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　睡眠は，急速眼球運動が見られるレム睡眠と，それ
が見られないノンレム睡眠から構成されている（堀，
2008）。ノンレム睡眠はさらに 4段階（睡眠段階 1，2，
3，4）に分けられ，数字が大きいほど深い睡眠である
とされている。中でも睡眠段階 3と 4は，デルタ波と
呼ばれる徐波が多く出現することから，合わせて徐波
睡眠とも呼ばれている（堀，2008）。徐波睡眠は，心身
の疲労回復に関連し，エネルギーを蓄積する時間とさ
れており，翌日の眠気の低下や，パフォーマンスの向
上と関連が示されている（Dijk, 2010）。
　健常者における睡眠構造においては，入眠後の 3時
間で一晩の徐波睡眠の約 9割が出現するが（堀，2008），
精神疾患患者においてはこの構造が乱れており，睡眠
前半に出現する徐波睡眠の量が少ないことが指摘され

ている。たとえば，Hein et al. （2017）は，不眠症患者と
健常者の睡眠内容を比較し，不眠症患者は特に睡眠の
前半 3分の 1における徐波睡眠の出現が少なく，日中
の抑うつ気分が高かったことを報告している。また，う
つ病患者の睡眠構造では，健常者よりも入眠後の徐波
睡眠の出現が少ないことが明らかになっている（Steiger 
& Pawlowski, 2019; Wichniak, Wierzbicka, & Jernajczyk, 
2013）。さらに，全般性不安傾向の者は，健常者よりも
徐波睡眠の出現が少ないことが示されている（Fuller, 
Waters, Binks, & Anderson, 1997）。
　このように，徐波睡眠の減少をはじめとした睡眠構
造の乱れと，日中のネガティブ気分の増加を中核症状
とする精神疾患はともに生じることが多く，これまで，
両者は相互に影響を及ぼし合っているとされてきた
（Fang, Tu, Sheng, & Shao, 2019）。しかしながら，うつ
病患者における睡眠構造の乱れは，日中の抑うつ気分
が改善しても持続することが多い上，睡眠構造が乱れ
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たままの患者はうつ病の再発リスクも高いことが近年
指 摘 さ れ て い る（Palagini, Baglioni, Ciapparelli, & 
Gemignani, 2013）。したがって，日中のネガティブな気
分が徐波睡眠に及ぼす影響よりも，徐波睡眠の減少が
日中のネガティブな気分に及ぼす影響の方が大きい可
能性があるが，それぞれの影響関係を検討した研究は
見られない。
　従来，睡眠段階を判定する標準的な検査法は，ポリ
ソムノグラフィ（polysomnography: 以下，PSGとする）
が用いられてきた。これは，脳波や筋電図，眼電図，
心電図といった複数の生理指標を用いる方法であるが
（堀，2008），同時に複数の生理指標を記録することに
よる身体拘束感が強く，大掛かりな機械を使用するた
めに，自宅での計測は困難である。そのため，これま
で睡眠構造を測定対象とした先行研究のほとんどが実
験室において行われたものであり（e.g., Hein et al., 2017），
PSGによる 1，2夜の睡眠データと，一時点の気分や最
近の気分の傾向を測定対象としているものであった。
しかしながら，このような横断的な実験デザインによ
る研究では，睡眠と気分についての継時的な関連を検
討することはできない。また，実験室において睡眠を
測定する方法では，睡眠環境の違いによって各睡眠段
階の出現量が影響を受けるという指摘（Kim & 
Dimsdale, 2007）があることから，日常的な睡眠構造を
測定できないという点で，睡眠データの生態学的妥当
性を担保できない可能性がある。したがって，身体拘
束感が少なく，日常生活下で計測できる方法を用いて，
睡眠データを収集する必要がある。
　上記のような睡眠構造の測定における問題を解決す
るため，本研究では，睡眠時の体動と心拍データを用
いて睡眠段階を判定する腕時計型ウェアラブル端末を
用いる。この端末は手首に装着して使用するため，身
体拘束感が PSGよりも少なく，日常生活下において継
続的に睡眠段階を測定することが可能である。これに
より，睡眠データの生態学的妥当性を高め，より現実
場面に即した睡眠構造を測定することができると考え
られる。
　以上より，本研究では，毎日の睡眠構造と気分を日
常生活において継続的に測定し，入眠後の徐波睡眠と
日中の気分における影響関係について検討することを
目的とする。仮説は以下の通りである。
仮説 1：日中のネガティブな気分が高いほど，その晩
の入眠後の徐波睡眠時間が少なくなる。また，日中の
ポジティブな気分が高いほど，その晩の入眠後の徐波
睡眠時間が多くなる。
仮説 2：入眠後の徐波睡眠時間が少ないほど，翌日の
日中のネガティブな気分が高くなる。また，入眠後の
徐波睡眠時間が多いほど，翌日の日中のポジティブな
気分が高くなる。
仮説 3：日中の気分がその晩の徐波睡眠時間に与える

影響よりも，徐波睡眠時間が翌日の日中の気分に与え
る影響の方が大きい。

方 法
調査参加者　研究には，私立大学の健常な大学生・大
学院生 21名（男性 6名，女性 15名，平均年齢 20.86
歳，SD = 1.77）が参加した。参加者には，調査参加時
点で病気やけがをしていないこと，これまで精神科や
心療内科に通院したことがないこと，調査参加時点あ
るいは調査直前に顕著な心理的苦痛や，過去 1ヶ月以
内にトラウマティックな体験をしていないこと，過去
に頭部に大きな怪我をしたことがないこと，調査参加
時点で日常生活に支障をきたすほどの聴覚・視覚系の
異常がないこと，過去に脳神経系の大きな病気がない
こと，過去に聴覚系と視覚系に大きな病気や異常がな
いこと，調査参加時点で極度の疲労や睡眠不足を感じ
ていないことを確認した。

倫理的配慮　本研究は「早稲田大学人を対象とする研
究に関する倫理審査委員会」の承認を得て行われた（承
認番号 : 2018-104）。参加者には，研究の参加は任意で
あること，調査への不参加や中断などによる不利益は
一切生じないこと，個人情報は保護されることを口頭
で説明し，書面による参加の同意を得た。

調査材料　（a）感情・覚醒チェックリスト（Emotion 
and Arousal Checklist; EACL; 織田・髙野・阿部・菊地，
2015）: 基本感情と覚醒の測定が可能で，回答している
時点の心理状態と過去一定期間の心理状態のどちらの
測定にも対応した尺度である。感情 5尺度（恐怖，怒
り，悲しみ，嫌悪，喜び），覚醒 4尺度（エネルギー覚
醒＋，エネルギー覚醒－，緊張覚醒＋，緊張覚醒－）
からなり，計 33項目である。回答の方法は 0 （全くあ
てはまらない）から 3（非常にあてはまる）の 4件法
である。回答している時点の心理状態については多面
的感情状態尺度短縮版 （寺崎・古賀・岸本，1991），過
去一定期間の心理状態については，日本語版 POMS短
縮版（横山，2005）といった既存の質問紙との関連に
よる妥当性が確認されている。本研究では，Google 
Formを用いて回答フォームを作成した。回答用 URL
を記載したメールを 18時に送信し，調査参加者には寝
る前までに，朝起きてからその日 1日の気分を回答す
るよう求めた。
　（b）Fitbitによって測定される睡眠データ：Fitbit 
（Fitbit Inc.） は，3軸加速度センサーと光学式心拍セン
サーにより，体動と心拍数を測定できる腕時計型のウェ
アラブル端末である（Fitbit Inc, 2020）。各睡眠段階に
おける身体の動きや心拍変動の特徴を利用して開発さ
れた独自のアルゴリズムにより，測定された体動と心
拍変動から睡眠状態を覚醒，レム睡眠，浅い睡眠（睡
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眠段階 1，2），深い睡眠（徐波睡眠）の 4段階に判定す
る（Beattie et al., 2017）。PSGと Fitbitによる睡眠段階
の判定結果を比較した先行研究によれば，Fitbitによっ
て測定された徐波睡眠は PSGとの一致率が約 50％で
あったことが報告されており，（de Zambotti, Goldstone, 
Claudatos, Colrain, & Baker, 2018）， 必ずしもPSGによる
標準的な測定結果と一致するとは断言できない。しか
しながら Fitbitは，1週間の睡眠時間と睡眠衛生の関連
を検討した研究（Peach, Gaultney, & Ruggiero, 2018）や，
1年間の睡眠習慣と肥満度の関連を検討した研究（Xu 
et al., 2017）など，日常生活下での長期間の睡眠を測定
対象とした研究において用いられており，日常生活に
おけるその他の変数との大まかな関連を見るのに必要
な精度は備えていると考えられる。そのため，本研究
においては，日常生活下での継続的な睡眠段階の測定
を目的として使用するものとした。本研究では，Fitbit 
Ionicを使用した。なお，測定された睡眠データは，
Fitbitとスマートフォンを Bluetoothで連携し，専用の
Fitbitアプリ（Fitbit Inc.）に同期することで取得でき
る。参加者には，入浴やアルバイトなどやむを得ない
場合を除き，常に Fitbitを装着するよう求めた。また，
参加者のスマートフォンに Fitbitアプリをインストー
ルしてもらい，睡眠データを毎朝起床後に Fitbitアプ
リに同期するよう依頼した。本研究では，特に睡眠前
半における徐波睡眠の減少を睡眠構造の乱れとして捉
えるため，入眠後 3時間における徐波睡眠時間を算出
し，分析対象とした。

手続き　調査初日，参加者に研究室に来室してもらい，
参加者の同意を得た上で，参加者の性別および年齢を
聴取した。次に，アプリを参加者のスマートフォンに
インストールしてもらい，研究実施者が事前に作成し
たアカウントにログインするよう求めた。そして機器
を渡し，1週間，入浴時やアルバイトなどやむを得な
い場合を除いて常時装着することと，データを毎朝起
床後に同期することを求めた。また，調査期間におい
て毎日 18時に送られるメールに記載されたURLから，
その日 1日の気分として EACLを寝る前までに必ず回
答するよう求めた。調査終了日，再び参加者に研究室
に来室してもらい，機器の返却および，調査によって
気分に不快感が残っていないかを確認した。

分析方法　参加者より，全部で 143の睡眠データと，
164の気分データが得られた。睡眠データについて，睡
眠段階が測定できなかった 1データ，睡眠時間が 3時
間未満であった 4データを除外した。また，EACLへ
の回答に関して，本研究ではその日 1日の気分を測定
対象としていたため，記憶バイアスの影響を最小化す
るために，翌日の起床時間以降に回答された 13データ
は除外した。また，睡眠データとその当日および翌日

のEACLへの回答がともに有効であったものを採用し，
最終的に 123の睡眠データと，150の気分データを分
析対象とした。
　次に，仮説の検証を行うため，変数間の影響関係を
検討している先行研究（Cox, Sterba, Cole, Upender, & 
Olatunji, 2018）の解析方法に基づき，階層線形モデル
によるマルチレベル分析を以下の通り実施した。なお，
Cox et al. （2018） では，非標準化係数を算出している
が，本研究では徐波睡眠と気分の継時的な影響関係の
大きさについて検討するため，標準化係数を算出した。
　気分がその晩の徐波睡眠に与える影響を検討するた
め，当日に測定した EACLの各下位尺度（t）を説明変
数，その晩に測定した入眠後 3時間における徐波睡眠
時間（t）を目的変数として，それぞれ EACLの下位尺度
ごとに個々のモデルを作成し，マルチレベル単回帰分
析を行った。
　また，徐波睡眠が翌日の気分に与える影響を検討す
るため，入眠後 3時間における徐波睡眠時間（t）を説明
変数，翌日に測定した EACLの各下位尺度（t＋1）を目
的変数として，それぞれ EACLの下位尺度ごとに個々
のモデルを作成し，マルチレベル単回帰分析を行った。
　なお，分析には統計解析ソフトHAD16.0 （清水，2016）
を使用した。

結 果
記述統計量
　分析に使用した入眠後 3時間の徐波睡眠時間，EACL
の各下位尺度の得点について，平均値，標準偏差，最
小値，最大値を算出した（Table 1）。その結果，「恐怖」，
「怒り」，「悲しみ」において，床効果が見られた。

気分がその晩の入眠後3時間の徐波睡眠時間に与える影響
　当日に測定した EACLの各下位尺度（t）を説明変数，
その晩に測定した入眠後 3時間における徐波睡眠時
間（t）を目的変数として，マルチレベル単回帰分析を
行った（Table 2）。その結果，EACLのいずれの下位尺
度と徐波睡眠の間にも有意な関連は見られなかった。

入眠後3時間の徐波睡眠時間が翌日の気分に与える影響
　入眠後 3時間における徐波睡眠時間（t）を説明変数，
翌日に測定した EACLの各下位尺度（t＋1）を目的変数
として，マルチレベル単回帰分析を行った結果，徐波
睡眠時間と「怒り」，「嫌悪」，「悲しみ」との間に有意
な弱い負の関連が見られた（怒り : β = -.172, p = .025; 
悲しみ : β = -.138, p = .028; 嫌悪 : β = -.204, p = .012）。 
また，「喜び」および「エネルギー覚醒＋」との間に有
意な弱い正の関連が見られた（喜び : β = .168, p = .028; 
エネルギー覚醒＋ : β = .193, p = .018）。 一方で，「恐
怖」，「エネルギー覚醒－」，「緊張覚醒＋」，「緊張覚醒
－」との間には有意な関連は見られなかった（Table 3）。
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Table 1
入眠後 3時間における徐波睡眠時間と EACLの記述統計量
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Table 1 1 
入眠後 3 時間における徐波睡眠時間と EACL の記述統計量 2 

 3 
  4 

平均値 標準偏差 最小値 最大値

徐波睡眠時間(分) 57.99 18.86 6.5 107.0
恐怖 2.04 2.29 0 11
怒り 2.61 2.82 0 10
悲しみ 2.60 2.87 0 12
嫌悪 2.90 2.92 0 12
喜び 5.55 2.68 0 12
エネルギー覚醒＋ 4.90 2.39 0 11
エネルギー覚醒− 2.84 2.05 0 9
緊張覚醒＋ 2.89 2.17 0 9
緊張覚醒− 4.25 1.93 0 8

Table 2
気分がその晩の入眠後 3時間の徐波睡眠時間に与える影響

注）β＝標準化係数。
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Table 2 1 
気分がその晩の入眠後 3 時間の徐波睡眠時間に与える影響 2 

 3 
注) β = 標準化係数 4 
  5 
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考 察
　本研究の目的は，日常生活に即して徐波睡眠と日中
の気分を継続的に測定し，両者における影響関係につ
いて検討することであった。
　最初に，当日に測定した気分を説明変数，その晩に
測定した入眠後 3時間における徐波睡眠時間を目的変
数として，マルチレベル単回帰分析を行った。その結
果，当日の気分との間には，いずれも有意な関連は見
られなかった。したがって，当日の気分は，いずれも
その晩における睡眠前半の徐波睡眠に影響を与えてい
ないことが示唆され，仮説 1は支持されなかった。
　Vandekerckhove et al. （2011） は，就寝前にストレスを
与えてネガティブな気分を喚起させることで，その晩
の徐波睡眠が減少したことを報告しており，当日の気
分が徐波睡眠に影響を与えている可能性が指摘されて
いるが，本研究では，このような先行研究とは異なる結
果が示された。その理由として，Vandekerckhove et al. 
（2011） は就寝直前の気分状態を対象としていた一方
で，本研究ではその日 1日の気分を対象としていたと
いう違いが挙げられる。この知見をふまえると，徐波睡
眠に特に影響を与えるのは就寝直前の気分であり，日
中の気分はそれほど影響を与えないものと考えられる。
　次に，入眠後 3時間における徐波睡眠時間を説明変

数，翌日に測定した気分を目的変数としてマルチレベ
ル単回帰分析を行った。その結果，徐波睡眠は「怒り」，
「悲しみ」，「嫌悪」に有意な弱い負の影響を与え，「喜
び」及び「エネルギー覚醒＋」に有意な弱い正の影響
を与えていることが示された。これより，徐波睡眠が
少ない日の翌日は「怒り」，「悲しみ」，「嫌悪」といっ
たネガティブな気分が高く，「喜び」や「エネルギー覚
醒＋」といったポジティブな気分が低い傾向があるこ
とが示唆され，仮説 2は一部示唆された。
　Finan, Quartana, & Smith （2015） は，睡眠前半を分断
することで徐波睡眠を減少させ，日中の気分に変化が
見られるかを検討している。その結果，徐波睡眠の減
少と日中のポジティブ気分の減少が関連していたこと
が示されている。本研究におけるポジティブ気分の指
標は「喜び」，「エネルギー覚醒＋」，「緊張覚醒－」の
3つであったが，徐波睡眠と「喜び」及び「エネルギー
覚醒＋」との間には正の関連が示された一方で，「緊張
覚醒－」とは関連が示されなかった。このようなポジ
ティブ気分の指標間で結果に差異が生じた要因として，
各下位尺度が示す覚醒度の違いが関係していた可能性
が挙げられる。EACLにおける「喜び」は「楽しい」，
「さわやかな」といった項目，「エネルギー覚醒＋」は
「気力に満ちた」，「活動的な」といった項目で構成され
ており，高覚醒に関する指標である。一方で，「緊張覚

Table 3
入眠後 3時間の徐波睡眠時間が翌日の気分に与える影響

注）β＝標準化係数。
*p < .05.
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醒－」は，「ゆったりした」，「落ち着いた」といった項
目で構成されており，低覚醒に関する指標である（織
田他，2015）。以上をふまえると，徐波睡眠は特に高覚
醒なポジティブ気分に影響し，翌日の活気の増加に関
連している可能性が考えられる。
　また，徐波睡眠と翌日のネガティブな気分の関連に
関して，「恐怖」，「緊張覚醒＋」，「エネルギー覚醒－」
については，有意な関連が示されなかった。その理由
として，睡眠時間全体の量や徐波睡眠以外の睡眠段階
が関係している可能性が考えられる。たとえば，
Motomura et al. （2013） は，睡眠時間全体を制限するこ
とによる日中の気分への影響を検討している。その結
果，睡眠不足によって脳の情動に関する部位である扁
桃体が活性化され，不安が喚起されやすくなることを
報告している。さらにGoldstein & Walker （2014） は，レ
ム睡眠が恐怖記憶を整理する機能を持ち，日々の出来
事に対する恐怖反応の程度を調節している可能性があ
ることを指摘している。EACLにおける「恐怖」およ
び「緊張覚醒＋」は，不安気分と関連が強い指標であ
ることから（織田他，2015），「恐怖」および「緊張覚
醒＋」に対しては，徐波睡眠ではなく，睡眠全体の量
やレム睡眠が特に影響を与えている可能性がある。
　当日の気分とその晩の徐波睡眠との間に有意な関連
が見られなかった一方で，徐波睡眠と翌日の一部の気
分との間に有意な関連が見られた。したがって，日中
の気分が徐波睡眠時間に与える影響よりも，徐波睡眠
時間が日中の気分に与える影響の方が大きいことが一
部の気分において示唆され，仮説 3は一部支持された。
このような結果は，睡眠構造の乱れがうつ病の発症や
再発に先行するという報告（Palagini et al., 2013）と一
貫していると考えられる。
　しかしながら，本研究において徐波睡眠と翌日の気
分との間に示された標準化係数は，いずれの気分につ
いても β = .10 ～ .20程度であり，小さい値であった。
したがって，徐波睡眠は翌日の気分に影響を与えてい
るものの，その影響力は，それほど大きくないことが
考えられる。総睡眠時間と気分の継時的な関連を検討
している先行研究（Cox et al., 2018）では，当日の不安
とその晩の総睡眠時間の間に有意な関連が示されな
かった一方で，総睡眠時間と翌日の不安の間には有意
な関連が示されたことから（b = -.024, p <.001, N = 151），
総睡眠時間が翌日の不安を予測している可能性が指摘
されている。この研究で記されている値は非標準化係
数であるため，本研究において得られた値と直接比較
することはできないが，Cox et al. （2018） の調査参加者
数は本研究よりも多いことから，強い関連ではないも
のの，本研究と同様の有意性が示された可能性も考え
られる。
　以上を踏まえると，日中の気分がその晩の睡眠に与
える影響よりも睡眠が翌日の気分に与える影響の方が

大きいことが推測されるが，その影響は大きなもので
はなく，睡眠以外の要因が日中の気分に与えている影
響が大きいことが考えられる。たとえば，竹中・荒井・
上地（2002）は，日中の運動により気分が改善するこ
とを報告している。したがって，今後は日中の気分に
影響を与えている可能性がある他の指標も測定し，睡
眠指標とともに説明変数に組み込んだ上で，より詳細
に睡眠が気分に与える影響の大きさを検討していく必
要がある。
　本研究により，日中の気分がその晩の徐波睡眠に与
える影響よりも，徐波睡眠が翌日の気分に与える影響
の方が大きい可能性が，一部の気分において示唆され
た。その影響は大きいものではなかったものの，これ
まで明らかにされなかった睡眠構造と気分の影響関係
の解明に寄与する知見であると考えられる。
　以下，本研究の限界点と今後の展望を述べる。
　1点目に，本研究で得られた日中の気分データにつ
いて，「恐怖」，「怒り」，「悲しみ」について床効果が見
られたことが挙げられる。本研究では健常者を対象と
して研究を行ったため，このような床効果が生じたと
考えられる。そのため，今後は特性的に抑うつや不安
傾向が高い者や，臨床群を対象とした研究を行う必要
がある。
　2点目に，本研究では徐波睡眠時間と気分の関連を
検討するにとどまり，その他の要因の影響について検
討できていない点が挙げられる。今後は，睡眠や気分
に関連すると推測される日常生活の出来事や睡眠衛生，
個人の特性なども考慮し，更なる検討をしていく必要
がある。
　3点目に，縦断的な調査方法による研究デザインで
は，日常生活における睡眠構造の乱れと気分の継時的
な影響関係を検討するにとどまり，両者の因果関係を
明らかにすることはできないという点が挙げられる。
したがって，今後睡眠と気分の因果関係について検討
するためには，実験的に気分および睡眠構造を操作す
るといった手続きにより，詳細な検討を進めていく必
要がある。

利益相反の開示について
　本論文に関し，開示すべき利益相反関連事項はない。
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