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厚生労働行政推進調査事業費補助金（循環器疾患・糖尿病等生活習慣病対策総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

休養に関する数値目標と施策の提案 

－健康日本 21（第三次）における休養（睡眠）目標および「健康づくりのための睡眠ガイド

2023」の普及・啓発とウェアラブルデバイスを活用した次世代睡眠評価方法の提案－ 

 
 研究分担者 栗山 健一 国立精神・神経医療研究センター 精神保健研究所  

  睡眠・覚醒障害研究部・部長 

 

研究要旨 

 健康日本 21（第三次）における国民の健康増進に寄与する休養目標として、「睡眠休養感」およ

び「睡眠時間」が十分に確保できていることが設定され、これに係る具体的な数値目標が定められ

た。この数値目標を達成するためには、「健康づくりのための睡眠ガイド 2023」に基づき適切な睡

眠の確保のための目標および具体的対策を広く国民に普及・啓発することが求められる。さらに、

国や自治体、企業がこれを達成するために、国民・職員の睡眠状態を適切に評価するための客観的

睡眠評価デバイス（ウェアラブルデバイス）を活用するための基盤整備が必要である。地域住民や

自治体・職域の健康管理担当者を対象に、休養目標と「健康づくりのための睡眠ガイド 2023」の開

発活動を推進し、啓発活動で得られたフィードバックに基づき、ウェアラブルデバイスを活用した

客観的睡眠指標に基づく個人・集団の睡眠健康管理方法を提案し、これを実現させるための基盤整

備に関する提案を行った。 

 

Ａ．研究目的 

 睡眠は生理学的に重要な休養行動であり、慢

性的な睡眠不足のみならず睡眠の質低下は、生

活習慣病をはじめとした様々な疾患の発病・悪

化因子となる 1-7。 

 本研究事業ならびに厚生労働科学研究費補

助金（循環器疾患・糖尿病等生活習慣病対策総

合研究事業：21FA1002）で行われた研究成果か

ら 8、睡眠時間、床上時間、および睡眠休養感

と総死亡リスクの関係は中年世代と高齢世代

の間で異なることが示された。成人世代（40歳

以上 64 歳以下）では、６時間以上の睡眠時間を

確保することが総死亡を減らし、さらに「睡眠

休養感」を同時に考慮すると、休養感のある十

分な長さの睡眠時間が総死亡リスクを低下さ

せることが明らかになった。これに対し高齢世

代（65 歳以上）では、長く臥床（８時間以上）

しているにもかかわらず休養感が乏しい場合、

総死亡を増加させることが明らかになった。 

これらより、健康日本 21（第三次）における休

養（睡眠）目標（令和 14 年度時点）は、①睡眠

で休養が取れている者の増加（80％）、②睡眠

時間が十分に確保（20 歳～59 歳：6～9 時間；

60歳以上：6～8時間）できている者の増加（60

％）と定められた。これらの目標を達成するた

めには、就寝環境、生活習慣、アルコール・ニ

コチン・カフェインなどの嗜好品の摂取に関し

て日常から気をつける必要があるとともに、睡

眠障害の予防並びに早期発見・早期介入を心が

けることが重要である。これらの重要性は、厚

生労働科学研究費補助金（循環器疾患・糖尿病

等生活習慣病対策総合研究事業：21FA1002）に

て作成された、「健康づくりのための睡眠ガイ

ド 2023」の中で詳しく解説されており、さらに

啓発資材として Good Sleep ガイド（ぐっすり

ガイド）および、睡眠チェックシート、アドバ
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イスシートが作成されている。 

 これらの事柄を、国民並びに自治体や職域健

康管理担当者に広く認知してもらうことが、本

研究斑の目的を達するために極めて重要であ

る。 

 さらに、厚生労働科学研究費補助金（循環器

疾患・糖尿病等生活習慣病対策総合研究事業：

24FA1001）では、睡眠時間や日々の睡眠の質変

化をより客観的評価する方法として、地域・職

域におけるウェアラブルデバイスを活用した

睡眠健康管理プラットフォームの開発を健康

日本 21（第四次）での活用をにらみ進めている。

このため、本研究では、国民並びに自治体や職

域健康管理担当者を対象とした普及・啓発活動

に加え、次世代睡眠健康管理プラットフォーム

の在り方に関した提案をまとめる。 

 

Ｂ．研究方法 

 健康日本 21（第三次）における休養（睡眠）

目標および「健康づくりのための睡眠ガイド

2023」の内容を普及・啓発するために、地域住

民ならびに職域・自治体の健康管理担当者を対

象とした各種講演・研修会を実施し、①睡眠健

康の現状、②睡眠の悩み、③プレゼンティーズ

ム、④睡眠健康に対する意識、⑤ウェアラブル

デバイスを用いた睡眠健康管理に対する期待

度をアンケート形式で調査する。 

 さらに、厚生労働科学研究費補助金（循環器

疾患・糖尿病等生活習慣病対策総合研究事業：

24FA1001）で進めている、ウェアラブルデバイ

スを活用した睡眠健康管理プラットフォーム

の開発に基づき、これを社会で活用・展開する

ための案を提示する。 

 

倫理面への配慮 

 本研究に含まれるすべての研究計画は、文部

科学省・厚生労働省の「人を対象とする医学系

研究に関する倫理指針」に基づいて実施され

た。 

 

Ｃ．研究結果 

１．啓発活動とアンケート結果 

 全国 13 か所で講演・研修等のイベントを実

施した。そのうち、職域の労働者を対象とした

２つの研修会において、研修参加者を対象とし

アンケート調査を実施した。 
 

実施日 イベント（場所） 対象 

2024/7/29 SLP 健康経営勉強会（Web） 職域 

9/08 厚生労働省 SLP イベント（千葉） 地域住民 

9/19 Ａ社研修会（東京） 職域 

9/22 厚生労働省 SLP イベント（愛知） 地域住民 

10/30 Ｂ社研修会（東京） 職域 

11/01 渋谷区役所（東京） 地域住民 

11/02 小平市中央公民館（東京） 地域住民 

11/07 健康増進支援者育成研修（宮崎） 自治体 

11/08 予防医学事業推進会議（宮城） 健康管理者 

12/06 アクションプラン研修（Web） 健康管理者 

12/08 板橋医師会区民公開講座（東京） 地域住民 

2025/2/03 特定健診・保健指導研修（埼玉） 自治体 

3/12 在宅保健師の会（東京） 保健師 

 
アンケート結果（左：Ａ社、右：Ｂ社） 

⓪参加者の構成 
・年代 

 

 

 

 

 

 

 年齢構成は両社とも50代が約半数を占めた。 

 
・性別 
 
 

 

 

 

 

 性別構成は両社ともほぼ男女同数であったが、

Ａ社は男性が、Ｂ社は女性が過半数を占めた。 
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①睡眠健康の現状 

・平日の平均睡眠時間 

 

 

 

 

 

 

 健康日本 21（第三次）における平日の成人の

睡眠時間は６時間以上を目標としているが、こ

れに満たない者がＡ社は約４割、Ｂ社は約５割

存在していた。 

 

・休日の平均睡眠時間 

 

 

 

 

 

 

 両社とも休日の睡眠時間は平日より長い傾

向が認められた。 

 

・朝の睡眠休養感 

 

 

 

 

 

 

 両社とも約半数の職員が、睡眠休養感が低い

と感じていた。 

 

②睡眠の悩み 

・睡眠不足 

 

 

 

 

 

 両社とも２～３割の職員が、睡眠不足を感じ

ていた。軽度の睡眠不足を含めると８～９割の

職員が睡眠不足と報告した。 

 

・睡眠の質不良 

 

 

 

 

 

 

 睡眠の質においても、２～３割の職員が睡眠

の質に不満を感じており、軽度の不良を含める

と８割前後が睡眠の質が悪いと報告した。 

 

・睡眠障害受診歴 

 

 

 

 

 

 

 睡眠障害を疑い受診した経験があるものは

両社とも極めて少なく、１割程度であった。 

 

③プレゼンティーズム 

・眠気 

 

 

 

 

 

 

・気分 
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・仕事効率 

 

 

 

 

 

 

 両社とも日中に 84％の職員が眠気を感じて

いるが、気分や仕事の効率への影響を自覚して

いる者はやや少なく、過半数は影響を自覚して

いないと報告した。 

 

④睡眠健康に対する意識 

・睡眠ガイド 2023 の認知度 

 

 

 

 

 

 

・睡眠指針 2014の認知度 

 

 

 

 

 

 

 

 「健康づくりのための睡眠ガイド 2023」の認

知度は低く、両社とも 9割の職員が研修・講演

に参加するまで知らなかったと答えた。他方

で、「健康づくりのための睡眠指針 2014」の認

知度はさらに低かった。 

 

⑤ウェアラブルデバイスを用いた睡眠健康管

理に対する期待度 

・ウェアラブルデバイスを用いた睡眠管理の経

験 

 

 

 

 

 

 

 

 現在、ウェアラブルデバイスを用いて自身の

睡眠管理を行っている職員は、両社とも約３割

であり、５～６割の職員はこれまでに一度も行

った経験がないと回答した。 

 

・職域におけるウェアラブルデバイスを用いた

睡眠健康管理の実行可能性 

 

 

 

 

 

 

 会社からウェアラブルデバイスを用いた健

康管理を提案された場合、８～９割程度の職員

がこれを行うと回答した。Ａ社は半数弱、Ｂ社

は７割の社員が、１か月を超えるスケジュール

であっても実施すると回答し、３割前後が年単

位の長期管理を受け入れると回答した。 

 

２．ウェアラブルデバイスを活用した睡眠健康

管理プラットフォームの活用・展開案 

 「健康づくりのための睡眠ガイド 2023」では、

睡眠時間や床上（臥床）時間を、計測機器を用

いた客観評価を行う事によって、より正確に睡

眠・床上時間を管理することが可能となること

が指摘されている。 

 厚生労働科学研究費補助金（循環器疾患・糖

尿病等生活習慣病対策総合研究事業：24FA 

1001）では、職域においてウェアラブルデバイ

スを用いた職員の睡眠健康管理の有用性・実行

可能性を評価する試みが進められている。将来

は、上記システムを国民全体まで拡大する可能

性も想定される。 
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 ウェアラブルデバイスを用いた睡眠計測は、

個人における睡眠障害の検出や病状評価、治療

効果評価など、体温計や血圧計に準じた一般医

療機器としても活用される可能性があり、今後

さらなる普及が期待される。多くの国民が日常

的にウェアラブルデバイスを利用するように

なると、ウェアラブルデバイスのデータを、国

民健康栄養調査をはじめとした疫学調査に活

用することができる。こうしたデータを一元管

理し、国民健康調査等に活用するためのデータ

バンクシステムを構築することが、国民の睡眠

健康を向上・促進するために必要であると考え

る。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図：ウェアラブルデータを集約するインフラ整備案 

 

Ｄ．考 察 

１）啓発活動 

 地域住民、自治体や職域の健康管理担当者な

どの幅広い国民を対象とした、健康日本 21（第

三次）の休養（睡眠）目標および「健康づくり

のための睡眠ガイド 2023」を紹介する講演・研

修会などのイベントを実施した。この中で実施

したアンケート調査でも明らかなように、これ

らの国民における認知度は未だ極めて低く、９

割超が「知らない・聞いたことがない」と回答

している。このため、今後も継続して上記啓発

イベントを実施していく必要があると思われ

た。参加イベントのうち、2024 年 9 月 8日、9

月 22 日の SLP（スマート・ライフ・プロジェク

ト）イベントは厚生労働省が主催し、大規模商

業施設のイベントブースを利用して、タレント

等を動員して行われたものであるが、多くの地

域住民が興味を示してくれた。自治体などの開

催する講演会は、比較的高齢者が多く参加する

傾向があるのに対し、SLP イベントは子どもや

若者も参加する傾向があることから、この様な

イベントも織り交ぜながら啓発活動を実施す

ることは有効であると考える。さらに、対面の

みならず様々なメディアを利用して、認知度を

向上させる取り組みが必要であると思われた。

アンケート集計結果からは、10年ほど前に改訂

された「健康づくりのための睡眠指針 2014」よ

りも、「健康づくりのための睡眠ガイド 2023」

の認知度がやや上回っていることが示されて

いる。これは、以前は行われなかった、厚生労

働省主催のイベントを含めて、「健康づくりの

ための睡眠ガイド 2023」が公開されてから活発

に普及・啓発活動が企画されたことの結果を反

映していると考えられる。また、健康日本 21（第

三次）では、「健康づくりのための睡眠ガイド

2023」との連携がより密接であるため、2024 年

12月 8日に実施された、本研究班が主催したア

クションプラン研修などのような、自治体や職

域の健康管理者に対する啓発活動を実施する

ことで、上記対象を通じて地域住民に伝わる波

及効果も期待できると考える。 

 

２）アンケート結果 

 職域を対象とした研修会で実施したアンケ

ート調査の結果から、２社とも類似の傾向が認

められた。約半数程度の労働世代の成人が、平

日に６時間の睡眠時間を確保するのに苦労し

ており、９割近くの者は睡眠不足が主因と思わ

れる日中の眠気を感じていた。休日に平日の睡

眠不足を解消すべく、睡眠時間が延長する傾向

を認めた。また、約半数は睡眠休養感が不十分

であると感じており、総合的な睡眠の質には満

足していないものが大多数を占めた。この睡眠

休養感や睡眠の質の低下の原因の一つとして、
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睡眠不足が考えられる。 

 多数が睡眠の質に満足していない一方で、睡

眠障害を疑い受診行動をとったことがある者

は極めて少数であることも明らかになった。今

回のアンケート回答者の過半数は 50 代以上で

あったが、この世代は睡眠障害の中でも特に不

眠症や閉塞性睡眠時無呼吸の有病率が急激に

高まる世代でもあり、自身の睡眠問題の背景に

睡眠障害が潜む可能性が十分に周知されてい

ない、もしくは受診行動をとり難い原因がある

と考えられる。このことが睡眠障害の 2次予防

（早期発見・早期介入）の妨げとなっている可

能性がある。「健康づくりのための睡眠ガイド

2023」の中では、睡眠障害が詳細に説明されて

いるため、この結果からも本ガイドの普及・啓

発が求められることが窺える。 

 多くの回答者が日中の眠気を報告している

一方で、気分や仕事効率への影響はあまり自覚

していないことが明らかとなった。先行研究か

ら、軽度の眠気であっても、気分や意欲の低下、

仕事効率の低下を伴うことが示されており 8、

これらプレゼンティーズムを解消することが、

職域成人の健康増進のみならず経営利益向上

にも貢献しうることを 9,10、職域経営者や健康管

理者にさらに啓発していくことが必要である

と思われた。 

 ウェアラブルデバイスの普及は進みつつあ

るが、日常的にこれを利用している者は 3割程

度であり、５割程度の者はまだ利用した経験が

なく、１～２割が利用経験はあるが使用を中止

してしまったと回答した。このため、今後もウ

ェアラブルデバイスを常用する者は、半数弱に

とどまる可能性がある。一方で、多くの者が期

間を定めたウェアラブルデバイスの使用には

積極的であり、健康増進目的での職域管理は９

割近くの者が賛成した。この結果は、今後職域

で簡易睡眠チェックにウェアラブルデバイス

を活用できる可能性を示唆している。職域サイ

トによってある程度の差はあるものの、半数～

７割程度が、１か月を超える長期管理も受け入

れる姿勢を示していることから、国民健康栄養

調査のような、国民の健康・生活状況の把握を

目的とした疫学調査においても活用可能であ

る可能性が窺える。 

 

３）ウェアラブルデバイスを活用した睡眠健康

管理プラットフォームの活用・展開案 

 上記アンケート結果からも、ウェアラブルデ

バイスを活用した睡眠健康管理の実装可能性

は高いと言える。厚生労働科学研究費補助金

（循環器疾患・糖尿病等生活習慣病対策総合研

究事業：24FA1001）では、ウェアラブルデバイ

スのデータを格納し、「健康づくりのための睡

眠ガイド 2023」の準じた、日常の睡眠改善策を

フィードバックする、 API（ Application 

Programming Interface）プラットフォームを開

発中であり、またこれを用いた職域での睡眠健

康管理の有用性・実装可能性をランダム化比較

試験で検討することを計画している。さらに、

この試験の結果をフィードバックすることで、

より実装性を高めたプラットフォームの改良

を行う予定である。上図（ウェアラブルデータ

を集約するインフラ整備案）に示すような中央

サーバを構築・運営し、この APIプラットフォ

ームで収集した睡眠関連データをサーバに集

約することで、職域や自治体単位に留まらず、

国内の様々な属性の集団内で所属員の睡眠健

康管理が実施できるとともに、政府がこれを管

理・運営することで、国民健康疫学調査のデー

タバンクとしても機能することが可能となる。

さらに、このデータを AI を用いた機械学習で

継続的に学習させることで、より有用性の高い

健康施策を立案する基盤ともなりうる。これ

は、厚生労働省が推進する医療 DX 計画の一部

として、様々な生理データや、臨床データと連

結させることで、一次予防から終末医療まです

べてが包含された、世界で類を見ない健康デー

タベースとして活用できる可能性がある。将来

の健康増進施策は、こうした客観・縦断データ

に基づき計画されることが望ましいと考える。 
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Ｅ．結 論 

健康日本 21（第三次）における休養（睡眠）

目標および「健康づくりのための睡眠ガイド

2023」の普及・啓発を基礎とし、国や自治体、

企業によるウェアラブルデバイスを用いた客

観的睡眠評価基盤が整うことで、国民はより明

確な睡眠改善のフィードバックを得て、適切な

睡眠改善対策を講じる機会が担保される。この

プラットフォームを発展させることで、客観的

睡眠評価指標に基づく疫学データの収集が可

能となり、より的確な睡眠関連目標の設定と、

達成度の評価が可能なシステム構築も可能と

なる。 
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