
睡
眠
専
門
外
来
に
は
不
眠
の
ほ
か
様
々

な
睡
眠
の
問
題
を
抱
え
た
方
が
来
ら
れ
ま

す
。
受
診
す
る
と
ま
ず
睡
眠
や
日
中
の
眠

気
に
関
す
る
ア
ン
ケ
ー
ト
が
行
わ
れ
、
そ

の
後
睡
眠
専
門
医
の
問
診
に
よ
り
、
鑑
別

診
断
や
追
加
検
査
、
他
科
紹
介
な
ど
が
検

討
さ
れ
ま
す
。
さ
ら
に
睡
眠
や
眠
気
の
客

観
的
な
指
標
と
し
て
、
睡
眠
中
の
脳
波
や

筋
電
図
、
呼
吸
状
態
な
ど
を
測
定
す
る
終

夜
睡
眠
ポ
リ
グ
ラ
フ
検
査（
Ｐ
Ｓ
Ｇ
検
査
）

や
反
復
睡
眠
潜
時
試
験
（
Ｍ
Ｓ
Ｌ
Ｔ
）
に

よ
り
診
断
が
確
定
し
ま
す
。

睡
眠
障
害
は
不
眠
症
、
睡
眠
関
連
呼
吸

障
害
、
中
枢
性
過
眠
症
、
概
日
リ
ズ
ム
睡

眠
覚
醒
障
害
、
睡
眠
随
伴
症
、
睡
眠
関
連

運
動
障
害
に
大
別
さ
れ
、
１
０
０
種
類
近

く
の
非
常
に
多
様
な
診
断
分
類
が
あ
り
ま

す
。
た
と
え
ば
睡
眠
時
無
呼
吸
症
侯
群

は
、
睡
眠
中
に
気
道
が
狭
ま
っ
た
り
、
脳

の
呼
吸
命
令
が
弱
ま
っ
た
り
し
て
呼
吸
が

う
ま
く
で
き
な
く
な
る
病
気
で
、
い
び
き

や
繰
り
返
す
呼
吸
停
止
が
特
徴
で
す
。
睡

眠
の
質
の
低
下
か
ら
日
中
の
強
い
眠
気
が

生
じ
、
作
業
ミ
ス
や
事
故
の
確
率
が
高
ま

り
ま
す
。
肥
満
が
主
な
原
因
で
す
が
、
扁

桃
肥
大
や
心
血
管
疾
患
な
ど
が
原
因
の
こ

と
も
あ
り
、
当
院
で
は
精
神
科
、
呼
吸
器

内
科
、
耳
鼻
科
、
歯
科
な
ど
の
複
数
の
診

療
科
が
連
携
し
て
治
療
を
行
っ
て
い
ま
す
。

一
方
で
、
睡
眠
障
害
の
治
療
に
は
心
理

学
的
な
視
点
も
重
要
で
す
。
た
と
え
ば
朝

起
き
ら
れ
ず
授
業
中
に
居
眠
り
す
る
と
い

う
訴
え
か
ら
は
過
眠
症
を
疑
い
が
ち
で
す

が
、
実
は
悩
み
が
あ
っ
て
寝
付
け
ず
昼
夜

逆
転
し
て
い
る
こ
と
も
あ
り
ま
す
。
ま
た

神
経
発
達
症
が
背
景
に
あ
る
と
、
記
憶
処

理
の
特
徴
か
ら
睡
眠
の
質
が
低
下
し
、
神

経
伝
達
物
質
の
調
節
不
全
に
よ
り
日
中
の

眠
気
が
強
ま
る
場
合
も
あ
り
ま
す
。
こ
の

た
め
睡
眠
問
題
が
主
訴
の
患
者
さ
ん
で

も
、
必
要
に
応
じ
て
心
理
検
査
や
心
理
面

接
、
発
達
歴
の
聴
取
を
行
い
ま
す
。

不
眠
症
の
治
療

睡
眠
に
は
量
と
質
、
リ
ズ
ム
の
３
要
素

が
あ
り
、
日
本
人
は
世
界
で
も
睡
眠
時
間

が
短
く
睡
眠
不
足
の
方
が
多
い
で
す
。
健

康
の
た
め
に
は
中
高
生
は
８
〜
10
時
間
、

成
人
は
６
〜
８
時
間
が
睡
眠
時
間
の
目
安

で
す
が
、
み
な
さ
ん
は
い
か
が
で
し
ょ
う

か
。
ま
た
夜
の
睡
眠
だ
け
に
目
が
向
き
が

ち
で
す
が
、
実
は
日
中
の
生
活
習
慣
の
見

直
し
で
睡
眠
休
養
感
が
高
ま
り
ま
す
。
朝

は
一
定
の
時
刻
に
起
き
て
太
陽
の
光
を
浴

び
朝
食
を
摂
り
、
日
中
は
し
っ
か
り
活
動

し
て
必
要
以
上
に
横
に
な
ら
ず
、
夜
更
か

し
の
習
慣
を
避
け
睡
眠
・
覚
醒
リ
ズ
ム
を

整
え
る
こ
と
が
大
切
で
す
。

不
眠
症
は
最
多
の
睡
眠
障
害
で
、
寝
つ

き
の
悪
さ
や
睡
眠
維
持
の
困
難
に
加
え

て
、
日
中
に
倦
怠
感
や
集
中
力
低
下
な
ど

の
不
調
が
現
れ
る
病
気
で
す
。
治
療
は
薬

物
療
法
だ
け
で
は
不
十
分
で
、
生
活
の
見

直
し
や
不
眠
に
対
す
る
認
知
行
動
療
法

（
Cognitive 

Behavior 

Therapy 

for 

Insom
nia; CBT
-I）
が
重
要
で
あ
り
、

CBT
-Iは
今
後
不
眠
治
療
の
第
一
選
択
に

な
る
可
能
性
が
あ
り
ま
す
。CBT
-Iで
は
、

睡
眠
記
録
を
も
と
に
行
動
や
考
え
を
振
り

返
り
、
睡
眠
ス
ケ
ジ
ュ
ー
ル
を
調
整
し
ま

す
。
医
師
や
心
理
士
、
看
護
師
、
作
業
療

法
士
な
ど
職
種
を
問
わ
ず
実
践
で
き
る
技

法
で
あ
り
、普
及
が
期
待
さ
れ
て
い
ま
す
。

睡
眠
医
療
に
関
わ
る
上
で
の
心
理
士
の

役
割
は
、
生
活
環
境
や
個
性
、
考
え
、
感

情
を
共
感
的
に
理
解
し
、
絡
み
合
っ
た
問

題
を
様
々
な
視
点
か
ら
解
き
ほ
ぐ
し
て
い

く
こ
と
で
す
。
症
状
だ
け
で
な
く
、
一
人

ひ
と
り
の
人
生
を
読
み
解
く
視
点
が
大
切

だ
と
考
え
て
い
ま
す
。
表
面
に
現
れ
て
い

る
不
眠
症
状
の
奥
に
は
、
自
分
だ
け
で
は

な
く
家
族
の
こ
と
、
過
去
や
未
来
の
こ
と

な
ど
、
思
い
が
け
な
い
心
の
問
題
が
隠
れ

て
い
る
こ
と
も
多
い
も
の
で
す
。
こ
う

い
っ
た
こ
と
に
思
い
が
至
る
と
、
睡
眠
へ

の
過
度
の
と
ら
わ
れ
が
緩
む
こ
と
が
あ
り

ま
す
。
心
理
検
査
や
心
理
面
接
を
通
し
て

見
立
て
を
深
め
、
よ
り
良
い
支
援
に
繋
げ

て
い
く
こ
と
も
心
理
士
の
大
事
な
仕
事
で

す
。

睡
眠
専
門
外
来
で
行
っ
て
い
る
こ
と
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