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睡眠は生命を維持する上で重要な休養行動であり、睡眠の不良は、生活習慣病をはじめとした様々な

疾患の発症素地となり、寿命の短縮をもたらす。睡眠は複数の生理学的機序により制御されており、中

でも最も科学的検討が進んでいるのが概日時計機構による制御である。概日時計は約 24 時間の周期で

振動する概日リズムの制御中枢であり、ヒトでは脳の視交叉上核に最上位制御機構が存在する。概日時

計が発振するリズム情報に従い、メラトニンをはじめとする様々なホルモンや自律神経活動が規則正し

く変動することで、毎日の睡眠・覚醒周期が保たれる。他方で、睡眠の必要量を調整する機序として、

日中の活動量等を反映し分泌量が変化する睡眠物質の存在が想定されているが、明確な特定には至って

いない。これら 2 つの制御機序による睡眠・覚醒調節モデルは Two-process model と呼ばれ、1980 年代

に提唱されてから現在まで、その信憑性・有用性が支持されている 1)。 
また、これらの睡眠・覚醒制御機構の下流に、より複雑な制御機構が存在することが明らかにされつ

つある。睡眠は脳のオーバーヒートを防ぐ機能を担い、概日時計の制御により通常の入眠時刻の数時間

前より脳温が低下し始める。しかし、四肢末梢からの放熱が妨げられると、入眠がスムースに導入され

難くなる。四肢末梢からの放熱を妨げる要因として、高い外気温や四肢末梢の血行不良、交感神経系の

過活動等が挙げられ、これらを適切に制御することが、概日時計の出力を適切に反映させるために必要

となる 2)。また、日中の活動量低下や、カフェイン飲料の過剰摂取は、睡眠物質の減少をもたらす可能

性が推測されており、睡眠量を確保する上で重要となる 2)。 
さらに、過剰な情動活動も睡眠を妨げる要因となる。不眠症に認められる入眠・睡眠維持困難の主要

因は、眠れないのではないかという不安・心配が過剰な情動活動を惹起することで、入眠をさらに妨げ

るという悪循環の形成にあり、この不安・心配を適切に制御することが治療に有効であることが示され

ている 3)。 
これらの生理機能のいずれかに障害が生じると、睡眠が妨げられるとともに、疾病の発生や寿命の短

縮を生じうる。近年、睡眠時間の不足のみならず、睡眠の質の低下や、睡眠・覚醒リズムの乱れも、健

康障害を生じる要因として報告されている 4)。COVID-19 パンデミック下において、睡眠の乱れが顕在

化し、様々な健康不調が報告されつつある。このため、睡眠制御機序を適切に理解し、適切な睡眠を確

保する状況・環境を整備することの必要性がより一層求められている。
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