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１．問題と目的

　令和元年の国民健康・栄養調査１）の結果によると、食習慣改善の意思について尋ねたとこ
ろ「改善することに関心がない」と回答した割合は、男女ともに20代が一番多く、男性で
18.6％、女性は14.3％であった。また、「関心はあるが改善するつもりはない」と回答した者
の割合も男性で25.8％、女性で30.0％と高く、若い世代の食への無関心さが明らかになってい
る。折しも、第３期宮城県食育推進プラン２）の重点世代にも、「子ども」と共に「若い世代

（19歳～ 39歳）」が設定されている。この若い世代の食育のテーマは、「健全な食生活の実現」
であるが、健康に関心の低い若い世代への働きかけは難しい状況にある。引き続き、第４期計
画３）でも、これから親となる若い世代を中心に食育活動を引き続き重点的に取り組むことが
計画されている。
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　先に挙げた令和元年の国民健康・栄養調査１）の結果によると、健康な食習慣の妨げとなる
点については、20代の男性は、「面倒である」が14.3％、20代の女性は「仕事（家事・育児等）
が忙しくて時間がない」が38.9％であり一番の理由として挙がっている。
　また、これと関連して、睡眠習慣の問題も挙げられている。たとえば、１日の平均睡眠時間
は、６時間以上７時間未満の割合が最も高く、睡眠の質の状況では、男女ともに 20 代では、

「日中、眠気を感じた」と回答した割合が最も高かった（男性で40.5％、女性で46.7％）。睡眠
不足による健康障害としてメタボリックシンドロームの助長４）など身体の健康問題との関連
性が報告されている。また、精神の健康問題との関連も強く、睡眠不足の状態では前頭葉機能
が低下し、感情のコントロールが十分に機能しなくなること、さらには注意集中力の低下の報
告５）	６）もあり、　睡眠の質的な問題は、心身の健康状態に大きく影響する。
　健康関連行動については、成人期以降における修正や改善は困難になることが指摘されてい
る７）こともあり、鈴木らは、生活習慣病を未然に防ぎ、健康習慣を身につけるには、少なく
とも大学生などの青年期に生活習慣病との関連の深い内容に焦点を絞った教育を受けさせるな
ど、生活習慣のための行動変容を行うなど自ら改善できる力を養うことが効果的である８）とし、
また、松本らは９）、睡眠・覚醒リズムの形成には就寝時刻よりも起床時刻の方が重要であると
報告している。
　以上を踏まえ、本研究では、大学１年生を対象に、睡眠と食生活エフィカシーとの関連につ
いて明らかにする。上位学年に進むにつれ、課題レポート、資格試験、就職活動で睡眠時間が
減少することが予想されることから、入学間もない時期に予防や対策について学ぶことが重要
と考えた。睡眠については、日々の起床時刻や就寝時刻が変化しやすく生活リズムが不規則に
なりがちな実態を把握するため、位相・質・量の３側面を測定することを試みる。また、睡眠
には女性ホルモン等が影響するといわれている 10）	11）ことも踏まえ、男女別に検討を行う。さ
らに、健康な食生活の妨げとなる点について、仕事などが忙しくて時間がないこと、自分を含
め家で用意する者がいないことと指摘されていることから独居か同居かについても重要な要因
として取り上げ、それぞれの居住形態による違いについても検討事項とした。これらの検討を
行うことで、学生生活を健康的に進めるために役立つ情報や環境づくりを構築するための知見
を得ることを目的とする。
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２．方法

２－１．調査手続き
　2019年 10月にＡ大学の学部１年生に対し「大学生への食育に関するアンケート」として、
質問紙法による調査を実施したところ、290名（男性103名、女性187名）から分析可能な回
答が得られた。平均年齢は18.60歳（SD ＝ .62）であった。倫理的配慮として、回答は自由意
志であること、匿名であること、不参加の場合でも不利益を受けないことについて口頭および
文書で説明した。なお、本研究の実施にあたっては、筆頭著者が所属する大学の人間対象研究・
調査倫理審査委員会によって審査され、研究の実施が承認されている（承認番号：2019-11）。

２－２．調査内容　
　質問紙の中で、はじめに年齢、性別、所属、居住形態（独居、同居）について尋ね、さらに
３次元型睡眠尺度（3	Dimensional	Sleep	Scale；以下、3DSSとする）、および食行動効力感尺
度への回答を求めた。
　3DSSは、15項目の質問からなり、それぞれの質問に対し、「とてもよく当てはまる」、「や
や当てはまる」「あまり当てはまらない」「全く当てはまらない」の４件法で回答してもらった

（起床時間についてたずねる項目のみ、「午前６時頃もしくは午前６時よりも早い」「午前６時
30分頃」「午前７時頃」「午前７時よりも遅い」の４件法）。睡眠の位相、質、量の３因子につ
いて評価できる尺度であり、いずれの因子も５項目（各項目の配点は０－３点）からなり、０
点から15点満点で評価し、点数が高いほど良好、低いほど不良と判定される。位相について
は得点が高いほど睡眠リズムが朝型で規則的であると解釈する。質については得点が高いほど
入眠困難や中途覚醒などが少なく、床に入っている時間と実際に眠っている時間の差が小さく
睡眠効率が高いと解釈する。量については得点が高いほど十分に睡眠が足りており、日中の活
動障害が少ないと解釈する。
　食生活エフィカシー尺度は、21項目の質問からなり、それぞれの質問に対し、「まったくで
きない」「できない」「あまりできない」「どちらともいえない」「すこしできる」「できる」「よ
くできる」の７件法で回答してもらった（各項目の配点は１－７点）。自己効力感は、「ある特
定の行為を成就するのに必要な行動を、組織化して行う自分の能力に対する信念のこと」とさ
れており、本尺度は食生活の場面での行動に影響を及ぼすtask	specificな水準の自己効力感尺
度である 10）。高得点者ほど食生活に対するセルフ・エフィカシーが高いとみなす。

２－３．統計解析
　本研究における統計処理はSPSS	20.0	 for	windowsを用いて行い、統計上の有意水準はすべ
て両側５％未満とした。
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３－２．食生活エフィカシー尺度の得点結果
　食生活エフィカシー尺度の尺度得点は102.96（SD＝20.54）であった。それぞれの項目ごと
の平均値および標準偏差については表２に示す。なお、性差や居住形態での比較を行うため対
応のないt 検定を実施した結果、有意な差は見られなかった。

表１．3DSS の各尺度得点の比較

　 　 M SD t P

全体

位相

男性 7.81 2.90
.63 .53

女性 8.02 2.64
独居 7.19 2.71

2.60 .01**
同居 8.15 2.70

全体 7.95 2.73

質

男性 11.04 2.88
.27 .78

女性 11.14 2.94
独居 10.87 3.38

.93 .35
同居 11.23 2.66

全体 11.10 2.92

量

男性 7.28 3.46
3.82 ＜.001

女性 5.74 3.18
独居 7.12 3.78

2.35 .02*
同居 6.03 3.17

全体 6.29 3.36

3DSS；3	Dimentional	Sleep	Scale
N＝290
男性＝103，女性＝187
独居＝76，同居＝182
	*p＜.05
**p＜.01

３．結果

３－１．3DSS の各尺度得点について
　3DSSの３因子（位相、質、量）について得点を算出した（表１）。性差の比較を行うため
対応のないt 検定を実施した結果、位相と質では有意な差がみられなかった一方で、量におい
て女性は男性よりも有意に低かった（t（288）＝3.82，p＜.05）。また、居住形態での比較を行
うため対応のないt 検定を実施した結果、質では有意な差がみられなかった一方で、位相にお
いて独居は同居よりも有意に低く（t（256）＝2.60，p＜.01）、量においては独居は同居よりも
有意に高かった（t（256）＝2.35，p＜.05）。
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表２．食生活エフィカシーの各項目得点

　 M SD

１ 野菜を毎食食べることができる 5.12 1.69
２ 果物を毎日1個程度食べることができる 4.21 1.87
３ 間食を摂り過ぎないよう気を付けることができる 4.77 1.60
４ 油脂を摂り過ぎないよう気を付けることができる 4.57 1.50
５ 砂糖を摂り過ぎないよう気を付けることができる 4.56 1.59
６ 塩分を摂り過ぎないように気を付けることができる 4.61 1.60
７ 朝食を毎日摂ることができる 5.67 1.79
８ ほぼ規則的な時刻に食事をとることができる 5.03 1.73
９ 栄養バランスの良い食事がどのようなものか思い浮かべることができる 5.34 1.41
10 穀類に、肉や魚と野菜を使った料理を組み合わせて食べることができる 5.16 1.54

11 穀類と、肉や魚、野菜を使った料理が揃わない食事が続いた場合、不足して
いる料理を揃えて食べることができる 4.51 1.58

12 自分に適した食事量で食べることができる 5.30 1.38
13 食材を購入して手を加え、食事の準備をすることができる 5.06 1.66
14 食事について自分の意見や希望を伝えることができる 5.27 1.43
15 食や健康に関する情報を自分で得ることができる 5.19 1.39
16 食や健康に関する知っていることや得た情報を、家族や友人に説明できる 4.64 1.55

17 食事が空腹を満たすだけではなく、自分の健康に大きな影響を与えているこ
とについて説明できる 4.72 1.51

18 食事は糖尿病をはじめ、生活習慣病と深い関わりがあることについて説明で
きる 4.81 1.48

19 生活習慣病になりにくい食生活をすることができる 4.64 1.50
20 糖尿病になりにくい食生活をすることができる 4.67 1.53
21 食事について考えることが楽しいと思える 5.10 1.55

N＝290

３－３．睡眠と食生活エフィカシーの関連
　3DSSの３因子（位相、質、量）と食生活エフィカシー尺度との関連をみるため、3DSSの
３因子と食生活エフィカシー尺度の総得点の相関係数（Pearson）を算出した（表３）。その
結果、位相、および量それぞれが食生活エフィカシーと有意に相関していた。また、これらの
相関を性別ごと、居住形態ごとに算出した結果、位相と食生活エフィカシーの相関は、とくに
一人暮らしをしている群で高い数値を示していた（r＝.46，p＜.01）。
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３－４．睡眠と野菜摂取および朝食摂取との関連
　国民健康・栄養調査の結果、20代、30代の朝食欠食、野菜の摂取量不足が大きな問題点と
して指摘されており、食生活改善に必要なニーズとして特定されている。また、こうした食生
活の状態が青年期を含む成人期へ移行し、生活習慣病を発症することが推測されるため、本研
究では食生活エフィカシー尺度における「野菜を毎食食べることができる」および「朝食を毎
日摂ることができる」の２項目に着目し、これらの項目得点と3DSSの３因子（位相、質、量）
との相関係数（Pearson）について算出した（表４）。その結果、位相は野菜摂取と朝食摂取
のどちらとも有意に相関していた。さらに、睡眠の量は野菜摂取と正に相関していた。

表３．3DSS の 3 因子（位相、質、量）と食生活エフィカシーとの相関

睡眠 　 食生活エフィカシー
r p

位相

男性 .31 ＜.001**
女性 .29 ＜.001**
独居 .46 ＜.001**
同居 .22 .01**

全体 .30 ＜.001**

質

男性 .15 .13
女性 .08 .28
独居 .26 .02*
同居 －.004 .96

全体 .11 .07

量

男性 .08 .45
女性 .16 .03*
独居 .24 .04*
同居 .10 .20

全体 .12 .04*

N＝290
男性＝103，女性＝187
独居＝76，同居＝182
	*p＜.05
**p＜.01

表４．睡眠と野菜摂取および朝食摂取との相関

位相 質 量

野菜を毎食食べることができる .23** .08 .13*

朝食を毎日摂ることができる .43** －.01 .05

N＝290
	*p＜.05
**p＜.01
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４．考察

　本研究は大学１年生の睡眠と食生活エフィカシーとの関連を調べるため質問紙調査を実施し
た。
　その結果、先行研究 12）の 20代（Under29）と比べると、本研究の対象者の位相得点は高く、
質は同程度、量は低めであることがうかがわれる。大学生の睡眠の量が少ないという先行研究
は支持されたが、位相が悪いという先行研究の結果とは異なっていた。なお、量において女性
は男性よりも有意に低かった。睡眠には、女性ホルモン等が影響するために性差があるといわ
れており 10）	11）、また、男子大学生に比べて女子大学生に睡眠問題を有する者が多いとの知見
もあり 13）、本結果はこれらの知見を支持している。一方、位相においては、独居している学
生は家族等と同居している学生よりも有意に低かった。独居をしている学生は、家族等と同居
している学生と比較して、食事、洗濯、掃除など全ての家事を自分で行なわなければならない。
一方で、量については、独居をしている学生が家族等と同居している学生よりも有意に高かっ
た。これについては、一人暮らしによる時間の制約がないため自分なりの生活スタイルが確保
できることが考えられる。一方、家族との同居は、家事などの役割が与えられ、食事時間を合
わせるなど、自由な時間が制約されることがあると推察された。たとえば、續木ら 14）は、睡
眠不足の大学生は、適切な睡眠をしている学生に比べて、自覚疲労症状を訴えることが多いこ
とを報告している。また、堀内ら 13）は、睡眠習慣が悪いほど精神的健康度が良くないことを
明らかにしているほか、不眠が長期化するとうつ病を引き起こすとの報告 15）	16）もされている。
さらに、こうした大学生における睡眠の乱れに伴う心身の健康への影響が、二次的に学業上の
問題などに結びつき 17）、ひいては不登校傾向との関連についても指摘されている 18）。睡眠に
ついては悩んでいても誰にも相談せず、いつか自然に治ると考えている学生もおり、問題視し
ていない学生も多いという指摘 13）もあることから、意識付けや情報提供が必要な層と言える
だろう。
　さらに、食生活エフィカシー尺度と睡眠（位相、質、量）との関連を検討した結果、位相と
食生活エフィカシーの有意な相関がみられた。とくに、独居学生においてその効果量が高かっ
たことは特筆すべき結果と言えるだろう。このように本研究でも、独居の学生ほど睡眠に問題
を抱えていることが明らかになった。
　また、宮城県の特定健診受診率は、全国平均より高いが、メタボリックシンドローム該当者
と予備群を合わせた割合が平成20年から６年連続全国ワースト２位で、全国的にも高い状況
にあり 19）	20）、大学生など若い世代が同一の状況になることを予防するには、早期に、より実
効性の高い生活習慣病対策が重要となる。健診は受けるが、有所見割合が高く、改善されてい
ない背景には、どのようにしたら改善できるかの手法を具体的に示すことが重要であると考え
る。
　今回の調査結果でも、睡眠と野菜摂取および朝食摂取との関連では、位相は「野菜を毎食食
べることができる」「朝食を毎日摂ることができる」といった項目とも有意に相関していた。
良い睡眠の位相を確保する習慣が食事準備や食事摂取時間を作り、野菜を組み合わせた朝食を
毎日摂ることに繋がっていることが明らかになった。
　朝食を毎日摂るためには、起床時間を定めて日常の生活リズムを整えること、さらに野菜を
毎食食べるためには、料理の工夫や保存などの調理技術の向上が必要となる。
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　特に、独居学生が同居学生に比べ、位相と食生活エフィカシーと強く関連していることから、
「料理はじめの一歩」など料理に関心の低い学生が安く簡単に調理できるメニューレシピ 21）や
野菜を食べると調子いいなど健康づくりを支える食の情報を発信するなどして環境整備として
の情報を提供することが、食生活エフィカシーを高めることにつながると言える。
　健康日本21（第二次）22）の目標にある、生活環境および社会環境の改善に、「十分な睡眠の
確保」が挙げられている。質の良い睡眠習慣を確保し、生活習慣病の予防に役立て、健康に役
立つ情報や環境づくりを構築することが重要であると明らかにすることができた。
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