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Short-termPsychosomaticEffectsofDance

MovementTherapyonPostmenopausal

Middle-agedWomen=FocusonEmotion

andtheSubjectiveFeelingofSleep

AsukaWatanabe,MsD*1*2KiyoshiMoriya,PhD*2ShiroOda,PhD*3

NorikoFukuda,PhD*1HirokoHonma,MsD*2

Abstract

Objectives:Theshort-terminfluenceofDanceMovementTherapy(DMT)onpostmenopausalmiddle-

agedwomenwasconsideredmainlyfromemotionalchangesandthesubjectivefeelingofsleep.

]Methods:Eighthealthypostmenopausalwomenagedbetween55-60yearsoldwereallocatedaDMT

dayandacontroldaysoastoavoidordereffect.DMTday:Aftersupper(19:00-20:50),twosubjects

wereaskedtoperformfiftyminutesofDMTwithatherapistatcomfortableself-controlledpacewhile

listeningtoBGMinthelaboratory.Eachsubjectrestedinachairinaclimate-controlledchamber(26℃,

40%R.H.)for30minutesbothbeforeandafterDMT.TheHeartRateReservesofDMT(%HRR)were

calculatedbyheartbeat,andtheRatingofPerceivedExertion(RPE)wasverballyassessedduringDMT.

Controlday:eachsubjectlookedataphotographiccollectionforfiftyminutesatthesametimeinthesame

chamberwhilelisteningtothesameBGM.Onbothdays,emotionwasmonitoredusingtheMoodCheck

List-ShortForm1(MCL-S.1)andtheState-TraitAnxietyInventory(STAI(X-1)).Inordertolearnthe

subjects'impressions,theywereaskedtocompletequestionnairesaftereachactivity.Thesubjective

feelingsofsleeponeachdaywereinvestigatedbyOSAsubjectivesleepratingscale.Subjectivemindand

bodystateswerealsoaskeduntilsupperthenextdaybyVisualAnalogScale(VAS).Statisticalanalyses

ofthechangeofeachvariablebyeachactivity,thedifferenceonthebothdaysofeachvariablewerecarried

outbyANOVA,FisherPLSD,pairedたtest,andsoon.

Results:Asonesubjecthadexperiencedahighstresseventonthecontrolday,onlysevenpersons

(age;57.4±1.7SD)wereactuallyanalyzed(onlyOSA;n=6,becauseofmissingdata).Theexercise

loadofDMTwasofslight-moderateintensity(%HRR;37.0±7.7,RPE;11.9±0.9).Thesubjectsliked

DMT.BypracticingDMT,thesubjects'emotions(pleasantness,relaxationandstate-anxiety)andsubjective

feelingsofsleep(sleepiness)improvedsignificantly(P<0.05),andtheyawokethenextmorningfeeling

morerefreshed.Moreover,afterDMT,thesubjectssufferedlessbodypainandstiffness,andexperienced

increasedappetitesbeforelunchthefollowingday(p〈0.05).

Conclusion:FiftyminutesofDMTlateintheeマeninghadapositiveinfluencenotonlyonemotionsand

thefeelingofsleep,butalsoonthebodystatesofmiddle-agedwomen.Thispositiveinfluencebeganatthe

startofDMTandlasteduntiltakinglunchofthefollowingday.Comfortableself-pacedDMTisa

psychosomatictreatmentsuitableformenopausalwomentoeasilycontinue.Itmaybeusefulinthe

reductionofunidentifiedcomplaintsofmenopausalwomen.

■ 、KeyworolS:menopausalmiddle-agedwomen,dancemovementtherapy,emotion,thesubjectivefeelingof

sleep,%HRR
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閉経後の中高年女性に対する

ダンス/ム ーブメン トセラピーの

短期的心身効果
一感情 と自覚的睡眠感を中心 として一

渡辺 明 日香*1*2森 谷 紫*2小 田 史郎*3

福 田 紀子*1本 間 裕 子*2

〔抄 録〕

閉経後の健常中高年女性7名 に対するタ刻50分 間 のダ ンス/ム ーブメン トセラピー

(DMT)の 心身効果を,感 情と自覚的睡眠感について調べた.無 理のない快適なペースの運動

で構成されるDMTは 被験者に好まれ,中 高年女性が継続的に取り組むのに適した軽度～中等

度強度(37.0±7.7SD%HRR)の 運動負荷量であった.DMTに よって感情(状 態不安,快

感情,リ ラックス感)と 自覚的睡眠感(眠 気,寝 つき)が 有意に改善し(ρ<0.05),翌 朝の目

覚めはさわやかになった.ま た,DMT後 に体の痛み ・こりは軽減し,翌 日昼食前の食欲も高

まった(ρ 〈0.05).DMTは 更年期女性の不定愁訴軽減に有効に作用すると考えられる.

■Keyωords:更 年期中高年女性,ダ ンス/ム ーブメントセラピー,感 情,自 覚的睡眠感,

%HRR

はじめに

閉経後の中高年女性は,生 殖機能の喪失とい

う打撃のほか,社 会的役割の急激な変化などさ

まざまな心理的 ・社会的要因により不安や葛藤

に陥りやすい.ま た,内 分泌環境の変化,自 律

神経症状,加 齢による全身の脆弱化現象があい

まって,疲 れやすさ,肩 こり・腰痛,う つ傾向,

発汗,ほ てり,手 足の冷え,睡 眠障害(寝 つき

の悪さ,中 途覚醒)な どの訴えが多い1).こ れら

の諸症状に対 して精神療法や薬物療法が実施さ

れているが,メ ンタルヘルスの維持 と体力の保

持 ・増進のためには,運 動やスポーツの習慣化

も有効と考えられる.し かし,中 高年女性はさ

まざまな合併症 を有す ることが多 く,ス ポーツ

外傷や障害 を起 こしやすい.こ のために,体 力

の向上 よりも保持 を目標 として,安 全性 の高い

低強度の運動やスポーツを気長 に実施すること

が勧 められている2).

本研究では,こ の ような特徴 をもつ中高年女

性 に対する,50分 間のダ ンス/ム ーブメン トセ

ラピー(DanceMovementTherapy;DMT)

の短期的心身効果 を,主 に感情 と自覚的睡眠感

について実験 によ り検討 した.

ここで述べたDMTと は,「 人 の心 と体 は分

かちがた くつ ながって全体 として機 能 してい

る」という心身統合の理念 を前提 とし,ダ ンス・

身体動作 ・運動を用いて,対 象者の情緒的精神

2003年12月7日 受稿,2004年5月6日 受理
*1北 海道大学医学部保健学科(連 絡先:渡 辺明 日香

,㊦060-0812北 海 道札幌市北区北12条 西5丁 目)
*2北 海道大学大学院教育学研究科*3北 海 道浅井学園大学
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的問題 に働 きかける心理療法のことである.わ

が国で は,医 療 ・福祉 ・教育施設や地域で,子

どもか ら高齢者 まで,性 別や障害の有無を問わ

ず実施 されてい る3)e

1回 のDMTセ ツシ ョンは身体運動のほか,

音楽 ・イメージ ・言語 ・他者 との関わ りな どさ

まざまな要素で構成 される.こ の うちDMTの

身体運動 には,リ ラクセー ションを目的 とした

全身のス トレッチ運動,無 理 のない強度のダン

スや運動(歩 行 ・走行な ど)の ほか,身 振 りや

しぐさのような日常的な表現動作 も含 まれ る.

したが って,セ ッションでは必ず しも美 しい踊

りを期待 されず,動 かないことも含 め,ど んな

動 きも肯定的 に受 け止 められ る.こ のように,

DMTで は低強度の動 きが多 く,先 に述べた特

徴 をもつ閉経後 の中高年女性 に適 した身体運動

を提供す ることが期待 される.し か し中高年女

性 に対 す るDMTの 実証 的 な効果研究 は これ

までほ とん ど行 われていない3)4).

また近年,患 者の 自己治癒力を最大限 に高め

る心の状態を引 き出すブ リーフセラピー(短 期

療法)5)が盛 んに用い られ,「 心理療法 は時間が

かか る」 という常識が覆 されつつある.こ のよ

うな時機iに,1回 のDMTセ ッションによる短

期 的心身効果 を実験的 に定量評価 す る本研 究

は,更 年期女性の諸症状緩和のために有効 な情

報 を提供す ると考 える.

方 法

国 対象

本研究計画は北海道大学大学院教育学研究科

内の 「研究倫理委員会」で承認を受けた.被 験

者はボランティアに応募した後に,実 験内容の

説明を受けて文書にて同意した勤労中高年女性

8名(DMTは 初体験)で,閉 経後1年 以上経過

した者であった.仕 事は,全 員フルタイムの事

務系職員で,年 齢は55～60歳 であった.

回 実験の流れ(Fig・1)

実験 日は平 日の連続 しない2日 間 とし,被 験

者 の勤務時間終 了後 の19:00～20:50に 実験

を行 った(2001年8～9月).2日 間はDMTを

実施す るDMT日 と,DMT日 と同じ時間 を安

静 に過 ごす対照 日で構成 し,DMT日 と対 照 日

の順序効果が均一 になるように被験者 に割 りあ

てた.

各実験 日には睡眠 ・食事 ・身体活動な どを前

日か らで きるだけ同一 にすることを被験者 に約

束 させ,ア ル コール ・カ フェイン ・薬物の摂取,

喫煙 を禁 じた.ま た,両 日とも,昼 食 の時間,

夕食の内容 と時間を統制 した.ス トレスイベ ン

トのチェックのために実験 日前 日と当 日の生活

活動 を簡単な記録表 に記入 させた.実 験中の会

話 は必要最低限の質問のみ許可 した.

なお,実 験開始 の数 日前に練習日を設 け,実

験 日と同様の手順 でDMTお よび測定 ・検査 を

行 った.こ のほか,練 習 日には被験者の運動習

慣,更 年期 クッパーマ ン指数 を調べ,日 本版特

性不安検査(State-TraitAnxietyInventory

FormX-2;STAI[X-2])も 実施 した.

1.DMT日

平 均 室 温24.2±1.4(SD)。C,湿 度61.9±

7.6%の 実験室内 に曲の配列 を考慮 した音楽注)

を流 し,30m2の ウレタ ンマ ッ ト上で,1名 のセ

ラピス トが2名 の被験者 にDMTを 行 わせた.

セ ラピス トはDMT指 導経験6年 以上 の熟練

した作業療法士であった.

DMTは,歩 いた り体全体 を揺 らした り,手 を

つなぎ輪になって簡単なステ ップを踏むなど,

リズ ミカル な動 きが連 鎖 す る展 開部30分 間

と,そ の前後の床面上での リラクセーション ・

注):10曲 は 順 に 「蒼 い 水 平 線 」:seaISOTONIC

SOUND,「 め ぐ り逢 い」 「想 い 出 をか さね て 」:The

VeryBestofANDREGAGNON,「 安 里 屋 ユ ン

タ」:沖 縄 の 民謡,「 闘 牛 士 の マ ン ボ」「エル マ ンボ」:

DanceMusicBestHit20,「 江 別 まっ こ とえ えチ ー

ム 」「一 道 麗」:YOSAKOISORAN'97,「 テネ シー ワ

ル ツ」:DanceMusicBestHit20,「 ゆ れ る光 の 中

で 」:waterISOTONICSOUND.
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(BeforeSupPer)#
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Fig.1Theflowoftheexperimentandthemeasureditems

VAS:VisualAnalogScaleaboutthemind-and-bodystates,RPE:Ratingof

PerceivedExertion,MCL:MoodCheckList-ShortForm16),STAI:State-Trait

AnxietyInventoryFormX-1,Q:questionnaireaboutactivity,OSA:OSAsubjec-

tivesleepratingscale7),DMT:DanceMovementTherapy,WU:warmup,CD:

cooldown,PEDM:ThePortionofExpandingDanceMovement,Rest:Each

subjectrestedinachairinaclimate-controlledchamber(26℃,40%R.H.),Photo

viewing:Thesubjectenjoyedascenicphotocollection,S&Rex.:Stretchand

Relaxationexercises,★#$*:Thetimeofmeasuringeachitem.DMTwasperfor-

medinthelaboratory(24.2±1.4[SD]。C,61.9±7.6%R.H.).

ス トレッチ運動各10分 間(warmup;WU,

cooldown;CD)の 計50分 間で構成 した.被

験者 には無理 をせず心身が最 も快適 に感 じるよ

うに動 くことをあらか じめ指示 し,WU・CD部

で はセ ラピス トの動 きを模倣 させ,展 開部では

模倣 のみでな く自発的な動 きも促 した.

DMT前 後 には室温260C,湿 度40%に 設定 し

た人工気象室内で,音 楽なしの椅子座位安静 を

各30分 間 とらせた(安 静 ・回復).

2.対 照 日

DMTの 代 わ りに人工気象室内で50分 間椅

子座位安静 をとらせた.こ の間,DMT日 と同 じ

音楽を流 し,風 景写真集を鑑賞 させた.こ のほ

かはすべてDMT日 と同様 に行 った.

團DMT日 の測定頂目

1.心 理学的指標

感情検査は,日 本版状態不安検査(FormX-

1;STAI[X-1])をDMT開 始直前(活 動前)

と回復30分 後(回 復終了)に2回 検査 した.ま

た,MoodCheckList-ShortForm1(MCL-

S.1)6)を活動前か ら回復終了まで6回 検査 した.
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さらに,自 覚的運動強度(RatingofPerceived

Exertion;RPE)を,WU後 と展開後 の3回 聴

取 した.

これ らに加 え,そ の日の活動 の感想(体 調の

変化,活 動や音楽の好 き嫌いな ど)を 自作質問

紙(7段 階14項 目)に て実験終了直後 に尋ねた.

さ らに,実 験開始前(夕 食直前)か ら翌 日夕食

前 までの5回,「 覚醒度」「気分」「意欲」「気持ち

(楽観的か悲観的か)」「身体的疲労」「集 中力」「食

欲」の主 観 的状 態 をVAS(VisualAnalog

Scale)質 問紙に記入 させた.起 床時にはOSA

睡眠調査票7)にも記入させた.

2.生 理学的指標

アクティブ トレーサー(AC-301,GMS社)

を用いて全実験時間の心拍数 を測定 した.

対照 日にはRPE以 外の上記の測定項 目を,

DMT日 と同時点で測定 した.

囚 解析

実験 日の2日 間やその前 日に心身 に影 響す

る大 きなス トレスイベ ン トのあった者 は解析か

ら除外する こととした.

1.心 理学的指標

MCL-S.1で は個人 ご とに感情 別(リ ラック

ス感 ・快感情)の 素点 を求 め,個 人別感情別に

2日 間の素点の平均値 と標準偏差(SD)を 算出

した.こ れ らの値 を用 い,各 素点 をT得 点 に正

規化 した.

STAI(X-1,X-2)で は素点か ら状態不安 と

特性不安のレベル を求 めた(非 常 に低い～非常

に高いまでの5段 階).

VASで は100mmの 線分上 に被験者が印 を

つけた位置 を1～100のVAS値(VASscore)

で表 し,各 質問項 目で肯定的 に答 えた場合 に値

が高 くな るように得点化 した.

OSA睡 眠調査票か らは睡眠感5因 子(眠 気,

睡眠維持,気 がか り,総 合的睡眠,寝 つ き)得

点 を各質 問項 目の重 みづ け尺度値Zcか ら算出

した.因 子得点が高いほど,睡 眠感のよい こと

を示す.

2.生 理学的指標

心 拍数 か らDMT中 の心拍 予備 率(%HR

Reserve;%HRR)を 求め,DMTの 運動強度

とした.

3.統 計解析

統計解析 ソフ トStatView5.0(SASInsti-

tuteInc.)を 用いた.時 系列データは反復測定

二元配置分散分析,pairedt-test,反 復測定一・

元配置分散分析,FisherPLSD法 で検定 した.

このほか,Wilcoxon符 号順位検定,Spearman

順位相関分析 を行 った.p<0.05を 有意 と判定

した.

結 果

対照 日当 日,長 年暮 らしたペ ットの死に遭遇

して精神的シ ョックを受 けた被験者1名 は,実

験 による心身影響 の正確な測定が不可能だった

と判断 した.こ のた め解析 の対 象 としたのは7

名で(記 入漏 れのためOSA睡 眠調査 は6名),

年齢57.4±1.7歳(平 均±SD),身 長155.6±

4.5cm,体 重55.2±3.9kg,体 脂肪率25.4±

3.6%で あった(6名 の場合,年 齢57.7±1.8歳,

身長155.8±4.8cm,体 重55.7±4.Okg,体 脂

肪率25.5±3.9%).

被験者の運動習慣 は,1回1時 間半程度 の軽

スポーツ(水 泳 ・卓球 など)を 週1～2回 実施す

る者4名,週1～2回 通勤時 に片道30分 程度歩

行す る者2名,運 動をしない者1名 であった.

クッパーマン指数 による更年期障害は,障 害

な し5名(0～15点),軽 症1名(20点),中 等

症1名(31点)で,6名 が疲れやす さ,軽 度か

ら重度の肩 こり ・腰痛 ・手足 の節々の痛み を感

じて いた.睡 眠 障害 の訴 えが あ るのは3名 で

あった.特 性不安 レベルはIV(高 い)が4名,

III(普 通)が3名 であった.

実験 中の被験者間 の会話 はほ とん どなかっ

た.
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国DMTの 運動強度

%HRRはDMT50分 間 全 体 で27.39±

6.2(平 均値 ±SD)%,展 開部30分 間で37.0±

7.7%で あった.各 被験者の%HRRの 最高値 は

34.1～67.7%で 個人差が大 きかった.

RPEはWU部 で9.9±1.6,CD部 で10.2±

1.8(い ずれ も7:非 常 に楽～11:楽 だ),展 開部

で11.9±0.9(11:楽 だ～13:や や きつい)で

あった.

回 活動の感想

両 日の活動 の感想(Fig.2)を 比較 す ると,

DMT日 には 「体調が よくなった」「体の痛 み・

こり・しびれな どが軽 くなった」「面 白い と感 じ

た」が有意 に高値 で,対 照 日よ りも肯定的な感

想であった.ま た,「活動 を好 き」「音楽 を好 き」

は,両 日間で統計的な差 はなかったが,DMT日

には どち らの質問 に も嫌 い と答 えた者 はいな

かった.

このほか,DMT日 にはバ ラエテ ィに富んだ

動 きがで きなかった(4名),動 くのが恥ずか し

か った(2名),動 くのは難 しか った(1名)と

感 じた者がいた.

團 感情変化の両日間差

MCLS.1に よる両 日の感情変化 をFig.3に

示 した.快 感情得点 は両 日 とも活動前に比 し,

活動 中 と回復 で有意 に高 まった.さ らに,DMT

日の快感情得点 の増加 は対照 日よ りも,活 動

中 ・回復で有意 に高値であった.リ ラックス感

得点 は対照 日に比 しDMT日 の回復 時 に有意

に高値 を示 した.

STAI(X-1)に よる対照 日の状態不安 レベル

は不変6名,増 加2名 であったのに対 し,DMT

日は減 少3名,不 変5名 で増加 した者 はいな

か った.両 日間のレベル変化には統計的な有意

差が認 められた.

囚 自覚的睡眠感の両日間差

両 日の就床時 間,睡 眠時 間(対 照 日:6.6±

0.4,DMT日:6.8±0.4時 間),翌 朝起床時間

に有意差 はなかった.

自覚的睡眠感 はDMT日 のほ うが良好 で,対

照 日よりDMT日 に,眠 気 の因子が有意 に高 く

(Fig.4),寝 つ きの因子 も高い傾向(P=O.07)

を示 した.眠 気の因子 は,今 朝 は普段 に比べて

「さわやかな気分」「体がシャキ ッとす る」「集中

力がある」「疲れが とれている」「やる気が ある」

な どの項 目,寝 つきの因子は,昨 夜 は普段に比
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べて「寝 つきがよい」「ウ トウ トしている状態が

少なかった」 などの項 目で構成 されている.

圖 主観的心身状態の両日間差

VASで は,DMT日 が対照 日よ りも翌 日昼

食前の食欲が有意に強かった(Fig.5).ま た,

翌朝起床時の気分 もよい傾向(p=O.09)を 示 し

た.し か し,翌 日夕食前には両 日の差 は消失 し

ていた.

囹 更年期クッパーマン指数の影響

クツパーマ ン指数 と特性不安素点間 には正の

相関傾向が認め られた(ρ=0.72,p=0.08).ま

た,対 照 日の活動前か ら活動後 の リラックス感

得点変化量 と,ク ッパーマン指数 との間に負の

有 意 な 相 関 関 係 が あった(ρ=-0.82,p=

0.04).対 照 日翌朝起床時の 「気持ち」VAS値

と特性不安素点間には負の相関傾向が認め られ

(ρ=-0.78,p=0.06),特 性不安が高い者ほ ど

気持ちが悲観的な傾向が あった.
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しか し,DMT日 には,実 験 による感情変化や

VAS値 と,ク ッパーマン指数 ・特性不安素点 と

の有意 な相 関関係 は認 められなかった.

このほか,自 覚的睡眠感各因子 とクツパーマ

ン指数の症状群別得点間 には関連があ り,対 照

日には気がか りの因子 と不眠症状(ρ=-O.83,

P=0.06),眠 気 の因子 と心 気 充進 症状(ρ=

-0 .85,P=0.06)問 に,DMT日 には眠気の因

子 と不眠症状(ρ=一一〇.76,p=0.09),気 がか り

の因子 と心気充進症状(ρ=-0.84,P=0.06)

問にいずれ も負の相関傾 向が認 められた.

考 察

国DMTの 運動強度と被験者の感想

7名 の中高年女性 に対す る50分 間のDMT

は,%HRRとRPEの 平均値か らみて,軽 度

～中等度強度の運動負荷 と考えられる.ま た,

心身が快適に感 じるように動 くことを指示され

たために,被 験者は体力によって運動強度を調

節し,運 動強度の個人差が大きくなったと考え

られる.DMTは このように,体 力に差のある

者が同時に参加できる利点がある.

次に,活 動の感想では,被 験者はDMTを 対

照(音 楽のある写真集鑑賞)よ りもよい印象で

受け止め,体 調も改善したと答えていた(Fig.

2).しかし同時に,バラエティに富んだ動きがで

きないなど不慣れなDMT体 験によって,動 き

の不自由感を感じた者 も多かった.

ここで,実 際の臨床場面をみると,展 開部に

入 る前のWU部 に1時 間以上 をかけ,リ ラク

セーションを十分に行 う8)ことが多い.そ の結

果,参 加者は心身の一体感を得て,場 面にもな

じみ,自 発的動きを行いやすくなる.展 開部の

時間の長短も参加者の動きの自然な盛衰によっ

て柔軟 に変化す る.ま た,言 語の役割 も大 き

く4),参加者間の和やかな会話は,安心できる場

面の形成に役立つ.

ところが,本 研究では実験的な時間配分の都

合から,WUを10分 に設定 した.こ れは臨床

的展開に比して非常に短い.ま た,手 続 きが正

確に決められた実験場面では被験者間の会話は

起こらず,臨 床的に必要とされる言語交流によ

る安心の提供も制限されていた.被 験者のその

時々の状態に合わせた展開は最低限の範囲で行

われ,セ ラピス トによるイメージの提示も行わ

なかったため,DMTの 構成要素は音楽を背景

とした無理のない模倣 ・自発的運動に限定され

た.

このように模倣のみでなく自発的運動も促さ

れたために,初 心の被験者にとっては自由度の

高い場面となり,そ れが逆にス トレスとなって

動きの不自由感や恥ずかしさを感じやすかった

のであろう.

このような限界がありなが らも,被 験者は対

照 日の活動よりもDMTを 面白いと感じ,体 調

がよくなり,体 の痛み ・こりなどが軽 くなった

と感じていた.閉経後の中高年女性の70～76%

は疲れやすさや肩こり・腰痛を感 じている1)e

よって,無 理 のない強度 の運動 を提供す る

DMTは,出 現率の高いこれらの更年期症状の

軽減に,有 効に作用すると考えられる.

回DMTの 感情改善効果

対照日に比べDMT日 は,快 感情 ・リラック

ス感が高まり(Fig.3),状 態不安の増加 した者

はいなかった.一 方,対 照日にも,ほ とんどの

者が音楽を好きと答えており,快 感情が有意に

改善 して回復30分 まで持続 した.し たがって,

対照 日の活動 も被験者にとって快適な もので

あった と考えられる.両 日ともに同じ音楽を用

いたことから,こ のような被験者の感情変化に

は音楽の影響が大きく作用したと考えられる.

しかし,対照 日にも増 して,DMT日 に快感情が

改善 したことは,音 楽による快適 さに加えて

DMT中 の無理のない強度の運動そのものが快

感情を改善する効果を発揮 したことを示すと考

えられる.

DMT日 の快感情の変化で重要なのは,対 照
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日よ りも有意 な増 加がDMT中 に も起 きてい

ることである.AT(anaerobicthreshold)レ

ベル と75%ATレ ベルで30分 間 の自転車エル

ゴメーターを こぐ実験9)で,運 動 中か ら感情 が

改善 したのは75%ATレ ベルのみで,ATレ ベ

ル(50～60%HRR)で はいった ん感情 がネガ

ティブに推移 してか ら改善 した.よ って,本 研

究 でDMT中 か らす で に快 感情 の改 善 が起

こった こ とに は,DMTの 運 動 強 度(37.0±

7.7%HRR)の 大 きさが関係 した と考 えられる.

メンタルヘルスの改善のための運動処方にお

いて橋本 は,好 みの強度で行 う 「快適 自己ペー

ス(comfortableselfpace;CSP)」 走行 の有

効性 を報告 した6)e橋 本 はCSPの 運動強度 は,

個人差 が大 きいが,ATレ ベルを超 えない とし

てお り,DMTの 運動 の仕方 もCSPの 亜型 と

して とらえることがで きる.CSPに よる走行後

は,一 貫 してポジティブな感情が高 ま り不安感

情 は生 じない との報告 は,本 研究DMT後 の回

復期 の感情状態 と共通 している.

CSP運 動 は日々の気分や体 調 に合わせ て運

動中にも強度 を変更 できるため,運 動中の快適

さを維持 しなが ら遂行で きる.よ って,生 理的

基準 に基づ く量的処方 よりも,楽 しさ ・心地 よ

さの点か ら運動への参加継続 を促進す る可能性

が高い.こ のことは,DMTに も共通 している.

運動プロセスの心地 よさにより参加継続 を期待

できるDMTは,閉 経後中高年女性に適 した運

動 を提供する と考 える.

團DMTに よる自覚的睡眠感の改善

DMT日 翌朝 は対照 日よ りも,眠 気が少な く,

さわやかで集中力があ り,疲 れが取れてやる気

のある様子がうかが えた(Fig.4).ま た,DMT

日のほうが就寝時に寝 つきがよ く,熟 眠感 が得

られ る傾向 も認め られた.

柴田の調査1)では,寝 つ きの悪 さ,眠 りの浅 さ

を主症状 とする睡眠障害 を感 じているのは閉経

後134名 中35～45%で あった.こ のように出現

率の高い閉経後中高年女性の睡眠障害の軽減

に,夕刻に実施するDMTは 有効だと考えられる.

囚 翌日の主観的心身状態へのDMTの 影響

対照日よりもDMT日 は,翌 日昼食前の食欲

が高まっていた(Fig.5)こ とは,DMTに よる

影響が翌日の昼食前まで波及したことをうかが

わせる.更 年期には食欲不振を感 じる者 もい

る10)ため,こ の症状にもDMTが 好影響を与え

ることを期待できる.

圖 更年期症状の影響

クッパーマン指数が高 く更年期症状の強い者

ほど,特性不安の高い傾向が認められた.ま た,

対照日の活動によってリラックス感が低下し,

翌朝の気持ちが悲観的になりやすいと考えられ

た.し かし,こ の傾向はDMT日 には認められ

ず,夕 刻にDMTを 行うと更年期の不定愁訴が

その後の感情や翌朝の気持ちのあり方に直接反

映しにくくなることが示唆された.

しかし,自 覚的睡眠感には両 日ともにクッ

パーマン指数の不眠症状や心気充進症状が影響

する傾向が認められた.す なわち,こ れらの症

状が強い者ほど,翌 朝の眠気が強く,緊 張して

心配事など気がかりの多い目覚めになりやすい

と考えられた.DMT日 のほうが対照日よりも

よい睡眠感を得てはいたが,対 照日のみでなく

DMT日 の睡眠感の程度にも,更 年期症状が反

映して個人差が生じていたことが推測される.

ところで,本 研究の被験者は疲れやすさ,関

節痛,睡 眠障害などの更年期症状を訴えたもの

の,ク ッパーマン指数によって更年期障害あり

と判断されたのは2名 のみであった.一 方,臨

床的に更年期障害 と診断される中高年女性で

は,抑 うつ,精 神不安定,意 欲低下,不 安感な

どの精神症状が主体 となる症例10)も多 く,こ れ

らの症状によって,DMTへ の参加が困難にな

ることが懸念される.

そ こで,実 際 に精 神 科 で行 わ れ て い る
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DMT8)11)を みると,疾患名は異なるが同様の精

神症状をもつ患者(20歳 代～高齢者)の 参加を

可能にするために,さ まざまな工夫が施されて

いる.す なわち,心 身に心地よいペースで動 く

ことを基本に,ゆ ったりとしたリラクセーショ

ン・ス トレッチを中心に据えて,模 倣踊 りや体

あそびを織 り交ぜて構成し,途 中の休憩や動か

ない自由を保障すること,体 の柔軟性や体力な

どを他者 と比較しないこと,思 わずほとばしり

出る内発的な動きを温かく見守 り関わり合 う場

の形成などが重要である.こ のように個別性を

尊重する受容的なDMTは,意 欲低下などの精

神症状を有する中高年女性にも,心 身の健康を

取 り戻すための低強度の身体運動を,無 理なく

自然に提供することができると考える.

結 論

閉経後の中高年女性に対する夕刻の遅い時間

に行 う50分 間のDMTの 効果は,感 情面や睡

眠感の改善にとどまらず,こ りや痛み,食 欲不

振などの身体的苦痛の軽減にも発揮されうるこ

と,そ の効果は翌 日昼食前まで波及することを

本研究で明らかにした.し かし,セ ッションの

構成内容 ・時間配分 ・実施時間 ・対象の違いな

どにより,DMTの 影響はさまざまに変化する

ことが予測される.よ り効果的なDMTの 臨床

応用をめざして,さ らに研究を深めたい.

竹中12)は,音楽や景色の利用などの認知的方

略を積極的に活用し,多 様性のある運動実践を

行 うことが身体運動に伴う感情改善を増強する

と述べ,運 動処方のあり方を量モデルから質的

モデルに転換する必要性を提唱した.臨 床的に

行われるDMTは,運 動 ・音楽 ・イメージ ・言

語 ・他者 との関わりなどの多様な要素を統合し

た実践であ り,質 的モデル としてすで に適切 な

スタイルを もつ優 れた心身療法だ といえる.

本研究は,平 成13年 度文部科学省科学研究費基盤研究

(C)(2),課 題番号:12680007の 採択を受けて実施した.

ここに感謝の意を表する.
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