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目的：本研究は、日本人幼児を対象に、24時間全体の行動と運動機能および認知機能との関係を検討する

ことを目的とした。 

方法：対象者は、都市部と農村部在住の 4 歳児男女 73 名であった。身体活動量については、幼児の腰部

に週末を含む 3日間にわたり 3 軸加速度計(ActiGraph GT3X)の装着を依頼し、1.5メッツ以上の所要時間が

180分/日以上であるか否か検討した。座位行動と睡眠時間は、質問紙を用いて保護者に尋ね、座位でのスク

リーンタイムが 1時間未満であるか否か、および、昼寝を含む睡眠時間が 10～13時間/日であるか否かを検

討した。運動機能検査は Ages & Stages Questionnaires, Third Edition (ASQ-3)を、認知機能検査（認知

的柔軟性、作業記憶、抑制機能）は Early Years Toolboxアプリケーション(Howard et al, 2017）の日本語

版を用いて評価した。 

結果：3つの全ての推奨値を満たしていたのは 7.5%、満たしていなかったのは 7.5%であった。年齢、性別、

居住地（都市部と農村部）および BMIを調整後、身体活動量のガイドラインを充足している群は未充足の群

より、抑制機能の得点が有意に高かった。 

結論：幼児の身体活動量は、抑制機能と関係していた。しかし、座位行動と睡眠時間それぞれの推奨値、

および全ての行動を組み合わせた推奨値の充足は、運動機能検査や認知機能と関係が見られなかった。 
 
キーワード：推奨値，幼児，身体活動量，運動機能，認知機能 
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Relationship between ”24-Hour Movement Guidelines for the Early 

Years” and motor skills or cognitive function in preschool children

Chiaki Tanaka* 
Daisuke Ando **  Minoru Takakura *** Shigeho Tanaka**** 

 

Abstract 

Objective: This study aimed to examine the relationship between meeting the 24-Hour Movement 
Guidelines for the Early Years and motor skills or cognitive function in preschool children.  

Methods: Participants were 4-year-old boys and girls in urban and rural areas (n=73). Physical 
activity was measured using a triaxial accelerometer (ActiGraph GT3X). Screen time and sleep duration 
were evaluated through self-report by guardians. Meeting the 24-h movement guidelines was defined as: 
10 to 13 h/night and nap of sleep, ≤1 h/day of screen time, and at least 180 min/day more than 1.5 METs. 
Motor skills were evaluated by the Ages & Stages Questionnaires, Third Edition (ASQ-3). Cognitive 
function (shifting, visual-spatial working memory and inhibition) was evaluated by the Early Years 
Toolbox (Howard et al, 2017）in Japanese. 

Results: The prevalence of children meeting all three recommendations was 7.5% and 7.5% met none 
of the three recommendations. Children meeting physical activity recommendation had a better 
inhibition score adjusted for age, gender, living area and BMI compared to children meeting none of the 
recommendations.  

Conclusion: Meeting the physical activity recommendation was associated with the inhibition score. 
On the other hand, meeting none of the sedentary behaviour or sleep recommendation and the 3 
recommendations was associated with cognitive function. 
 
Key Words：guideline, young children, physical activity, motor skills, cognitive function 
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1. はじめに 

 日本における幼児を対象とした身体活動のガイド

ラインとして、2012 年に文部科学省（2012）が3～6 歳

の就学前施設に通う子どもを対象に、幼児期運動指針

を策定した。その普及パンフレットの中で「幼児は様々

な遊びを中心に、毎日、合計 60 分以上、楽しく体を

動かすことが大切です！」と示されている。このよう

に、時間と頻度は明確に記載されているものの、身体

活動強度については記載されていない。一方、諸外国

では、カナダやオーストラリアなどにおいて、身体活

動強度、実施時間、頻度が明記された身体活動量のガ

イドラインに加え、座位行動や睡眠に関するガイドラ

インが策定されている。世界保健機関（WHO）は、2019

年、これらのガイドラインを参考に、5 歳未満の乳幼

児を対象とする日常行動ガイドラインである”24-Hour 

Movement Guidelines for the Early Years”を策定し

た。このガイドラインでは、3 つの年齢区分（0～1歳、

1～2歳、3～4歳）の身体活動量、座位行動および睡眠

の推奨内容が示されている。健康上の最大の利点を得

るためには、乳児および幼児は、24 時間で身体活動量、

座位行動、および睡眠に関するすべてのガイドライン

を満たす必要がある。更に、十分な睡眠を維持しなが

ら、拘束された、または座位でのスクリーンタイムを

中高強度の身体的活動に置き換えることは、さらなる

健康上の利益を提供することができる、と記されてい

る。このように、近年、日常の身体活動量だけではな

く、24時間全般の行動が重要視されている。 

これまでのシステマティックレビュー（Tremblay et 

al. 2017）によると、幼児において、短い座位行動と

高い身体活動量は、動作発達および運動能力と正の関

係がみられたことが報告されている。また、幼児期は

脳も著しく発達する時期である事から、認知機能への

効果も着目されている。Ellis et al.（2019）が、幼

児を対象に座位時間を減らす介入を実施した結果、認

知機能への効果が見られた事が報告されている。しか

し、日本人の幼児を対象に運動能力と身体活動量に関

して数多くの研究が実施されてきたものの、身体活動

量に加えて、座位行動および睡眠と運動能力や認知機

能との関係について検討した報告はほとんど見られな

い。 

2. 目的 

本研究は、日本人幼児を対象に WHO が策定した 24

時間全体の行動（身体活動量、座位行動、睡眠）と運

動機能および認知機能との関係を検討することを目的

とした。 

3. 方法 

1．対象者 

対象者は、健常者における生活習慣と運動機能およ

び認知機能との関係を検討する事が目的であるため、

健常な幼児を研究対象とした。対象者は、研究協力の

得られた就学前施設に通う、都市部と農村部在住の男

女 4 歳児 97 名であった。本研究は桜美林大学および

琉球大学の研究倫理委員会の承認（承認番号:18013お

よび1426）を得て実施した。測定にあたって、保護者

に測定の目的、利益、不利益、危険性、データの公表

について説明を行い、書面にて同意を得た。 

2．身体活動量、座位行動および睡眠時間の調査 

身体活動量については、週末を含む 3日間にわたり

3 軸加速度計（ActiGraph GT3X）を、水泳や着替え、

風呂など加速度計を装着することが出来ない状況を除

き幼児の腰部に装着するよう依頼した。また、座位行

動と睡眠時間は、対象者の保護者を対象に、質問紙を

用いて調査した。座位行動は、普段の電子スクリーン

機器の使用時間とテレビなどの視聴時間を尋ねた。睡

眠時間は、普段の昼寝を含む一日の睡眠時間を尋ねた。 

4．運動機能検査 

運動機能検査は、Ages & Stages Questionnaires, 

Third Edition (ASQ-3) (Brookes Publishing Co, 2018）

を用いた。幼児が在籍する就学前施設で、実際に粗大

運動および微細運動について測定を実施し、各検者が

各運動について評価した。 

5．認知機能検査 

認知機能検査は、抑制機能、認知的柔軟性、作業記

憶について、幼児用に開発されたEarly Years Toolbox

アプリケーションをタブレット型の薄型コンピュータ

ーを用いて各々実施した。なお、アプリケーションは

和訳したものを使用し、Howard et al.（2017）の報告

に基づき評価した。 

6．身体計測 

身体的特徴として身長と体重を、各 0々.1 cm と0.1 

kg 単位で計測した。身長および体重から、body mass 

index: BMI（kg/m2）を算出した。WHOの評価基準に基

づき、BMIz 得点を算出し、体型を評価（痩せ、標準、

過体重および肥満）した（WHO, 2009)。 

7．統計処理 

統計処理は、SPSS package23.0J for Windows（SPSS, 

Tokyo, Japan）を用いて行った。すべての結果は、平

均値±標準偏差で示した。統計上の有意水準はすべて

両側5 % 未満とした。WHOの24時間の行動ガイドライ
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ン（24−hour movement guidelines）（WHO, 2019）にお

ける3～4歳のガイドラインは、身体活動量、スクリー

ンタイムおよび睡眠について、以下のように示されて

いる。身体活動量は、「1日を通じて中高強度活動を含

む、あらゆる強度のさまざまな種類の身体活動を行う

べきである。身体活動量は、多いほど良い。」。座位で

のスクリーンタイムは、「一度に1時間以上、ベビーカ

ー、チャイルドシートなどに拘束されたり、長時間座

ったりすべきでない。少ない方が良く、1 時間以上に

ならないようにすべきである。座位行動の時は、保育

者との読書や読み聞かせのようなことをするのが推奨

される。」。良い質の睡眠は、「就床および起床時間を一

定として、昼寝を含む質の良い10～13時間の睡眠をと

るべきである。」。そこで、本研究では、身体活動量は、

メッツ値が1.5以上の所要時間が180分/日以上である

か否か、座位でのスクリーンタイムが 1時間未満であ

るか否か、睡眠は、昼寝を含む睡眠時間が10～13時間

/日であるか否かを検討した。更に、3つの行動の充足

の有無と運動機能あるいは認知機能との関係は、目的

変数を運動機能あるいは認知機能、説明変数を 3つの

行動の充足の有無、共変量を性別、年齢、BMIz得点と

した一般線型モデルを用いて評価した。 

4. 結果及び考察 

本研究は、日本人幼児を対象に、WHOの24時間の行

動ガイドライン（24−hour movement guidelines）に基

づく24時間全体の行動（身体活動量、座位行動、睡眠）

と運動機能および認知機能との関係を検討した。 

表1に、対象者の年齢、身体的特徴、加速度計によ

る身体活動量、質問紙による座位行動、睡眠時間、運

動機能および認知機能を示した。 

24時間行動ガイドラインの充足率を見ると、3つの

行動を全て充足していた幼児は、僅かに7.5%であった。

他国における充足率を見ると、カナダの3～4歳を対象

とした研究では、全てのガイドラインを満たしていた

のは 12.7%であった。また、最も高い充足率が見られ

た行動は睡眠時間であり、最も低い行動は座位行動で

あった（Chaput et al. 2017）。4歳児を対象としたオ

ーストラリアでは、全てのガイドラインを満たしてい

たのは 14.9%であり、最も高かったのが身体活動量、

最も低いのが、カナダと同様に座位行動であった

（Cliff et al. 2017）。そして、4 歳児を対象とした

ベルギーでの研究では、全てのガイドラインを満たし

ていたのは5.6%であり、睡眠時間の充足率が高く、身

体活動量が低かった（De Craemer et al. 2018）。この

ように、本研究の対象者は、ベルギーの幼児と同様、

全てのガイドラインを満たしていた割合は少なかった。

また、オーストラリアの幼児と同様、最も高い充足率

が見られた行動は身体活動量であり、座位行動が最も

低かった。 
 
表1 対象者の年齢、身体的特徴、身体活動量、スクリ

ーンタイム、睡眠時間、運動機能および認知機能 

人数 平均値 標準偏差
年齢(歳) 73 4.6 0.2

身長 (cm) 73 103.0 4.1
体重 (kg) 73 16.6 1.9

BMI (kg/m2) 73 15.6 1.1
総身体活動量 (分/日) 70 214.5 45.2

スクリーンタイム (分/日) 73 97.1 58.0
睡眠時間 (時間/日) 73 10.1 1.1

運動機能 56 56.0 9.2
粗大運動 (点) 56 56.0 9.2
微細運動 (点) 71 51.1 11.1

認知機能 72 6.0 4.5
認知的柔軟性 (点) 72 6.0 4.5

作業機能 (点) 70 1.9 0.9
抑制機能 (点) 72 0.7 0.2  

BMI: body mass index. 

 

運動能力と3つの各々のガイドラインおよび24時間行

動ガイドラインとの関係は見られなかった。表 2に認

知機能との関係を示した。その結果、身体活動量のガ

イドラインを充足している群は、していない群に比較

して、抑制機能の得点が有意に高かった。Chaput et al. 

（2017）は、肥満や社会的認知機能と24時間行動ガイ

ドラインとの関係を報告している。その結果、肥満と

は関係が見られなかった。そのため、他の健康関連指

標との検討の必要性を指摘している。一方、社会的認

知機能は、全ての行動ガイドライン、睡眠のガイドラ

イン、睡眠と身体活動量のガイドライン、および座位

行動のガイドラインとの間に有意な良好な関係が見ら

れた。本研究では、運動能力と24時間行動ガイドライ

ンとの充足率との間には、有意な関係は見られなかっ

た。本研究で用いた Ages & Stages Questionnaires

は、生後2か月から6歳まで発達を把握するため、国

際的に使用されている評価法である。しかし、運動能

力を粗大運動として、ボール捕球やボール投げ、その

場と前方へのジャンプが出来るか否か、微細運動とし

て、ハサミの使用やシャツのボタンを外す事が出来る

か否か、といった点から評価する、発達障害領域でよ

く使用されるアセスメントツールであるため、関係性
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表 2 ”24-hour movement guidelines”の充足・非充足

と抑制機能の得点 

P値
総身体活動量
充足 0.72 0.66 - 0.78 0.002
非充足 0.51 0.40 - 0.62
座位行動
充足 0.72 0.59 - 0.86 0.337
非充足 0.65 0.59 - 0.71
睡眠
充足 0.63 0.56 - 0.69 0.070
非充足 0.73 0.64 - 0.81
総身体活動量 + 座位行動
充足 0.74 0.60 - 0.89 0.297
非充足 0.66 0.60 - 0.72
総身体活動量 + 睡眠
充足 0.69 0.61 - 0.77 0.512
非充足 0.65 0.58 - 0.73
座位行動 + 睡眠
充足 0.69 0.50 - 0.87 0.841
非充足 0.67 0.61 - 0.73
3つの行動
充足 0.69 0.49 - 0.90 0.825
非充足 0.67 0.61 - 0.73

95% CI 

 

95% CI: 95% 信頼区間,  性別、年齢、BMIz得点、説

明変数を調整した。 

 

が見られなかったのかもしれない。今後、幼児期運動

指針に示されているような、走力、投力、跳力と言っ

た運動能力との関係の検討が必要かもしれない。一方、

認知機能では、抑制機能のみ有意な関係が見られた。

Cook et al.（2019）は、アフリカの3-6歳児を対象に、

身体活動量と認知機能との関係を回帰分析を用いて検

討している。その結果、抑制機能および認知的柔軟性

とは関係が見られなかったものの、作業記憶と有意な

負の関係が見られ、本研究とは一致しなかった。Cook 

et al.（2019)は、対象者が、自由遊びを中心としてい

たために、抑制機能および認知的柔軟性と関係性が見

られなかった可能性を示している。本研究では、日常

の遊びの内容は調査していないため不明であるが、構

造化した活動を行っていたのかもしれない。 

5. まとめ 

 本研究は、運動能力あるいは認知機能と”24-Hour 

Movement Guidelines”との関係を、日本人幼児を対象

に検討した。その結果、幼児の身体活動量は、抑制と

関係していた。しかし、座位行動と睡眠時間それぞれ

の推奨値、および全ての行動を組み合わせた推奨値の

充足は、運動能力や認知機能と関係が見られなかった。 
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