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【目的】 

厚生労働省の令和元年国民健康・栄養調査 1)では，

全年代において約 70%の者が睡眠の質に問題を抱え

ているとしている．このような睡眠障害に対し，地

域の睡眠講座にて，成老人を対象としたリラクセー

ション法を取り入れた睡眠障害の改善方法を実践し

ており，一定の効果が認められている 2）．しかし，

睡眠・覚醒のリズムは小児と高齢期は朝型傾向，思

春期と青年期は夜型傾向が強いとされており，特に

20 歳頃は生涯において最も夜型傾向の強い時期で

ある．特に，大学生は学業，アルバイトなどで忙し

く，睡眠時間の確保が難しいとされている 3)．一般

大学生に比べ看護学生は実習や課題などにより睡眠

時間の確保がさらに難しいと思料する．また，大学

生アスリートも練習時間の確保や試合の出場，遠征

など自由時間がさらに少ないと考えられる． 

大学生を対象とした睡眠の質に関する研究では，

朝食摂取日数，飲酒習慣などの生活習慣との関連な

どが指摘されている 4)． 

今回，本学の看護学部生の睡眠の質と生活習慣な

どの実態を把握し，先行研究と比較分析することで，

睡眠の質を改善するための取り組み検討の基礎デー

タとすることを目的とした． 

 

【方法】 

1．調査対象 

本学看護学部生 1 年生～4 年生（293 名） 

 

2．調査時期 

2024 年 10 月～2025 年 3 月 

 

3．研究デザイン 

無記名自記式質問紙調査 

4．方法 

調査は，各学年講義終了時などに研究計画につい

て説明を行い，研究協力同意を得て行った．同意の

得られた学生から記入された調査票を回収した． 

 

5．調査項目 

(1)基本属性：学年，性別，年齢，アルバイトの有無

と日数と時間，運動クラブ所属の有無と練習日数，

朝練の日数，朝食摂取日数，飲酒習慣，就寝前のス

マートフォンの利用，体調不良 

(2)ピッツバーグ睡 眠 尺度 Pittsburgh Sleep 

Quality Index(PSQI): PSQI-J は，睡眠に関する標

準化された 18 項目の自記式質問用紙であり，カット

オフ値 5.5，6 以上を睡眠障害とした 5)． 

(3)Rosenberg 自尊感情尺度： 

自尊感情は，10 項目の設問からなる信頼性・妥当

性が検証されている Rosenberg（1965）が作成した自

尊感情尺度の山本らの翻訳版 6)を使用した． 

 

6．統計解析の方法 

統計解析ソフト SPSS Statistics バージョン

26.1 を用いた． 

(1)基本属性および各尺度の記述統計を行った． 

(2)基本属性の群別に Mann-Whitney の U 検定により

各尺度の得点比較を行った． 

(3)ピッツバーグ睡眠尺度（PSQI）の点数により睡眠

障害リスクあり群とリスクなし群の 2 群に分け，量

的データは Mann-Whitney の U 検定，質的データは

χ2 乗検定により比較を行った． 

(4)ピッツバーグ睡眠尺度（PSQI）を従属変数（基準

変数），基本属性および自尊感情尺度を独立変数（説

明変数）として重回帰分析を行った． 
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7．倫理的配慮 

明治国際医療大学ヒト研究倫理審査委員会の承認

を得て実施した．（承認番号：2022-020） 

 

【結果】 

対象学生 293 名中，回答のあった 254 名（回答率

86.7%）を分析対象とした． 

 

1．記述統計および基本属性と各尺度との関連 

PSQI-J の平均得点は 6.4±2.4（m±SD）, PSQI-J

の睡眠障害のカットオフ値は 5.5 で，睡眠障害リス

クありは 159名(62.6%),なし 95名(37.4%)であった．

自尊感情得点は 31.2±7.5（m±SD）であった．各基

本属性の群別に各尺度の中央値を Mann-Whitneyの U 

 

 

 

検定で比較したところ，体調不良による欠席がある

群のほうが有意に PSQI-J の点数が高く睡眠障害の

傾向があった（p=.034）（表 1）． 

 

2．睡眠障害と生活習慣および自尊感情尺度との関連 

睡眠障害リスクあり群となし群の 2 群と基本属性

等は χ2 乗検定,自尊感情尺度平均値は Mann-

Whitney の U 検定を行った．その結果,睡眠障害リス

クあり群がなし群に比べ自尊感情尺度が有意に低か

った（p=.005）（表 2）． 

 

 

 

 

3．睡眠障害へ影響する要因 

PSQI-J を従属変数に,自尊感情尺度および基本属

性等を独立変数として重回帰分析（ｽﾃｯﾌﾟﾜｲｽﾞ法）を

行った．その結果，自尊感情が低くなると PSQI-J の

点数が高くなり睡眠障害の傾向が強くなること，体

調不良での欠席があるほうが睡眠障害への影響があ

ることが明らかとなった（表 3）． 

 

 

 

【考察】 

本学看護学生の PSQI-J 得点は 6.4±2.4(男性

6.1±2.4，女性 6.4±2.4)であり，薬学部学生を対象

とした調査 4)では 4.8 点，一方 4 年制大学生 1,092

名を対象とした調査 7)では 7.5 点であり，その中間

値となった．一般大学生と同様の睡眠状態と考えら

れた． 

PSQI-J 自尊感情

件数 % なし あり 中央値 中央値

全体 254 95 159 6(5-8) 31(27-35)

性別

 男性 44 17.3 18 26 6(5-8) 31(28-36)

 女性 209 82.3 77 132 6(5-8) 31(26-35)

 未回答 1 0.4 0 1

学年

 1年 64 25.2 26 38 6(4-7) 31(27-36)

 2年 57 22.4 21 36 6(5-8) 30(25-34)

 3年 70 27.6 19 51 7(5-9) 31(27-35)

 4年 62 24.4 28 34 6(4-8) 32(27-38)

 未回答 1 0.4 1 0

ここ1か月間のアルバイトの有無

 なし 126 49.6 44 82 6(5-8) 31(27-36)

 あり 128 50.4 51 77 6(4-8) 31(27-35)

運動部所属の有無

 なし 180 70.9 67 113 6(5-8) 31(26-35)

 あり 74 29.1 28 46 6(4-8) 31(28-36)

朝食の摂取日数

 毎日 120 47.2 47 73 6(5-8) 32(28-36)

 ときどき 80 31.5 32 48 6(4-8) 31(27-36)

 ほぼ食べない 54 21.3 16 38 6(5-9) 30(25-33)

間食習慣

 毎日 55 21.7 19 36 6(5-8) 31(24-36)

 ときどき 161 63.4 63 98 6(5-8) 31(27-36)

 ほぼ食べない 38 15.0 13 25 6(5-8) 30(27-35)

飲酒習慣

 毎日 1 0.4 0 1 10 19

 ときどき 80 31.5 25 55 7(5-9) 31(26-35)

 ほとんど飲まない 172 67.7 69 103 6(4-8) 31(27-36)

 未回答 1 0.4 1 0 5 30

就寝前のスマホの使用

 なし 2 0.8 0 2 7 25

 あり 252 99.2 95 157 6(5-8) 31(27-35)

過去1か月間における体調不良での欠席の有無

 なし 199 78.3 78 121 6(4-8) 31(27-36)

 あり 55 21.7 17 38 7(5-9) 30(26-34)

Mann-WhitneyのU検定 *p<0.05

睡眠障害

* .034

自尊感情

ｎ 中央値（四分位範囲） P値

睡眠障害 なし 95 32(29-37)

あり 159 30(26-34)

Mann-WhitneyのU検定

.005

表 1 基本属性と各尺度 

表 2 睡眠障害別の比較 

表 3 睡眠障害への関連要因 
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過去 1 か月間に体調不良（頭痛，腹痛，倦怠感な

ど）により大学を休んだことのある群はない群と比

較して PSQI-J 得点が有意に高い結果になった．これ

は，体調不良による欠席者への対応には睡眠障害の

傾向についても視野に入れる必要性が示唆された． 

睡眠障害リスクのあり群となし群の 2 群と朝食摂

取回数，飲酒日数などの生活習慣との有意な関連は

認められず，先行研究の朝食摂取回数，飲酒日数に

負の関連があるとされた結果とは異なった．これは，

本学寮生は食事提供がされており朝食欠食率が低率

であることも関係していると考えられた． 

睡眠障害リスクあり群は，なし群と比較して自尊

感情尺度の得点が有意に低く，睡眠障害の傾向があ

る学生への支援に考慮すべき点と考えられた． 

 

【結語】 

1． 本学看護学生の睡眠状態は，一般大学生と同様

の睡眠状態と考えられる． 

2． 睡眠状態と生活習慣との関連は認められなかっ

た． 

3． 体調不良で欠席した学生は，欠席がなかった学

生に比べ睡眠障害の傾向にあった． 

4． 睡眠障害の傾向がある学生は，自尊感情が有意

に低かった． 

今後も学生の健康状態に留意し，継続してサポー

トをする際の参考とし，睡眠状態の改善のための取

り組みを検討する必要があると考える． 
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