
Abstract
The purpose of this study was to clarify the amount of physical activity of health science 
university students during the home waiting period for the prevention of the spread of the 
coronavirus disease.  The number of steps and exercises during and 3 months after the home 
waiting period were measured using a pedometer with an accelerometer.  The amount of 
physical activity （work, movement, home, and leisure） and inactivity time were evaluated 
using the international standardized physical activity questionnaire. The results showed that 
the number of steps taken by the women increased after the home waiting period （p < 0.01）.  
The total amount of physical activity of the men increased （p < 0.05）, and the inactivity 
time decreased in both the men （p < 0.01）and women （p < 0.05）.  However, both the men 
and women had a low physical activity level during the home waiting period.

Key words： home waiting period・International physical activity questionnaire・Amount 
of physical activity・health science university students
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は じ め に

　本邦における，新型コロナウイルス感染症の第

1 波の感染拡大に伴う 2020 年 4 月からの緊急事

態宣言の発令に伴い，１日の歩数が最大で平均

2,200 歩減少したことが報告されている 1)．新型

コロナウイルス感染症の感染拡大防止による自宅

待機期間における生活は , 身体活動量の低下につ

ながることが考えられる．一方で，健康に関心が

高いとされる医療系大学生は , 自宅待機期間にお

ける生活においても良好な生活習慣の維持に努め

ていると考えられる．しかし，新型コロナウイル

ス感染症の感染拡大防止による自宅待機期間の生

活における医療系大学生の身体活動量については

明らかではない . また，新型コロナウイルス感染

症流行下の身体活動の評価は，郵送や面接による

調査の実施が困難であるために，インターネット

による主観的評価が大半であり 2)，歩数計を用い

た報告は少ない．本研究の目的は , 新型コロナウ

イルス感染症の感染拡大防止による自宅待機期間

と自宅待機期間の 3 か月後の医療系大学生の身体

活動量について明らかにすることである .
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対象および方法

１．対　　象

　本研究の目的と方法を文書と口頭にて説明し，

同意の得られた医療系大学生，男性 11 名，女性

10 名の計 21 名（平均年齢：22.0 ± 4.1 歳）である．

２．方　　法

　身体活動量の評価には，加速度計付歩数計（ライ

フコーダ PLUS, スズケン）と国際標準化身体活動

質問票（International Physical Activity Questionnaire :
以下 ,IPAQ）Long version3) を用いた . 加速度計付

歩数計は , 入浴と睡眠を除く起床から就寝まで 1
週間，腰部へ装着し，歩数を計測した．また，行

動変容支援ソフトウェア（ライフライザー 05 コー

チ , スズケン）を使用し，エクササイズの算出を

行った．エクササイズとは身体活動の量を表す単

位であり , エクササイズ＝身体活動強度（メッツ）

×身体活動の実施時間（時間）で示される 4). なお，

歩数とエクササイズは 1 週間の平均値を算出し１

日あたり換算値とした．IPAQ は仕事（有給の仕事，

自営業，農作業，ボランティア活動，学業，無休

の仕事など）中の身体活動に関する質問，移動の

身体活動に関する質問，家事、家の手入れ、家族

の介護など、自宅での身体活動に関する質問，レ

クリエーション、運動、レジャーなどでの身体活

動に関する質問，非活動的な時間に関する質問に

自記式で回答する．得られた回答から IPAQのデー

タ処理および解析に関するガイドライン 5）に従い , 
仕事中，移動，家庭内（庭仕事を含む），余暇の

4 つのドメインそれぞれについて，歩行，中等度

活動，高強度活動をスコア化し身体活動強度（メッ

ツ）を算出する（表１）．身体活動強度（メッツ）

に活動日数と時間を乗じ , 身体活動量を求め，4
つのドメインの身体活動量を合計し総身体活動量

を算出した . 非活動時間は，非活動的な時間に関

する質問への回答により，1 週間の平均非活動時

間を求めた .
　加速度付歩数計と IPAQ の配布方法は，自宅待

機期間は郵送とし，自宅待機期間の 3 か月後は手

渡しとした．説明の際には，自宅待機期間は感染

拡大防止のために対象者との接触を避ける目的

で，電話，メール，アプリケーションソフトウェ

アを必要に応じて利用した．調査は自宅待機期間

（令和 2 年 5 月 25 日～令和 2 年 5 月 31 日）と，

そのフォローアップ評価として 3 か月後（令和 2
年 8 月 24 日～令和 2 年 8 月 30 日）の計二回実施

した．加速度計付歩数計と IPAQ の回収は調査期

間が終了した後に，自宅待機期間に調査を行った

ものは郵送にて，自宅待機期間の 3 ヶ月後に調査

を行ったものは対面で回収した．

　なお，自宅待機期間について，健康観察期間と

しての自宅待機期間は，令和 2 年 4 月 6 日から令

和 2 年 5 月 10 日までであった．令和 2 年 5 月 11
日から令和 2 年 5 月 31 日までは主に自宅にてイ

ンターネット等を活用した遠隔授業の形式で行わ

れており，令和 2 年 4 月 6 日から令和 2 年 5 月

31 日までは実質的に外出の自粛が継続されてい

たために，本研究では広義的に自宅待機期間とし

て定義した．また，健康観察期間としての自宅待

機期間は，大学から学生に対して，県外への移動，

不要不急の外出，アルバイトの自粛の要請があり，
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表. 1  IPAQ1)による身体活動強度 2 

                                         単位：メッツ 3 

 歩行 中等度活動 高強度活動 

仕事中 3.3 4.0 8.0 

移動 3.3 6.0  

家庭内 

（庭仕事） 

 3.0 

(4.0) 

5.5 

余暇 3.3 4.0 8.0 

                  IPAQ：国際標準化身体活動質問票 4 
 5 

表１　IPAQ による身体活動強度
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検温など健康管理の実践と大学への毎日の報告が

義務づけられた．令和 2 年 5 月 15 日から不要不

急の外出とアルバイトの自粛要請が解除となり，

令和 2 年 6 月 1 日から感染防止対策の検証も兼ね

た少人数による対面授業が試験的・段階的に実施

され，令和 2 年 6 月 15 日から通常形式の授業（対

面授業）が全面的に実施された．

３．統計手法

　統計処理は正規性の検定として Shapiro-Wilk 検

定を行い , 歩数 , エクササイズの自宅待機期間と

自宅待機期間の 3 か月後の比較には対応のある 
t 検定，IPAQ より得られた身体活動量および非

活動時間の自宅待機期間と自宅待機期間の 3 か月

後の比較には Wilcoxon の符号付順位検定を用い

た . 統計ソフトは R ver.4.0.2 を使用し，有意水準

は 5％未満とした .

４．倫理的配慮

　対象者に対し，研究の趣旨と目的，研究内容と

研究対象者および方法，参加の任意性と撤回の自

由，予想される利益と不利益，心身への負担，結

果の公表および個人情報の取り扱いについて十分

に配慮することを文書と口頭で説明し同意を得た

うえで実施した．本研究は，山形県立保健医療大

学倫理委員会の承認を得た（承認年月日：令和 2
年 4 月 1 日，承認番号：2004-01）．

結　　　果

１．回 収 率

　加速度付歩数計と IPAQ の回収率は，自宅待機

期間，自宅待機期間の 3 か月後とも 100% であっ

た．

２．歩数とエクササイズ

　歩数とエクササイズの結果を表 2 に示す．女性

の自宅待機期間における 1 週間の平均歩数は

3,874 ± 1,738 歩，自宅待機期間の 3 か月後にお

ける 1 週間の平均歩数は 5,419 ± 1,958 歩であり，

自宅待機期間の 3 か月後で高値を示した (p<0.05)．
男性の 1 週間の平均歩数と平均エクササイズ，女

性の 1 週間の平均エクササイズにおいて，自宅待

機期間と自宅待機期間の 3 か月後の比較では有意

差を認めなかった．

３．IPAQ

　IPAQ の結果を表 3 に示す．男性の身体活動量

について，自宅待機期間における非活動時間の中

央値は 720〔四分位範囲（以下、IQR）=381.4-
720〕分／日，自宅待機期間の 3 か月後における非

活動時間の中央値は 317.1〔IQR=192.9-480〕分／

日であり，自宅待機期間に比較して自宅待機期間

の 3 か月後において低値を示した（p<0.01）．自

宅待機期間における総身体活動量の中央値は

127.7〔IQR=104.4-203.6〕メッツ・分／日，自宅待

機期間の 3 か月後における総身体活動量の中央値

は 352.9〔IQR=275.5-890.6〕メッツ・分／日であり，

自宅待機期間に比較して自宅待機期間の 3 か月後

において高値を示した（p<0.01）．女性の身体活

動量について，自宅待機期間における非活動時間

の中央値は 540〔IQR= 334.3-720〕分／日，自宅待

機期間の 3 か月後における非活動時間の中央値は

342.9〔IQR=300-472.5〕分／日であり，自宅待機
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 1 

表. 2 自宅待機期間と自宅待機期間の 3 か月後における歩数とエクササイズ 2 

                                          3 

 測定項目 自宅待機期間 自宅待機期間の 3 か月後 

男性 (n=11) 
歩数(歩/日) 4,020 ± 1,739 4,849 ± 2,442 

エクササイズ(メッツ・時) 0.9 ± 0.8 0.8 ± 0.5 

女性 (n=10) 
歩数(歩/日) 3,874 ± 1,738 5,419 ± 1,958 ** 

エクササイズ(メッツ・時) 0.8 ± 0.5 1.1 ± 0.7 

      対応のある t 検定 4 
数値は平均値±標準偏差を示す． 5 

                 ** : 自宅待機期間と自宅待機期間の 3 か月後で有意差あり (P<0.01) 6 

 7 

 8 

 9 

 10 

 11 

 12 

 13 

 14 

表２　自宅待機期間と自宅待機期間の３か月後における歩数とエクササイズ
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期間に比較して自宅待機期間の 3 か月後において

低値を示した（p<0.01）．男性の移動と余暇，女

性の移動，家庭内（庭仕事を含む），と総身体活

動量のドメインにおいて，自宅待機期間と自宅待

機期間の 3 か月後の比較では有意差を認めなかっ

た．なお，男性の仕事中と家庭内（庭仕事を含む），

女性の仕事中と余暇のドメインについて，回答数

が 3 以下の項目があり検定を行うことができな

かった．

考　　　察

　本研究では，医療系大学生を対象として，新型

コロナウイルス感染症の感染拡大防止による自宅

待機期間の生活における身体活動量を，自宅待機

期間と自宅待機期間の 3 か月後について加速度計

付歩数計と IPAQ を用いて評価を行った．その結

果，女性において自宅待機期間の 3 か月後に 1 週

間の平均歩数の増加を認めたものの，男性女性共

に自宅待機期間と自宅待機期間の 3 か月後の 1 週

間の平均歩数は，厚生労働省の健康日本 216）の 1
日平均目標値である，男性 9,200 歩 , 女性 8,300
歩を下回っていた．1 週間の平均歩数について，

早坂ら 7）は医療系大学生を対象とした調査におい

て，男性で 7,465 ± 2,314 歩，女性で 6,581 ± 1,644
歩と報告している．Bravata ら 8) は，歩数計装着

による無作為化比較試験にて 1 日の歩数が 2,491
歩増加したことを報告しており，加速度計付歩数

計の装着により歩数の増加が加味された結果と

なった可能性があるが，男性女性共に自宅待機期

間と自宅待機期間の 3 か月後も歩数が少ない生活

であったことが考えられる．エクササイズについ

ては，男性女性共に自宅待機期間と自宅待機期間

の 3 か月後の比較において，有意差を認めず，健

康づくりのための身体活動基準 20139）で示されて

いる身体活動の基準値である 3.0 メッツ・時を下

回っていた．したがって，エクササイズの結果よ

り，自宅待機期間と自宅待機期間の 3 か月後おい

て，男性女性共に低い運動強度で生活が行われて

いたことが考えられる．

　IPAQ について , 男性女性共に非活動時間が自

宅待機期間に比較して自宅待機期間の 3 か月後に

低値を示したが，男性の移動と余暇，女性の移動

と家庭内（庭仕事を含む）のドメインについて有

意差を認めなかった．自宅待機期間の 3 か月後に

は，移動，家庭内（庭仕事を含む），余暇の身体

活動量の増加を予想していたが，新型コロナウイ

ルス感染症の感染拡大防止による外出を自粛した
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 1 

表. 3 自宅待機期間と自宅待機期間の 3 か月後における IPAQ1)による身体活動量 2 

                                          3 

 測定項目 自宅待機期間 自宅待機期間の 3 か月後 

男性 
 (n =11) 

移動 (メッツ・分/日) 70.7 [31.2 - 108.3] 77.1 [62.5 - 154.3] 

余暇 (メッツ・分/日) 87.9 [87.4 - 720] 274.3 [274.3 - 342.9] 

非活動時間 (分/日) 720 [381.4 - 720] 317.1 [192.9 - 480] ** 

総身体活動量 (メッツ・分/日) 127.7 [104.4 - 203.6] 352.9 [275.5 - 890.6] * 

女性  
(n =10) 

移動 (メッツ・分/日) 44.6 [29.9 - 53.5] 56.6 [14.1 - 70.7] 

家庭内 (庭仕事を含む) (メッツ・分/日) 25.7 [12.9 - 48.2] 27.9 [8. 6- 38.6] 

非活動時間 (分/日) 540 [334.3 - 720] 342.9 [300 - 472.5] * 

総身体活動量 (メッツ・分/日) 79.6 [69 - 93.9] 113.1 [52.7 - 205.7] 

      IPAQ: 国際標準化身体活動質問票 4 
     Wilcoxon の符号付順位検定 5 
      男性の仕事中と家庭内(庭仕事を含む)，女性の仕事中と余暇のドメインについては回答数が 3 以下の項目があり， 6 

検定を行うことができなかったために表中には記載していない． 7 
数値は中央値[四分位範囲]を示す． 8 
** : 自宅待機期間と自宅待機期間の 3 か月後で有意差あり (P<0.01) 9 

* : 自宅待機期間と自宅待機期間の 3 か月後で有意差あり (P<0.05) 10 

表３　自宅待機期間と自宅待機期間の３か月後における IPAQ による身体活動量
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生活習慣が定着していたために，自宅待機期間後

の身体活動量の増加にはつながらなかったと考え

る．回答に欠損があった男性の仕事中と家庭内（庭

仕事を含む），女性の仕事中と余暇のドメインに

ついて，IPAQ は質問紙であることから，仕事中

と余暇のドメインにおいて自宅待機期間は自粛が

要請されており，実態を報告できなかったバイア

スが生じた可能性が考えられる．また，男性では

家庭内（庭仕事を含む）のドメインに含まれる活

動を，自宅待機期間以前より実施していなかった

可能性が考えられる．

　新型コロナウイルス感染症流行下での都市封鎖

や大学のキャンパス閉鎖が大学生の身体活動に与

える影響として，IPAQ を用いた１日における座

位活動時間の増加が報告されている 10，11)．今回の

調査では，非活動時間に座位活動時間が含まれて

おり，自宅待機期間の 3 か月後に比較し自宅待機

期間で非活動時間が増加していた．また，自宅待

機期間の 3 か月後の生活においては，自宅待機期

間より非活動時間が減少していたことから，男性

では移動や余暇，女性では移動や家庭内 ( 庭仕事

を含む ) のドメインに含まれない軽度の身体活動

が増加したことが考えられる．Yamada ら 12) は，

新型コロナウイルス感染症における緊急事態宣言

下では一時的に中・高強度の身体活動の低下がみ

られたものの，6 ヶ月後に回復していることを報

告している．しかし，今回は自宅待機期間と自宅

待機期間の 3 ヶ月後における身体活動量の縦断調

査であり，自宅待機期間前における身体活動量の

水準への回復の評価については，本研究の限界で

あると考える． 

結　　　論

　新型コロナウイルス感染症の感染拡大防止によ

る自宅待機期間における医療系大学生について , 
男性女性共に身体活動量が低い状態であり，自宅

待機期間の 3 か月後は軽度の身体活動の増加がみ

られたものの，中・高強度の身体活動が低下して

いたことが明らかとなった．

利 益 相 反

　本研究に関して , 開示するべき利益相反はない .

そ　の　他

　本稿は , 令和 2 年度理学療法学科卒業論文の

データの再分析などを行い再考した内容である .
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要　　　旨

　本研究の目的は , 新型コロナウイルス感染症の感染拡大防止による自宅待機期間

の生活における医療系大学生の身体活動量について明らかにすることである . 医療

系大学生 21 名を対象に , 自宅待機期間中と自宅待機期間の 3 ヶ月後における 1 週

間の歩数 , エクササイズを加速度計付歩数計にて計測し , 国際標準化身体活動質問

票を用いて身体活動量（仕事中 , 移動 , 家庭内 , 余暇）と非活動時間を評価した . 結

果は , 自宅待機期間後に女性の歩数が増加した（p < 0.01）. また , 男性の総身体活動

量が増加し（p < 0.05）, 非活動時間は男性（p < 0.01）, 女性（p < 0 .05）ともに減少

していた . 新型コロナウイルス感染症の感染拡大防止による自宅待機期間における

医療系大学生について , 男女ともに身体活動量が低い状態であり , 自宅待機期間の

3 か月後も身体活動量が低下していたことが明らかとなった .

キーワード：自宅待機期間・国際標準化身体活動質問票・身体活動量・医療系大学生

― 29 ―

神保拓未，他：自宅待機期間における医療系大学生の身体活動量の評価




