45.9 44.7 44.3 44.2 43.4 43.5 43.2

22時に寝ている割合（％） 66 55 44 38 37 32 30 23 23 24 24 27 25

https://www.nhk.or.jp/bunken/yoron-jikan/
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睡眠時間と22時に眠っている方の割合の推移

（10歳以上）

睡眠時間x0.1 22時に寝ている割合（％）

この60年で
睡眠時間は61分減少

22時に眠っている
10歳以上の方の割合は
41％（66％→25％）減少

夜ふかし
になると睡
眠時間が
減る。

だからヒト
は昼間は
寝にくい昼
行性の動
物！

夜行性じゃ
ない！



身体は自分の意志では
どうにもコントロールできません。
徒競走のスタートラインに並ぶと

心臓がどきどきするのはどうしてでしょう？

あなたが心臓に「動け」と命令したから
心臓がどきどきしたのではありません。

ほかにどんな例がありますか？

自律神経が心と身体の状態を調べて、
うまい具合に調整するからです。



ヒトは24時間いつも同じに
動いているロボットではない。

昼間働く交感神経 夜働く副交感神経

心臓

血液

黒目

どきどき

脳や筋肉

拡大

ゆっくり

腎臓や消化器

縮小

ヒトは24時間いつも同じに動いているロボットではないのです。

自律神経には
昼間に働く交感神経と、夜に働く副交感神経とがあります。

自律神経の働きには概日リズムがある。



（尿中）

コルチコステロイドの日内変動
↓

朝高く、夕方には低くなるホルモン

（血中）

様々な概日リズム（睡眠・覚醒、体温、ホルモン）の相互関係

←２４ｈ平均値

←２４ｈ平均値



（尿中）

コルチコステロイドの日内変動
↓

朝高く、夕方には低くなるホルモン

（血中）

様々な概日リズム（睡眠・覚醒、体温、ホルモン）の相互関係

朝の光で周期24時間10分の生体時計は
毎日周期２４時間にリセット

←２４ｈ平均値

←２４ｈ平均値

さまざまなリズムを調節しているのが
生体時計 です。



NEWSWEEK 1998．9．30

24時間10分



NEWSWEEK 1998．9．30

24時間10分

目から入った
光刺激は
網膜を介して
視交叉上核の
細胞に伝わる。



光刺激
↓

網膜視床下部路
↓

視交叉上核
↓

核内の時計遺伝子を刺激
↓

遺伝子産物（PermRNA）を産生
↓

PER蛋白が産生

PER蛋白がCRY蛋白と結合
↓

核内でPermRNA産生を抑制
↓

PER蛋白産生が低下→ PER-CRYが減少→核内でのPermRNA産生抑制が低下

棚橋、本間、本間：
脳と神経 58，2006、p392

視交叉上核の細胞
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PER1 転写レベル

主観的夜 主観的昼 主観的夜 主観的昼

視交叉上核への刺激の時刻が
時計遺伝子産物レベルに与える影響

Rosenwasser & Turek  
Principles and Practice of Sleep Medicine 2005, 355

夜の光

朝の光
朝の光で周期
が短縮し、
地球時間との
ズレが解消さ
れるが、
夜の光で周期
が延長する。



生体時計の性質

•周期が24時間よりもやや長い。

•朝の光（最低体温後の光）で周期が短くなって、地球の時刻と合う。

•夜の光（最低体温前の光）には生体時計の周期を伸ばす働きがある。

• だから地球で暮らすには、朝日を浴びて、夜は暗くしておくことが大切。



瀬川昌也。小児医学、１９８７、No.5。 瀬川昌也。神経進歩、１９８５、No.1

生体
リズムが
毎日
少しずつ
遅く
ずれます
（フリーラン）。

生体時計が自由
（フリー）に

活動（ラン）する。

このズレは
生体時計
と

地球の周期
との差です。

生後
３－４ヶ月
以降
このズレ
は朝の光
のおかげ
でなくなり
ます。



（尿中）

コルチコステロイドの日内変動
↓

朝高く、夕方には低くなるホルモン

（血中）

様々な概日リズム（睡眠・覚醒、体温、ホルモン）の相互関係

朝の光で周期２４時間１０分の生体時計は
毎日周期２４時間にリセット

←２４ｈ平均値

←２４ｈ平均値





成長ホルモン

• 「成長」は子どもに大切。

•だから眠りは子どもに大切？

•だから大人は眠りをいい加減にしてもよい！？

•確かに成長ホルモン分泌は思春期に最大。

•しかし成長ホルモンは新陳代謝を促す物質。

•また成長ホルモンには抗加齢作用もあります。

•だから眠りは大人にも大切です。



Reinberg氏と Smolensky氏が1983年に「Biological 
rhythms and medicine (生体リズムと医療)」という本

を発行なさいました。身体に生じる様々な事柄が、
実は時刻に大いに影響されている、という重要な指
摘をした本です。たとえば脳梗塞は明け方に多く、
心筋梗塞は午前中に多い、といったことが、身体の
中のホルモン等の時間による変化の影響で説明で
きることがその本では示されています。そのなかに、
24時間を円グラフにして、何時頃に身体の中にどの

ようなことが起きるのか、を示した図があります。そ
してその中には「午前1-3時血中成長ホルモン最高」
とあるのです（左の図）。

「成長ホルモンは寝入って最初の深い眠りに一致
して多量に分泌」されます。もちろん時刻によって分
泌が決められているわけではありません。世界的な
教科書にも「入眠時刻が早まっても、遅れても、また
眠りが妨げられた後の再入眠に際しても、成長ホル
モンの分泌は睡眠開始が引き金となって生じる」と
あります。

当然「成長ホルモンは○－○時（シンデレラタイ
ム？）に最も多く分泌される」などということもありま
せん。

これは1983年の考え方で現時
点での考え方とは異なります。

成長ホルモンに関わる誤解



成長ホルモンについての誤解

•成長ホルモンは寝入って最初の深い眠りに一致して多量に分泌

されるのです。時刻によって分泌が決められているわけではあり

ません。ですから当然、夜ふかしをしたからといって出なくなるこ

ともありません。徹夜をしても翌日昼間に出てきます。

•睡眠の国際的な教科書にも「入眠時刻が早まっても、遅れても、

また眠りが妨げられた後の再入眠に際しても、成長ホルモンの

分泌は睡眠開始が引き金となって生じる」とあります。

• 「眠るのは成長ホルモンを出すため」だけではありません。

•眠りには実に多くの役割があるのです。



（尿中）

コルチコステロイドの日内変動
↓

朝高く、夕方には低くなるホルモン

（血中）

様々な概日リズム（睡眠・覚醒、体温、ホルモン）の相互関係

←２４ｈ平均値

←２４ｈ平均値

成長ホルモンは、
寝入って最初の深い眠りの時

に分泌される。

朝の光で

周期２４時間
１０分の生体
時計は毎日
周期２４時間
にリセット



メラトニン
•酸素の毒性から細胞を守り、性成熟を抑制し、

眠気をもたらすホルモン

•満期産の母乳栄養児

•生後6週までは低値（<10pg/ml）。

•生後45日以降

夜間濃度が50<で概日リズム出現。

• 生後1-5年時に高値

→ 子ども達はメラトニンシャワーを浴びて成長

•分泌は夜間暗くなってから（光で抑制）。

•夜ふかしでメラトニン分泌低下！？

Waldhauser ら1988

年齢

夜ふかし遅起きでメラトニン濃度が低い傾向。但し要検証



夜間のメラトニン分泌は昼間の
受光量が増すと増える。



メラトニンを出すために真っ暗にして眠らない
といけないのでしょうか？

•メラトニンは真っ暗にした方がでます。で
も、だから寝るなら真っ暗にして、とは私
は申し上げません。

•ヒトは成長ホルモンを出すために寝るの
ではないのと同じように、メラトニンを出す
ために寝るのではありません。寝ることの
重要性はもっともっとたくさんの事柄に及
ぶのです。



（尿中）

コルチコステロイドの日内変動
↓

朝高く、夕方には低くなるホルモン

（血中）

様々な概日リズム（睡眠・覚醒、体温、ホルモン）の相互関係

←２４ｈ平均値
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メラトニンは、朝、目が覚めて、
１４－１６時間後、夜暗くなると分泌される。

朝の光で

周期２４時間
１０分の生体
時計は毎日
周期２４時間
にリセット

成長ホルモ
ンは、寝入っ
て最初の深
い眠りの時
に分泌。
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幼児の基本的生活習慣
1935-36年と2003年との比較

（谷田貝公昭、高橋弥生）
山下俊郎 谷田貝＆高橋

時期 1935-1936 2003

対象年齢 6ヶ月～8歳 6ヶ月～9歳

人数 562名 1059名

就寝時刻のピーク

もっとも遅い就床時刻

昼寝の終止

総睡眠時間（夜間） 1歳台

総睡眠時間（夜間） 2歳台

総睡眠時間（夜間） 3歳台

総睡眠時間（夜間） 4歳台

総睡眠時間（夜間） 5歳台

総睡眠時間（夜間） 6歳台

70年前に比し総睡
眠時間は30分ほど

短いが、夜間睡眠
時間は1時間短い。

最近は夜間の睡
眠時間不足を昼寝
で補っている！？



幼児の基本的生活習慣
1935-36年と2003年との比較

（谷田貝公昭、高橋弥生）
山下俊郎 谷田貝＆高橋

時期 1935-1936 2003

対象年齢 6ヶ月～8歳 6ヶ月～9歳

人数 562名 1059名

就寝時刻のピーク 19:00～19:59 21:00～21:59

もっとも遅い就寝時刻 22:00～22:59 2:00～2:59

昼寝の終止 3歳6ヶ月 6歳

総睡眠時間（夜間） 1歳台 12:19（10:53） 12:06（10:20）

総睡眠時間（夜間） 2歳台 11:40（10:55） 11:05（9:41）

総睡眠時間（夜間） 3歳台 11:18（10:58） 11:03（9:41）

総睡眠時間（夜間） 4歳台 10:55（10:52） 10:45（9:42）

総睡眠時間（夜間） 5歳台 10:55（10:54） 10:19（9:44）

総睡眠時間（夜間） 6歳台 10.49（10:49） 10:11（9:45）

70年前に比し総睡
眠時間は30分ほど

短いが、夜間睡眠
時間は1時間短い。

最近は夜間の睡
眠時間不足を昼寝
で補っている！？



幼児の基本的生活習慣
1935-36年と2003年との比較

（谷田貝公昭、高橋弥生）
山下俊郎 谷田貝＆高橋

時期 1935-1936 2003

対象年齢 6ヶ月～8歳 6ヶ月～9歳

人数 562名 1059名

就寝時刻のピーク 19:00～19:59 21:00～21:59

もっとも遅い就寝時刻 22:00～22:59 2:00～2:59

昼寝の終止 3歳6ヶ月 6歳

総睡眠時間（夜間） 1歳台 12:19（10:53） 12:06（10:20）

総睡眠時間（夜間） 2歳台 11:40（10:55） 11:05（9:41）

総睡眠時間（夜間） 3歳台 11:18（10:58） 11:03（9:41）

総睡眠時間（夜間） 4歳台 10:55（10:52） 10:45（9:42）

総睡眠時間（夜間） 5歳台 10:55（10:54） 10:19（9:44）

総睡眠時間（夜間） 6歳台 10.49（10:49） 10:11（9:45）

70年前に比し総睡
眠時間は最長で38 

分短いが、夜間睡
眠時間は1時間以
上短い。

最近は夜間の睡
眠時間不足を昼寝
で補っている！？



0-36ヶ月、2007年の調査

調査参加17か国中、日本の赤ちゃんの睡眠時間が最も少なかった。

http://www.jnj.co.jp/index.html


日本の赤ちゃんの睡眠時間は短いがその原因は昼寝の短さ！？
日本よりも長い昼寝をとっても、日本よりも早寝の国がある。

←

←

←

←

←

←

←

←

←

世界17の国と地域での、昼寝の長さ、昼寝＋夜の眠りの長さ、就床時刻



・日本よりも昼寝を多くしている国であっても、日本より
も就床時刻が早い国が
３歳未満(オーストラリア、カナダ、中国、インドネシア、
ニュージーランド、フィリピン、タイ、米国、英国)、で
あっても（Mindelら、 2010）、
３-６歳（タイ、米国）であっても（Mindelら、 2013）

存在する。
・日本の4歳児で昼寝の長さと夜間の睡眠時間との関係を
見ても有意な差を見出さず、「保育園児の就寝時刻の遅さ
は昼寝のせいだけではない可能性を示唆している」とする
報告もある（三星ら2012）。
・日本における乳幼児の夜間の睡眠環境への配慮が充分で
ない可能性を指摘したい。



本日の目次
•はじめに 自律神経、生体時計、成長ホルモン、メラトニン
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•寝ないと太る
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寝ないと
太る

Taheri S, Lin L, Austin 

D, Young T, Mignot E.

Short sleep duration is 

associated with 

reduced leptin, 

elevated ghrelin, and 

increased body mass 

index.

PLoS Med. 2004 

Dec;1(3):e62.

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/?Db=pubmed&Cmd=ShowDetailView&TermToSearch=15602591&ordinalpos=2&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_RVDocSum




1848年の
事故後も

ゲージは正常な記憶、言語、
運動能力を保っていたが、
彼の人格は大きく変化した。

彼は以前には見られなかっ
たような怒りっぽく、気分屋
で、短気な性格になり、彼の
友人はすっかり変わってし
まった彼を"もはやゲージで
はない。"と述べた。

前頭前野の
場所と働き

前頭前野：
人間を人間たらしめている

外側部
行動の認知・実行制御
内側部
心の理論・社会行動
腹側（眼窩）
行動の情動・動機づけ

渡邊正孝前頭連合野のしくみとはたらき
高次脳機能研究36（1）：1-8，2016）
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elevated ghrelin, and 
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index.

PLoS Med. 2004 

Dec;1(3):e62.
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睡眠の心身への影響
睡眠の研究方法の問題点 ４時間睡眠で６晩（8, 12時間睡眠と比較）

→ 耐糖能低下（糖尿病）、夕方のコルチゾール低下不良（→肥満）、
交感神経系活性上昇（高血圧）、ワクチンの抗体産生低下（免疫能低下）

→ 老化と同じ現象



毎日新聞
Arch Intern Med. 2009 Jan 12;169(1):62-7. 
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毎日新聞
Arch Intern Med. 2009 Jan 12;169(1):62-7. 



Prather AA, Janicki-Deverts D, Hall MH, Cohen S. Behaviorally assessed 
sleep and susceptibility to the common cold. SLEEP
2015;38(9):1353–1359.

18歳から55歳の164名
7日間活動計で睡眠を客観的に把握
リノウイルスを鼻に滴下
その後5日間に上気道炎を発症したか



Wentz LM, Ward MD, Potter C, Oliver SJ, Jackson S, Izard RM, Greeves JP, Walsh NP. 
Increased Risk of Upper Respiratory Infection in Military Recruits Who Report 
Sleeping Less Than 6 h per night. Mil Med. 2018 Nov 1;183(11-12):e699-e704.

• 13週間の基礎的軍事訓練を終えた651名の平均22歳の英国軍兵士。

訓練開始前後の睡眠時間、医師に診断された上気道炎り患回数と訓
練を休んだ日数を調査。

• 統計学的な標準化処理後、訓練中の睡眠時間が6時間未満群では、7
－9時間群に比べ、上気道炎と診断される危険が4倍高かった。

• 1回の上気道炎り患で平均2.9日訓練不参加となった。

• 訓練中に上気道炎り患した群が、他の疾患による訓練不参加を加えて
も、上気道炎にり患しなかった群よりも訓練不参加日数が長かった。

寝不足だと風邪をひきやすい



Axelssonら、2008 Belenkyら、2003



Axelssonら、2008 Belenkyら、2003

１．寝る間を惜しんで仕事をしても
成果はあがりません。



２．寝だめはきかない。借眠がまずい。

Axelssonら、2008 Belenkyら、2003



睡眠時間制約（８時間◇，６時間□，４時間○，０時間■）とA. performance, B. sleepiness との関係

眠気は、睡眠時間0の場合は直線的に増すが、4時間睡眠6時間睡眠の場合には、睡眠時間
0のレベル以上には増さない。
睡眠時間が減るとperformanceは低下するが、眠気の自覚は高まらない。

他の睡眠時間制限３群との比較の
ために、睡眠時間0の被験者の
Day1（薄灰）, day2（濃灰）の
mean ± s.e. ranges .

Van Dongen HPA, Maislin G, Mullington JM, Dinges DF. The cumulative cost of additional wakefulness: dose-response effects on neurobehavioral functions and sleep physiology from chronic sleep 
restriction and total sleep deprivation. SLEEP 2003;2:117-126.



借眠の返済期間

普段連日平均7.5時間寝ていた方8名。
連日14時間ベッドで横になることを強制。

初日は８人平均で何時間寝たと思いますか？

１週間後には何時間寝たと思いますか？

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910


借眠の返済期間

西野精治著
スタンフォード式最高の睡眠
サンマーク出版 p49

• 普段連日平均7.5時間寝ていた方8名。

• 連日14時間ベッドで横になることを強制。

• 実験初日 13時間眠った。

• その後睡眠時間は減り、1週間後には睡眠時間は9-10時間に。

• 実験開始3週間で睡眠時間は8.2時間で固定。 これが必要な睡眠時間であろう。

• つまりこの方々は期間は不明だが8.2-7.5＝0.7時間（42分）の睡眠不足が連日あった。

• そしてこの睡眠不足を解消するのに3週間かかった、といえる。

• Barbato G1, Barker C, Bender C, Giesen HA, Wehr TA. Extended sleep in humans in 14 hour nights (LD 10:14): 
relationship between REM density and spontaneous awakening. Electroencephalogr Clin Neurophysiol. 1994 
Apr;90(4):291-7.

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barker%20C%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Bender%20C%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Giesen%20HA%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Wehr%20TA%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/7512910


借眠の返済期間

西野精治著
スタンフォード式最高の睡眠
サンマーク出版 p49

• 普段連日平均7.5時間寝ていた方8名。

• 連日14時間ベッドで横になることを強制。

• 実験初日 13時間眠った。

• その後睡眠時間は減り、1週間後には睡眠時間は9-10時間に。

• 実験開始3週間で睡眠時間は8.2時間で固定。 これが必要な睡眠時間であろう。

• つまりこの方々は期間は不明だが8.2-7.5＝0.7時間（42分）の睡眠不足が連日あった。

• そしてこの睡眠不足を解消するのに3週間かかった、といえる。

• Barbato G1, Barker C, Bender C, Giesen HA, Wehr TA. Extended sleep in humans in 14 hour nights (LD 10:14): 
relationship between REM density and spontaneous awakening. Electroencephalogr Clin Neurophysiol. 1994 
Apr;90(4):291-7.

Kitamuraら（Sci Rep. 2016;6:35812）は、自宅での2週間の記録から習慣的睡眠時間が平均7.37時
間である平均23歳の健康な成人男性15人の就床時間を9日間にわたり12時間に延長する実験を
行った。そしてこの15人の初日の睡眠時間は10時間以上であること、そしてその後4日目以降習
慣的睡眠時間を上回る平均8.41時間で一定の睡眠時間となった、という結果を得ている。
8.41‐7.37=約1時間の睡眠不足解消には4日かかったと解釈できる結果だ。

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barbato%20G%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Barker%20C%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Bender%20C%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Giesen%20HA%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Wehr%20TA%5bAuthor%5d&cauthor=true&cauthor_uid=7512910
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/7512910


１-２歳

１歳未満

３-４歳

５歳未満の乳幼児の身体活動、スクリーン時間、睡眠に関する新ＷＨＯガイドライン ２０１９年４月２４日



小児の推奨睡眠時間（含む昼寝）
乳児（4-12ヶ月） 12-16時間
1-2歳 11-14時間
3-5歳 10-13時間
6-12歳 9-12時間
13-18歳 8-10時間

Paruthi S, et al.: Recommended 

Amount of Sleep for Pediatric 

Populations: A Consensus 

Statement of the American 

Academy of Sleep Medicine. J Clin

Sleep Med, 2016;12:785-786.



必要な睡眠時間を知るヒント

•以下の3点に当てはまったら、睡眠不足では？と考えて！

•午前中に眠くなる

•休みの日の朝寝坊がひどい

•寝つきがすごくいい



本日の目次
•はじめに 自律神経、生体時計、成長ホルモン、メラトニン

•昼寝の話

•寝ないと太る

• データの読み方には要注意

•良い加減にいい加減に







2007年3月2日読売新聞

ヒトの話は真に受けないで、
いったんは必ず自分の頭で考えて。



生体時計の性質

•周期が24時間よりもやや長い。

•朝の光（最低体温後の光）で周期が短くなって、地球の時刻と合う。

•夜の光（最低体温前の光）には生体時計の周期を伸ばす働きがある。

• だから地球で暮らすには、朝日を浴びて、夜は暗くしておくことが大切。



報告者（報告年） 対 象 夜型では・・・・

Giannotti ら （2002） イタリアの高校生 6,631人 注意力が悪く、成績が悪く、イライラしやすい。

Wolfson ら (2003) 中学生から大学生 学力低下。

Gau ら（2004） 台湾の4～8年生 1,572人
moodiness（気難しさ、むら気、不機嫌）との関連が男子で強
い。

原田哲夫（2004） 高知の中学生 613人 「落ち込む」と「イライラ」の頻度が高まる。

Caci ら （2005） フランスの学生 552人 度合いが高いほど衝動性が強い。

GainaA ら （2006） 富山の中学生 638人 入眠困難、短睡眠時間、朝の気分の悪さ、日中の眠気と関連。

IARC(国際がん研究機関)
2007 

発がん性との関連を示唆。

Gau ら（2007） 台湾の12～13歳 1,332人 行動上・感情面での問題点が多く、自殺企図、薬物依存も多い。

Susman ら （2007） 米国の8～13歳 111人
男児で反社会的行動、規則違反、注意に関する問題、行為障害
と関連し、女児は攻撃性と関連する。

Yokomaku ら（2008） 東京近郊の4～6歳 138名 問題行動が高まる可能性。

Osonoi ら (2014)
心血管系疾患を有しない日本
人成人2型糖尿病患者725名

中性脂肪、血糖、HbA1c値、ALTが高値でHDLが低値

Schlarb ら (2014) 13論文のまとめ
小児及び思春期の検討で、日中の出来事に影響されやすく、攻
撃性や反社会的行動を生じやすい。



Takeuchi H, et al. Impact of frequency of internet use on development of brain structures and verbal intelligence: Longitudinal analyses. Hum Brain Mapp. 2018;39:4471–4479. https://doi.org/10.1002/hbm.24286

ネットの使用頻度が脳構造と言語性知能の発達の及ぼす影響（東北大川島教授グループの研究）

平均年齢11歳前後の223名を約3年間隔で2回知能検査とMRI測定を行い、初回測定時のネット使用頻度（持っていない、
やらない、稀に使用、週に1日、週に2-3日、週に4-5日、毎日）と初回検査及び2回の検査の変化との関連を検討した研究。

初回検査時にネット使用が多いと、言語性検査IQ（VIQ）と全検査IQ

が有意に低下（上の図）。
初回検査時にネット使用が多いと、
灰白質（左の図）では、両側のシルビウス溝周辺領域、両側側頭局、両

側小脳、両側の海馬と扁桃核、両側基底核、両側側頭葉下部、視床、眼窩
前頭回、外側前頭前皮質、島、左舌状回で有意な体積減少が認められ、
白質（右の図）では灰白質の体積減少を認めた部位近傍に加えて、帯状

部の体積が有意に減少していた。

ネット使用頻度が高いと、知能検査結果が悪化し、かつ極めて広範な脳
領域で神経細胞が占める体積が減ることがわかった。

初回測定時には知能検査、ＭＲＩ検査ともネット時間との間に有意な関連性は見出せませんでした。



ウサギとカメ
• カメはたゆまない努力を惜しまなかったので勝った。

→ 勤勉のすすめ

• ウサギは油断し、怠けて、居眠りをしたから負けた。

→ 油断大敵、居眠りは怠け！？





ウサギとカメ
• カメはたゆまない努力を惜しまなかったので勝った。

→ 勤勉のすすめ

• ウサギは油断し、怠けて、居眠りをしたから負けた。

→ 油断大敵、居眠りは怠け！？

余談ですが亀は爬虫類、変温動物で、基本的に昼行性。兎は夜行性です。

うさぎうさぎなにみてはねる、じゅうごやおつきさんみてはねる

ですから昼間の競争は亀に有利で、夜の競争は兎に有利では？

「ウサギが夜行性であることを知って、戦いを昼間に持ち込んだ亀の作戦勝ち」という見
方は？ 情報収集に長けたカメが勝利した。

「孫子の教え；彼を知り己を知れば百戦殆うからず。」
は情報収集の重要性を指摘。

「ウサギとカメ」から学ぶべき教訓は、
情報収集能力が重要（勝敗を左右）。



文藝春秋2013年6月号99ページから
（原発事故と太平洋戦争 日本型リーダーはなぜ敗れるのか

半藤一利、船橋洋一）1/4

• 半藤 そこで、福島原発事故を題材に、危機

における日本の組織論について議論したいん

です。たとえば米国サイト支援部長のチャール

ズ・カストーが、福島第一原発の吉田昌郎所長

に初めて会ったときの最初の質問が「作業員た

ちはちゃんと寝てますか？」でした。



• 半藤 そこで、福島原発事故を題材に、危機における日本の組織
論について議論したいんです。たとえば米国サイト支援部長の
チャールズ・カストーが、福島第一原発の吉田昌郎所長に初めて
会ったときの最初の質問が「作業員たちはちゃんと寝てますか？」で
した。吉田所長が驚いたように、じつは私も驚いた（笑）。「はあ、アメ
リカ人はこういうことを心配するのか」と。かれらは長期戦を念頭に
置いて危機に対しようとしたわけですね。ところがこちら日本はいま
を必死にやる、いまの続きの明日も必死にやる、寝ている場合では
ないという具合に短兵急な発想だった。危機に対する向き方が違う。
苦しくなったとき長期持久戦を考えるか、短期決戦に傾くかは、大き
な違いです。

文藝春秋2013年6月号99ページから
（原発事故と太平洋戦争 日本型リーダーはなぜ敗れるのか

半藤一利、船橋洋一）2/4
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患者さん例１
• 夜泣きに悩むご両親が外来にお見えになりました。かなり勉強されているご両親で多くの書籍をお読みに
なり、情報もお持ちになり、可能な試みは相当数試されていました。コロナ禍の中、8か月のお子さんを連
れての外出もままなりません。悩みは深刻です。

• そのお子さんは夜中に泣きながらご両親の寝室に這ってやってきて、元気に遊びだすというのです。「そん
なときにはどうしたら寝てくれるんでしょう？」。

• さてどうお応えしましょうか？



夜泣きに悩むご両親が外来にお見えになりました。かなり勉強されているご両親で多くの書籍をお
読みになり、情報もお持ちになり、可能な試みは相当数試されていました。コロナ禍の中、8か月の
お子さんを連れての外出もままなりません。悩みは深刻です。

• そのお子さんは夜中に泣きながらご両親の寝室に這ってやってきて、元気に遊びだすというのです。「そん
なときにはどうしたら寝てくれるんでしょう？」。

• 神山はお伝えしました。「元気に遊んでいるお子さんを寝かすのは無理でしょう」。

• 暫く間が空きました。「じゃどうすればいいんですか！！」そう怒られてしまうかな、と神山はドキドキして
まっていました。するとしばらくして「そうですよね。」とお母さん。「私も夜中によく眠れなくなるんです。そん
なときには寝ようとすればするほど眠れません」。眠らさなければ、の呪縛からご両親が解かれた瞬間だっ
たかもしれません。

• 「今晩夜中にお子さんが目を覚ます回数が4回ではなく2回だったら、お子さんが将来必ずオリンピック選手
になる、などということはないと思いますよ。またそれが6回だったからと言って、将来数学の成績が5では
なく2になるというわけでもありませんよ。」とも付け加えました。

• 「楽しみを探してみます」とおっしゃるご両親に笑顔がありました。

• 「子どもの早起きをすすめる会」を作ってしまったりして、眠りは大切と強調するあまり、ご両親を苦しめてし
まっている社会の一翼を担ってしまっていたのかという心の痛みを感じた瞬間でもありました。



２例目

• 夜泣きを主訴とした9か月男児
• 昼間は寝るか遊ぶか。
• 夜中は大声で泣く。寝るまで抱っこ。
• 起床は3-6時。
• 離乳食は3回（あまり食べず1時間かかる、途中で眠く
なることも）。

• 2日前から断乳。

• 昼間に頭と体を疲れさせる、登場人物を増やす、食事
は楽しく、漢方処方

• 6週間後。よくなった。昨夜久しぶりに夜泣き。
• 外出、ヘルパーさん等刺激増やした。



Ohmura N, Okuma L, Truzzi A, Shinozuka K, Saito A, Yokota S, Bizzego A, Miyazawa E, Shimizu M, Esposito G, Kuroda KO. A method to soothe and promote sleep 
in crying infants utilizing the transport response. Curr Biol. 2022 Sep 8:S0960-9822(22)01363-X. doi: 10.1016/j.cub.2022.08.041. Epub ahead of print. PMID: 
36103877.



患者さん例 ３
1歳6か月の女児。夜中に何度も目が覚める、とのことです。
この子は生まれてから、１時間以上続けて寝たことがありません。
お父様も協力的で外遊びもたくさんしているとのことでした。

いろいろと２０分以上伺っても原因がよくわかりませんでした。

そんな時お母さまが「夜中に大好きなバナナを手にすると、食べ終わるまで横にもならないんです」、とおっしゃったのです。



患者さん例４
• 「睡眠障害疑い」で近医より紹介された2歳男児

• 40週5日3474gm普通分娩で出生。1歳半以前には眠りに関しては全く苦労していなかった。

• 1歳3か月時に転居。転居当初も就寝19時起床6時。

• 1歳半過ぎから急に寝つきが悪く、夜中に泣き叫ぶようになった。

• 急激な変化から何らかの変性疾患も疑うべきかと当初は考えたが、身体所見、発達面での問題はなく、退行もなしと判断した。

• 母親は「発達障害なんでしょうか」と心配されていた。

• 何か気になる点でも？とお尋ねすると、「調べれば調べるほど、眠りに問題があるのは発達障害の特徴、とばかり書いてある」と
おっしゃった。

• さらに伺うと、このお子さんの症状は仲の良いお姉ちゃんが保育園に行き始めてから起き始めていることが分かった。

• 以前は常に一緒であった姉がいなくなり、以前は全く見せていなかったテレビを母親も見せるようになったことであった。

• さらに「そういえば姉とはいつも外で遊んでいたが、最近は外に出たがらない」ことも話してくださった。

• そこで「エネルギーが余っているのかな」とお伝えした。

• それから神経発達症の疑いはないこともお伝えした。

• 3週間後の外来では、「はじめの1週間は夜中に起きたが、その後の2週間は朝までぐっすり」、とのことであった。

• 「すごいじゃないですか。何をなさったの？」と伺ったところ、「自分が安心したからかな」。

• 「以前はスマホで情報を検索しまくり、「息子は睡眠障害で、今後重篤な異常が生じる」、との結論に達してしまっていた」、と涙な
がらに語ってくださった。



患者さん例４
• 「睡眠障害疑い」で近医より紹介された2歳男児

• 40週5日3474gm普通分娩で出生。1歳半以前には眠りに関しては全く苦労していなかった。

• 1歳3か月時に転居。転居当初も就寝19時起床6時。

• 1歳半過ぎから急に寝つきが悪く、夜中に泣き叫ぶようになった。

• 急激な変化から何らかの変性疾患も疑うべきかと当初は考えたが、身体所見、発達面での問題はなく、退行もなしと判断した。

• 母親は「発達障害なんでしょうか」と心配されていた。

• 何か気になる点でも？とお尋ねすると、「調べれば調べるほど、眠りに問題があるのは発達障害の特徴、とばかり書いてある」と
おっしゃった。

• さらに伺うと、このお子さんの症状は仲の良いお姉ちゃんが保育園に行き始めてから起き始めていることが分かった。

• 以前は常に一緒であった姉がいなくなり、以前は全く見せていなかったテレビを母親も見せるようになったことであった。

• さらに「そういえば姉とはいつも外で遊んでいたが、最近は外に出たがらない」ことも話してくださった。

• そこで「エネルギーが余っているのかな」とお伝えした。

• それから神経発達症の疑いはないこともお伝えした。

• 3週間後の外来では、「はじめの1週間は夜中に起きたが、その後の2週間は朝までぐっすり」、とのことであった。

• 「すごいじゃないですか。何をなさったの？」と伺ったところ、「自分が安心したからかな」。

• 「以前はスマホで情報を検索しまくり、「息子は睡眠障害で、今後重篤な異常が生じる」、との結論に達してしまっていた」、と涙な
がらに語ってくださった。



3歳男児（ＴＭ君）。意味のある単語は数個で、二語文も殆どない。私と視
線は一瞬は合うが、すぐに関心は他に向かう。お母様におうちでの様子を
伺うと、殆ど一日中テレビの前に釘付け、とのこと。お母様もTM君の言葉
については気になさっていた。TM君はテレビの大好きなお父さんと深夜ま
でテレビを見、就床は午前の1－2時、起床は9時で、起床直後から、お母
様と一緒に買い物に出かける時間以外はテレビの前で、1日のテレビ視聴
時間は約1５時間とのこと。お母様「テレビではなく、生身のヒトが相手に
なってあげてください。」と申し上げるも、猛烈な反論。「この子はテレビが
好きなんです。」「テレビを消すとつけるまで駄々をこね続けます。」「テレビ
好きのお父さんにテレビをつけるなと頼むことはできません。」「私が忙しく、
テレビなしで、子どもの相手をズットしていることはできません。」

患者さん例５



小児の推奨睡眠時間（含む昼寝）
乳児（4-12ヶ月） 12-16時間
1-2歳 11-14時間
3-5歳 10-13時間
6-12歳 9-12時間
13-18歳 8-10時間

Paruthi S, et al.: Recommended 

Amount of Sleep for Pediatric 

Populations: A Consensus 

Statement of the American 

Academy of Sleep Medicine. J Clin

Sleep Med, 2016;12:785-786.



Kohyama J. Associations of adolescents' lifestyle habits with their daytime functioning in Japan. Sleep Sci. 2020 Oct-Dec;13(4):286-292. 

2016年10月から2018年11月に小学校5年生から高校3年生2722名で行った
アンケート調査結果による学年別の平日前と休日前の睡眠時間の割合の変化

平均睡眠時間
8.6 7.4 6.5                    9.4          8.6               8.0
小学生 中学生 高校生 小学生 中学生 高校生

非登校日前夜のcatch-up sleep（睡眠補填）が行われている（登校日前夜の睡眠不足を反映か！）。



早稲田大学理工学術院柴田重信研究室とベネッセ教育総合研究所による
「子どもの生活リズムと健康・学習習慣に関する調査2021」n=9270
論文としては
Shinto T, Tahara Y, Watabe A, Makino N, Tomonaga M, Kimura H, Nozawa Y, 
Kobayashi K, Takahashi M, Shibata S. Interaction effects of sex on the sleep 
loss and social jetlag-related negative mood in Japanese children and 
adolescents: a cross-sectional study. Sleep Adv. 2022 Sep 21;3(1):zpac035. 

学年別の平日前と休日前の睡眠時間の変化



睡眠不足症候群（Insufficient sleep 
syndrome; ISS）の診断基準（ICSD-3の邦訳）

• 基準A-Fが満たされなければならない。

• A. 耐えがたい睡眠要求や日中に寝込んでしまうことが毎日ある。思春期前の小児では、
眠気の結果として生じる行動異常を訴える。

• B. 本人もしくは親族から得られる生活履歴、睡眠日誌あるいはアクチグラフ検査によって
確かめられた患者の睡眠時間が、その年齢相応の標準値よりも通常短い。

• C. 短縮された睡眠パターンは、少なくとも3か月間、ほとんど毎日認められる。

• D. 患者は目覚まし時計や他人に起こされるといった手段で睡眠時間を短くしており、週末
や休暇中など、こうした手段を使わないと、ほとんどの場合より長く眠る。

• E. 総睡眠時間を延長させると、眠気の症状が解消する。

• F. 本疾患の症状は、他の未治療の睡眠障害、薬物または物質の影響、その他の身体疾
患、神経疾患、精神疾患ではよりよく説明できない。



Kohyama J, et al. Pediatr Int. 2018 Apr;60(4):372-5）

OD（起立性調節障害）と診断されていた14名の最終診断
睡眠不足症候群（ISS）８名（主訴；起床困難７名、眠い１名）、
睡眠覚醒相後退障害 4名（主訴；起床困難2名、眠い１名、リズム異常1名）、
不眠症１名（主訴；不眠）、
不明１名（主訴；リズム異常）

不明 9
181名中56名を睡眠不
足症候群（Insufficient 
ｓｌｅｅｐ syndrome; ISS）

と診断、その主訴は朝
起きることができない
35名、昼間眠い20名、
朝の気分不快1名。

神山の睡眠外来受診患者さんの実際
OD: 起立性調節障害



朝起きることができない思春期患者の鑑別の基本的フロー案

脳と発達 2023;55:413-20.



患者さん例６
小学校６年生12歳男性。

• 主訴：朝起きられない。既往歴：特記事項なし。身体所見：異常なし。

• 現病歴：小学校６年の夏休み明けから朝の起床困難が出現、他院で施行した起立負荷試験、頭部MRI、脳波、夜間呼吸モニターに異常
なし。

• 初診時起床は9時。朝食摂取し10時過ぎに登校。午後の授業中には寝る。17時前に帰宅、夕食19時、早寝が大事と思い21時就床するも
寝付くのは0時過ぎ。大笑いでの脱力経験なし。

• 睡眠時間は9時間以下で推奨睡眠時間（9～11時間）を下回っていた。

• 厚生労働省健康局が制定した睡眠12箇条の10番目には、「眠くなってから寝床に入り」とあり、そうでないと寝床が眠れないと悩む場
になる、と伝えた。

• 入眠困難に悩んでいるのでメラトニン受容体作動薬（ラメルテオン4㎎20時服薬）を処方、合わせて認知行動療法として睡眠表記載を
提案した。

• 1週間後。朝の起床時刻は変化せず、10時過ぎの登校も継続。就床は22時にした。

• 2週後。就床20～21時。起床9時半。夜のスマホは止めたが、薬の効果がないとのことで、オレキシン受容体拮抗薬（スボレキサント
10㎎寝る前服用）とした。2週後就寝23時起床9時となった。3週後「最近早く寝てるっぽい」との発言があり、

• 中学入学後は就床22～23時7時起床で登校、連休後も眠れ、

• 6月になっても7時起床22時就寝で忙しいが、服薬なしでも就寝、6，7月も登校できた。夏休み中には就寝22～24時、起床8時前後で
あった。

• スマホをきっかけISSに陥ったが、眠りを重視するあまり、就床を早くし、入眠困難となっていたISS例で、必要睡眠時間は9時間強と
考えられた。



患者さん例７
中学３年生14歳女児

• 主訴：朝起きれない。既往歴：特記事項なし。身体所見：異常なし。現病歴：小学校6年生の夏休
み後ゲームや携帯で就寝が0時以降になり、起床は7時半で遅刻ギリギリになった。中学入学後
通塾開始。就寝は1時、起床は7時半、昼間には居眠りが頻発、休日の起床は午後であった。試
験中も寝てしまい、何とかしたいと自分の意志で受診。初診時は就寝1時半、起床7時過ぎ、土
曜は塾があり起床は11時、日曜の起床は14時。大笑いでの脱力経験なし。睡眠時間は平日で5
時間半と推奨睡眠時間（8～10時間）4)以下だったので、睡眠時間延長、夜間のゲームや携帯
の中止、睡眠表記載を提案した。

• 10日後の検査で睡眠開始時レム睡眠期はなかった。夜間の携帯使用はやめたが、就床後も眠
れない、とのことであったのでラメルテオン4㎎入眠前服用を処方した。2週後、昼間の眠気持続。
朝食欠食、夕食遅延の改善を提案、ラメルテオン8㎎を18時服用7)とした。さらに2週後。0時前

の就床を心がけ、休日の朝寝坊が以前ほどではなくなり、中学教師とも相談し、冬休みは睡眠
時間確保を優先することにした、という。1か月後、服薬なしで寝つきは改善、0時就寝起床8時
前、休日の起床は10～11時となり私立高校に合格した。

• 受診前から自ら睡眠時間の不足を自覚、ラメルテオンの短期間投与に加え、教師の理解のもと、
睡眠時間確保を達成でき、改善したISS例。必要睡眠時間は8時間強と考えた。



我慢できること、

想像力豊かなこと、
その結果未来予測
ができること、
等がとても大切。

↓
前頭前野機能！？



身体はもっとも身近な自然

• ヒトは寝て食べて出して初めて脳と身体の働き
が充実する昼行性の動物。

•寝不足は万病のもと。

•最も身近な自然であるあなた自身の身体の声
に耳を傾け、感謝して日々を過ごしてください。

•身体を頭でコントロールすることは無理。

•自分の身体を大事にしてください。

•最も身近な自然である身体に、畏れと謙虚さと
をもちかつ奢りを捨てて相対してください。



時間は有限

•限られた中で行為に優先順位を。

•ヒトは寝て食べて出して活動する動物。

•寝る間を惜しんで仕事をしても、仕事の
充実は得られません。

•眠りの優先順位を今より挙げて!



覚えていただきたい事

• ヒトは寝て、食べて、出して、そして我慢をすることができると、
脳や身体の活動が充実する昼行性の動物。

•なお間違っても「眠気をガマン」してはダメ。

•眠くなったら寝るしかありません。



肥満は不幸！？
• ギャラップ社の幸福度調査；

1位はフィジー：肥満率は31.9％

（189カ国中23位、日本は4.5％166位）

ピダハンは昼も夜もよくうたた寝をする（短いときで15分、長ければ2時間

ほどだ）。村では夜通し、大きな話し声がしていて、外から来た人間はピダ
ハンの中ではなかなかぐっすり眠れない。ピダハンは「寝るなよ、ヘビが
いるから」と忠告してくれるのだが、ピダハンは実際自分たちもこの忠告
に忠実に従っているのだろう。



本日の目次
•はじめに 自律神経、生体時計、成長ホルモン、メラトニン

•昼寝の話

•寝ないと太る

• データの読み方には要注意

•良い加減にいい加減に



YAHOO! Japan  News   1/26(金) 4:00配信
『ポケモンスリープ』世界7カ国のユーザー10万人以上の国別平均睡眠時間が公開。プレイ初期7日間で日本は最
下位の5時間52分。プレイ継続により睡眠時間の改善傾向も





必要な睡眠時間を知るヒント

•以下の3点に当てはまったら、睡眠不足では？と考えて！

•午前中に眠くなる

•休みの日の朝寝坊がひどい

•寝つきがすごくいい



PVT: psychomotor vigilance test （精神運動）覚醒度検査
PVT lapses: 反応遅延（0.5秒以上）の回数

2024年2月号



Take Home Message

良い加減にいい加減に
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