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COVID-19拡大下における大学生を対象
とした Web を用いた身体活動量測定

要　旨
【背景】COVID-19の蔓延予防のため，2020年前期は多くの大学で遠隔授業が行われた．緊急事態宣言下における

大学生の身体活動の詳細を調査し，身体活動量の変化と心理社会的な要因の関連を明らかにすることを目的とし
た．【方法】10大学，200名の大学生（男性70名，18.4±0.7歳，女性130名，18.7±2.9歳）を対象に，web によ
る身体活動量調査（Lifestyle24）を行った．【結果】COVID-19 発生前と緊急事態宣言下の平均 METs は，それぞ
れ1.42±0.27METs，1.32±0.19METs（p<.01）で23.8％の有意な減少があった．3METs 以上の身体活動量（METs・
h）では，39.8％の有意な減少（p<.01）があった．行動内容別では，COVID-19発生前に比べ外出自粛期間は，睡
眠時間が平均で19.9分増え（p<.01），移動時間が平均で56.3分減少（p<.01）していたが，学業およびスポーツに
費やす時間では有意差はなかった．スポーツの内容は球技が減少し，自宅で個人でも実施できる種目が多くみら
れた．新しい友人・知人の人数および熟睡度と4METs 以上の身体活動に有意な関連（p<.01）がみられた．【考察】
大学生を対象として web による身体活動量調査システムを用いて，COVID-19発生による身体活動量の低下の詳
細を示すことができた．感染予防行動と身体活動は，相反すると捉えるのではなく，感染予防をしながら身体活
動を促進することが心身の健康維持に求められる．
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緒　言
新型コロナウイルス感染症（以下 COVID-19）の蔓延，

特に第１波流行直後には，世界中の人々に想定外の生活
を強いることになった．中国湖北省武漢で原因不明の肺
炎患者が2019年12月末に発見され，2020年１～２月にま
たたく間に中国本土各地に COVID-19の拡大が確認され
た（Epidemiology Working Group 2020; Wang et al., 
2020）．ロックダウンによる身体活動への負の影響は世界
中で生じており（Tison et al., 2020），身体活動の低下に
伴う健康への影響として体重増加（Urzeala et al., 2022），
不安や抑うつなどメンタルヘルスへの負の影響（Trabelsi 
et al., 2021）が報告されてきた．Sallis et al.（2021）は，
COVID-19蔓延前に継続的に不活動であったものは，感
染後の重症化（入院，ICU，死亡）のリスクが有意に高
かったことを示している．すなわち，日常的に身体活動
を適度に保つことは，体力やメンタルヘルスの維持につ

ながるばかりか，COVID-19による重症化を避けること
にもつながるといえる．

米国の大学生を対象とした研究では，COVID-19の流
行により，平均歩数が約10,000歩から4,600歩に半減，ス
クリーンタイムが倍増し１日５時間超となり，睡眠時間
が25分～30分増加し，CES-Dによる臨床上のうつ病率が
46～61％となり，歩数の減少幅が大きいほどうつ傾向に
あることを示している（Giuntella et al., 2021）．わが国で
は全国39大学，5,719名を対象とした web アンケート調
査（西田ほか，2021）では，2020年の第１波における緊
急事態宣言下の IPAQ による総身体活動量は，プレコロ
ナ期の先行研究調査（山津・堀内，2010；山津ほか，
2012）と比較すると男性で４割，女性で３割程度低かっ
たことを示している．国内の大学生を対象とした2020年
度の調査（文部科学省高等教育局，2020）では，全国の
国公私立1,012校すべての学校において授業が実施されて
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おり，そのうち858校（84.7％）において面接・遠隔授業
を併用，または遠隔授業を実施していた．多くの地域の
大学生は在宅での学修を余儀なくされ，従来のキャンパ
スライフを送れない状況であったことが分かる．

Sallis et al.（2006）は，身体活動の促進には，生態学
的モデルに基づき，個人，社会環境，物理的環境，政策
などマルチレベルの介入が必要であることを示し，仕事，
交通，家庭，余暇活動の４つの生活領域へのアプローチ
が必要であるとしている．すなわち，身体活動を促進す
るには，身体活動に影響する生活行動の内容に言及する
必要がある．われわれは，過去にwebを用いた身体活動
量調査システム（Namba et al., 2012）を開発し，同時一
斉に多人数の身体活動を精度よく評価し，仕事，交通，
家庭，余暇活動の４つの領域ごとの地域差（Namba et al., 
2015）を示してきた．このシステムを使うと，身体活動
の量的な評価に加え，行動内容を含めた評価が可能とな
り，COVID-19の影響についてより詳細に明らかにできる．

そこで本研究では，web を用いた身体活動量調査シス
テムを用いて，大学生を対象に COVID-19発生前と緊急
事態宣言下の身体活動量と行動内容を比較し，さらに身
体活動量の変化と調査票による生活習慣や心理的ストレ
ス等との関連を明らかにすることを目的とした．
COVID-19により身体活動のどの部分により大きな影響
を受けたのか，さらに，運動・スポーツの実施種目にど
のような影響があったのかを明らかにすることにより，
緊急事態宣言下においても，身体活動を促進するための
課題を明確にすることができると考えた．

方　法
調査方法および手続き

国公私立10大学（関東6，関西2，中国1，九州1）の教
養体育授業担当者が，オンライン授業の中で調査の主旨
を提示し学生に調査協力の要請をした．2020年5月16日～
6月30日までを調査期間とし身体活動量調査システム

（Lifestyle24.jp）の URL を案内し回答するように誘導し
た．「新型コロナウイルス発生前の平均的な通常の生活」，
および「緊急事態宣言が出された後，外出自粛要請が出
ている期間の平均的な生活」の両方に回答するよう依頼
した．

486名の大学生から回答が得られ，COVID-19発生前と
緊急事態宣言中の両日への回答があり，24時間全ての行
動記録を完了した200名を分析対象者とした．さらに同時
に実施した「緊急事態宣言下における学生の健康と運動
に関する調査」（北ほか，2020）の回答者2,132名と身体
活動量調査システムへの回答を突合できた146名を身体活
動量の変化と生活習慣等との関連分析の対象とした．回

答への協力は自由意思とし，個人を特定することなくプ
ライバシーは完全に保護される旨を文章にて伝え，同意
した場合のみ回答する手順とした．

調査内容
用いた身体活動量調査システムは，24時間振り返り法

（Koebnick et al., 2005）を参考に，15分ごとの行動内容を
仕事（Work related activities），通勤・通学など（Way 

to work），家または余暇活動（Leisure time activities），
運動・スポーツ（Sports activities）の４カテゴリー128
種類の行動をイラストから選択して，タイムラインへ入
れる仕組みである（Namba et al., 2012）．128種類の行動
内容は，Koebnick et al.（2005）の31種類に国民生活時間
調査（NHK放送文化研究所，2010），スポーツライフデー
タ（笹川スポーツ財団，2010）を参考に日本成人のライ
フスタイルに多く見られるものを加え，Ainsworth et 
al.（2011）の行動と運動強度の対応表より運動強度を決
定した．回答結果は，web サーバーで一元管理され15分
ごとの行動内容に割り当てられた各々の活動強度に基づ
き，平均 METs，行動カテゴリーごとの行動時間（分），
および活動強度別の時間（分）を算出した．
「緊急事態宣言下における学生の健康と運動に関する調

査」（北ほか，2020）では，39項目の質問を行ったが，そ
の中から身体活動への影響が予測された，１）睡眠の熟
睡感はありますか？　２）最近，心理的ストレスを感じ
ますか？　３）新型コロナウイルス感染の不安をどの程
度感じていますか？　４）４月以降，あなたの所属大学
で新しい友人・知人は何人できましたか？　以上の４項
目について扱った．

統計解析
本調査における記述統計の数値は平均値±標準偏差で

示した．性差の比較は対応のないt 検定，COVID-19発
生前と緊急事態宣言下の活動強度別の時間比較，平均
METsの比較，および行動カテゴリーごとの時間比較は，
対応のあるt 検定を行った．身体活動量の変化と質問紙
による生活習慣や心理的ストレス等との関連は，平均
METs の変化量と活動強度別の時間変化量（1.1～
1.9METs，2.0～2.9METs，4METs以上）を従属変数，各
調査の選択肢を独立変数，COVID-19発生前の平均
METs を共変量として多変量分散分析を行い，各調査の
選択肢間の統計的有意性についてF 値および有意確率を
算出した．多変量分散分析で有意性が認められた場合に
は，変数ごとに多重比較検定を行った．統計解析には
SPSSver.25 （IBM Corporation, Somers, NY, USA）を用い，
t 検定，分散分析の統計学的有意水準を５％未満とした．
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結　果
１．対象者の基本統計量

男性70名（18.4±0.7歳），女性130名（18.7±2.9歳）の
身長，体重，BMI は表１に示した通りである．身長およ
び体重には性差がみられたが，体型（BMI）には性差は
みられなかった．COVID-19発生前および緊急事態宣言
下の平均 METs は，男女間の有意差はみられなかった．

２．COVID-19発生前と緊急事態宣言下の身体活動比較
COVID-19発生前と緊急事態宣言下の平均METsの比

較を図１A に，身体活動量（≧3METs）を図１B に示し
た．１日あたりの平均 METs は，コロナ発生前1.42±
0.27METs に対して，緊急事態宣言下は1.32±0.19METs
で有意（p<.01）に低い値を示した．3METs 以上の身体
活 動 量（METs・h） で は，COVID-19発 生 前6.91±
8.34METs・h／日に対して，緊急事態宣言下は4.16±6.02 

METs・h ／日で有意（p<.01）に低い値を示した．
表２には，COVID-19発生前と緊急事態宣言下の活動

強度別時間の比較を示した．座位行動を中心とする1.1～
1.9METs の行動時間は緊急事態宣言下に29.3分有意に増

表１　対象者（n�=�200）の基本統計量

男性�（n�=�70）女性�（n�=�130）有意差
年齢（歳） 18.4 ± 0.7 18.7 ± 2.9 n.s.
身長（cm） 171.0 ± 5.8 158.7 ± 5.4 <.01
体重（kg） 62.0 ± 9.1 51.7 ± 6.1 <.01
BMI（kg/m2） 21.2 ± 2.9 20.5 ± 2.3 n.s.
COVID-19発生前の身体活動

（平均 METs） 1.43 ± 0.26 1.41 ± 0.28 n.s.

緊急事態宣言下の身体活動
（平均 METs） 1.34 ± 0.21 1.31 ± 0.18 n.s.

加した（p<.05）．立位～普通歩行未満の強度の2.0～
2.9METs では，18.3分有意に減少した（p<.01）．普通歩
行の強度に該当する3.0～3.9METsでは，コロナ前と緊急
事態宣言下の間に有意差は認められなかった．さらに，
速歩の強度に該当する4METs 以上の時間では，4.0～
4.9METs（-9.7分，p<.05），5.0～5.9METs（-4.1分，
p<.05），6METs 以上（-12.2分，p<.01）とそれぞれ，有
意な減少を示した．

COVID-19発生前と緊急事態宣言下の行動カテゴリー
ごとの時間比較を図２に示した．睡眠時間は，20分有意
に増加（p<.01）していた．家や余暇活動の日常生活時間
が77分有意に増加（p<.01）していた．通勤・通学など移
動に係る時間は，60±79分から４±15分と大幅な減少

（p<.01）がみられた．仕事・学業では，35分ほど有意な
減少（p<.01）がみられた．一方，運動・スポーツに係る
時間では，新型コロナ発生前の28±54分に対し，緊急事
態宣言下は29±48分と変化はみられなかった．

表２　�COVID-19発生前と緊急事態宣言下の活動強度別�
時間の比較

活動強度
（METs） COVID-19発生前�（分） 緊急事態宣言下�（分） 有意差

1.1－1.9 745.2 ± 179.1 774.5 ± 169.8 <.05

2.0－2.9 68.2 ± � 59.8 49.9 ± � 50.1 <.01

3.0－3.9 48.5 ± � 82.5 43.9 ± � 65.6 n.s.

4.0－4.9 14.5 ± � 59.3 4.8 ± � 30.3 <.05

5.0－5.9 7.1 ± � 30.1 3.0 ± � 18.0 <.05

≧6.0 21.2 ± � 44.0 9.0 ± � 26.5 <.01
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図１　COVID-19発生前と緊急事態宣言下の平均METs および身体活動量の比較
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３． COVID-19発生前と緊急事態宣言下のスポーツ活動
内容の比較

図３に COVID-19発生前と緊急事態宣言下の運動・ス
ポーツに限定して，その活動内容の比較を示した．
COVID-19発生前には，筋トレ，ストレッチ，野球，サッ
カー，バドミントンが上位５種目であったが，緊急事態
宣言下では，筋トレ，ストレッチ，ウォーキング，ジョ
ギング，サイクリングが上位５種目として示された．

４． 身体活動量の変化と生活習慣や心理的ストレス等と
の関連

表３に身体活動量の変化と生活習慣や心理的ストレス
等との関連について示した．熟睡感と4.0METs以上の活
動時間の変化との間に有意差（p<.01）が認められ，熟睡
感がほとんどない， あまりないと回答した群では，
4.0METs以上の活動時間がコロナ発生前に比べて，緊急

事態宣言下では61.9±157.7分減少しており，熟睡感がど
ちらともいえない，ときどきある，いつもあるのいずれ
の群と比較しても有意な減少（p<.05）を示していた．４
月以降の新しい友人・知人の人数と4.0METs以上の活動
時間の変化との間に有意差（p<.01）が認められ，３～４
人の群は，０人，１～２人の群に比較して4.0METs 以上
の活動時間の減少は有意に少なく（p<.05），5.6±92.4分
であった．５人以上の群においても，１～２人の群より
も有意に減少時間が短かった（p<.05）．

考　察
本研究では，大学生を対象としてwebによる身体活動

量調査システムを用いて，COVID-19発生による身体活
動への影響の詳細について明らかにすることを目的とし
た．平均METsの有意な低下（1.42±0.27METsから1.32
±0.19METs）がみられ，1.1～1.9METs の低強度活動時
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※図中の時間は，全対象者のそれぞれのスポーツ活動の合計時間を示している．
※図中の網掛けは，団体や複数名で実施する球技種目を示している．

図２　COVID-19発生前と緊急事態宣言下の行動時間の比較

図３　COVID-19発生前と緊急事態宣言下のスポーツ活動の内容比較
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間の増加，4.0METs以上の中高強度の活動時間の減少を
示した．その原因として，行動内容別には，睡眠時間お
よび家での行動時間（日常生活）の増加，移動時間（交
通行動）の大幅な減少があった．運動・スポーツについ
て活動時間には変化がなかったが，球技・集団スポーツ
に関わる時間が大幅に減り，個人で実施が可能な運動・
スポーツに関する時間が増加したことを示した．

世界保健機関は2020年に，子どもと青少年，成人，高
齢者など様々な人を対象とした１週間あたりの身体活動
の推奨時間（World Health Organization，2020）を定め
たが，COVID-19の大流行により，すべての年齢層，世
界中の国々で身体活動が大きく制限された（Shahidi et 
al., 2020; Lesser et. al., 2020; López-Bueno et al., 2020; 
Karuc et al., 2020）．本研究では，大学生200名を対象に
web を用いた身体活動量調査の結果，平均 METs では，
23.8％の有意な減少，3METs以上の身体活動量（METs・
時）では，39.8％の有意な減少がみられた．第１波での
ロックダウン中（2020年３月～５月）において，世界67
カ国，10,121名を対象としたオンライン調査では，BMI
が増加し，身体活動量は18～35歳で31.25％低下，36～65
歳で26.05％低下，65歳以上で30.27％低下が示された

（Urzeala et al., 2022）．また，同様のスマートフォンアプ
リを使用している世界455,404名を対象とした記述的研究
では，2020年１月19日～６月１日までの調査でパンデミッ
ク宣言から10日以内に平均歩数が5.5％減少（287歩）し，
30日以内に平均歩数が27.3％減少（1,432歩）したことが
示されている（Tison et al., 2020）．これらの諸外国と比

較しても，本研究で示したデータは類似した結果を示し
ていると考えられた．

国内の1,167名を対象とした縦断研究で，緊急事態宣言
が発令された2020年４月・５月では，首都圏の男女（女
性は55歳未満のみ）で歩数が有意に減少したことが示さ
れている（Yamada Y et al., 2021）．高齢者を対象とした
調査では，1,600名を対象としたインターネット調査で，
2020年４月時点の総身体活動時間（中央値180分/週）は，
2020年１月時点（中央値245分 / 週）に比べて65分 / 週

（26.5％）有意に減少が示されている（Yamada M et al., 
2020）．この研究のその後の追跡調査では，総身体活動時
間は，2020年１月（パンデミック前）と比較して，４月

（第１波期間）では33.3％，８月（第２波期間）では28.3％，
2021年１月（第３波期間）では40.0％，それぞれ減少が
示されている（Yamada M et al., 2021）．概ね30～40％程
度の身体活動時間が低下したという点では，本研究の結
果と一致していると考えられる．わが国の大学生を対象
とした調査では，204名を対象とした身体活動調査票によ
るエネルギー消費量の有意な低下（遠藤ほか，2022），305
名を対象としたスマートフォンによるによる歩数の有意
な低下（西山ほか，2021），5,719名を対象とした大規模
web アンケート調査（西田ほか，2021）では，IPAQ に
よる総身体活動量の中央値は男性16.2METs・h/ 週，女
性13.0METs・h/ 週で，先行研究調査（山津・堀内，
2010；山津ほか，2012）より男性で４割，女性で３割程
度低かったことが示されている．

調査票による身体活動評価は，エネルギー消費量の評

表３　身体活動量の変化と生活習慣や心理的ストレス等との関連

選択肢 平均METsの変化
活動強度別の時間変化（分）

F 値 1.1～1.9METs F 値 2.0～2.9METs F 値 4.0METs 以上 F 値

熟睡感

あまりない・ほとんどない n�=�16 -0.10 ± 0.35

0.27

57.2 ± 278.8

1.76

-14.1 ± 34.4

0.69

-61.9 ± 157.7†

6.51**
どちらともいえない n�=�27 -0.09 ± 0.24 16.1 ± 183.5 -16.1 ± 62.8 -16.1 ± 110.2
ときどきある n�=�54 -0.13 ± 0.29 26.9 ± 176.3 -10.8 ± 57.6 -33.3 ± � 63.1
いつもある n�=�49 -0.09 ± 0.21 26.0 ± 187.2 -26.9 ± 51.5 -19.9 ± � 55.7

心理的ストレス

強く感じている n�=�24 -0.14 ± 0.29

0.35

31.3 ± 287.8

0.76

-16.3 ± 58.0

0.33

-31.9 ± 118.8

0.79
少し感じている n�=�67 -0.10 ± 0.29 46.8 ± 182.5 -23.1 ± 54.1 -32.5 ± � 93.8
あまり感じていない n�=�43 -0.11 ± 0.23 5.6 ± 164.9 -15.0 ± 58.6 -25.8 ± � 62.0
まったく感じていない n�=�12 -0.03 ± 0.13 -3.8 ± � 87.3 1.3 ± 29.6 -12.5 ± � 20.1

新型コロナウイ
ルスへの不安

強く感じている n�=�30 -0.07 ± 0.23

1.16

16.5 ± 156.4

0.19

-25.5 ± 50.5

0.92

-2.5 ± � 86.8

3.44*
少し感じている n�=�71 -0.13 ± 0.30 65.3 ± 210.5 -18.6 ± 55.6 -43.5 ± 100.9
あまり感じていない n�=�40 -0.09 ± 0.23 -38.3 ± 174.0 -8.6 ± 56.3 -24.4 ± � 51.3
まったく感じていない n�=�54 -0.10 ± 0.17 96.0 ± 151.3 -27.0 ± 52.4 -12.0 ± � 26.8

新しい友人・
知人の人数

０人 n�=�52 -0.14 ± 0.26

3.02*

19.9 ± 199.6

0.98

-17.0 ± 65.6

0.29

-29.1 ± � 66.2

10.85**
１～２人 n�=�38 -0.11 ± 0.27 34.0 ± 192.5 -7.5 ± 44.1 -51.7 ± 120.0
３～４人 n�=�24 -0.07 ± 0.31 35.0 ± 237.6 -25.6 ± 56.9 -5.6 ± � 92.4‡‡

５人以上 n�=�32 -0.08 ± 0.23 28.6 ± 148.2 -24.4 ± 43.4 -18.3 ± � 52.5‡

※共変量に COVID-19発生前の平均 METs を投入
�*：p<.05　**：p<.01
†：p<.05�vs�どちらともいえない，ときどきある，いつもある
‡：p<.05�vs�１～２人　‡‡：p<.05�vs�０人，１～２人
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価法のゴールドスタンダートとされる二重標識水を基準
とした場合に，総エネルギー消費量から基礎代謝量等を
除いた活動エネルギー消費量とは，相関がみられなかっ
たことが示されている（Sasai et al., 2018）．すなわち，活
動強度や活動内容ごとに行動時間を記入するタイプの調
査票による身体活動評価では，集団を評価できても個々
の身体活動を評価する上では課題があるといえる．一方，
本研究で用いたwebによる身体活動量調査は，15分毎の
行動記録を24時間にわたり記録するため，調査票による
身体活動評価と比較して妥当性が高く，二重標識水法と
活動エネルギ ー 消費量で妥当性が確認されている

（Namba et al., 2012）ことが特徴である．本調査で用いた
身体活動調査システムにより，一般成人2,046名を対象と
した先行研究（Namba et al., 2015）では，平均 METs の
中央値は1.60±0.28METs，女子大学生75名（難波ほか，
2015）では，平均METsは1.53±0.18METsであった．一
方，本調査のCOVID-19発生前は，1.42±0.27METsでい
ずれの調査と比較しても低い値であった．今回，対象と
したのは多くが大学１年生であったため，平均METsが
先行研究と比べて低かった原因として，COVID-19蔓延
前は，大学入学前の受験期であったこと，季節が冬であっ
たこと，思い出し法に限界があることなどが考えらえる．

活動強度別の検討で，座位行動を中心とする1.1～
1.9METsでは，約30分の有意な増加がみられ，4.0METs
以上では，約25分の有意な減少がみられた．運動・スポー
ツ時間の減少があることを予想していたが，運動・スポー
ツの平均時間は，緊急事態宣言下では有意な減少はみら
れなかった．一方，通勤・通学など移動に係る時間は緊
急事態宣言下では，平均で56.3分と大きく減少していた
ことから，中高強度の行動時間の減少は，主に交通行動
の減少が影響していると考えられた．本調査では平均睡
眠時間は，約20分増加していたが，Curtis et al.（2021）
は，オーストラリアの成人を対象にした調査で27分睡眠
時間が長くなったことを示している．遠藤ほか（2022）
の学生調査では，対象者の64.5％において睡眠時間が長
くなったと回答し，Trabelsi et al.（2021）は，世界33カ
国517名への調査で睡眠の質の低下を報告している．本研
究の対象者における睡眠時間の増加は，他の研究と同程
度の結果であり，コロナ禍における外出自粛期間には，
自宅で過ごす時間が長くなり，それに伴い睡眠時間が増
加したことが明らかとなった．Westerterp（2001）は，
１日の身体活動レベル（総エネルギー消費量／基礎代謝
量）には，高強度の活動に費やした時間との間には関連
性はみられなく，中強度の活動に費やす時間が相対的に
長く，低強度の活動に費やす時間が短い者は，より高い
身体活動レベルを示したことを明らかにしている．コロ

ナ禍の外出自粛期間において，睡眠時間および低強度の
活動時間の増加と，中強度の活動時間の減少は，身体活
動レベルを低下させること，すなわち１日あたりの平均
METs の低下に影響した可能性が考えられる．

運動・スポーツに費やした時間では，COVID-19発生
前の28±54分に対し，緊急事態宣言下は29±48分と変化
はみられなかった．しかしながら，その内容には大きな
変化があった．野球，サッカー，バドミントン，テニス
など球技・集団で行うスポーツは，緊急事態宣言下では
ほぼ行われていなく，筋トレ，ストレッチ，ウォーキン
グ，ジョギング，サイクリングなど一人でも行うことが
可能な運動・スポーツの時間が大幅に増加していた．そ
の背景には，政府が示した三つの密（換気の悪い密閉空
間，多数が集まる密集場所，間近で会話や発声をする密
接場面）を避けること，感染への心理的不安に加え，大
学や公共のスポーツ施設の利用制限が影響していると考
えられる．緊急事態宣言中の2020年４～５月は７割の公
園で利用者が減少したが，都心から10～20km 離れた集
客施設のない公園，都心から40～50km 程度の丘陵地の
公園では利用者が増加したことが示されている（竹内・
久間，2021）．日本運動疫学会は，2020年４月18日に，外
出自粛に伴い身体活動不足や座りすぎによる健康被害を
防ぐために，「家の中やその周辺において人と人との距離
を充分にとって実施する身体活動」を推奨する公式声明
を公表している（國井ほか，2020）．また，全国60大学
107名の大学体育教員のうち，91.6％がオンラインを含む
形で体育実技授業を開講しており（難波ほか，2021），感
染予防と運動実践を両立するべく工夫を凝らした授業を
行い，運動・スポーツの継続に寄与していたことも考え
られる．これらのことから，学生の中には感染予防策を
しながら身体活動を維持増進するための工夫を自ら考え
て行動していた者もあったと考えられる．

身体活動量の変化と調査票による生活習慣や心理的ス
トレス等との関連については，４月以降の新しい友人・
知人の人数と4.0METs以上の活動時間の変化との間に有
意差（p<.01）が認められ，新しい友人・知人が少ないも
のほど4.0METs以上の活動時間の低下が大きい傾向が示
された．Kanamori et al.（2015）は，運動を家族や友人
と一緒に行っている人は，不健康と感じている人が少な
く , 運動への参加は社会的な交流や支え合いなど相互交
流ができることを示している．緊急事態宣言下において，
本調査の対象となった新入生の友人・知人が作りにくい
状況は，社会的な相互交流の機会が持てず，そのことが
身体活動量の低下の原因になったと考えられる．熟睡感
と4.0METs 以上の活動時間の変化との間に有意差

（p<.01）が認められ，熟睡感がほとんどない，あまりな

28



難波ほか：COVID-19拡大下の大学生の身体活動量測定

いと回答した群では，4.0METs以上の活動時間の有意な
低下（p<.05） がみられた．Trabelsi et al.（2021） は
COVID-19による身体活動レベルと睡眠の質の低下は，
メンタルヘルス悪化の予測因子であることを示している．
メタアナリシスにより座位時間が長くなることは，うつ
病に罹るリスクが1.25倍高くなること（Zhai et al., 2015），
デンマークにおける26年間の追跡調査により，身体活動
レベルが低いことはうつ病発症のリスクが高く，特に女
性にその傾向が強いことが示されている（Mikkelsen et 
al., 2010）．本研究において，心理的ストレスやCOVID-19
への不安が強いほど，身体活動の低下がみられると予測
していたが有意な関連はみられなかった．その理由とし
て，身体活動量の個人差が大きいことに加え，緊急事態
宣言下にも関わらず，外出して動かざるを得ない状況に
あり，その結果，不安が大きくなり，心理的ストレスを
感じた人も含まれていたことも考えられる．中原・池田

（2021）の調査では，135名を対象とした１週間の歩数と
抑うつ状態自己評価尺度（CES-D）の間には，有意な相
関がみられなかったが，精神健康度には複数の要因が関
係していることに言及している．コロナ禍における身体
活動とメンタルヘルスの関係性を明らかにするには，大
規模かつ縦断的な研究を進めていくことに加え，個々の
状況をインタビュー法や記述法などを用いて質的にアプ
ローチしていくことも有効だと思われる．

本調査の限界点と課題を３つ挙げる．１つ目は，身体
活動の各指標について，平均値を扱っており，個別性に
ついては言及できていない．COVID-19による身体活動
量の変化について，4,376名を調査した報告では，その個
人差が大きく，対象者の45％は減少していたが，55％は
同じか増加したことが示されている（Fearnbach et al.,  
2021）．２つ目は，COVID-19発生前の生活行動記録は，
思い出し法を用いたことと，平均的な１日の行動記録に
限定したことが挙げられる．思い出し法では，期間が短
い場合には記憶のバイアスが少ないが，期間が長くなる
と記憶の精度が下がると考えられる．３つ目は，web に
よる24時間行動記録法のデータ採用率の低さ（41.2％）が
挙げられる．この記録法の精度を保つために，15分毎の
行動記録を24時間全て満たすことを分析の条件としてい
る．この問題を解決すべく音声認識による行動記録も開
発しているが実装するには課題がある（Namba, 2021）．

COVID-19感染拡大による身体活動低下の問題を解決
すべく， インタ ー ネ ッ トやアプリを活用したもの

（Puterman et al., 2021; Jee, 2021），在宅での高強度イン
ターバルの運動プログラムがメンタルヘルス改善への効
果があること（Borrega et al., 2021），どうすればコミュ
ニティースポーツに復帰できるかを検討したもの（Staley 

et al., 2021）などが報告されている．2022年７月末現在に
おいても，国内で第７波が流行中で感染罹患者の数は過
去最大と報告され COVID-19感染拡大を抑えられない状
況がある．感染のリスクを極力抑え，身体活動を維持増
進するために世界中の英知を結集して問題解決を図る必
要がある．

結　論
本研究では，大学生を対象としてwebによる身体活動

量調査システムを用いて，COVID-19発生による身体活
動量の低下を示し，行動カテゴリーでは，睡眠時間およ
び家での行動時間（日常生活）の増加，移動時間（交通
行動）の大幅な減少を示した．また，運動・スポーツに
ついて活動時間には変化がなかったが，球技・集団スポー
ツに関わる時間が大幅に減り，個人で実施が可能な運動・
スポーツに関する時間が増加したことを示した．身体活
動量の変化と生活習慣および心理的ストレス等との関連
については，熟睡感に加え，４月以降の新しい友人・知
人の人数が身体活動量に影響していることを示した．本
研究の結果は，COVID-19による身体活動量の低下を報
告した先行研究を支持し，大学生の身体活動の詳細を明
らかにした点が特徴である．

付　記
本調査は，令和２年度全国大学体育連合大学体育研究

助成を受け実施することができました．COVID-19の影
響で非常に多忙な中，多くの学生と大学体育教員のご理
解を得て進めることができました．さらに，本論文で引
用した先行研究の多くは，日本運動疫学会内に設置した

「COVID-19と身体活動ワーキンググループ」による取組
みの成果を活用させていただきました．この場を借りて
ご協力いただきました全ての関係者に感謝申し上げます．
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Measurement of physical activity 
using the web for university students 
under the spread of COVID-19 infection

Abstract
Background To prevent the spread of COVID-19 in the first half of 2020, online classes were held at many univer-
sities. The purpose of this study was to investigate the details of physical activity of university students under the 
declaration of a state of emergency, and to clarify the relationship between changes in the physical activity level 
and psychosocial factors. Methods The subjects of 200 university students (70 males, 18.4 ± 0.7 years old, 130 
females, 18.7 ± 2.9 years old) from 10 universities conducted a physical activity survey (Lifestyle24) online. 
Results The mean METs before the outbreak of the COVID-19 and under the state of emergency were 1.42 ± 
0.27METs and 1.32 ± 0.19METs (p < .01), respectively, with a significant difference of 23.8%. For physical activity 
(METs · h) of 3 METs or more, there was a significant difference of 39.8% (p < .01), respectively. In the analysis for 
each behavior, the average sleep time increased by 19.9 minutes (p < .01) and the average traffic activity time 
decreased by 56.3 minutes (p < .01) during the period of self-restraint from going out. There was no significant 
difference in the time spent studying and playing sports. The frequency of ball games decreased, and many of the 
sports could be practiced at home by individuals. Psychosocial factors showed a significant association (p < .01) 
between the number of new friends and the level of sleep quality and physical activity of 4 METs or more. 
Discussion Using a web-based physical activity survey system for university students, we were able to show the 
details of the decrease in physical activity due to the COVID-19 outbreak. Infection prevention and physical activity 
are not considered to be contradictory, but it is required to promote physical activity while preventing infection in 
order to maintain physical and mental health.
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