










竹本ほか:女子大学生の骨密度と体格･体力および生育歴との関係

表1 出生 ･生育歴に関する調査表 (質問内容)

1.出生 ･乳児期

1)兄弟姉妹の数 - ( )塞

2)出生 順位 - ( )番目

3)滞腹期間 - ( )ヶ月

4)出生時身長 - ( )cm

5)出生時体重 ･.･( )kg

6)分娩方法 ①正常 (む人工 ③その他

7)噛乳方法 ①母乳 ②人工乳 ③混合

8)離乳時期 - ( )ヶ月

9)葡萄時期 - ( )ヶ月

10)立ち始め時期 - ( )ヶ月

ll)歩き始め時期 - ( )ヶ月

2.幼児期

1)運動の程度 ①不活発②普通 ③活発

2)からだの強さ ①弱い ②普通 ③丈夫

3)食欲の程度 ①細い ②普通 ③旺盛

4)睡眠の程度 ①浅睡 ②普通 (参熟睡

3.児童 ･生徒期

1)運動クラブ経験 (種目: )(年数 : )

2)食欲の程度 ①細い ②普通 ③旺盛

3)偏食の有無 ①多い ②少し ③ない

4)睡眠の程度 ①浅陸 ②普通 ③熟睡

5)健康状態 ①劣る ②普通 ③優る

6)体力水準 (丑劣る ②普通 ③優る

4.高校時代

1)運動クラブ経験 (種目二 )(年数 : )

2)食欲の程度 ①細い ②普通 ③旺盛

3)睡眠充足義 (D少ない ②普通 ③多い

4)健康状態 ①劣る ②普通 ③優る

5)健康状態 (D劣る ②普通 ③優る

5.生理

1)初潮年齢 - ( )歳

2)月経の状況 ‡不調 苦時々 不調 蓬は璃男綱 抽 紬

6.歯牙 ･骨折

1)歯の健康状況 (丑弱い ②弱い方 ③普通 ①強い ⑤非常に強い

2)骨折経験 ①4回以上 ②3回 ③2回 ①1回 ⑤ない

7.発育期における食品摂取状況

1)肉 頬

2)魚介類

3)緑黄色野菜

4)その他の野菜

5)那

6)牛乳 ･乳製品

7)芋 類

8)めん頼

9)海藻類

10)豆 類

ll)パン類

12)果実類

①あまり食べなかった

①あまり食べなかった

①あまり食べなかった

①あまり食べなかった

①あまり食べなかった

①あまり食べなかった

①あまり食べなかった

①あまり食べなかった

①あまり食べなかった

①あまり食べなかった

①あまり食べなかった

①あまり食べなかった

②食べなかった方

②食べなかった方

②食べなかった方

②食べなかった方

②食べなかった方

②食べなかった方

②食べなかった方

②魚べなかった方

②食べなかった方

②食べなかった方

②食べなかった方

②食べなかった方

川.結 果

1.体格と骨密度との関係

測定部位である模骨遠位1/3部位は,測定精度

も良好で腰椎骨塩量とほぼ同等の情報が得られ

幅広 く用いられている方法である.8-対象者の骨

③どちらともいえない

③どちらともいえない

③どちらともいえない

③どちらともいえない

③どちらともいえない

③どちらともいえない

③どちらともいえない

③どちらともいえない

③どちらともいえない

③どちらともいえない

③どちらともいえない

③どちらともいえない

①食べた方

④食べた方

④食べた方

①食べた方

①食べた方

①食べた方

①食べた方

④食べた方

①食べた方

①食べた方

①食べた方

①食べた方

⑤よく食べた

⑤よく食べた

⑤よく食べた

⑤よく食べた

⑤よく食べた

⑤よく食べた

⑤よく食べた

⑤よく食べた

⑤よく食べた

⑤よく食べた

⑤よく食べた

⑤よく食べた

317

密度は,0.638士0.051g/cmコで,最も低い者で0･522,

最も高い者で0.766であった.また,身長および

体重は,各々157.7±5.2cm,51.2±6.6kgであり女

子短大学生の全国平均値nとほほ同値を示した.

骨密度と体格項目との相関係数を表2に示 し

た.体重およびBMIで有意な正相関 (p<0.01)
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衰2 骨密度と体格 ･体力との相関係数

体格 1.身 長 0.0652.体 重 0.293 ;,器.Bミ

3.B M Ⅰ 0.266 諾:.弦i

体力 1.握 力 0.129

2.背 筋 力 0.180 .3壬

3.立位体前屈 0.149 汚!

4.伏臥上体そらし 0.040

5.反復横とぴ 0.028

6.垂直とぴ 0.007

7.踏台昇降運動 0.130

*:p<0.05,**:p<0.01

表 3 対象者の体力診断テスト結果と全国平均値
(平均値±標準偏差)

項 目 対 象 者 全国平均

1.握力 (kg) 28.01±4.09 27.86±4.61

2.背筋力 (kg) 78.32±19.25 80.39±18.23

3.立位体前屈 (cm)13,59±6.31 13.99±6.18

4.伏臥上体そらし(cm)53.73土8.84 54.91±7,49

5.反復横とび 個)39.60±4.10 39.55±3.87

6,垂直とび (cm)44.10±6.47.3…4-2.71±6.62

㌫:p<0.05

がみられ,体重およびBMIが大きい者ほど骨密

度が高い傾向が認められた.

2.体力と骨密度との関係

体力診断テス ト結果は,いずれの体力項目と

もほぼ全国平均値9'と同値を示し (表3),体格

と同様に全国女子短大学生とほぼ同一水準の体

力を有する集団である.

骨密度と各体力項目との相関係数 (表2)で

は,体力テス ト7項目とも正の相関を示し,体

力総合点 (体力診断テス ト成績判定基準表9-か

ら算出した7項目の合計得点)では有意な正相

関 (p<0.05)が認められ,体力が優れている者

ほど骨密度は高い傾向を示した.また項目別で

は,背筋力および立位体前屈で有意な正の相関

(p<0.05)が認められた.

学校保健研究 Jl)nJSchooIHea/lh38;1996

3.出生 ･生育歴と骨密度との関係

骨密度に影響する出生 ･生育歴に関わる要因

を検討する目的から,骨密度を従属変数,生育

歴に関する項目を各々独立変数として重回帰分

析を行った (表4).

出生時および乳児期に関する項目では,骨密

度と出生時体重で有意な正の関係が,また分娩

方法,出生時身長,立ち始め時期で有意な負の

関係がみられた.すなわち出生時体重が大きい

者ほど骨密度は高いが,逆に出生時身長が大き

い者は低い傾向が認められた.また立ち始め時

期では,時期が早かった者ほど骨密度は高 く,

遅い者ほど骨密度が低い傾向を示した.分娩方

法では,正常分娩者の方が人工分娩者より高い

骨密度がみられた.

幼児期および児童 ･生徒期では,ともに食欲

が旺盛であった者ほど骨密度が高い傾向がみら

れたが,高校時代では食欲との関係は認められ

なかった.発育期における食品の摂取状況では,

緑黄色野菜および海藻類を多く摂取した者ほど

骨密度が高い傾向を示した(p<0.01)が,牛乳･
乳製品摂取量との関係は認めらjtなかった.ま

た逆に魚介類,豆類,パン類の摂取が多い者で

は骨密度は低い傾向がみられた.

中学および高校時代の運動クラブ所属の有無

別および運動種目別にみた骨密度を表5に示 し

た.運動経験の有無別では,クラブに在籍して

いた者の方が骨密度は高 く (p<0.01),また,

運動種目別では,剣道,バスケット,バレー,

バ ドミントン,卓球などの経験者に高い骨密度

が認められた.

初潮年齢の平均は12.4±1.1歳であり,現在の

推定初潮年齢の12歳6ケ月頃10-とほぼ同時期を

示していた.初潮との関係では,開始時期が早

い者ほど骨密度が高いことが認められた (p<

0.05).また,更年期の骨密度と関係が深いと思

われる女性ホルモンについて,月経不順を指標

として骨密度との関係についてみたが,月経状

況との関係は認められなかった.

歯の健康状態と骨密度との間には関係がなか

った.また骨折経験者は40名 (21.5%)存在 し,
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衰4 骨密度に対する生育歴に関する項目の標準偏回帰係数､重相関係数､貢献度

要 義 名 標準偏回帰係数 変 量 名 標準偏回帰係数

也 1.兄弟姉妹数 0.0448 高 1,運動の程度 -0.0075

2.出生順序 -0.0803 2.食欲の程度 0.0831

3.滞腹期間 -0.1176 3.睡眠の程度 0.0402

4.分娩方法 -0.1647 ※※ 秩時 4.健康状態 0.0156
5.出生時身長 -0.1629 削 fi 代 5.体力水準 0.0264

坐 6.出生時体重 0.2059 K..)賀 重相関係数 0.1102

礼児期 7.晒乳方法8.練乳時期 0.08600.0334 貢 献 度 1.21%(0.2%)

史 1.肉 類 -0.0506

9.勧旬の程度 0.0407 2.魚介類 -0,1464 ※※

10.立ち始め時期 -0.2610 K.班 3.緑黄色野菜 0.2582 誤琵

ll.歩き始め時期 0.1482 4.その他の野菜 -0.1689

重相関係数 0.3209 栄育 5.卵 -0.0228

貢 献 度 10.30%(9.4%) 期の食 6.牛乳 .乳製品7,芋 類 0.06980.1028

幼 1.運動の程度 -0,00712.からだの強さ -0.1435 黙 ⊂コ日日拷 8.めん類 -0.0118

tHJLJ 3.食欲の程度 0.1883 ※治 * 9.海藻類 0.1607 ※iS

期 4.睡眠状況 0.0876 状況 10.豆 類 -0.2088 .lR※
重相関係数 0.2228 11ノヾ ン頬 -0.1419 .3::.a,

貢 献 度 4.96%(1.2%) 12.果実類重相関係数 0.09190.2986

一日ノし童坐徳 1.運動の程度 -0.0702

2.食欲の程度3.偏食の程度 0.1233 ii:.-0.0534 貢 献 度 8.92%(0.7%)1.初潮年齢 -0.1377 詰ま

4.睡眠の程度 -0.0031 2.月経の状況 -0.1144

5.健康状態 0.0275 重相関係数 0.1657

期 6.体力水準重相関係数 0.06890.1676 貢 献 度 2.75%(1.4%)
1.骨折の有無(回数) 0.0050

貢 献 度 2.81%(0.5%) 2.歯の健康状態重相関係数 -0,00990.1474桜:p<0.05,.x.※:p<0.01

･貢献度-(重相関係数)1'×100･1変量当りの貢献度(%)-貢献度/変量数 貫 赦 度 2.17%(1.1%)

このうち2回経験者は3名,3回経験者は4名,

4回経験者 1名であった.また骨折原因として

は,運動中 (バ レーボール,,バスケットボール

など)の突 き指による骨折が多 くを占めていた.

これら骨折経験の有無 (回数)と骨密度 との間

にも関係は認められなかった.

lV.考 察

一般に,体重およびBMIと骨密度 とは正の相

関を示すとの報告】･3日･12-が多 く,本研究でも,骨
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密度測定部位が荷重骨ではない榛骨にもかかわ

らず体重やBMIが大 きいほど骨密度は高い傾向

が認められた.広田ら】3-も同様の報告をしてお

り,また,榛骨骨密度と全身骨や腰椎骨密度の

相関係数は r-0.60-0.75を示しているトーーことな

どと考え合わせると,荷重骨以外の骨にも体重

はプラスに作用するものと考えられた.

しか し,女子大学生が理想とする身長と体重

から求めたBMIは,日本肥満学会が提唱してい

る22.0より,はるかに低値の18.1-18.915r16)であ
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表 5 中学 ･高校時代の運動経験の有無別

および運動種目別にみた骨密度

区 分 人数 平均値±標準偏差(g/cmユ)

運動経験 あり 135 Z二喜言喜≡呂:呂…∃ '3…※
連動経験 なし 51

檀目 剣道 ll 0.676±0.07｣ ≧R.沼

バスケット 20 0.646±0.05

ノヾ レ- 18 0.643±0.04

バドミントン 12 0.643±0.05

卓球 17 0.636±0.04
テニス 24 0.634±0.06

ソフトボー)t' 12 0.633±0.06

‡E･…喜‡:p<0.01

り,若年女性の急激なダイエットによる骨密度

の低下を指摘する報告13-や,低体重の者ほど閉

経が早いとの報告17-もある.肥満は成人病の重

要な危険因子であることは言うまでもないが,

肥満に対する誤った認識や間違ったダイエット

をしないよう,骨塩量の面からも正しい知識を

教育することが大切であると思われた.

体力テス トと骨密度との間では,殊に,筋力

と骨密度との間で肯定的な報瞥 脚 が多くみられ

ている.本研究でも,背筋力および立位体前屈

で有意な相関が認められた.また,いずれの体

力項目とも正の相関がみられ,体力総合点でも

有意差がみられたこと,および中学 ･高校時代

の運動クラブ経験者の骨密度が有意に高かった

ことなどから,発育期における運動の継続実施

がいかに骨密度の増加に有用であるかを認識す

るに十分であった.

発育期の運動が骨密度の維持増加に繋がるこ

とは,多くの先行研究IS,2021ゝでも明らかであり異

論はないものと思われる.しかし高齢期からの

運動では,肯定的な報告 22-2'L'ばかりでなく否定

的な報告汲掛もみられ一定していない.このこと

は当然のことながら,他の体力要素と同様,午

齢によって トレーナビリティーに違いがあると

考えらjlる.Savillら27'は動物実験から骨重量の

増加は筋重量の増加と比例して起こることを報

学校保健研究 JpnJSchooIHealth38;1996

告している.これらの観点から考えると,筋力

トレーニング効果の高い思春期頃から30歳頃2S-

までが,骨量を高めるにも最も良い時期である

のかも知れない.

経験した運動種目別の骨密度では,運動内容

の面からは,梅村ら洲は走運動よりもジャンプ

トレーニングの方が,また,運動種目の有効性

では,中村ら30'の思春期の運動にはバレー,バ

スケットなどが効果的とする報告とほぼ一致し

ており,小林ら31'が指摘するようにmechanical

stressの大きい種目がより有効であると思われた.

生育歴との間では,出生時の身長および体重

と骨密度との間に関係がみられた.出生時の発

育状況は思春期や成人期にまで影響するとの報

告32-や,本対象者の出生時と現在との体格の相

関係数も,身長 0.213,体重 0.237と各々1%

水準で有意差が認められたことから,出生時発

育が大なる者は,その後も比較的大きい身長,

体重で推移している可能性が考えられた.した

がって前述のように体重は骨にプラスに,逆に

身長はBMIとの兼ね合いからマイナスに作用す

るものと思われた.

幼児期および児童 ･生徒期では,食欲が旺盛

であった者ほど骨密度は高く,長期的な発育期

における栄養状態の良否の大切さが窺えた.ま

た,食品群別の摂取状況では,カルシウムを多

く含んでいる緑黄色野菜および海藻類で有意な

関係が認められ,Sanderら33ゝの成長期の骨密度

にはカルシウム摂取量が大きな影響をもっとの

報告を裏付けた結果であると考える.しかし,

牛乳,乳製品および蛋白質含有食品との関係は

みられなかった.これらの食品摂取と骨密度と

の関係については,重要性を指摘する報告も多

く,13･且" 過去における詳しい栄養調査は艶しい面

もあるが,より詳細なる検討が必要であると考

える.

初潮年齢との関係では,早い年齢で初潮を迎

えた者ほど骨密度が高い傾向がみられた.中村

ら30-は若年者で,上田ら̀1-も中高年者について

各々同様の報告をしており,初潮発乗に,体格

とりわけ体重が強い因子となっていることが関
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係していると推測できた.また,月経状況との

関係が認めらjtなかったことは,若年者では更

年期や高齢者とは異なる様相を示すとの報告i3)

を支持するものと考えられた.

歯の健康状況および骨折経験の有無などとも

関係はみられなかった.骨折回数との関係を認

める報腎 ･3-もあり,今後,離歯数や骨折原因な

ど詳細な検討によって明らかにする必要がある

と考える.

以上述べたように,出生時の身長や体重およ

び初潮年齢などのように改善が困難な因子もあ

るが,運動および栄養を中心とした成長期の生

活習慣の在 り方が獲得最大骨壷に大きな影響を

及ぼすことが示唆された.また,大学学齢期は

最大骨量の増加が期待できる時期と思わjtる.

この点,特に骨密度が低い学生には,ライフス

タイルの改善などの指導が必要であると考える.

これまで骨粗餐症の予防対策としては,加齢に

伴う骨還減少をいかに最小限にするかが中心で

あったが,最大骨量が低レベルの状態では,中

高年になってから予防することは困難であるこ

とも予想さjtる.将来的な視野での予防対策と

しては,眉｢量の増加時期に,より高い骨壷を獲

得するような方策を講ずることが最も重要であ

る.さらに最大骨壷に及ぼす要因についても詳

細な検討が必要であろう.

∨.結 論

本研究では,大学入学時までの生育歴および

体力などが,女子短大生 (18歳)の骨密度に及
ぼす要因について検討した.

結果を要約すると以下のとおりである.

1)体格指標では,体重とBMIが骨密度と有

意な正相関を示し,思春期までの低体重が危険

園子の一つになりうることが認められた.

2)体力指標では,背筋力,立位体前屈およ

び体力総合点が骨密度と有意な正相関を示した.

3)生育歴では,出生時体重,幼児期および

児童 ･生徒期の食欲,中学および高校時代の運

動クラブ経験などが骨密度を増加させる要因と

して認められた.
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4)初潮年齢の早い者ほど,骨密度は高い傾

向が認められた.

5)発育期における食品群別摂取状況では,

緑黄色野菜,海藻類などカルシウム含有食品の

摂取が重要であることが示されたが,牛乳を含

む蛋白質含有食品との関係はみられなかった.

以上,成長期の運動および栄養を中心とした

生活習慣の在り方が獲得最大骨董に及ぼす影響

が大きいことが示唆された.
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原 著 看護学生における麻疹｡ムンプス｡風疹抗体保有状況と

医療関連学生の院内感染予防に対する対策
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TheSet.OPreValenceofAntibodiesfol.Measles,MumpsandRubella

AmongUndergraduateNursinglnvolvedinMedicalSettings
andMeasurestoPreventNosocornicalInfections

MasakoShizuka,MakikoTakayanagi,NaohiroHohashi,

MikaKigawa,HidetoshiTuchiya

TheDeparlmenlofPLiblt-cHealth,TohoUnf'tJerSio,SchoolofMedl'Cine

Thewidespreadimplementationofchildhoodvaccinationprogramsformeasles,mumpsand

rubellahavesubstantiallyreducedtheincidenceofthesediseasesinJapan.Buttheseoutbreaks

havenotbeene一iminated,andaresti一lcommorlPlacediseasesamonginfantsandchildren･

Recently,asubstantia一increaseinincidenceofmeasleshasbeennotedamongolderadolescents.

StudentsinamedicalsettlngareOneOfthehighestriskgroupstothesediseases･Weexamined

theserologlCalsusceptibi一ityof92fema一estudentsofnursingschooltothesediseases･

Seronegativerateswere7percentformeas一esand16percentfol･mumps.Forrubella,a一lstudents

wereseropositive.SerologlCalresultswerethencomparedtothehistorica一informationofdisease

orvaccination.Thestudentswhoreportedapositivehistoryofmeasleshadahigherseropositive

ratethananegativehistol･y(relativerisk:i.14,95percentconfidenceinterval:l･00-1･32),

indicatingthatapositivehistoryofmeaslesisbeneficia一forscreeningOfthesensitivityteSL But

apositivehistoryofvaccinationformeas一eswasnotrelatedtotheseropositivltyrate･Formumps,

historicalinformationofdiseasesandvaccinationwereofnobenefitinpredictinglmmunlty.

Wepracticedvaccinationstosixoutofsevenseronegativestudentsformeas一es,and14outof15

formumps,andfo一lowedupantibodyl'eSPOnSeaftervaccination.Formeas一es,al一studentshave

testedseropositive.Formumps,i1studentschangedtoseropositive,andtheremainingthree

couldtake一ow-1eveHgG･Accordingtotheseresults,thesevaccinesmaybeofbenefitino一der

adolescentsandyoungadults･

Measles,mumpsandrubenaarenotbenignilhessesamongolderadolescentsandyoungadults,

andmoreoverstudentsworkinginamedica一setting,Onceinfected,maythemselvesbecome

transmittersofnosocomicalinfection.Forthesestudents,itisimportanttocarryouttestingfor

sensitibilityandconductvaccinationstoimmunizethemfromthesediseases.

Keyword:measles,mumps,rube一la,immunestatus,youngadults

麻疹､ムンプス､風疹､免疫状態､若年成人
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l.緒 言

わが国で麻疹ワクチンが定期接種となってか

ら18年を経過しているが,現在も流行を完全に

阻止するには到っていない.また任意接種ワク

チンであるムンプス (流行性耳下腺炎),そして

最近まで接種対象が中学生女子のみであった風

疹も,近年雁患数の減少は見られるものの,い

まだに小児の間でごく普通に見られる疾患であ

る.一方,ワクチンの開発投与による地域大流

行の消実により,ワクチン未接種者が自然曝露

する機会が減少し,免疫獲得がないまま成人に

なる者や,ワクチンで獲得した免疫が低下した

成人が増加していることが予想さjtる.これら

の疾患に対するワクチン投与の歴史が日本より

長いアメリカ合衆国では,すでに1970年代の終

わりから大学キャンパスでの麻疹の集団発生が

報告されている.1ト3-またムンプス,風疹でも成

人での流行が重視され,これらの疾患に対して

若年成人に対するワクチンの必要性が論 じられ

ているご卜輔 さらに実際大学内での流行予防のた

め,AmericanCollegeHealthAssociationは既に

1983年より大学入学時にこれら3疾患およびポ

リオ,ジフテリア,破傷風に対 してワクチン接

種済証明書の提出を求めるよう勧告 しているぎー

日本では1972年の風疹大流行以降 特に成人女

子の風疹抗体保有状況の報告が多く見られるIoト ー4ゝ

しかし麻疹,ムンプスについては大学キャンパ

ス,医療機関などで散発例が経験されているに

もかかわらず,流行の実態や抗体保有状況につ

いての報告は少なく,成人におけるこれらの疾患

に対する意識や予防対策は十分とは言えない,15-16-

大学,専門学校等,とりわけ医学,看護学等臨

床の場で実習を行う医療関連教育機関では,こ

れらの疾患に対する免疫不獲得学生の増加は

学生本人の雁恩リスクであるばかりでなく,院

内感染防止上重要な問題である.

これらの背景をふまえ,看護専門学校学生を

対象に,上記3疾患について抗体保有状況,雁

恩歴,ワクチン歴との関連,およびワクチン免

疫効果に関する調査を行った.

学校保健研究 JpnJSchooIHealfh38;1996

日.対 象

対象は千葉県に所在する大学病院付属看護専

門学校女子学生で 1995年2月現在の1,2年生

各46名,計92名である.対象のうち86名 (93.5%)

は1974-1976年生まれのいわゆる現役入学生(調

査時年齢18-20歳)であるが,残り6名は1968-

1973年生まれである.(各年 1名,調査時年齢

21-26歳).

批 方 法

1.抗体測定法

採血と抗体測定および質問調査は1995年3月

に実施した.

麻疹,ムンプスIgG抗体はELISA法で,エン

ザイグノスト麻疹/lgG エンザイグノストムン

プス/1gG [ヘキス トジャパン]を用い,(ウイ

ルス抗原wellの吸光度)- (対照抗原wellの吸

光度)が0.2以上 [oD億]を陽性とした.17-捕-風

疹 IgGはHemagglutinationinhibition(HT)法で,

風疹ウイルス試験用キット(良-HI｢生研｣[デン

カ生研])を用いて測定し,HI価16倍以上を陽性
とした.

2.質問票調査

自記式質問票により,麻疹,ムンプス,風疹

の3疾患について篠恩の有無,鳳患年齢,ワク

チン接種の有無と接種年齢の質問を行った.こ

の他同胞数とその生年,0-6歳までの居住地,

0-6歳までの保育歴,通園歴について記載を

求めた.なお質問票は家に持ち帰らせ,母子健

康手帳を参照あるいは両親に尋ねるなどして,

できるだけ正確な雁患年齢,ワクチン接種年齢

が得らjtるよう依頼した.

3.抗体陰性者に対するワクチン接種

麻疹とムンプスの抗体陰性者には,1995年 5

月おのおののワクチン (タケダ)を接種 した.

接種後2,3,4週の3回採血を行い,エンザ

イグノスト麻疹/lgGおよびIgM,エンザイグノ

ストムンプス/1gGおよびlgM[ヘキストジャバ
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表 1 抗体保有状況 (92名)

陰性 陽性 陽性牢
(A) (i) (%)

麻 疹 7 85 92.4

ムンプス 15 77 83.7

ン]を用いてELISA法により,lgG抗体 IgM抗

体の動態を追跡した.

lV.結 果

1.抗体陽性率と抗体価の分布

各疾患に対する抗体の陽性率は (表 1),麻疹

92.4% (85名),ムンプス83.7% (77名)で,蘇

疹は7名,ムンプスは15名がOD値0.2未満で陰

性であった 風疹は全員がHI価16倍以上で陽性

であった.

抗体保有状況の学年別検討に際しては,疾患

の性質上生年コホー トとし,1975年4月2日か

ら1976年4月1日生まれの 1年生44名 (以下 1

年生とする)と1974年4月2日から1975年4月

1日生まjtの2年生42名(以下2年生とする)の

みをいわゆる現役入学生として学年別に分け,

その他は現役以外として検討 した.麻疹は (表

2),1年生4名,2年生2名がOD億0.2未満で

抗体陰性であった.両学年とも約半数 (1年生

47.7%,2年生57.1%)がoD億1.0以上の高い抗

表2 学年別にみた麻疹の抗体価

OD債

(陰性) ; (陽性)

<0.1 0.1-;0.2- 0A- 1.0-I

硯 搾 生 [44鋸役 (% ) i2 2 ; 3 16 21
( 4,5日 4..5);( 6.8日 36.4日 47.7)ー

怠 2年生 [42名] l l ; 4 12 24

千 (% ) (2.4日 2.4);( 9.5日 28.6日 57.1)i

現 役外 [6名〕 0 1; 0 1 4

(9も) (16ー7) (16.7日 66,7 )

計 [92名] t3 4ー 7 29 49i

表3 学年別にみたムンプスの抗体価

OD債

(陰性) ; (陽性)

<0.1 0.1- ;0.2- 0.4- 1.0-i

硯 搾 生 [44名]役 (% ) 】2 6 : 7 24 5(4 .5日 13.6);(15.9日 54.5日11.4)I

会 2年生 [42名] 3 2 ま 7 28 2

チ (% ) (7.1日 4.8);(16 .7日 66.7日 4.8)i

現役外 [6名] 0 2 ; 2 2 0
(%) (33.3)匝 3日33.3)

計 [92名〕 i5 10 f16 54 7

休債を示し,陽性率および抗体価の分布に学年
による差はなかった.

ムンプスでは (表3),1年生の8名,2年生

の5名が抗体陰性であった.両学年とも60%以

上(1年生65.9%,2年生71.5%)がOD値0.4-1.0

の抗体価を示し,麻疹と同様に陽性率,抗体価

の分布に学年による差はなかった.

風疹では (表4),2年生より1年生の方が HI

価128倍以上の高抗体価を持つ者の割合が高かっ

た (そjtぞit23.8%と56.80/.[x3-9.70,p-

0.01]).しかしHI価64倍未満と以上との間には

学年差はない (それぞjt76.2%と84.10/o).

表 4 学年別にみ た風疹の抗体価

‖一価

(陰性) (陽性)

≦8 16 32 64 ≧ 128

硯 1年生 [44名]役 (o/o) 00 1 6 12 25
(2.3日13.6)(27.3日56.8)

去2年生 〔42名] 1 9 22 10

チ (%) (2.4日21.4日52.4)(23.8)

現役外 [6名] 0;1 1 2 2

(%) …肪 7日16.7日33.3日33.3)

計 [92名] i0 ー 3 16 36 37壬
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表5 質問調査による学年別ワクチン接種歴

ワクチン接種歴

麻疹[不明1]ムンプス[不明0〕風疹 杯明0]
あり なし あり なし あり なし

琵 1(焉.-? 27 17 10 34 22 22(61,4)(38.6)(22.7日77.3)(50.0日50.0)

杢 2(fy.7 19 22 3 39 22 20(45.2日52.4)(7.1)(92.9)(52.4)(47.6)

現役外 2 4 1 5 2 4

(%) (33.3日66.7)(16.7)(83.3)(33.3)(66.7)

計 48 43 14 78 46 46

2.質問票調査

1)ワクチン接種歴

ワクチン接種の有無が不明と答えた者は麻疹

の1名のみであった (表5).ワクチンの接種を

受けたことがあると回答した者 (以下接種者と

する)は,麻疹48名 (52,2% 〔不明1]),ムンプ
ス14名 (15.2%),風疹46名 (50.0%)であった.

麻疹ワクチンと風疹ワクチンについては接種率

に学年による差は見られなかったが,ムンプス

ワクチンでは,17歳までに接種を受けていた者

は1年生が8名であるのに対し,2年生は1名

のみであった (x2-3.95,p:-0.04).

ワクチン接種年齢では(表6),麻疹ワクチンの

接種年齢のわかっている46名のうち28名(60.9%)

が 1-3歳で接種を受けている.風疹ワクチン

は接種者46名のほとんど (86.7%)が女子の定

期接種年齢である13-15歳で接種を受けていた.

表6 質問調査によるワクチン接種年齢

ワクチン接種年齢(歳) 誓票 不明0 1-34-67-1213-1718-

麻 疹 1 28 12 3 1 1 46 3

(%) 2.2日弧9日26.1日 6.5日 2.2日 2.2 1弧0)
ムンプス 0 0 4 2 3 4 13 1

(%) (30,8日15AH23,1日30.8 100.0)

風 疹 0 1 1 3 40 1 心 Ll

(%) (2.2日 2.2H 6.5日86.9日 2.2)(I弧O)

学校保健研究 JpnJSchooIHealth38;1996

表7 質問調査による学年別罷患磨

篠恩歴

麻疹[不明1]ムンプス杯明0 風疹 杯明1]

あり なし あり なし あり なし

琵 1(%T 20 24 24 20 23 20(45.5日54.5)(54.5日45.5)(52.3日45.5)

; 2(5.7 25 16 28 14 29 13(59.5日38.1)(66.7日33.3)(69.0)(31.0)

現役外 5 1 5 1 5 1

(%) (83.3日16.7)(83.3日16.7)(83.3)(16.7)

計 50 41 57 35 57 34

(%) (54.9日45.1)(61.9日38.1)(62.6)(37.4)

ムンプスは接種年齢のわかっている13名のうち

4名が18歳以降に接種を受けたと答えた.なお

18歳以降のワクチン接種歴を持つ者は麻疹と風

疹でも各1名ずつ見られた.

2)鳳患歴

各疾患に対して雁患歴があると回答した者 (以

下雁患者とする)は,麻疹50名 (54.9% [不明

1]),ムンプス57名 (61.9%),風疹57名 (62.6%
[不明1])であった (表7).各疾患とも鳳患率
には学年による差はない.罷恩年齢では (表8),

麻疹は113歳にピークを示し隈患者の54.2%

がこの年齢で,83.4%は就学前 (0-6歳)に篠

患している.しかし2名は中学あるいは高校年

齢になってから篠患したと答えた.ムンプスは

4-6歳に篠恩のピークを持ち,全員が12歳ま

でに雁恩していた.風疹は小学校年齢 (7-14

歳)での雁患者が最も多かった (38.9%).

表8 質問調査による雁患年齢

篠患年齢(歳)0 1-34-67-1213-1718- 履患者計 不明

麻 疹 2 26 12 6 2 0iS 314

(%) 4.2H54.2H 25.0日12.5日 4.2) i仰,0

ムンプス 0 13 26 17 00 詩
(%) (23.2日46.4日30A) 1弧0

風 疹 3 9 16 21 4 1 誕

(%) (5,6H16.7日29.6日38.9日 7.4日 1.9) (100.0)
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3)同胞数

92名車90名が同胞があると答え,平均同胞数

は2.2名であった.同胞数および同胞の生年と篠

患歴,ワクチン歴,抗体保有状況との間に関連

は見られなかった.

4)出生 ･生育地

0-6歳までを主に過ごした市町村を出生 ･

生育地としてたずjaた.出生 ･生育地は15都道

府県にわたったが,地元である千葉県が最も多

く62名 (67.4%),ついで東京都 (lo宅),神奈川

輿 (4名)の順であった.出生 ･生育地につい

ては市部,郡部に分けて検討 したが,篠患歴,

ワクチン歴,抗体保有状況との間に関連は見ら

れなかった.

5)俣育歴

就学前の保育歴 (幼稚囲,保育所)では,92

名全員が2年以上の保育歴を持ち,平均保育年

数は3.1年であった.保育年数と篠患歴,ワクチ

ン歴,抗体保有状況との間に関連はなかった.

3.ワクチン接種歴 ･′隈患歴と抗体価の関連

1)麻疹

ワクチン接種者のうち5名 (10.4%),非接種

者のうち2名 (4.7%)が抗体陰性であった (秦

9).ワクチン接種者のうち12名は罷患歴もある

と回答している.ワクチン歴と篠患歴の両方が

ある者のうち2名は雁患後にワクチン接種をし

たと答えた.10名はワクチン接種後尾患したと

表9 麻疹ワクチン接種歴別に見た罷息の有無と

抗体価 (91名)

ワクチン接種歴 嵐患 OD催 計(陰性) (陽性)
<0.10.1-0.2- 0.4 1.0-

あり なし 13* b 18 9 36
あり 01(1) 1(1) 4 6 12(2)

なし なし 2 01 02 D
( )内は雁患後ワクチン接種者数

* うち1名は19歳でワクチン接種

答えたが,このうち4名はワクチン接種と篠恩

が同一年齢であると申告した (1歳 1名,3歳

1名,4歳2名).また3名はいずれも3歳でワ

クチンを接種したが,就学年齢以降 (7歳,ll

歳,16歳)に鳳藍したと答えた.ワクチン接種後

胤藍した10名はOD催0.4以上の高い抗体価を示

したが,雁患後ワクチン接種をしたと申告した2

名のうち1名は陰性と判定された.ワクチン接種

歴のみで,鳳患歴のない者は36名中4名 (ll.1%)

が陰性であり,陽性者の抗体価の最頻値も篠患

者に比べ低い.ワクチン歴 ･恩恵歴共にない者

は5名中2名が陰性であった.

鳳患者は,ワクチン接種の有無に関わらず非篠

患者に比べ陽性率が高く (鳳患者は50名中49名

[98.0%],非嵐患者は41名車35名が陽性[85.4%],

relativerisklRR]-1.14,95%confidential

interval〔cI〕;1.00-1.32),かつ OD倦1.o銀上
の高い抗体価をもつ者が多い.しかしワクチン

接種歴と抗体陽性率との間には関連が見られな

かった (ワクチン接種者は48名車43名 [89.6%],

非接種者は43名車41名 [95.3%]が陽性 RR-

0.94,95%CI;0.83-1.06).

2)ムンプス

ワクチン接種者のうちの2名 (14.3%),非接

種者のうち13名 (16.7%)が抗体陰性であった

(表10).ワクチン接種者のうち4名は雁患歴も

あると答え,このうち2名がワクチン接種者の

雁患,2名は罷患後のワクチン接種である.雁

表10 ムンプスワクチン接種歴別に見た罷息の有
無と抗体価 (92名)

ワクチン接種歴 雁患 OD債 計(陰性) (陽性)
<0.10.1-0.2- OA 1.0-

あり なし 01 * 1 8孝*0 川
あり 01(i* 2(1) 1 0拭う

なし なし 3 3 4 11 4 25

( )内は曜患後ワクチン接種者数

* うち1名は19歳でワクチン接種
**うち3名は17-20歳でワクチン接種
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患 したことがある者57名中8名 (14%)は抗体

陰性であり,1名は19歳でワクチン接種を行っ

ているにもかかわらず感染防御に十分なレベル

の抗体を保有していない.麻疹とは異なり,梶

患歴の有無と陽性率の間には関連が見られなか

った (梶,患者57名中49名 [86.0%],非雁患者35

名中28名 [80.0%]が陽性,RR-1.07,95%

cl;0.87-1.32).またワクチン接種歴の有無と

抗体陽性率との間にも関連はなかった (接種者

14名中12名,非接種者78名車65名が陽性,RR-

1.06,95%CI;0.31-1.31).

抗体価の分布にもワクチン歴,雁患歴の有無

による違いはなかった.

3)風疹

ワクチン接種歴,履患歴の有無による抗体価

の分布には差はみられなかった (表11).ワクチ

ン接種歴と鳳監歴の両方があると回答している

者の18名のうち,10名は雁患後のワクチン接種

者である.接種後胤患した残 り8名のうち4名

はワクチン接種と篠恩が同一年齢 (12歳 l名,

13歳3名)であったと答え,これは風疹が大流

行 した1987年にあたる.

4.抗体陰性者に対するワクチン接種とIgG抗

体,lgM抗体の上昇

麻疹抗体陰性者7名のうち6名,ムンプス抗

体陰性者15名のうち14名に対してそれぞれワク

チン接種を行い,接種後2,3,4週の IgG抗

表11 風疹ワクチン接種歴別に見た雁恩の有無と

抗体価 (91名)

ワクチン接種歴 牒患 HⅠ抗体価 計(陰融 (陽性)

≦8…16 32 64≧128ー

あり なし i0∃1 〇* 12 9 27
あり o;0 2u) 5トH ll(5)18(1011

なし なし o l:0 2 2 3 7

あり 0:2 / 17 13 39

( )内は鳳患後ワクチン接種者数
* うち1名は19歳でワクチン接種

学校保健研究 JpnJSchooIHea/th38;1996

表12 麻疹ワクチン接種者の抗体上昇

C;S.e鳳- テン藍】 OD催接種前 2週 3週 4過

1 なし なし 1gM O.005 0.099 0.360 0.286
lgG O.000 0.054 0.512 0.605

2 なし なし 1gM O.003 0.032 0.260 0.265
lgG O.003 0.061 0AO2 0.545

3-なし あり lgM O.002 0.004 0.006 0.004
lgG O.128 1.231 1.568 1.409

4 なし あり lgM O.000 0.000 0.000 0.000
lgG O.186 0.568 0.601 0.625

5 なし あり lgM O.005 0.001 0.002 0.004
lgG O.186 1.204 1,205 1.130

6 あり あり lgM O.011 0.010 0.005 0.016

体およびIgM抗体を測完した.

1)麻疹

麻疹では6名全員が接種後4週までにOD倦0.5

以上の抗体価を獲得した (表12).鳳監歴,ワ

クチン歴が共にないと回答した2名 (Nol,2)

は接種前 IgG抗体を全くもたず 接種後3週ま

でにIgM抗体,lgG抗体の上昇が見られたのに

対し,ワクチン歴をもつ4名 (No3-6)は接

種前抗体が oD値0.1以上で 観察期間中に lgM

抗体の上昇はなく,接種後早期に高い IgG抗体

を獲得した.No3-6の4名はいずれも過去に

ワクチン歴があると回答していた.なお鳳監歴,

ワクチン歴共にあると回答しているN06は,接

種前に行った測定値がOD億0.2未満で陰性と判

断しワクチン接種を行ったが,接種後に再測定

した同-血清のOD値は0.210であった.

2)ムンプス

14名車11名は感染防御レベルの抗体を獲得し

たが,3名 (No9-ll)はlgG抗体の上昇は見

られたもののOD値0.2未満で陰性と判断された

(表13).接種前 IgG抗体がoD値0.1未満の6名

(No9-14)は,いずれもlgM抗体の上昇が観

察されたが,4週でOD値0.2以上のIgG抗体が

得られたのは3名のみである.これに対し接種

前 lgG抗体が OD値0.1以上の8名 (No15-22)
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は全員高いlgG抗体を獲得した,

∨.考 察

わが国では,1969年麻疹生ワクチンが任意接

種ワクチンとして認可され,1978年からは定期

接種として実施されている.これにより麻疹の

雁患数は著しく減少した.しかしワクチン接種

率は70%程度であり,近年感受性者の蓄積によ

る流行再燃の傾向もみられている.3さ"ムンプスワ

クチンは1981年より任意ワクチンとして認可さ

れているが,｢麻疹 ･おたふくかぜ ･風疹混合り

表13 ムンプスワクチン接種者の抗体上昇

eSs.C嵐鰻 桝 ン藍

9 なし なし

10あり なし

11なし なし

12なし なし

13なし しな

14あり なし

15なし りあ

16あり なし

17あり なし

18あり

19あり

20なし

し

い
ノ

り

な
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クチン(MMRワクチン)｣の中止も伴い,その接
種率は20%台にとどまっているとされている.=O-

また風疹ワクチンは1977年に定期接種対象に加

えられたが,1995年まではその目的が先天性風

疹症候群の予防であり,中学生女子のみを対象

としてきた.従って3疾患ともその倦怠数が減

少したとはいえ,現在までのところ,周期的な

流行を繰り返しているご1-

これら3疾患の成人における履恩状況を詳し

く知ることは出来ないが,15歳以上の患者数の

占める割合の推移を見ると,麻疹では大流行が報

告された1984年には0.4%であったものが,1993

年には3.0%に増加し,10年間で確実な高年齢化

が見られる.風疹 ･ムンプスでは麻疹の様な明

らかな増加傾向はないものの,風疹患者の7%,

ムンプス患者の2%以上が,15歳以上の高年齢

者である.-"-

ワクチンの普及は流行を縮小し,その結果,

自然感染の機会がないまま成人になったワクチ

ン未接種者が蓄積する.またワクチン接種者に

おいても,流行曝露による追加免疫効果の機会

が失われ,免疫が低下する可能性が示唆されて

いる.肺 ,22-

さらに1995年からは予防接種法の改正により,

ワクチン接種が国民の義務から努力義務 (勧奨

接種)に緩和され,風疹ワクチンでは接種対象

が中学生女子から乳幼児男女-と変更された.

従って今後さらにこれらの疾患に対する免疫状

態や流行パタンの変化が予想される.

医療関連学生はこれらの疾患の患者に曝露さ

れる機会が高い.-股にこれらのいわゆる小児

ウイルス感染症の成人になってからの感染は,

重症化しやすくかつ後遺症を残しやすいことも

知られており学生本人のリスクが大きい.また

病院等では小児,成人をとわず,これらの疾患

の雁恩が致命的な結果をもたらす多くのハイリ

スク者を抱えているため,学生の雁息は院内感

染予防上重要な問題である.

これらの背景のもとに,看護専門学校学生を

対象に,上記3疾患について抗体保有状況,雁

患歴,ワクチン歴との関連,およびワクチン免
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疫効果に関する調査を行った.

1.各疾患の抗体保有状況について

今回の調査対象では,麻疹は7%,ムンプス

は16%が感染防御に十分なレベルの抗体を獲得

していないことがわかった (表 1).学年差につ

いては疾患の性質上,生年コホー トを用いて2

学年の検討を行った (表2-4).抗体価の分布

は風疹を除いて2学年の間に差はなかった.風

疹は1年生で128倍以上のHI価を示すものの割

合が高かったが,鳳患状況,ワクチン接種状況

また涜行年からこの差を説明することは出来な

かった.また看護学校入学後クラス内で追加免

疫効果をもたらすような流行や患者の情報も得

られなかった.

木村は,川東京都内の学校で1969年生まjtの集

団を15年間追跡し,大学卒業時の抗体陽性率を

麻疹91.7%,ムンプス88.9%と報告していて,こ

れはほぼわれわjlの成績と同様と考えられた.

一方,庭山ら15-は新潟県の大学生の抗体陽性率

を麻疹49.9%,ムンプス54.7%と報告しているが,

これはわれわjtの成績と比べ著しく低い.集団

における抗体陽性率の違いの原因としては,也

生 ･生育地を含め小児期を過ごした地域環境,

および生年コホー トなど流行曝露機会の違いが

考えうる.このことからわれわjtの対象では,

生年コホー トによる学年別抗体保有状況を検討

したが,この2学年では抗体保有状況の差はな

かった.地域差については最もリスクの高い0

-6歳まで過ごした地域を出生 ･生育地として

質問調査を行った.本対象は67%を千葉県,さ

らに神奈川県,東京都を併せると約80%を関東

地方出身者が占めるが,他地域出身者との間に

抗体保有状況,鳳患歴,ワクチン歴の違いは見

られなかった.

風疹についてわjtわれの研究対象がワクチン

定期接種対象である女子のみであることが,高

い陽性率を示した主な原因と考えられる.

2.ワクチン接種率について

ワクチン接種率では (表5),ムンプスワクチ

学校保健研究 JpnJSchoo/Health38;1996

ンを17歳までに接種していたものは2年生に比

べ 1年生で多かった.日本でムンプスワクチン

使用が認可されたのは1981年2月である.ワク

チン対象年齢は1歳以上で,推奨接種年齢は流

行年齢のピーク前の1-2歳とされている.ワ

クチン認可時,本研究対象者は両学年とも既に

推奨年齢を超えていたが,1981年4月に小学校

に入学した2年生より,1982年4月入学の1年

生の方が,就学前であるということから,新し

いワクチンに対する行政施策のほかに親の認識

も高かった可能性が考えうる.

本対象では,ムンプスでは4名,麻疹1名が

18歳以降にワクチン接種を受けたと答えた.覗

在日本では,両疾患の成人でのリスクに対する

意識が一般化されていないので,高年齢になっ

てからワクチン接種を行っているという事実は,

研究対象が医療現場に出る看護学生であるとい

う特殊性によるものと考えられる.

3.自己申告による罷患歴,ワクチン接種歴の

有用性について

本人や家族の記憶による回答は,常に不正確

さを伴う.罷患歴は通常,保護者の記録や記憶

に頼る場合が多いので正確性を欠く.これに対

し,母子手帳から転記したワクチン歴は,ワク

チン接種者の証印が押されているので信頼のお

けるものと判断できる.しかしながら,本対象の

ワクチン歴は全てが記載されたものではなく,

保護者の記憶によるものも含まjtている.

われわれは,罷患歴,ワクチン歴の有簸別に

抗体陽性であるリスクを算出し,リスク比とし

て,雁患歴,ワクチン歴の意義を評価した.そ

の結果,麻疹の抗体陽性率は履,監歴をもつもの

の方が (49/50),鳳患歴のないもの (6/41)に

比べ,リスク比1.14で有意に高かった.しかし,

ワクチン歴ではこの関連はみちjtない (表9).

ワクチン接種については,ワクチン接種者の

うち19歳でワクチンを接種したと答えた1名お

よび雁恩後ワクチンを接種したと答えた2名を

除いた45名のうち3名は抗体陰性であり,lo宅

は接種後の催恩を報告している.従ってワクチ
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ン有効率は71%(13/45)と計算され,わが国の
麻疹ワクチンの追跡効果の報告からみても低い

有効率である.N 33ミルこの理由としては第 1に申

告したワクチン歴に対する信悪性が考えられる.

ワクチン接種後畷患 したと答えた10名のうち,

4名が同-年齢でワクチン接種し,かつ鳳監し

たと報告していたことは,ワクチン接種後抗体

価が感染防護レベルに達する前に罷患した可能

性を示唆すると共に,この当時麻疹の流行に際

して,発症予防のためのガンマグロブリンの投

与がかなり一般的に行われていたことから,ガ

ンマグロブリンの注射とワクチン接種が保護者

の記憶として混同されている可能性も否定でき

ない.

一方,ワクチン接桂歴と抗体陽性率との間に

関連が見られなかったことは,1回のワクチン

接種では,感染防御レベルの抗体を獲得しなか

ったか,あるいはその後自然曝露がなかったた

めに抗体価が低下した可能性も示唆していると

考えられた.u'-このことは,今回の麻疹抗体陰性

としてワクチン接種を行った対象のうち,過去

にワクチン歴があると答えたものは感染防御に

十分なレベルの抗体価に達していない者も含め,

全員oD億0.1以上のIgG抗体を保有していたこ
とからも裏付けられる (表12 症例No3-5).

今回のワクチン有効率の低さを的確に説明しう

る根拠はないが,自己申告による麻疹の雁患歴,

ワクチン歴と感染防御抗体との関連において,

雁恩歴の方がより抗体保有状況を反映しうるこ

とが示唆された.Murrayら25-は医学生に対する

調査を行い,特に麻疹について抗体陰性者の中

で,罷患歴,あるいはワクチン歴をもつ者の占

める割合が高いことから,記録されていない情

報から免疫保有を予測する便益は少ないとして

いる.しかしわjtわれの調査結果は,麻疹では

他の2疾患に比べ,その臨床症状が特異である

ため診断の正確性が高いこと,雁病期間が長く

比較的重篤な疾患であるため家族の記憶が正確

であることを反映していると考えられた.

ムンプスにおいては,ワクチン接種歴のある

こと,′罷患歴のあることはいずれも感染防御抗

体保有状況を反映しなかった (表10).ムンプス

では,今回ワクチン接種を行った抗体陰性者15

名のうち7名が鳳患歴があると回答している.

このことは麻疹に比べムンプスの臨床症状が非

特異的であるために,地域流行期間中に耳下腺

の腫脹を示した者がムンプスと診断されやすい

こと,またワクチンについてはムンプスワクチ

ンによる抗体獲得率が麻疹ワクチンに比べ低い

ことを示唆している.

風疹ではワクチン接種後篠患者8名のうち4

名が1987年にワクチン接種を受け,同年に鳳患

している.本調査ではワクチン接種から発症ま

での日数等詳細なデータは得らjtなかったが,

この年が風疹の大流行年であることから,ワク

チンによる免疫抗体を獲得する前に感放した可

能性も考えらjtる.これらの疾患で確恩歴がな

いと答えた者に抗体保有者が見られるのは,不

顕性感染のある疾患として当然の結果であるが,

麻疹の罷恩歴があると答えて抗体陰性だった者

は1名 (2%)のみであったことは,一般集団

内の流行リスクを予測するために抗体測定を実

施する時,スクリーニングとして催恩のあるも

のを検査から除外出来る可能性を示唆している.

しかし,本対象のように,将来医療の現場に入

る集団において,全員の免疫を確保するために

は十分とは言えない.また自己申告による麻疹

のワクチン歴,ムンプスの′隈患歴,ワクチン歴

はともに,抗体測定のスクリーニング効果はな

いと判断さjtた.

4.ワクチン接種の有用性について

今回の抗体陰性者に対するワクチン接種で,

麻疹では6名全員,ムンプスでは14名車11名が

接種後3過までに感染防御レベルのIgG抗体を

獲得した (表12,13).ムンプスでは,接種前抗体

がOD値0.1以上であった8名 (表13 症例15-
22)はいずれも感染防御レベルのlgG抗体を獲得

した.これに対し,接種後も陰性であった者は,

いずjtも接種前の IgG抗体がOD値0.02以下で
あり,全く曝露機会が無かったものと判断され

た.しかしこの3名は,全員今回の接種でOD値
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0.1を越えるレベルまで上昇したことから,さら

にワクチン追加接種を行えば,lgG抗体の十分な

上昇が期待できると考えられたが,今回は再接

種の機会を得られなかった.またムンプスに対

して低抗体価を有する者は,感染の機会があっ

たときに発症せず,抗体価の上昇のみが見られ

ることも報告されている.2̀"ムンプスでは抗体保

有者でも再雁恩の可能性は残されるがご6'陰性者
も含め全員oD億0.1以上の抗体価を得られたこ

とにより,今回のワクチン接種が有効であった

と考えられる.

また副反応を論じるのに十分な数とはいえな

いが,今回のワクチン接種者のなかに発赤,発

熱などの副反応を訴えた者はいなかった.従っ

て今回使用した麻疹,ムンプスワクチンは有効

性および安全性からみても,若年成人のワクチ

ンとして有用であると考えた.

5.医療関連者における感染リスクと免疫獲得

の必要性について

ワクチン接種の歴史が日本より古いアメリカ

合衆国では,ワクチン末接種者の蓄積や既接種

者の感染防御抗体低下により,大学キャンパス,

軍隊,職場などで成人における集団発生に対処

するため,未接種者に対するワクチン免疫,義

よび既接種者に対する追加免疫の必要性が指摘

されているヲーヮクチンによって獲得した免疫抗

体の低下に関しては,アメリカ合衆国では高校

生年齢までに起こる抗体低下を考慮して,6歳

あるいは12歳での MMRワクチン追加接種を開

始している.日本においでも特に麻疹でワクチ

ン接種後の修飾麻疹がみられることから,一部

で追加接種の必要性が論じられているにもかか

わらず実現には到っていない.m)･22ゝ

麻疹の院内感染については,Atkinsonら27-が,

cDCに届けられた麻疹報告から,医療現場での

感染例の分析を行っている,これによれば,ア

メリカ合衆国では,全麻疹届出症例の3.5%にあ

たる1,209例が医療の現場で起きた感染であり,

このうち28%は医療従事者の感染であった.医

療従事者の中では看護婦 (29.6%),医師 (19.1%)

学校保健研究 JpnJSchooIHealth38;1996

が最も多い.彼らは患者 (90.6%)や他の医療

従事者 (9.4%)から感染を受け,そして患者や

医療従事者,家族に感染させていると報告して

いる.

ムンプスについてWhartonらは,28}病院内では

散発例はあるものの集団発生は希であり,医療

関係者のムンプスのほとんどは地域からの感染

であるとしながらも,流行がある地域では,医療

関係者が感染するリスクが高いのでワクチン接

種を実施すべきであると述べている.また sosin

ら6-は,イリノイ州の大学でおきたムンプスの集

団発生において,123名の患者のうち,17%が髄

膜炎を,男性患者の19%が章丸炎を合併し,成

人におけるムンプスは重症疾患であり,感受性

者に対する予防の必要性を示唆している.

本研究対象の麻疹7.6%,ムンプス16.3%とい

う陰性率は,この集団内で直ちに集団発生が生

じる危険性を示唆するものではない.しかしな

がら,実際大学キャンパス内での集団発生が見

られるアメリカ合衆国における抗体陰性率につ

いて,Struewingら公一は軍隊における調査成績か

ら,15-29歳の麻疹陰性率を麻疹17.8%,ムンプ

ス12.3%であり,これらは性,年齢群,人種別

に違いがあったと報告している.またwilliams

ら30-は1988年に,複数の調査成績から合衆国の

若年成人の麻疹と風疹の抗体陰性率を5-20%

であると紹介している.これらの成績を考慮す

ると,日本においても,若年成人集団で感受性

者による麻疹,ムンプスの集団発生のリスクは

決して低くはないと考えられた.特に医療関連

教育機関の学生は一般学生に比べ曝露機会が高

い.またハイリスク者の集まる医療の現場で患

者が発生した場合,抗体陰性の医療従事者や学

生は自身が感染を受けるリスクがあるばかりで

なく,院内流行の媒介者となることを考慮する

必要がある.31)医療関係者は予防しうる疾患で,

院内感染の媒介者となってはならない.また医

療関連教育機関は安全なワクチンで予防しうる

疾患の抗体陰性者を,感染リスクの高い医療現

場に送り込むべきではない.

今回の調査の結果,医療関連学生では,ワク
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チンで予防しうる小児ウイルス性感染症に対し

て,全員の抗体測定と陰性者に対するワクチン

接種が必要であると考えられた.

VJ.結 語

看護学生92名を対象に麻疹,ムンプス,風疹

の抗体検査と陰性者に対するワクチン接種を行

い以下の結果を得た.

1.3疾患に対する本対象の抗体陰性率は麻

疹 7%,ムンプス16%であった.風疹の抗体陰

性者はなかった.

2.質問調査で鳳監歴があると回答した者は,

麻疹54.9%,ムンプス61.9%,風疹62.6%である.

またワクチン接種歴があると回答したものは,

麻疹52.2%,ムンプス15.2%,風疹50.0%であっ

た.

3.麻疹の牒恩歴をもつことと,抗体陽性で

あることの間には正の関連が見られ,麻疹の篠

恩歴は抗体検査のスクリーニングとして有用で

あることが示唆された.しかし麻疹のワクチン

歴と抗体保有状況の間には関連がなかった.ム

ンプスでは′隈患歴,ワクチン歴とも抗体検査結

果との関連はなかった.

4.麻疹 6名,ムンプス14名の抗体陰性者に

対してワクチンを接種し,lgM 抗体,lgG抗体

の上昇を追跡した結果,麻疹は全員,ムンプス

は11名が感染防御に十分なレベルの抗体価を獲

得した.また,陰性と判断された3名も低レベ

ル,ではあるが抗体の上昇が見らjt,若年成人に

対する両ワクチンの有効性が確認された.

今回の調査成績は,直ちに一般成人集団にお

ける流行や発生の危険を示すものではない.し

かし医療関連教育機関においては,学生本人の

感染リスクおよび院内感染媒介者としてのリス

クを考慮し,安全,有効なワクチンで予防しう

る小児ウイルス性感染症に対する抗体検査とワ

クチン接種の有用性が示唆さjtた.
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頂 ｢ ㌻ 高校生の抑うつ症状と健康習慣との関連性について

高 倉 実決ま 崎 原 盛 造*2 新 屋 信 雄*3

平 良 一 彦*3 三 輪 一 義*1

*i琉球大学教養部

*2琉球大学医学部および同附属地域医療研究センター

*3琉球大学教育学部

RelationshipBetweenDepressiveSymptoms

andHealthPracticesinHighSchoolStudents

Minol･uTakakura*1 SeizoSakihara*2 NobuoShinya*3

KazuhikoTail･a*3 KazuyoshiMiwa*1

*1Dt'vist-onofGeneralEducatl'on,Um'vers''tyoftheRyゆ us

*2FacultyofMedl'ctpneandResearchCenterofComIwehenst'veMedict'ne,UnI'versityofTheRyukyus

*3col/egeofEducafion,Unt-vers'-lyofTheRy〃桓 us

lnordertoexaminerelationshipsbetweenpresenceandseverityOfdepressivesymptomsand

commonhealthpracticesinhighschoolstudents,questionnaireswereadministeredto3254

studentsinOkinawa.DepressivesymptomswereassessedusingtheZungSelトratlngDepression

Scale(SDS).Hea一thpracticesincludedhoursofsleep,regularexercise,eatingbreakfast,eating

betwccnmeals,smokingexperience,andd血kingexperience.Theresultswereasfol一ows.

Themeanpresencescoresofsymptoms(SDSscore)ofmalesandfemaleswere40Aand41.7,

respectively.Thesexdifferencewassignificant.ThemeanseverityScoresOfsymptomsofmales

andfema一eswere8･4and8･5respectively.Thesexdifferencewasnotslgnificant･When

controllingfortheeffectsofothervariables,malestudentswhosleepingOf7-8hours,exercising

morethan1timeinaweek,eatingbreakfasteveryday,andlivingmremoteislandshadlower

scoresofbothpresenceandseverityOfsymptoms･Fema一estudentswhosleepingOf7-8hours,

eatlngbreakfasteveryday,notsmoking,1ivlnglnremoteis一ands,andattendinggeneralhigh

schoolhad一owerscoresofbothpresenceandseverityOfsymptoms.

Theseresultsshowthatdepressivesymptomswereassociatedwithhealthpracticesofhigh

schoolstudentsandbothrelationshipspresenceandseverityOfsymptomswithhea一thpractices
werenotdifferent.

Keywords:depression,ZungSelf-l､atlngDepressionScale,highschool

students,healthpractice,mentalhea一th

抑うつ症状,zung自己評価式抑うつ尺度,高校生,健廉習慣,精神的健廉

I.緒 言
自殺など,心の健康をめぐる問題が次々と顕在

化してきた.I-'〉その中で,子供の心身症には抑

近年,学校における健康上の諸問題として, うつ症状を伴う身体症状が多いことや…さ学校嫌

いじめ,登校拒否,非行,校内暴力,心身症, いや登校拒否の子供たちが抑うつを強く訴えて
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いると報告されていることから21朝 うつ症状は

思春期集団の精神的健康を知る上で一つの重要

な指標になると思われる.欧米では思春期を対

象とした抑うつ症状に関する疫学的研究5J-)が

多く行われ,知見を豊かにしてきたが,本邦で

はこの種の研究は極めて少ない.また,実際の

学校現場では,精神的健康問題に対して組織的

な対応をしている学校が少なく,学校精神保健

活動について理解さjtていないことが指摘され

ており,W}抑うつ症状をはじめとする精神的健康

-の対応はまだまだ不十分な現状にあるといえ

る.したがって,学校精神保健に関する問題を

検討するためには,より多くの基礎的なデータ

の蓄積が望まれる.

こjtまでに,Breslow ら11,i2-が睡眠,運動,朝

食,間食,適正体重,喫煙,飲酒の7つの健療

習慣が身体的健廉度や死亡率に影響を及ぼすこ

とを報告してきたように,健康習慣と身体的健

康との関連性はよく知られているが,同様に健

康習慣が精神的健康と関連することも推測でき

る.成人について,)旧二ら-3,日やFrederickら13-

は,幾つかの健康習慣が交絡因子の関与を考慮

にいれても抑うつ症状と関連することを報告し

ている.思春期については,Kaplanら氾17-が属

性をコントロールしても実践している健廉習慣

の数が多いほど抑うつ症状が低いことを示し,

健康習慣と抑うつ症状の関連性を報告 してい

る.また,個々の健療習慣についてみてみると,

喫煙ヱトー'')き飲酒プホ･2卜2r'''薬物使用 ,i6 1日 ="適正体重,i-)〉

運動,1日 '･25~27-睡眠 ;3･l一･27-朝食-3川が抑うつ症状と

関連していることが報告されている.しかし,

健康習慣数と抑うつ症状に関連がみられないと

する報告2R'や喫煙,飲酒などが抑うつ症状と関

連しないという報告25-がみられるように,こjt

までの研究では,横断的研究あるいは縦断的研

究,または,健康習慣が抑うつ症状に影響を及

ぼすと仮定する研究,逆に,抑うつ症状が健康

習慣の実施に影響を及ぼすと仮定する研究のい

ずれにおいても,知見の不一致がみられ,健康

習慣と抑うつ症状の関連性が十分に解明さjlた

とはいえない.

学校保健研究 Jpf7JScho('/HelJlTh38;1996

抑うつ症状は,精神疾患患者から-般正常集

団まで広範囲にみらjtるが,思春期の場合,成

人に比べて,臨床的なうつ病は-般的でなく,

病的状態でない一時的な症状が多く訴えらjtる

は正常な発達の-部と解釈され,症状の持続性

はうつ病の特有な指標となり,臨床的に意義が

あることが示唆されている.G･3°､これまでの研究

では,一時的な症状を含む抑うつ症状の合計得

点と健康習慣との関連性について検討されてき

たが,これらの関連性と持続的で重い抑うつ症

状と健廉習慣との関連性には違いがみられる可

能性も考えらjtる.

本研究では,高校生を対象として,抑うつ症

状と健康習慣との関連性を検討すると同時に,

抑うつ症状の重症度によってその関連性が異な

るかどうかを確認することを目的とした.

ll.対象と方法

沖縄県内の全日制県立高等学校の生徒に1994

年10月から11月にかけて,学級担任に依頼して

ホームルームの時間に質問紙調査を実施した.

調査は簸記名式で,回答内容の秘匿性には十分

配慮して行った.

沖縄県全域は教育事務局の所在により6校区

(国頭,中頭,那覇,島尻,宮古,八重山)に

区分される.そのうち,宮古および八重山は離

島地区で,残りは沖縄本島に所在する.沖縄本

島が都市化さjtているのに対して,離島地区は

保健所の型別ではR5,L5に区分される典型的な

農漁村である.本研究では,調査について理解

協力の得られた高校を,全6校区からそれぞjt

普通高校 1校を,国頭,那覇,宮古地区からそ

jtぞれ職業高校 1校を選出し,各高校の各学年

から任意に抽出された3-4学級の生徒3254名

を対象とした.対象のうち,抑うつ尺度に欠損

値がなかった者2935名(男子1415名,女子1520名)

を分析対象とした (以下,分析対象を対象と略

す).表 1に対象の詳細を示した.平成6年度

沖縄県学校基本調査報告書-{"よると,沖縄県の

高校生の男女比率は男子49,9%,女子50.1%,
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学校種比率は普通高校64.1%,職業高校35,9%,

進学率は21.0%である.対象の男女比率は男子

48.2%,女子51.8%,学校種比率は普通高校73.4%,

職業高校26.60/0,進学率は20,0%とほぼ一致し

ていることから,対象は沖縄県の高校生集団を

代表していると思われる.なお,対象はすべて

男女共学の公立校である.

抑うつ症状はzung31)のSelf-RatingDepression

Scaleの日本語版32〉(以下,SOS)を用いて評定

した.sDSは,過去に報告された抑うつ状態像

およびうつ病の因子分析的研究に基づいて20項

目が抽出されている.本邦でもその信頼性,妥

当性が確認さゴ1 ?3,31∋一般人口集団における疫学

調査にもよく用いられている.また,正常者の

SDS得点が被験者の気分や精神的,身体的健康

感の投影であるとみなさjtていることから,33-正

常者集団の精神的健康を測定する指標として有

効であると思われる.各項目は頻度,強度に応

じて,｢いいえ,ない｣｢ときに,すこし｣｢た
いてい,かなり｣｢いつも,おおいに｣の4段

階で評定され,それぞれ l-4点と得点化し,

各項目の合計点を算出した.通常,これはsDS

得点として用いられるが,症状の出現を表すす

べての評完項目が含まれることから,本研究で

はこれを抑うつ症状出現度得点 (20-80点)と

した.また,評定項目のうち,｢いいえ,ない｣
｢ときに,すこし｣を0点,｢たいてい,かなり｣

国頭

中頭

那覇

島尻

宮古r-t

八重山?い
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｢いつも,おおいに｣をそれぞれ1点,2点と

得点化し,高頻度,高強度の重症なものだけ抽

出し重みづけして,その各項Ejの合計点を抑う

つ症状重症度得点 (0-40点)とした.

健療習慣はBreslowらの7つの健康習慣から,

睡眠,運動,朝食,間食,喫煙,飲酒の6項目

を用いた.適正体重については,杉揮ら35'が体

質的なやせや肥満もあり,行動の枠内でとらえ

ることが適当でないと判断していることから,

本研究では適正体重を除いた.健康に好ましい

習慣の判定は,睡眠,運動,朝食については

Breslow らの判定基準,11〉喫煙と飲酒については,

日本青少年喫煙調査36∋および JapanKnowYour

BodyStudy37-の操作的定義を参考にした.すな

わち,睡眠時間7-8時間,体育の授業以外の

運動が週 1回以上,朝食を毎日摂取,間食を

時々とるか,とらない,この1ケ月間に喫煙せ

ず,この1ケ月間に飲酒せずを健廉に好ましい

習慣とした.

分析は属性,健康習慣別に抑うつ症状出現度

平均得点,抑うつ症状重症度平均得点の差を男

女別に検討した.次いで,単変量レベルで有意

差がみられた要因について,多元配置分散分析

を行い,有意な関連がみられた要因を多重分類

分析表から観察した.以上の統計解析にはSPSS

6.1.3を用いた.

表 1 分析対象の基本的属性

普 通 高 校

男 子 女 子 男 子 女 子

1年 2年 3年 計 1年 2年 3年 計 1年 2年 3年 計 1年 2年 3年

1

9

2

8

6

9

9

6

6

7

3

3

1

1

1

1

2

2

9

5

6

9

6

4

7

6

5

5

9

8

4

1

9

4

4

3

Ln

5

4

LhJ
7

7

8

3

7

Ln

6

2

tn

LhJ
5

6

6

cc

3

6

3

5

0

3

6

1

7

3

1

8

1

1

1

1

2

1

7

㍍U
6

0

7

9

5

3

tn

4

6

5

3

0

4

∩/
7

3

Ln

4

5

4

6

6

3

0

3

8

6

1

ln

4

6

4

7

6

63 44 51 158 29 35 31

63 53 55 171

58 21 27 106

1

8

3

4

4

0

3

一パ7

5

2

3

6

7

5

6

3

2

2

0

8

0

1

0

2

6

2

6

3

7

4

5

0

0

9

0

5

1

1

合計 341324315 980 3813554391175 184118133 435 126109110 3452935

I:離島地区
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Hl.結 果

図1に抑うつ症状出現度得点の度数分布を性

別に示した.男子の平均得点は40.4点,標準偏

差は6.97,尖度は0.57,歪度は0.43で,女子の平

均得点は41.7点,標準偏差は6.76,尖度は0.05,

歪度は0.19で,記述統計量からもバラツキの少

ない,正規分布に近い分布型がうかがえた.男

女の平均得点に有意差がみられ,女子の得点の

方が高かった (t-4.82,df-2933,p<0.001).

図2に抑うつ症状重症度得点の度数分布を性

別に示 した.男子の平均得点は8.4点,標準偏

差は4.73,尖度は1.78,歪度は1.04で,女子の

平均得点は8.5点,標準偏差は4.51,尖度は0.41,

%
7

6

5

4

3

2

1

0

12

10

8

6

4

2

0
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歪度は0.68で,低い得点の方-歪んだ正規型に

近い分布を示した.男女の平均得点には有意差

がみられなかった (tj3.68,df-2933,p -0.496).

衷2に属性および健療習慣別に抑うつ症状出

現度平均得点を示した.各要因ごとに平均得点

の差を検定したところ,男子では,地域,睡眠

時間,運動習慣,朝食摂取,飲酒経験に有意差

がみられた.女子では,学校種,地域,睡眠時

間,運動習慣,朝食摂取,喫煙経験,飲酒経験

に有意差がみられた.学年と間食摂取では男女

とも有意な差はみられなかった.

表3に属性および健康習慣別に抑うつ症状重

症度平均得点を示した.各要因ごとに平均得点

の差を検定したところ,男子では,地域,睡眠

202326 29 32 3 5 38 414447 50 53 56 59 6 2 65 68 71 点

図 1 抑うつ症状出現度得点 (sDS得点)の分布

%

0 2 4 6 8 10 1 2 14 16 18 20 22 2 4 26 28 3032点

図2 抑うつ症状重症度得点の分布
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時間,運動習慣,朝食摂取,喫煙経験,飲酒経

験に有意差がみられた.女子では,学校種,地

域,睡眠時間,運動習慣,朝食摂取,喫煙経験,

飲酒経験に有意差がみられた.学年と間食摂取

では男女とも有意な差はみられなかった.各要

因と抑うつ症状出現度および抑うつ症状重症度

との関連を比較してみると,男子の地域,睡眠

時間,運動習慣,朝食摂取,飲酒経験,女子の

学校種,地域,睡眠時間,運動習慣,朝食摂取,

喫煙経験,飲酒経験は抑うつ症状出現度および

抑うつ症状重症度の両方と関連していたが,男

子の喫煙経験については,抑うつ症状出現度と

は関連を示さず,抑うつ症状重症度と関連を示

していた.

以上のようにいくつかの属性や健康習慣が抑

うつ症状と関連していることが認められた.そ
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二で,単変量分析で有意差のみらjtた要因につ

いて,他の要因の影響を調整した後,要因独自

の影響力を検討するために,多元配置分散分析

を行った.表4に分析に投入した要因のF値と

有意水準を示した.また,関連の大きさや向き

を観察するために表5に多重分類分析表を示し

た.

男子の場合,抑うつ症状出現度および重症度

ともに睡眠時間,運動習慣,朝食摂取 地域と

有意な関連を示し,7-8時間の睡眠をとって

いる者,週に1回以上運動する者,朝食を毎日

とる者,離島群において,抑うつ得点が低い傾

向にあった.

女子の場合,抑うつ症状出現度および重症度

ともに睡眠時間,朝食摂取,喫煙経験,地域,

学校種と有意な関連を示し,7-8時間の睡眠

表2 各要因別にみた抑うつ症状出現度平均得点

男 子 女 子

∩ Mean S.D. tJj' n Mean S.D. t)l'

全体

学年 1年生
2年生
3年生

学校桂 普通科

職業科

地域 本島

雅鳥

睡眠時間 その他
7-8時間

運動習慣 しない
過1回以上

朝食摂取 時々,とらない
毎日とる

間食摂取 毎日とる
時々,とらない

喫煙経験 あり
なし

飲酒経験 あり
なし
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9
9
8

6
5

1
9

9
5

7
3

0
4

4
6

4
6

0
4

3
0
3

6
8

8
tn

1
3

7
6

9
4

7
7

8
5

0
6

6
7
6

6
6

6
6

7
6

6
6

6
6

6
6

7
6

7
6

7
9
5

2
4

3
(VU
6
0

1
8

4
6

7
6

3
3

3
2

1
1
1
.
1
3

2
0

2
1

2
0

3
0

1
1

6
1

3
1

4
4
4

4
4

4
4

4
4

4
4

4
4

4
4

4
4

4
4

7
4
9

5
5

5
5

9
1

0
1

1
9

9
1

2
8

7
3

0
6
4

7
4

9
2

4
7

4
6

9
2

Ln
ln

0
l

1
0

5
4
5

1
3

8
6

6
8

0
4

5
9

4
0

1
4

3
2

1

1

1

1

1

*

*

+

+

1

1

7

◆

●

◆

■

6

4

9

4

3

3

9

8

1

3

7

6

3

2

2

1

6

6

0

0

【hU

6

7

【.〇

0

1

2

I

i

5
9
7

3
8

4
8

7
3

9
2

3
6

5
1

6
1

1
0

8
6
3

8
2

8
9

6
3

9
7

2
6

1
9

7
7

4
7

6
6
7

6
7

6
6

7
6

6
6

7
6

【/･
6

7
6

7
6

3
4
7

4
7

2
0

0
5

0
3

8
7

4
5

1
3

1
-1

0
0
0

0
0

1
9

2
9

2
9

1
9

0
0

1
0

1
0

4
4
4

4
4

4
3

4
3

4
3

4
3

4
4

4
4

4
4

5
2
8

0
5

6
9

1
4

4
2

0
5

2
0

8
7

8
7

2
4
4

只
U
3

1
9

3
8

8
1

9
2

9
0

1
9

7
3

5
一=り
4

9
4

9
4

5
8

tn
8

4
9

3
0

3
0

4
9

1

1

* s : p<0.01 * * * : p<0.001
い:学年のみF値を示した

-5.23日 *

*

*

*

*

不

●

●

↓

↑

I

一

4

5

2

4

8

2

6

4

5

2

1

1

2

c
c

4

4

3

8

0

6

4



340 学校保健研究 JpnJSchooiHeallh38;1996

をとっている者,朝食を毎 日とる者,喫煙経験 多変量解析の結果,男女いずれにおいて も,

のない者,離島群,普通科群において,抑 うつ 同様の健康習慣が抑 うつ症状出現度お よび重症

得点が低い傾向にあった. 度 と関連 を示 した.また,睡眠時間と朝食摂取

表3 各要因別にみた抑うつ症状重症度平均得点

男 子 女 子

n Mean S.D. t" n Mean SD. t'-

1415 8.4 4.73 1520 8.57 4.51
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表4 男女別にみた抑うつ症状と属性,健康習慣の関連

男 子 女 子

出現度 重症度 出現度 重症度

F F F F

睡眠時間

運動習慣

朝食摂取

喫煙経験

飲酒経験

地 域

学 校 種

25.25* * * 18.73***

32.52*約 36.36***

15.05"* 11.79"

0.54

1.02 0.09

30.20*** 23.42***

p<0.05 **:p<0.01 * ** : p<0.001

14.77*** 9.56**

2.50 2.25

34.31* * * 26.70***

22.79*** 24.33***

0.49 0.01

10.82** 8.20**

6.34* 14.73***
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はSDSの質問項冒の ｢よく眠れない｣,｢食欲は
普通にある｣と内容的に重複することから,見

かけ上の関連が強くなる可能性が考えられる.

そこで,この2項目を除いた抑うつ症状出現度

および重症度を再算出し,それらと健康習慣と

の関連を検討したところ,男女とも上記の解析

と同様の関連性を示した.

暮V.考 察

一般的に精神疾患や精神障害を診断する場

令,構造化面接などの診断面接によって判定さ
れ,抑うつ症状はしばしば自記式質問紙から評

定される.本研究ではSDSを用いて抑うつ症状

を測定したが,精神疾患のスクリーニングテス

トとして考えた場合,sDS得点のみで実用的な

判定基準を設定することは困難と考えられてい

る.3S'また,この種の尺度には診断的妥当性は期

待できないとされていることから,3''1本尺度から
精神疾患や精神障害を診断することには限界が

3-/i1

ある.したがって,正常者のSDS得点が被験者

の気分や精神的,身体的健康感の投影であると

みなされているように23本研究で測定された抑

うつ症状はうつ病などの精神疾患の病的状態で

はなく,正常範囲内の抑うつ症状の軽重をみて

いると解釈していることに留意しなければなら

い .

本研究の抑うつ症状出現度には一過性の軽い

症状から重い症状まですべて含まれるのに対

し,重症度は重く持続的な症状のみ把撞されて

いる.-時的な単なる抑うつ症状の出現より,

重く,持続的な症状が臨床的なうつ病の特有な

指標となり,社会精神医学的にも意義があると

指摘されていることから,-'t川 ､本研究で用いた重

症度は臨床的なうつ病を推定する指標となる可

能性があるのかもしれない.今後,診断面接と

の併用によって確認していく必要がある.

本研究では,抑うつ症状出現度に性差がみら

礼,女子が男子より高かった.しかし,重症度

表5 多重分類分析表

男 子 女 子

出現度 重症度 出現度 重症度
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なし
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には性差がみられなかった.craigら紙は抑う

つ症状出現度と持続度について人口統計学的変

数の影響を検討している.その結果,出現度に

性差がみられ,女性は男性より抑うつレベルが

高く,-時的な抑うつ感情を多く認めがちであっ

たが,持続度には性差があまりみられなかった

と報告している.また,Hirschfeldらr"ほ正常範

囲の抑うつ症状では女性の方が高いが,双極性

うつ病では性差がみられなかったと報告してい

る.ZungJ'2王も精神科患者のSDS得点には性差が

みられなかったと報告している.もし,本研究

の重症度が臨床的なうつ病を推定する特有な指

標となると仮定するならば,本知見はこれらを

支持するものと考えられる.

本研究では,いくつかの健康習慣が学校種や

地域などの交絡因子の影響を調査しても抑うつ

症状と関連していた,川上ら13)は企業従業員を

対象に第三要因の関与を考慮に入れるとして

ち,健康習慣と抑うつ得点との関連性は否定で

きないとしている.本知見はこれを支持するも

のであり,高校生においても健康習慣は学校種

や地域の影響とは独立して抑うつ症状と関連し

ていることが示唆された.

各要因と抑うつ症状出現度および重症度との

関連性を比べると,両測定値とも同様の関連傾

向を示し,正常な高校生集団では抑うつ症状の

軽重によって関連する健康習慣に差違が認めら

れなかった.Hirschfeldら11)は正常範囲の抑うつ

症状と単極性うつ病の心理社会的危険因子に顕

著な一貫性がみられ,これらの間に連続性があ

ることを示唆している.本研究は抑うつ症状の

軽重について検討したものであり一概にはいえ

ないが,健廉習慣についてもこれと同様のこと

がいえるのかもしれない.

個々の健康習慣の中で,男子では睡眠時間,

朝食摂取,運動習慣が,女子では睡眠時間,朝

食摂取,喫煙経験が,抑うつ症状と関連を示し,

健康に好ましい習慣をとっている者ほど抑うつ

症状が低い傾向がみられた.睡眠時間について

は,これまでに疲労感と関連していることが報

告されているが;13)7時間以上の睡眠時間が身体

学校保健研究 JpnJSchooIHeallh38;1996

的疲労を回復させ,かつ精神健康にも効果的で

あると考察されているように;-ノ本研究でも適度
な睡眠による疲労感の減少が抑うつを低めたと

考えられる.朝食摂取については,朝食を欠食

すること自体だけでなく,朝食が食べらjtない

状態,すなわち,夜更かし,夜食摂取などによ

る日常生活のリズムの乱れが健康に悪影響を及

ぼすことが指摘されている.44このことは睡眠時

間の短縮とも関連することから,いわゆる,坐

活全般の規則性が高校生の抑うつ症状に影響を

及ぼしていることが示唆される.運動習慣につ

いては,男子のみ関連がみられ,運動習慣群の

抑うつが低かった.これまでに運動を含む身体

活動が抑うつ症状を減少させることが多く報告

されてきた.j5･r167運動による生理学的変化,特に

有酸素能力の向上や;15-ストレスと抑うつ症状の

関連への運動の緩衝効果などが理由としてあげ

られているが,26･.16-本研究ではその機序について

は明らかでない.喫煙経験については,女子の

み関連がみられ,喫煙経験者の抑うつが高かっ

た.メディアや公衆衛生活動によってつくらjt

た喫煙行動の負のイメージが喫煙者の負の自己

イメージに寄与し,抑うつを高めることが指摘

さjtているが47㌧本邦では女子の喫煙は男子の

比べて一般的ではなく,36)特に未成年者の場合,
罪悪感などの負のイメージが強まると推測さjl

ることから,本研究でも女子喫煙者の自己イメー

ジがかなり悪くなり抑うつが高まったと考えら

れる.

本研究では,男女とも飲酒経験および間食摂

取は抑うつ症状と有意な関連を示さなかった.

成人の飲酒については,短期間の飲酒が抑うつ

を滅少させ,長期間の飲酒が抑うつを高めるこ

とや;'8--回に飲むアルコール量が多い者はしら

ふ時の抑うつ症状が高くなることが指摘されて

いるご?一本研究では高校生を対象に過去 1ケ月の

飲酒経験を質問しているため,習慣化した長期

飲酒者や大量飲酒者が把握できず,また,高校

生にはこのような問題飲酒者は極めて少ないよ

うに思われる.したがって,高校生では成人に

認められたような飲酒と抑うつ症状との関連性
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がみられなかったと考えられる.間食について

は,これまでの研究13--15 17･-'7さは抑うつ症状と関

連を示さないという結果でほぼ一致している.

本研究でも同様の知見を示し,こjtまでの知見

を支持していた.

以上は健康習慣が抑うつ症状に影響を及ぼす

と仮定した場合を中心 としての考察であった

が,逆に抑うつ症状が健康習慣に影響を及ぼす

場合も考えられる.しかし,本研究は横断的な

研究デザインで行ったものであり,本知見から

は因果関係について言及することはできない.

今後,前向き研究によって検討する必要があろ

う.また,いずれの仮定をとるにしても,本研

究でみらjtた関連性から,実際の保健教育や保

健指導において,健廉習慣および抑うつ症状の

両面を重視したアプローチ,すなわち,健康習

慣の変容を促すために抑うつ症状をコントロー

ルさせると同時に抑うつ症状を軽減するために

健康習慣を中心とした自己管理を強化させるよ

うな方法が求めらjtる.

多変量分析の結果,独立変数として投入した

健康習慣,地域,学校種だけでは抑うつ症状の

分散の8.0-9.2%を説明するに止まり,残差の

90%強は他の要因によるものと考えられる.今

後,抑うつ症状の規定因子をより詳細に検討す

る場合,心理社会的要因をはじめとする多くの

要因を加えて検討する必要があろう.また,健
康習慣の影響を調整しても,男女ともに地域が

抑うつ症状と独立して関連していた.したがっ

て,抑うつ症状の地域差は,両地域における健

療習慣の違いによっては説明されず,その他の

要因の差であると解釈できる.女子の学校種に

ついてもこれを同様のことがいえる.

V.ま と め

高校生における健廉習慣と抑うつ症状出現度

および重症度との関連性を検討するために,沖

縄県全域の高校生3254名を対象とした質問紙調

査を行った.健康習慣には睡眠時間,運動習慣,

朝食摂取,間食摂取,喫煙経験,飲酒経験を用

い,抑うつ症状の評価には,zungの自己評価
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式抑うつ尺度 (SDS)を用いた.抑うつ症状出

現度得点 (sDS得点)の平均は男子40.4,女子

41.7で有意な性差がみられた.しかし,抑うつ

症状重症度得点の平均は男子8.4,女子8.5で有

意差はみられなかった.男女別に他の健康習慣,

地域,学校種の影響を調整して関連性を検討し

たところ,男子では,抑うつ症状出現度および

重症度ともに,7-8時間の睡眠をとっている

者,週に1回以上運動する者,朝食を毎日とる

者,離島群の抑うつ得点が低い傾向にあった.

女子では,抑うつ症状出現度および重症度とも

に,7-8時間の睡眠をとっている者,朝食を

毎日とる者,喫煙経験のない者,離島群,普通

科群の抑うつ得点が低い傾向にあった.

以上のように,高校生の健康習慣は抑うつ症

状と関連を示し,その関連性は抑うつ症状の重

症度によって差がみられないことが明らかにな

った.このことから健康習慣の実施が身体的健

廉だけでなく精神的健康の保持増進にとっても

有用であり,保健教育や保健指導における重要

な目標となることが示唆された.最後に,本研

究は沖縄県の高校生を対象とした調査であるた

め,本知見を本邦の高校生について一般化する

には限界がある.今後,より多様な高校生につ

いての確認が課題となる.

本研究の実施にあたり,調査に御協力していただ

きました高校生諸君および担任の先生方に深く感謝

いたします.なお,本研究は平成6年度琉球大学教

育研究学内特別経費の補助を受けた.
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原 著 養護教諭の職能成長に関する研究

-志望学生と硯職者の自己教育の能力と

他者による支援についての検討一

小 林 例 子

千葉大学教育学部

AStudyonProfessionalDevelopmentofSchoolNurse-Teachel.

- AnAnalysisOftheSelf-Educability

andSocialSupportbyOthel･S-

KiyokoKobayashi

FacultyofEdLLCalt'on,ChtlbaU177'verst'ty

Thepurposeofthispaperwastoclarifythenatureandstructuresoftheself-educability

connectedwithsocia一support.Iinvestigated112tlndergraduatestudentstowanttobeschoo一

nurse-teacherand163schoo一nurse-teachers.Ana一yseswerecomparedbetweenstudentsand
schoolnurse-teachers.

nemainresu一tsobtainedwereasfol一ows:

1. 50%ofschoo一nurse-teachersregardedself-trainlngaSProfessionaldeve一opmentofschoo一
nurse-teacher.

2. As theresultsoffactoranalysisforstudents,Ifound,(1)effortsofimprovementsand

openness(2)consciousnessofgoa一(3日earningmind(4日earninghabits(5)self-affirmative.For

schoo一nurse-teachers,Ifound, (1)effortsofprofessiona一improvementandinteractional

participation (2)self-contro一 (3)openness (4)leaminghabits (5)se一f-affirmative･

3.Schoo一nurse-teacherswerehavingsocia一supportfromotherschools-nurse-teachers･

4.ByapplyingHayashifsquantificationmethodtypeⅢ,these一f-educabilityandsocia一support

wereidentifiedtheirlocationsonthemulti-dimentionalfigures.rmecentra一locationforstudents

wasconsciousnessofgoalandlearningmind.Thecentrallocationforschoolnurse-teacherswas

effortsofprofessiona一improvementandinteractionalparticIPation.

Inconc一usion,ibe一ievethatschoolnurse-teachershavemadeprofessionaldevelopment

throughlearnlngWithothers.

Keywords:selトeducability,socialsupport,Structures,schoolnurse-teacher

自己教育の能力,サポート,構造,養護教論

りでなく,自ら主体的に研修,いわゆる自己研

l･緒 言 修を行っている者が多い.こうした ｢絶えず学

養成機関を卒業後,養護教諭として勤務して んでいる態度｣のある視聴者の姿を既報告1)で

いる現職者は行政研修や職能団体での研修ばか ｢自己教育力｣のある養護教諭像として措いた
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ことがある.しかしながら,｢自己教育力｣と
いう言葉についての検討が残されていると思わ

れた.

｢自己教育｣という言葉は,国語大辞典-'卜で

は ｢学習者が自分で自分を教育するという自覚

をもって,学問の追求,技術の獲得,人格の向

上を行うこと｣ とある.生涯学習事典3'では

｢自己教育とは,生活全体を契機とした自己反

省や自己認識をもとに,自己の現状を乗り越え,

あるべき其の自己を実現すべく,自分が自分自

身に働きかけ,主体的 ･自覚的に自己変革と自

己形成を図っていく過程である｣とし,自己教

育力とは ｢そうした自己教育をとおして開発さ

れる諸能力の総称である｣と定義している.こ

れらの定義によれば,｢絶えず学んでいる態度｣
が即自己教育であると言いきることはできない.

また,自己教育の本質は教えられ,教える存在

である自己が他者との関係の率で ｢自発性を内

に含んだ自律性十日を発揮することであるときjl

ている.自己教育の内実や構造を吟味すること

が必要である.

小山5'は自己教育の概念を検討し,｢自己教育

力は自己を高めよう,自己を変革させよう,自

分の器を大きくしよう,と願う構え｣であると

し,構えという考えを取り入れた.梶田6'理論

にもとづき ｢自己教育の構えと力｣という構想

を措き,構成要素にもとづき調査項目を設定し,

教師に対する自己教育力の構造を柁接した.小

山は自己教育力に注目し,自己教育と自己教育

力の概念を区別することなく,研究をすすめた

ようである.しかし叢も新しい研究7-では ｢自

己教育とは 『ある価値や目標に向かって,自己

の内部で葛藤を繰り返しながら自分自身を高め

ようとする営み』であり,自己教育力とは 『自

己教育-向かわせる動因的力量』として捉えら

れる概念｣と定義している.

本研究では小山による自己教育の定義を取り

上げながらも,自己教育-向かう構え,つまり

力量形成のもとになる概念を自己教育の能力と

称することにする.これは自己の内面において

成長への欲求が涌き起こっていることと不可分
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の関係にある.自己教育への構えから自己研修

や日々の実践への問いかけが行われ,そのこと

により力量形成がなされ,職能成長を遂げるサ

イクルであると考えることができる.

一般に教師の成長に関わる要因には,教師を

取り巻く環境 (社会的環境と職場環境)と教師

自身の内的な問題 (教師の教育に対する態度,

構え,価値観)という二つの面があるボ'.さら

に教師という職にある者としての力量形成と一

人の人間としての人間的な成長との両者が含ま

れる.両者は一人の人間の中に統一されており,

明確に区分することは難しいと思われる.この

ことは養護教諭においても同様である.取り巻

く環境と内的な問題の二面があってはじめて,

養護教諭として大きく成長できることは言うま

でもない.本研究では内的な面である自己教育

の能力が他者との関係の中でどういう内実や構

造を持っているのかを把握し,養護教諭の職能

成長というテーマに迫りたいと考える.

その際にクロスセクショナルな点から硯職者

である養護教諭と養護教諭を志望する学生の自

己教育の能力の内実や構造を実証的に比較検討

することが必要である.現在の教師教育は生涯

教育として捉えられており,養成教育と現職教

育につながりを持たせて力量形成を図っていく

ことが重要であると考えるからである.

教師の自己教育力については既に述べたよう

に,小山らにより研究がなされている.養護教

諭については,力量形成という点から影響する

要因や成長条件を明らかにした研究｡や職業的

成長という点について ｢成長のための必要条件｣

を検討した研究川'はみられるが,自己教育の内

実や構造を問題にしながら,養護教諭の職能成

長を問う研究は行われていない.

そこで,以上の問題意識のもとに次のような

目的を設定した.

1.梶田,小山らの先行研究をもとにして,

自己教育の能力を向上意欲,自己統制力,学習

技能方法,オープンネス,精神安定性の構成要

素に分けて情緒的 ･情報的サポート等の他者に

よる支援との関係を仮説 (図1)として,養護
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教諭志望学生,硯職者対象の質問項目を作成す

る.-股に養護教論は一校に1-2名の配置で

あるため,学びに関する要素を含めたほうが望

ましいと思われる.学習技能方法という構成要

素を加えるため,小山らによる教師対象の調査

とは異なる特徴を持たせることにする.

2.養護教論志望学生,硯職者のそれぞれに

ついて,自己教育の能力の特徴を把握し,自己

教育の能力と他者による支援を構造的に捉え,

両者の比較を行い,その違いを明らかにする.

とくに他者との関係性を問題にする.

11.方 法

1.調査対象と方法

志望学生に対する調査は本課程 1,2,3年次

学生 (112名)を対象にし,質問紙集合調査を行

った(調査期日は1995年 1月下旬から2月初旬).

4年次は養護実習,臨床実習を経験するため,

3年次以下とは異質であると考えたので対象と

はしなかった.

硯職者に対する調査は公立学校に勤務し,荏

所が判明しており,卒業後7,8年の勤務経験

者で本学の卒業生である養護教諭 (255名)を

対象にして,質問紙郵送調査を実施した (調査

期日は1995年3月中旬から4月初旬).対象者

は本課程の同窓会名簿 (平成2年度版)と県の

学事名簿 (平成5年度版)から選定した.

調査内容は33の自己教育の能力に関する項目

(｢あてはまる｣から ｢あてはまらない｣までの

学校保健研究 JpnJSchooIHea/lh38;1996

4件法で評定)と6の情緒的 ･情報的サポート

項目 (｢ひじょうにある｣から ｢まったくない｣
までの4件法で評定)を設定した.自己教育の

能力に関する項目は小山ら11'による教師に対す

る自己診断項目から27項目を抽出し,新たに6

項目を考案して追加した (項目によっては学生

と視聴者の間で-部の記述を変えた).情緒

的 ･情報的サポート項目については鳴 けによる

サポート文から抽出した.集団の特性を把揺す

るために交流分析の概念である基本的な構えを

取り上げ,あてはまるものを選ばせることにし

た.これは交流分析でいう本来の基本的な構え

とは異なるものであることをお断りする.他に

自由記述を求めたが,学生と現職者の調査内容

が異なるため,本論文では扱わない.

2.分析方法

(1)33項目の自己教育の能力に関する項目に

因子分析 (主因子法による)を施し,固有値間

の落差等を考慮して摘出因子を5因子までとし

た (33項目間のピアソンの相関係数の絶対値が,

最低でも0.3弱の相関が認められたので,すべ

ての項目に因子分析を適用した).

志望学生についてはバリマックス回転を行

い,硯職者に対しては因子間の相関があるため

コバリミン法により因子を抽出し,解釈を行っ

た.

(2) (1)で得られた自己教育の能力の項目と

6の情緒的 ･情報的サポート項目との関わりを

クロス集計と林の数量化Ⅲ類より検討した.

図1.自己教育の能力と他者による支援についての構造 (仮説)
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(3)サポー ト項目と第1因子から第5因子ま

でに主成分分析を適用し,第 Ⅰ主成分得点を要

素として林の数量化Ⅲ類を施し,空間布置を試

みた.13)

なお,解析にあたっては統計パ ッケージ

HALBAU及び千葉大学情報処理センターのプ

ログラムパッケージspsslを用いた

日.結 果

1.回答者のプロフィール

硯職者255名のうち,23名は住所不明で戻り,

回収数は167名であった.4名は教育委員会勤

務或いは退職者であったため除き,分析に用い

た有効回答数は163名,回収率は65.5% (167/255)
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であった.年齢は30-35歳未満が30.1%,35-

40歳未満が40.5%,40歳以上が29.4%であった.

勤務地は千葉県が最も多く,北海道から大分県

までの23道県にわたっていた.

表 1のように志望学生,硯職者の両者は本課

程-の入学を9割の者が ｢よい｣或いは ｢よかっ

たjとしている.大学生活の充実度は両者とも

に ｢充実している｣｢充実していた｣という者
が大半であった.硯職者は9割と若干,上回っ

ていたが,視聴者の場合,回収率が7割弱であ

るため,回答者が ｢充実している｣に偏ってい

た可能性がある.

基本的な.構えについては自他肯定の者が硯職

者に有意に多く,自分の能力を ｢ある｣と評価

表1.回答者のプロフィール-1

志望学生(N-112) 現職者(N-163)

1.養護教諭養成課程への入学 37.5 45.7大変よい (よかつた)

まあまあよい (よかつた) 52.7 46.9

あまりよくない (よくなかった) 9.8 6,8

まったくよくない (よくなかった) 0,0 0.6

2.大学生活の充実度 15.2 39.9大変充実している (いた)

まあまあ充実している (いた) 70.5 51.5

あまり充実していない (いなかった) 13.4 8.0

まったく充実していない (いなかった) 0.9 0.6

3.基本的構え* 74.8 85.3 * *

自他肯定

自己否定,他者肯定 17.1 10.4

自己肯定,他者否定 3.6 1.8

卜‖也膏宣 4.5 1.2

4.自分の能力の評価 1ー8 12.3 ***
非常にある

まあまあある 48.2 54.0

あまりない 49.1 28.2

*基本的構えは本来,交流分析の概念であるが,ここではあてはまるものを選ばせた

ヰ*｢自他肯定｣と ｢それ以外｣の間で (xu'-4.9405(p<0.05))

***自分の能力の ｢ある｣｢ない｣の間で (x3-9.1682(p<0.01))
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している者も有意に硯職者に多かった.自分の

能力と基本的な構えとの関係は,両者とも能力

があるという者に自他肯定の者が有意に多かっ

た (表2).

硯職者では9割が発言や話しあいができる職

場であると捉え,養護教諭になったことの満足

度が ｢ある｣と回答している.養護教諭の成長

に最も関係がある研修を自己 (自主)研修とす

る者が5割と最も多く,養護部会での研究や研

修を上回っていた (表3).

2.自己教育の能力の代表的な項目

分析方法の手続きに従い因子分析を施し,回

転後の因子負荷量 (表4,5)をもとにして,

また先行研究に従い,抽出された5因子につい

て解釈を試みた.各因子は因子負荷量0.50以上

を基準に並びかえた.

志望学生について述べる.｢他人の嫌がる仕

事でもいとわず進んで取り組むほうである｣は

第1因子,第2因子の両方に含まれるので,節

釈上,第1因子に含めた.主成分分析を行う際

には両者に含めることにした.第1因子は ｢何

事に対しても好寄心や探究心が旺盛なほうであ

る｣｢自分を高めるために何事 も勉強と考え,
失敗を恐れずチャレンジしている｣という向上

意欲と,｢言うだけでなく実行に移すほうであ
る｣｢他人の嫌がる仕事でもいとわず進んで取
り組むほうである｣という自律的実践力,｢自
分のほうから友人に声をかけるほうである｣の

対人志向的な態度で構成されている.これらを

向上努力 ･オープンネスと命名した.第2因子

は ｢養護教諭という職業に対してあこがれを持っ

ている｣｢将来にわたっての自分なりの目標を持
っている｣が高い負荷量と共通性を示している

ので目標意識と命名した.第3因子は ｢他人の

すぐれた点を見習おうとしている｣｢学ぶべき

ことが多く,-日の時間がもっと多ければよい

と思う｣｢新しいことを学ぶたびに喜びを感じ
る｣等から,学びの精神と命名した.第4因子

は ｢他の人に聞く前に自分で調べるほうである｣

｢一人でコツコツ勉強するほうである｣という

学びの習慣が取り出された.第5因子は ｢あり

学校保健研究 JpnJSchoolHealth38;1996

のままの自分を受け入れることができる｣｢他
人の行っていることが,それほど気にならない｣

の2項目がまとまっているのを重視して自己肯

定感と命名し,計18項目が摘出さjtた.

次に視聴者について述べる.第1因子は ｢研

究会や研究グループに自発的に参加している｣
｢同僚とディスカッションや情報交換を行って

いる｣という他者交流と ｢実践などを創意工夫

して,新しい方法を開拓していこうとしている｣

｢自分を高めるために何事も勉強と考え,失敗

を恐れずチャレンジしている｣｢新しい知識 ･
技術を吸収しようと心がけている｣という専門

性向上努力で構成されている.この因子は専門

性向上努力 ･他者交流と命名した.第2因子は

表2.自分の能力の評価と基本的な構え 件数(%)

志 望 学 生 硯 職 者

あ る な い あ る な い

(∩ -56) (∩-56) (∩-108) (n-47)

自他肯定 48(85.7) 36(64.3) 98(90.7) 35(74.5)

xご-5.7619(p<0.05) x s-'-5.8468(p<0.05)

表3.回答者のプロフィールー2 N-163

1/養護教諭としての発言や話しあいができる職場

大いにできる 25.8

まあまあできる 69.3

あまりできない 4.9

まったくできない 0.0

2.養護教諭になったことの満足度

大変よかった

まあまあよかった

あまりよくなかった

まったくよくない

3.養護教諭の成長と関係があるもの

校内の研究会

自己 (自主)研修

養護部会での研究や研修

両方 (自己と養護部会)

その他

6

5

9

0

9

0

9

0

2

GU

6

3

6

7

2

0

0

5

3

9

5

3
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｢いやになる時でも,もう少 しだけがんばろう

とする｣｢自分の弱 さや欠点を直そうとしてい
る｣という2項目で構成されており,自己統制

を表 している因子 と考えられる.第3因子は

｢生徒の立場になって物事を知ろうと心がけて

いる｣｢自分のほうから,生徒に声をかけるほ
うである｣ という対人志向的な態度であり,こ

れは心を開いている状況であることからオープ
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ンネスと解釈することにした.第4因子は ｢一

人でコツコツ勉強するほうである｣｢他の人に
聞く前に自分で調べるほうである｣という学び

の習慣であった.第5因子は ｢自分の考えや行

動が批判されても腹をたでない｣｢他人の行っ
ていることがそれほど気にならない｣｢ありの
ままの自分を受け入れることができない｣等の

自己受容的な内容であるもので,志望学生と同

表4.志望学生の自己教育の能力の代表的項目と因子負荷量 (バリマックス回転後)

因子1 因子2 因子3 因子4 因子5 共通性

6)何事に対しても好奇心や探究心が旺盛なほうである.7)自分を高めるために何事も勉強と考え,失敗を恐れずチャレンジしている.28)自分のほうから友人に声をかけるほうである.15)自信をもって物事をすすめる. 0.7821 0.0246 -0.1518 0.0999 0.0862 0.6615

0.6402 0.2901 -0.1468 0.2262 0.0588 0.5793

0.6267 0.1424--0.0297 -0.2599 0.0947 0.5026

0.5199 0.2135 -0.0485 0.2677 0.0007 0.5942

14)言うだけでなく実行に移すほうである, 0.5138 0.1439 -0.1856 0.3300 0.2882 0.5586

8)他人の嫌がる仕事でもいとわず進んで取り組むほうである. 0.5093 0.5619 0.0545 0.1224 0.1121 0.6091

9)養護教諭という職業に対してあこがれを持っている.25)将来にわたつての自分なりの目標を持っている.3)教育に対する信念がある. 0.2188 0.6419 0.0722 -0.3099 0.0733 0.5665

-0.0127 0,6268 -0.2537 0.1574 0.3557 0.6118

0.1026 0.6078 -0.3391 0,124-8 0.0705 0.5335

27)専門書や教育雑誌 .教養書などに目を適している. 0.3236 0.5666 -0.2089 0.2446 0.0052 0,5295

33)他人のすぐjtた.在を見習おうとている 0.1572 0.0334 -0.6908 -0.0681 0,1291 0.5404

18)学ぶべきことが多く,一日の時間がもつと多けjtばよいと思う.12)新しいことを学ぶたびに喜びを感じる. 0.1853 0.2262 -0.5925 -0.0537 0.1393 0.46260.4068 0.2762 -0.5486 0.2787 0.0332 0.6223

10)他の人に開く前に自分で調べる方である.22)一人でコツコツ勉強するほうである. 0.2291 0.0548 0.256 0.7081 0.0996 0.56770ー0935 0.1004 -0.1863 0.6156 0.1488 0.4635

20)いやになる時でも,もう少しだけがんばろうとする.26)ありのままの自分を受け入れることができる.21)他人の行っていることが,それほど気にならない. 0,2669 -0.0375 -0.2230 0.1309 0.6563 0.6187

0.1423 0.2024 0.1575 0.1297 0,5839 0.5623

-0.1956 -0.0426 -0.1191 -0.0649 0.5368 0.4470
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様に自己肯定感と解釈した.自己統制と命名し 志望学生と現職者の両者に摘出さjtた共通項

た第2因子とオープンネスである第3因子には 目は9項目であった.両者に共通な因子は第4,

やや強い相関がみらjtた (表6).以上,19項 5因子であった.共通な9項目について ｢あて

目が抽出された. はまる｣と ｢ややあてはまる｣を ｢あてはまる｣

表5.視聴者の自己教育の能力の代表的項目と因子負荷量 (コバリミン法)

因子1 因子2 因子3 因子4- 因子5 共通性

19)研究会や研究グループに自発的に参加している.29)実践などを創意工夫して,新しい方法を開拓していこうとしている.7)自分を高めるために何事も勉強と考え,失敗を恐jtずチャレンジしている.ll)同僚とディスカッションや情報交換を行っている.13)新しい知識 .技術を吸収しようと心がけている.16)何事に対しても好奇心や探究心が旺盛なほうである.30)大事なことには取りくんでいくほうである.12)新しいことを学ぶたびに喜びを感じる. 0.7116 0.1672 -0.1008 -0.0256 0.0659 0.5483

0.7110 0.0175 0.1096 0.0231 0.1080 0.5827

0.6659 0.3185 -0.2916 -0.1919 0.1316 0.6867

0.6536 -0.2117 0.2768 0.034-9 0.0655 0.5276

0.6301 -0.2042 0.1780 0.3771 -0.1407 0.5424

0.6087 0.1110 -0.0289 -0.0885 0.0302 0.6511

0.6073 0.0568 -0.0271 0.074-4 0.1758 0.4776

0.5882 -0,2477 0.2820 0.2976 -0.3327 0.6131

20)いやになる時でも,もう少しだけがんばろうとする.1)■自分の弱さや欠点を直そうと心がけている. 0.0306 0.7148 -0.2498 0.1584 0.1843 0.5842

0.1685 0.5910 -0.0620 -0.0722 -0.0499 0.3947

23)生徒の立場になって物事を考え,生徒を観察し,生徒を知ろうと心がけている.28)自分のほうから,生徒に声をかけるほうである.17)保護者との連絡を欠かさぬようにしている. -0.0094 -0.1296 0.6619 0.0130 0.1348 0.4994

0.2951 -0.1046 0.5768 -0.0358 -0.1497 0.4322

0.1085 0.1081 0.5742 -0.0212 -0.3375 0.5549

22)-人でコツコツ勉強するほうである.10)他の人に開く前に自分で調べるほうである. -0.0301 0.0300 0.0544- 0.8505 -0.0153 0.69570.1735 -0.1424- 0.0150 0,5874 0.0799 0.3895

31)自分の考えや行動が批判さjlても腹を立てない.21)他人の行っていることがそれほど気にならない.26)ありのままの自分を受け入れることができる.6)ものの見方が柔軟なほうである. 0.0723 0.3331 -0.3335 -0.1373 0.7339 0.5229

0.04-74 -0.3095 0.0860 0.1369 0.6450 0.6214

0.1385 0.0563 0.1418 -0.0009 0.5491 0.4464

-0.0033 0.2493 0.2411 -0.1340 0.5117 0.4679
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表6.因子間の相関行列

2) 3) 4) 5)
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1

2

3

4

5

1.000 0.205 0.220 0.177 0.072

0.205 1.000 0.417 0.194 -0.114

0.220 0.417 1.000 -0.065 0.184

0.117 0.194 -0.065 1.000 0.029

0.072 10_114 0.184 0,029 1.000

表7.志望学生と視聴者における自己教育の能力の共通項目についての比較

大学生N=tl2 視聴者N=163 有意差

7.自分を高めるために何事にも勉強と考え,失敗を恐れず 54(48.2) 95(58.3) nS

チャレンジしている.

あてはまる

あてはまらない 58(51.8) 68(41.7)

10.他の人に開く前に自分で調べる方である, 42(37.5) 121(74.2) p<0.01あてはまる

あてはまらない 70(62.5) 42(25.8)

12.新 しいことを学ぶたびに喜びを感 じる. 89(79.5) 154(94.5) p<0.01あてはまる

あてはまらない 23(20.5) 9(5.5)

16.何事に対 しても好奇心や探究心が旺盛なほうである. 82(50.2) 113(69.3) nSあてはまる

あてはまらない 30(26.8) 50(30.7)

20.いやになる時でも,もう少しだけがんばろうとする. 91(81.2) 145(89.0) nSあてはまる

あてはまらない 20(17.8) 18(ll.0)

21.他人の行っていることがそれほど気にならない. 36(32.1) 71(43.6) nSあてはまる

あてはまらない 76(67.9) 92(56.4)

22.-人でコツコツ勉強するほうである. 68(60.7) 111(68.1) nSあてはまる

あてはまらない 44(39.3) 52(31.9)

26.あ りのままの自分を受け入れることができる. 75(67.0) 131(80.4) p<0.05あてはまる

あてはまらない 37(33.0) 32(19,6)

28.自分のほうから生徒 (友人)に声をかけるほうである. 67(59.8) 149(91.4) p<0.01あてはまる

件数 (%)
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にし,｢あまりあてはまらない｣と ｢あてはま
らない｣を ｢あてはまらない｣として,クロス

集計により調べた (表7).4項目が有意であ

り,現職者に ｢あてはまる｣という回答が多く

認められた.｢自分のほうから友人 (生徒)に

声をかけるほうである｣というオープンネスな

態度は9割の硯職者が ｢あてはまる｣と回答し

ていた.｢いやになる時でも,もう少しだけが

んばろうとする｣,｢一人でコツコツ勉強するほ
うである｣という2項目は志望学生と現職者の

回答分布が類似していた.

3.他者による支援

サポートの5項目については,両者とも9割

が ｢ある｣という-致した傾向であったが,｢忙
しい時に手伝ってもらったり,相手が忙しい時

には手伝ってあげたりする｣は硯職者に ｢まっ

たくない｣という回答が多くみられた (表8).

サポート源として,志望学生では ｢お互いの

気持ちや感情をわかりあえる｣は高校時代の友

人やその他 (他学部の友人)であり,他の5項

酎ま同じ課程の友人であった.硯職者では ｢プ

ライベー トなことについて話しあう｣｢お互い
の気持ちや感情をわかりあえる｣は夫であり,

学校保健研究 JpnJSchoo/Hea/lh38;1996

｢いろいろな情報のやりとりをする｣｢困った時
に助言してもらったり,相手が困った時に助言

してあげたりする｣｢わからない事を聞いたり,
教えてあげたりする｣は他校の養護教論であり,

｢忙しい時に手伝ってもらったり,相手が忙し

い時には手伝ってあげたりする｣は夫,職場の

同僚であった.

4.自己教育の能力と他者による支援の構造

各因子の項目と情緒的 ･情報的サポート項目

に主成分分析を適用し,志望学生,硯職者とも

に尺度 Ⅰ-V,サポート項目と名づけた,各尺

痩,サポート項目とも第Ⅰ主成分は正の負荷が

示され,志望学生の累積寄与率は45.4%-55.6%

の範囲にあった.視聴者の累積寄与率は46.7%

-55.4%の範囲にあった.

自分の能力の｢ある｣｢なし｣との関係 (表9,
黍lo)は,志望学生ではサポート項目の主成分

得点に差が認められなかったが,硯職者につい

ては有意であった.

自己教育の能力とサポート項目との関係をク

ロス集計から検討した.サポートの各項目と最

も関連が認められたのは,志望学生では ｢自分の

ほうから友人に声をかけるほうである｣であった.

表8,情緒的･情報的支援項目に対するあてはまる人物とそれに対する評定(上段:志望学生(112名)下段:視聴者 (163名))

あてはまる人物 評 疋

a b C d e ∫ 蛋 h ひじようにあるまあまああ るあまりな いまったくな い

1.プライベー トなことについて話しあう ll.69.2 57.7 5.44.3 34.85.5 4.9 13.5 17.9 27.73.1 47.346.6 44.645.4 6.34.3 0.90.0

2.お_7[_いの気持ちや感Fr-=rFiJ-をわかりあえる 5.4ll,0 56.4 9.80.6 21.45.5 6.1 6.7 28.6 28.66.1 35.736.8 58.052.8 4.52.5 0.93.7

3.いろいろな情報のやりとりをする i.81.8 3,7 2.7i.2 67.96,7 71.8 8.0 7.1 17.93.1 40.239.9 51.853.3 633.1 0,06.1

4.糾ったJLi':に助言してもらったE/),相手が附つ 7.1 17.8 6.3 42.0 43.6 17.8 17.0 24.1 44.6 48.2 5.4 0.0たけも'=に助言してあげたりする 3.1 2.5 6.7 5.5 38.7 54.6 4.3 0.0

5.わからない.-JT-を榊いたり,教えてあげたりす 2.7 4.9 3.6 82.1 76.1 5.5 0.9 6.3 41.1 56.3 1.8 0.0る 0.0 0.0 6.1 3.7 38.0 54.0 4.3 0.6

6.忙 しいl畔に手伝ってもらったり,相手が忙し 17.9 33.7 8.9 42.0 7.4 28.8 0.9 21.4 24.1 58.0 16.1 2.7

a:I-.E･1-親 (父か付) b:夫 C:きょうだい d:IFij窓 佃 じ課程)の友人 e.他校の滋泣放論 f:職場の同僚 g:il,Frll'校時代の友人
h:その他 (含 地学邦の友人)
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硯職者では ｢研究会や研究グループに自発的に

参加 している｣｢保護者と連絡を欠かせぬよう
にしている｣の2項目であった.｢-人でコツ

コツ勉強するほうである｣は逆の関連が認めら

れた.

｢一人でコツコツ勉強するほうである｣とい

う学びの習慣と他者との関係を調べるために硯

職者について,学びの習慣,他者交流の2項臥

｢情報のや りとり｣,｢わからないことの教えあ
い｣というサポー トの2項目,養護教諭の成長

と関係がある研修を問うている1項目について

数量化Ⅲ類による分析を試みた.学びの習慣,

自己研修,他者交流は接近 した布置となった.

355

サポー トの2項目はこれらと離れた位置を示し

た (図2).

分析方法の手順に従い,各主成分とサポー ト

項目との数量化tn類を施 し (志望学生は108人,

視聴者は150人が対象であった), 1軸と[軸に

ついて布置させた結果を図3,4に示す に こ

ではⅠ軸をY軸にⅢ軸をx軸に表することにす

る).

志望学生では尺度Ⅲ (目標意識),tt日 学びの

精神)は一つのまとまりをつくり,尺度Ⅳ (学

びの習慣)はサポート項Elと対比した布置となっ

た.構成空間的には第 Ⅰ象限に尺度HとⅢ,第

Ⅲ象限にサポー ト項目,第m象限に尺度V (自

表9.志望学生の各尺度の第Ⅰ主成分得点

自分の能力をあるとした群 自分の能力をなしとした群

平均点 標準偏差 平均点 標準偏差

サポート項目 0.069 0.956 -0.070 1.039

尺度1 0.369 1.030

尺度Ⅲ 0.344 0.900

-0.376 0.811

-0.344 0.977

0.259 0.970 -0.259 0.962

0.242 0.926 -0.242 1.012

尺度V 0.295 0.986 -0.295 0.924 **辛

自分の能力をある･なしとした2群の比較 (t検定)

*:p<0.05,***:p<0.001 空欄は有意差なし

表10.現職者の各尺度の第Ⅰ主成分得点

サポート項目

自分の能力をあるとした群 自分の能力をなしとした評

平均点 標準偏差 平均点 標準偏差

0.145 0.835

0.375 0.857

0.184 0.938

0.184 1.024

-0.217 1.082

ー0.793 0.844

-0.310 0.964

-0.310 0.942

尺度Ⅳ 0.168 0.925

尺度V 0.156 1.023

自分の能力をある･なしとした2群の比較 (t検定)

* :p<0.05, * * * :p<0.001

-0.355 0.976

-0.301 0.920

***

●■ ←

***

◆- ●
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己肯定感),第Ⅳ象限に尺度Ⅳと尺度Ⅰ (向上

努力 ･オープンネス)が布置された.

現職者では尺度Ⅲ (オープンネス)がサポー

ト項目とやや接近した距離となり,尺度Ⅳ (学

びの習慣)は志望学生と同様にサポート項目と

対比した位置関係となった.構成空間的には第

Ⅰ象限に尺度Ⅲ,第Ⅲ象限に尺度 Ⅰ(専門性向上

努力 ･他者交流)と尺度Ⅲ (自己統制),第Ⅲ象

限は尺度Ⅳ,第Ⅳ象限は尺度Ⅴ (自己肯定感)

とサポート項目であった.これらは自己教育の

能力と他者による支援の構造と捉えられる.

lV.考 察

志望学生,硯職者の両者のプロフィールに大

きな差はみられなかったが,硯職者に自他肯定

の者,自分の能力を ｢ある｣と評価している者

が多く認められたことは志望学生よりも安定し

た集団であると捉えられる.

自己教育の能力については,硯職者に抽出さ

れた専門性向上努力 ･他者交流は小山らの調査

結莱 ll)14'と類似していた.｢新任 ･中堅層の教師

1.他の人に聞く前に自分で勉強するほ

うである

1--1 あてはまらない

1--2 あてはまる
2. 同僚とデイスカブシヨンや付描i交換

を行っている

2一-1 あてはまらない

2--2 あてはまる

3.研究会や研究グループに自発的に参

加している

3-1 あてはまらない

3--2 あてはまる

4. --人でコツコツ勉強するほうである

4-1 あてはまらない

L1--2 あてはまる

5, いろいろな情報のやりと?丁をする
5--1 ない

5-2まあまあある
5-3 ひじょうにある

6. わからない三拝をFi約-たり,数えてあ

げたりする

6--1 ない

6--2 まあまあある

6-3 ひじょうにある
7.養液教諭の成長に関係があるもの
7--1 自己 (自主)研修

7-2 養護部会での研究やTTjf婚

7-3 両方 (自己研椎と発語部会)
7-4 その他

学校保健研究 JpnJSchooIHealTh38;1996

にとって授業の成立に直接かかわる実践的指導

力の不足が 『向上意欲』として現れている｣と

いう自己教育-の構えが養護教諭にも認められ

たことになる.教師の結果との相違点は ｢同僚

とディスカッションや情報交換を行っている｣

という項目が ｢研究会や研究グループに自発的

に参加している｣とまとまりが一つになったこ

とである.志望学生にも見られなかった結果で

あった.他者とともに学ぶ養護教論の姿を措く

ことができる.

｢一人でコツコツ勉強するほうである｣,｢他
の人に聞く前に自分で調べるほうである｣とい

う学びの習慣は志望学生と硯職者に同一の因子

が抽出された.両者のクロスによる比較では,

｢一人でコツコツ勉強する｣習慣は志望学生と

現職者が同じ割合であった.しかし,｢他の人
に聞く前に自分で調べる｣という習慣は両者の

間に有意な差が認められた.これらの2項目は

養護教諭が学校に1-2名程度の配置という点

から,加えられた項目であるので,教師の結果

とは比較することができない.波多野15'のいう

Ⅱ紬 (0.200)

図2 学びの習慣,他者交流,サポート,成長に関係がある研修についての数量化Ⅲ類
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l紬 (0031)

図3 志望学生の数量化Ⅲ頬による各尺度 ･項目の布置

r拙く0.024)

図4 現職者の数量化Ⅲ類による各尺度 .項目の布置

357
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｢独学｣｢独習｣と自己を｢つかって｣自己をのば
す特性が現職の養護教諭にみられること,｢自
己｣をつかって ｢自己｣をのばすことが職業の

なかで培われていること,他者との交流を通し

て培われていること (図2)が推察される.自

己研修が養護教論の成長と最も関係があるとい

う回答は興味深い結果である.教師では校内研

修が大きな位置を占めているのに対し,奉護数

論では自己研修や養護部会での研修が重要なも

のであり,養護教諭という職業の特徴であると

思われる.

また自分の能力の ｢ある｣｢なし｣との関係
について,硯職者に志望学生と異なり,サポー

ト項目の主成分得点に差が認められたことは,

サポート (他者による支援)があることを能力

があることと捉えていると思われる.志望学生

は同じ課程の友人がサポート源であったが,覗

聴者では他校の養護教諭との関係が示されてお

り,硯職者として勤務を続けていく上での能力

であると考えることができる.自己教育の能力

をサポート項目と関連させて空間的に布置させ

構造を捉えた結果,志望学生では尺度Ⅲ-Ⅲは

一つのまとまりを示し,尺度Ⅳはサポート項目

と対比した布置を示した.尺度Ⅱの目標意識,

尺度Ⅲの学びの精神が中心的な位置になってい

ることは養護教諭への志向という目標意識を中

心にした自己教育への能力であり,他者による

支援関係も ｢養護教諭養成課程｣という集団で

の結びつきが大きいと考えられる.すなわち

｢一人でコツコツ勉強するほうである｣という

学びの習慣を持ちながら,養護教諭という志向

のもとでの向上努力を発揮するという自己教育

の能力であることが示唆された.仮説では他者

に対して心が開いており,相手を心から受け入

れるというオープンネスな態度が他者による支

援を得やすいという構造を措いていた.｢自分

のほうから友人に声をかけるほうである｣とい

うオープンネスとサポート項目との関係は単ク

ロスでは確かに認められたが,多次元的に構造

図を布置させた結果では志望学生における自己

教育の能力と他者による支援関係は深くは結び

学校保健研究 JpnJScj700iHea/lh38;1996

ついてはいないと思われた.

硯職者の自己教育の能力と他者による支援の

構造を布置させた結果は仮説と似通った構造に

なった.仮説との相違点ば中心が専門性向上努

力 ･他者交流であった.自己肯定感,学びの習

慣を基盤にして,他者交流を含める専門性向上

努力がオープンネスな態度により情緒的 ･情報

的支援を得やすいこと,また自己統制のある専

門性向上努力 ･他者交流という自己教育の能力

であった.ここでの自己統制は ｢いやになる時

でももう少しだけがんばろうとする｣という内

容であった.自己を振りかえるという自省につ

いては志望学生と同様な質問項目であったため

か,｢自分の弱きや欠点を直そうと心がけてい
る｣という項目のみであった.この点について

は更なる検討が必要である.

以上のように志望学生では自己教育の能力の

中心は目標意識,学びの精神であったが,視聴

者では専門性向上努力 ･他者交流であった.こ

うした実証的な研究からわかったことは,情緒

的,情報的サポートという他者による支援は学

びにおけるあくまでも支援という存在であった.

しかし現職者では志望学生と異なり,自己教育

の能力との関わりが深いと捉えられる.｢他者

とともに学ぶ｣という他者は学びに参加してい

る他者であり,自己教育の能力に含まれる他者

であった.本研究の硯職者は ｢他者とともに学

ぶ｣中で自己形成を図って職能成長しているよ

うに思われる.自己教育の能力の内実は ｢絶え

ず学んでいる態度｣という ｢学習への意欲｣や

｢学習の仕方｣のみを意味するものではなかった.

∨.結 語

自己教育の能力の内実と他者による支援との

関わりの構造を明らかにするために,-国立大

学教員養成系の養護教論志望学生112名と硯職

者163名について比較検討した.

以下の結果が得られた.

1.硯職者の5割は養護教諭の成長と最も関

係がある研修として自己研修を挙げていた.

2.自己教育の能力の項目に因子分析を施し
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た結果,志望学生では向上努力 ･オープンネス,

目標意識,学びの精神,学びの習慣,自己肯定

感であった.硯職者では専門性向上努力 ･他者

交流,自己統制,オープンネス,学びの習慣,

自己肯完感であった.志望学生 と現職者に共通

な因子は学びの習慣,自己肯定感であった.ま

た9項目が共通であった.

3.サポー トの5項目については,両者の9

割が ｢ある｣ という一致 した傾向であった.堤

聴者では他校の養護教諭 とサポー ト関係が認め

らjtた.

4.自分の能力を ｢ある｣ とした者と ｢なし｣

とした者との間にサポー ト項 目,尺度 Ⅰ-尺度

Vの主成分得点に差が認められた.硯職者では

サポー トが得 られることも能力と捉えていた.

5.林の数量化Ⅲ頬を施 し,自己教育の能力

とサポー ト項 目を布置させた結果,志望学生で

は目標意識,学びの精神がまとまりをつ くって

中心を据え,学びの習慣 とサポー ト項目は対比

した布置となった.現職者では中心が専門性向

上努力･他者交流であ り,オープンネスとサポー

ト項目はやや接近 した位置となって仮説と似通っ

た構造であった.

本論文は1995年度に東洋英和女学院大学大学院人

間科学研究科に提出した修士論文の一部を加筆修正

したものである.研究にあたって御指導下さいまし

た東洋英和女学院大学林 文助教授,原芳男教授に

厚く御礼申し上げる.調査にご協力いただいた本学

の卒業生及び学生の方々に感謝している.本論文の

一部は第42回日本学校保健学会 (1995年)において

発表した.
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高校生の親子の対話と接触状況からみた

自覚症状に関する研究

高 田 ゆり子*i 坂 田 由美子*2 杉 山 道 明*3

*ト東京都立農産高等学校

*2東洋大学大学院生

*3飼学院大学

AStudyofDialoguesandContactsBetweenSeniorHigh
SchooIStudentsandTheil･ParentsandThoseEffects

upontheSubjectiveSymptomofThoseStudents

YurikoTakata*l YumikoSakata*2 MichiakiSuglyama*3

*lTokyoMelropolt･(anNosanHI･ghSchool

*2ToyoUm･1,ef･St･TyGrtldualeSchool

*3KokugakLLt･nUnt･vef･S"y

Thepurposeofthisstudyistofocusondia一oguesandcontactsbetweenseniorhighschool

studentsandtheirparentsasacauseofsubjectivesymptomsbyseniorhighschoolstudents,to

cl'wifytheassociationbetweenstudents'subjectivesymptoms,dialoguesandcontactsbetween

seniorhighschoo一studentsandparents,

Anobjectofthisstudywas443studentswhowereenrolledinapub一icvocationalhighschool,

andthestudywasconductedbymeansofase一f-administeredquestionnail-eshect･
Theresultswereasfo一lows:

1.Ma一estudentswhosharethe一ongertimewiththeirmothersweremoretoshowsubjective

symptoms･Femalestudentswhosharethe一ongertimewiththeirmotherswerelesstoshow

subjectivesymptoms.

2.Ma一estudentswhotalkalotandsharethe一ongertimewiththeirfatherwerelesstoshow

subjectivesymptoms.

3.Femalestudentswhotalka一otwiththeirparentsandhavepositiveattitudestowardtheir

fami一ywerelesstoshowsubjectivesymptoms.

4.Bothmaleandfemalestudentswhodidn'tplaywiththeirparentsintheirchildhoodshare

the一ongertimewithdleirparentshowandtheyweremoretoshowsubjectivesymptoms･

Keywords:subjectivesymptom,highschoolstudents,contact,dialogLle,

playlngintheirchildhood

自覚症状､高校生､接触､対話､幼児期の遊び
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l.緒 言

社会の変化とともに､青年期の健康問題も変

化し,不登校や心身症など,精神 ･心理的な領

域の健療問題が多く取 り上げられるようになっ

てきた.また,チビも達の有訴率t'も増加してき

ている.

健康問題には多くの要因がある.なかでも青

年期の子ども達の健康問題には,多少なりとも

家族関係の影響があることは諸研究コメ3'により明

らかにされている.そして,心身ともに大きく

揺れ動く時期である高校生の健康問題は,様々

なかたちで顕在化してくる.

病態化した青年の家庭構造を詳細に分析する

と,必ず家族の情緒的安定が崩jtたり,歪んだ

りしているという報告がある.l一

一万,青年と家庭,あるいは親子関係として,

親と子の対話が重要であるということがしきり

に強調されている.人間同志が理解し合うため

には対話を深めることがもっとも有効な手段で

あることは否めない.と同時に非言語的な情緒

交流も劣らず重要なものである.さらに15歳-

24歳のストレス解消の手段としても,対話の効

用がもっとも多い:I"

このように,高校生の健康問題の要因として,

親子の対話や接触も重要なものであることが考

えられる.

これまで親子の対話や接触を高校生の1日の

生活時間として調査したものはあるが,高校生

の健康問題を集団を対象にして親子の対話や接

触との関連から捉えた先行研究は極めて少ない.

高校生は経済的には親に依存している状況で

ある.しかし,発達課題では分離,独立の過程

にある.つまり,行動範囲や精神的視野は拡大

し,友人との関係も活発となり,家庭にいる時

間そのものも短くなってくる.

そこで,本研究では,青年期の特徴を踏まえ

ながら,高校生の自覚症状に及ぼす親子関係と

いう視点から,その一要因として父母との対話,

父母との接触をとりあげた.そして,父母との

対話,父母との接触が高校生の自覚症状にどの
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ような影響を及ぼしているのかを明らかにする

ことを目的とした.

H.研究方法

1.被調査者,調査方法,調査期間

東京都内の公立職業高校に在学する高校生(1

-3年生)443名を対象に,1993年6月,クラス

毎に教室で自己記入式質問紙による集合調査を

実施した.

2.調査内容

被調査者の背景として,性別,睡眠時間,朝

食の摂取状況を調査項目とした.

高校生の自覚症状は,調査者の先行研究6-7-及

び学校保健の先行研究I"を参考にして,自覚症

状に関する項目を30項目設定した.自覚症状の

回答は,｢よくある｣｢ときどきある｣｢ほとんど
ない｣｢まったくない｣の4件法で行った.
父母との対話は,1日のうちの父親または母

親との対話の程度を調査内容とし,4件法で行

った.そして,さらに ｢非常によく話す｣｢どち
らかというとよく話す｣のいずれかに回答した

者には,対話の内容について質問し,｢あまり話
さない｣｢全然話さない｣のいずれかに回答した

者には,話さない理由について回答を求めた.

父母との接触は,1日のうちの父親または母

親と接している時間について5乍冒去で調査した.

また,関連要因としての父母や家族に対する

認知を,幼児期の父親との遊び,幼児期の母親

との遊び,自分の家庭の楽しさ,母親を好き,

父親を好きの5項目について3件法で調査した.

3.分析方法

自覚症状に関しては,30項Elの自覚症状をよ

くあるを3,ときどきあるを2,ほとんどない

を1,まったくないを0として数量化して,主

成分分析法,直交バリマックス回転を実施した.

因子負荷量0.3以上の項目を分析対象項目とし,

さらに,質問項目が妥当でない1項目を除外し

た.

また,因子分析によって抽出された自覚症状
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因子の信頼性を検討するために,Cronbachの α

係数を算出した.

対話については,｢非常によく話す｣｢どちら
かというとよく話す｣を対話がある群とし,｢あ
まり話さない｣｢全然話さない｣を対話がない群
として,自覚症状と対話の有無と他の要因との

関係をみるために分散分析を行った.

また父母との接触では,1日のうちに父や母

に接 している時間が 1時間未満の生徒を接する

時間が短い群,1時間以上の生徒を揺する時間

が長い群として,自覚症状と接する時間と他の

要因との関係をみるために分散分析を行った.

なお,朝食摂取状況や睡眠時間は健康状態に

影響を与える要因として考えられるので,分散

分析では朝食摂取状況 (毎日食べる,時々食べ

る,ほとんど食べる)と睡眠時間 (7時間未満,

7時間以上)を共変量とした共分散分析を行っ

o IO 20 30 4050 60 7O 80 90100(%)

IIILEl非常によく話す -どちらかというとよく話す
/̂ あまり話さない 一章,i全く話さない

Fig.1 父親との対話の状況
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友だちや遊びのこと
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社会のできごと

テレビの内容

その他

Fig.3 父親との対話の内容 (複数回答)
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た.

さらに,対話や接する時間による自覚症状の

差など,2群間の比較には t検定を用いた.

解析には統計パッケージspssを使用した.

日.結 果

有効回答数は443(有効回答率100%)であっ

た.

高校生の性別の内訳は,男子141名 (31,8%),

女子302名 (68.2%)であった.

1.因子分析結果

自覚症状について主成分分析,直交バリマッ

クス回転を実施した結果,5因子が抽出された

各因子については,Factorlは抑うつ症状因子,

Factor2は身体症状因子,Factor3は神経症症状

因子,Factor4は消化器症状因子,Factor5はア

o l0 20 304050 6070 8O 90100(%)

Ⅲ 非常によく話す どちらかというとよく話す

# あまり話さない -≡… 全く話さない

Fig.2 母親との対話の状況
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学校でのできごと

友だちや遊びのこと

将来のこと

家族のこと

社会のできごと

テレビの内容

その他

FigA 母親との対話の内容 (複数回答)
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レルギー症状因子 と命名した.

各因子の Cronbachの α係数は,抑 うつ症状園

ヂはO.88,身体症状因子は0.79,神経症症状因子

は0.76,消化器症状国子は0.75,アレルギー症状

因子は0.54であった.

2.父母との対話と接触時間

① 父母との対話

父親との対話の状況はFig.1に示 したように,

対話がある群は男子44.9%,女子43.60/.であった.

母親との対話の状況はFig.2に示したように,

対話がある群は男子63,8%,女子82.0%であった.

対話の内容をみると,父親との対話では,男

子生徒は,①テレビの内容47.20/.,②社会ので

きごと43.4%,③将来のこと41.5%が上位を占め,

女子生徒は,①テレビの内容61.7%,②学校で

0 50

わかってもらえない

頼りにならない

すぐに怒りだす

うるさがる

話す機会がない

話す話題がない

恥ずかしい

その他
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のできごと57.0%,③友だちや遊びのこと49.5%

の順であった (Fig.3)(複数回答).

母親との対話の内容は,男子生徒では,学校

でのできごとが64.40/.で叢 も多く,次いで勉強

や成績,友だちや遊びのことがともに53.3%で

あった.女子生徒と母親との対話の内容は,①
学校でのできごと83.8%,@友だちや遊びのこと

68.4%,③勉強や成績51.40/.の順であった (Fig.

4)(複数回答).

さらに,父母との対話と高校生の性別との関

連をみると,女子生徒は母親との対話がある生徒

が有意に多かった(x3-21,75,dr-3,p<.001).
また,父親との対話と母親との対話との関連

をみると,男女ともに,父親と対話がある生徒

は,母親との対話も有意に多かった (男子:x-'-

8.75,df-1,p<.01)(女子 :x-'-4.51,dr-

0 50

わかってもらえない

頼りにならない

すぐに怒りだす

うるさがる

話す機会がない

話す話題がない

恥ずかしい

その他 忽 男子
脚 女子

Fig.5 父親と話さない理由 (複数回答) Fig.6 母親と話さない理由 (複数回答)

0 10 2030 40 50 60 7080 90100(0,'O)

ほとんどない ユ時間未満 % 2時間未満
3時間未満 ロ 3時間以上

Fig.7 父親との接触時間

0 10 2O3O 40 50 60 7080 90100(0/O)

附まとんどない 1時間未満 /J 2時間未満
脚3時間未満 □ 3時間以上

Fig.8 母親との接触時間



364

1,p<.05).

-方,対話がない群の理由をFig.5,Fig.6

に示した.父親と対話がない理由は,男女とも

に,話す話題がないが最も多く,男子44.6%,女

子48.6%,次いで話す機会がないで男子32.3%,

女子37.0%であった (Fig.5)(複数回答).母

親と対話がない理由も,男子では話す話題がな

いが最も多く33.3%,次いで話す機会がないで

23.5%であった.女子では母親と対話がない理

由の上位は,話す機会がない31.5%,話す話題

がない29.60/.であった (Fig.6)(複数回答).

(参 父母との接触時間

1日のうち父母と接する時間をFig.7,Fig.

8に示した.父親と接する時間は,男女ともにほ

とんどないが最も多く,男子28.8%,女子24.5%

であった (Fig.7).母親と揺する時間は,男女

ともに3時間以上が最も多く,男子23.7%,女

子47.4%であった (Fig.8).

母親と接する時間と生徒の性別との関係では,

女子生徒は男子生徒に比べ,母親と揺する時間が

有意に長かった(x2-32.42,df-4,p<.001).

3.父母との対話や接触時間と自覚症状

朝食摂取状況と睡眠時間を共変量として,父

母との対話や接する時間と自覚症状との関連を

みた.

父母との対話と自覚症状との関係では,男女

ほ
と
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Fig.9 男子生徒の母親との接触からみた自覚症状
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ともに有意差は認めらjtなかった.

父親と接する時間と自覚症状との関係でも,

男女ともに有意差は認められなかった.

一方,母親と接する時間と自覚症状との関係

では,男子生徒において,朝食摂取状況や睡眠

時間には関係なく,母親と接する時間が短い生

徒は,母親と接する時間が長い生徒に比べ,抑

うつ症状 (F(1,131)-3.97,p<.05),身体症

樵 (ど(1,131)-4.95,p<.05)が有意に少なか

った (Fig.9).また,女子生徒では,朝食を毎

日摂取し,母親と接する時間が長い生徒は,母

親と接する時間が短い生徒に比べ,抑うつ症状

が有意に少なかった (ど(1,287)-4.94,p<.05)

(Fig.10).

さらに,父母との対話と接する時間と自覚症

状との関連をみるために,朝食摂取状況と睡眠

時間を共変量とした2×2の共分散分析を行っ

た.

その結果,父親との対話と父親と接する時間

では,男子生徒において,アレルギー症状で睡

眠時間の共変量が有意であり(F-4.36,p<.05),

父親と接する時間の主効果 (F(1,131)-4.07,

p<.05)が有意であった.さらに下位検定の結

莱,父親と対話がある男子生徒の中で,父親と

接する時間が長い生徒は,アレ)i,ギー症状が有

意に少なかった (t-2.10,d1､-51,p<.05).

母親との対話と母親と揺する時間では,男子

ほ
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Fig.10 女子生徒の母親との接触からみた自覚症状
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生徒において,抑うつ症状では,母親との対話

の主効果 (ド (1,131) -4.00,p<.05)および

母親と接する時間の主効果 (F(1,131)-6.36,

p<.05)が有意であった.さらに下位検定の結

莱,母親と接する時間が短い男子生徒の車で,

母親と対話をする生徒は,抑うつ症状が有意に

少なかった (t-2.14,dr-79,pく05).

4.高校生の家族-の認知からみた自覚症状

朝食の摂取状況や睡眠時間を共変量として,

父母との対話 ･父母との接触時間と高校生の家

族-の認知 (幼児期の父親 ･母親との遊び,衣

庭は楽しい,父親 ･母親を好き)との2×2の

共分散分析を行った.

(∋ 父母との対話と高校生の家族-の認知から

みた自覚症状

父親との対話と｢家庭は楽しい｣との関係では,

女子生徒において,抑うつ症状で睡眠時間の共変

量が有意であり(F-4.62,p<.05),家庭は楽し

いの主効果が有意であった (F(1,175)-17.78,

p<.001).身体症状では家庭は楽しいの主効果が

有意であった(F(1,175)-9.39,p<.01).消化器

症状では交互作用が有意であった(F (1,175)-

4.02,p<.05).さらに下位検定の結果,父親と

の対話に関係なく,家庭は楽しいと認知してい

る女子生徒は,抑うつ症状 (t-2.83,dr-81,

p<.01),身体症状 (t-2.23,df-80,p<.05)

が有意に少なかった.また,父親との対話があ

る女子生徒のなかで,家庭は楽しいと認知して

Tab‡el女子生徒における自覚症状因子合成得点の分散銅溜巣のF倦

｢家庭は楽しい｣と｢母親との対話｣との関椋

dfFI F2 F3 F4 F5

主効果家庭は楽しい(A) 120.24…9.01‥4.22一2.33 0.02

母親との対話(B) 1 0.010.09 0.02 0.72 0.07

交互作用(A)×(B)共変量睡眠時間 1 4.820.Oi l.22 3.17 2.651 2.020.49 1.10 0.08 0.03

*:P<.05 **:P<.01 ***:P<.001
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いる生徒は消化器症状が有意に少なかった(t-
2.43,dr-80,p<.05).

母親との対話と ｢家庭は楽しい｣との関係で

は,女子生徒において,Tablelのとおり,抑う

つ症妖,身体症状,神経症症状で有意な差があっ

た.さらに下位検定の結果,母親との対話がある

女子生徒の中で,家庭は楽しいと認知している

生徒は抑うつ症状 (t-5.10,df-168,p<.001)

(Fig.ll),身体症状 (t-2.56,df-172,p<.05)

が有意に少なかった.神経症症状では差は認め

らjlなかった.

父親との対話と ｢父親が好き｣との関係では,

女子生徒に串いて,抑うつ症状で朝食摂取状況

の共変量が有意であり(F-5.17,p<.05),父

親との対話の主効果 (F(1,144)-9.47,p<.01)

が有意であった.身体症状では朝食摂取状況の

共変量が有意であり (F二二7.77,pく01),父親

との対話の主効果 (F(1,144)-3.94,pく01),

父親が好きの主効果 (F(1,144)-9.82,p<.01)

が有意であった.さらに下位検定の結果,父親

との対話に関係なく,父親が好きと認知してい

る女子生徒は,抑うつ症状 (t-2.58,df-73,

p<.05),身体症状 (t-2.56,df-72,p<.05)

が有意に少なかった.

② 父母との接触時間と高校生の家族への認知

抑うつ症状

20

15

-O-家庭は楽しい
-い-･家庭は楽しくない

､､ ユ8.9
▲ヽ

1言-16･5

対話あり 対話なし

Fig.11 女子生徒の母親との対話と
家庭への認知と自覚症状
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Table2男子生徒における自覚症状因子合成得点の分散分析結果のF値

｢鋸巳期の母親との遊び｣と｢母親との接触｣との関係

dfFI F2 F3 F4 F5

主効果幼児期の母親との遊び(A)l l.22 0.05 0.25 0.02 0.31

母親との接触(B) 1 5.09'3.26 1.91 2.13 0.14

交互作用(A)×(ち)共変量睡眠時間 1 8.10‥3,26 0.94 0.95 1.771 3.59 5.63'1.57 2.70 0.89

*:p<.05 **:p<.01

Table3女子生徒における自覚症状輯子合成得点の分散分析結果のF億

｢幼児期の母親との遊び｣と｢母親との接触｣との関椋

dfFI F2 F3 F4 F5

主効果鋸巳期の母親との運び(A)1 9.83‥6.04'5.30'4.11一1.15

母親との接触(B) 1 6.04●0.01 0.01 0.24 0.02

交互作用(A)×(ち)共変量睡眠時間 1 0.84 0.36 0.72 0.30 0.131 2.76 1.49 0.92 0.56 0.01

*:p<.05 **:p<.01

からみた自覚症状

父親と接する時間と ｢幼児期の父親との遊び｣

との関係では,女子生徒において,アレルギー

症状で交互作用が有意であった (F (1,185)-
6.94,p<.01).さらに下位検定の結果,父親と揺

する時間が長い女子生徒で,幼児期に父親と遊

ばなかったと認知している生徒は,アレルギー症

状が有意に多かった(t-2.48,df-73,p<.05).

母親と接する時間と ｢幼児期の母親との遊び｣

との関係では,男子生徒において,抑うつ症状

で母親と接する時間の主効果および交互作用が

有意であった(Table2).さらに下位検定の結果,

母親と接する時間が長い男子生徒で,幼児期に

母親と遊ばなかったと認知している生徒は,鍾

うつ症状が有意に多かった (t-2.73,df-31,

pく01).女子生徒では,Table3に示したよう

に,抑うつ症状,身体症状,神経症症状,消化器

学校保健研究 JpnJSchooIHealth38;1996

抑うつ症状

25

20

15

-0-母と遊んだ
-A･･･母と遊ばなかった

20.0
19.i
▲一一---------A

14,/ ･3

母親との 母親との
接触多い 接触少ない

Fig.12 女子生徒の母親との接触と
幼児期の母親との遊びと自覚症状

症状で有意な差が認められた.さらに下位検定

の結果,母親と接する時間が長い女子生徒で,

幼児期に母親と遊んだと認知している生徒は,

抑うつ症状が有意に少なかった(t-2.70,df-

149,p<.01)(Fig.12).身体症状,神経症症

状,消化器症状では,差は認められなかった.

母親と按する時間と ｢家庭は楽しい｣との関

係では,男子生徒において,身体症状で交互作

用が有意であった (F (1,99)-6.00,p<.05).

さらに下位検定の結果,母親と接する時間が長

い男子生徒で,家庭は楽しくないと認知してい

る生徒は,身体症状が有意に多かった (t==2.28,

df-41,p<.05).

lV.考 察

1.父母との対話からみた自覚症状の特徴

父母との対話がある女子生徒の中で,家庭を

肯定的に認知している生徒は,抑うつ症状,身

体症壮,消化器症状が少なかった.

心身の訴えと関連のある生活行動特性は,鶴

子で相互に信頼しているか否かが影響するとい

う調査結果があり,とりわけ親-の信頼感が希

薄なことが強く関連 していたという報告9､があ

る.

高校生は親からの心理的離乳の時期にあり,

親との対話よりも友人との対話を好む時期脚で

もある.しかし,親子の対話は,コミュニケ-
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ションを図るよい機会となり,また,対話によ

ってストレス解消や心の安定が図られる効果も

あると考えられる.そして,発達課題による心

理的な変化が大きい時期であるので,課題達成

のためには親子関係がしっかりと結ばjtている

ことが重要となってくる.心身症や神経症など

の青年期の危機を防ぐためには,乳幼児期から

の親子関係が基盤となる.ii】

つまり,子どもが自分の育ってきた家庭を楽

しいと認知することは,今までの生育過程にお

ける親子関係,家族関係など,その家庭におけ

る複数の絡まりあった要因が肯定さjtた結果と

言える.そこには,鶴-の信頼感も存在してい

る.このことから,親子の対話とともに,親と

の信頼関係が保たれるような家庭,楽しいと認

知できるような家庭が,高校生の心の安完にも

つながると推察された.

2.父母との接触時間からみた自覚症状の特徴

男子生徒では,母親と接する時間が長いと抑

うつ症状,身体症状が多かった.

女子生徒では,母親と接する時間が長いと抑

うつ症状が少なかった.

このことは,性アイデンティティの確立とい

う青年期の発達課題が,多くの場合,男子生徒

は父親を同一視のモデルとして,女子生徒は母

親を同-視のモデルとして確立されていく12-こ

とから窺い知ることができる.

つまり,男子生徒にとっては,男性性の獲得

のモデルは父親であるので,異性である母親と

長く接することは,反面ストレスにもなり得る

ことが窺われた.

すなわち,男子生徒にとって,高校生になっ

た今日では,母性原理として包む機能を有する

母親13'との関係は,物理的に長く接することで

はなく,しっかりとした精神的な支え,心の基

地としての母親の存在が確立していることが大

切であることが推察された.

一方,女子生徒は,母親をモデルとして女性

としての性役割を獲得していくことから,母親

と一緒にいることで,同-化の過程を辿ってい
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ると考えられる.

さらに,自覚症状と父母と接する時間と他の

要因との関係では,男子生徒,女子生徒ともに,

幼児期に父母と遊ばなかったと認知している場

合は,父母と接する時間が長くなり,抑うつ症

状,アレルギー症状が多かった.

一方,女子生徒では,母親と接する時間が長

く,幼児期に母親と遊んだと認知している生徒

は,抑うつ症状が少なかった.

この結果は,乳幼児期の親子の関わりが,現

在の親子の関わりや自覚症状に影響を及ぼして

いることを示唆している.

親子関係に関する先行研究では,乳幼児期の

親の関わりが,思春期以後の問題行動の原因で

あることが多く,l小父親と楽しく遊ぶという経験

のたくさんある子どもは情緒が安定する15-と述

べられている.

また,エリクソンは発達過程に応じた心理 ･

社会的危機をうまく越えたら,次の発達段階へ

スムーズに進むことになると述べている.16-

そして,青年期の心身症の原因を分析してみ

ると,幼児期に親に甘えた経験や親子で遊んだ

経験がない場合が多く,発達の段階に応じた課

題を順をおってやり直しをすることで,改善さ

jtるとの報告がある.Uゝ

以上のことから,幼児期に父親や母親と遊ば

なかったと認知している生徒が,父母と長く按

するという今回の結果は,幼児期の発達課題が

遊びを通して獲得されることから,父母と十分

に遊んだ経験をしていないという満たされなか

った心の代償作用として,高校生になった今で

ち,父親や母親-の関わりを求めていることの

表れであるともいえる.

-方,幼児期に母親とよく遊んだと認知して

いる女子生徒は,情緒も安定していると考えら

礼,性アイデンティティの確立のモデルとなる

母親と揺する時間も長くなり,自覚症状は少な

かった.

つまり,幼児期の満たされなかった心の代償

作用として,高校生が現在の父母との接触を長

くしていることが示唆された.そして,幼児期
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の満たさ讃1なかった心が青年期になった今でも

自覚症状を呈することが推察された.

3.父母との対話と接触時間からみた自覚症状

の特徴

男子生徒と父親との関係では,対話があって

揺する時間が長い生徒は,自覚症状が少なかっ

た.

男子生徒と母親の関係では,差は認められな

かった.

女子生徒では,父 ･母との関係はともに,差

は認められなかった.

家族には家族成員それぞれの役割機能がある.

河合は,父性の機能を切断の機能,劉生の機能

を ｢包む｣機能としているIpこれらが有機的に

作用しあって,家族は成熟していく.なかでも,

子どもの成長発達に伴う課題達成に果たす家族

の役割は大きいものがある.

青年期の発達課題からすれば,子どもは親か

ら自立していく過程にあるので,親子の接触は

減少し,むしろ仲間との交流が増える時期では

ある.しかし,男子にとっての性アイデンティ

ティの確立モデルとなるのは,父親である.H"父

親との対話や接する時間を通して,男子生徒は

父親をモデルとした男性性を獲得していくので

ある.すなわち,父親との対話と接する時間に

よって,男子生徒の自我同一性の確立という大

きな課題達成のプロセスが安定していき,それ

が心の安産にもつながると推察された.

∨.結 論

高校生の自覚症状の要因として,親子の対話

や接触という視点から自覚症状との関連につい

て研究を行った.

対象は,東京都内の公立職業高校に在籍する

高校生 (1-3年生)443名で,自己記入式質問

紙による集合調査を実施した.

その結果,以下のような知見を得た.

1.男子生徒では,母親と接する時間が長い

と自覚症状が多く,女子生徒では,母親と接す

る時間が長いと自覚症状が少なかった.

学校保健研究 JpnJSchoo/Hell/lh38;1996

2.男子生徒と父親との関係では,対話があ

って接する時間が長いと自覚症状が少なかった.

3.女子生徒では,父母との対話がある生徒

の中で,家庭を肯定的に認知している生徒は,

自覚症状が少なかった.

4.男子 ･女子生徒ともに,幼児期の父母と

の遊びの認知が否定的な場合は,父母と接する

時間が長くなり,自覚症状が多かった.

以上のことから,高校生の自覚症状は,親と

の対話や接する時間に影響されていることが示

唆された.また,幼児期の父母との遊びや家庭

への認知にも影響されていた.そこで,高校生

の自覚症状を少なくするためには,乳児期から

の肯定的な家族関係,さらには自立に向かう過

程での課題解決ができる家族システムの構築の

必要性が示唆された.

高校生の健顔問題の要因を考える場合,家族

関係は見過ごすことのできない重要な課題であ

る.この研究が1回のみの横断研究に終わるこ

となく,対象をより多くした調査研究を継続す

ることが必要である.そして,普遍化できる成

果を導きだすことが今後の課題である.
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GrowthofChineseMinorityEthnicChildrenandYouths(Thai,Wa,andLahu)
andTheirLivingConditionsinYunnanProvinceofChina
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Wefocusoncomparingthegrowthstatusofsevera一Chineseminorltyethnicgroupslivingln

Yunnanprovince･Thissamp一eincludesll,813childrenaged7through 18years.Theycamefrom

threeminorityethnicgroups:2,381subjectsofrnlaifromXishuangbannadistrict,2,399Lahufrom

Simaodistrict,and2,137WafromLancangdistrict.

Inordertomakecomparativeworkwi血theHamchildren,4,896samp一eswerealsorandomly

se一ectedfromtheurbanandrura一areainKunmlngdistrict.Sixphysicalmeasureswereas

variablesinthestudy:stature;bodyweight;sittingheight;chestgirth;biacromialbreadth;and

bicristalt)readth.1℃esemeasureswereusedtoshowthecharacteristicsofbodyandshapeofeach

ethnicgroup,Atfirst,bycalculating血epercentilesforeachethnicgroup,thegrowthstatusof

Hamchildrenaged7through18wereusedasthereference.Whereasthepercentile50thofthe

measurementsoftheThai,LafuandWawerecomparedwiththem.Significantdifferencescould

befoundamongtheseethnicgroups.Awellstatusforchildren-sgrowthcouldbefoundinthe

Ham,andthantheThaichidren･HoweverthegrowthstatusoftheWaandLafuchildren,bothfor

bodysizeandbodyshape,Weresignificantlylowerthanthetwoethnicgroups.Theonly

exceptionWasthechestcircumferenceofWayouths,whichwereevidentlylargerthanallother

threeethnicgroups･Then,byuslngbasicstatisticalinformationofeachethnicgroups,the

ecologlCalandculturalstatusofthesefourethnicgroupswerecompared,Theresu一tsshoweddlat

theHamwerenotonlybetterinindustryandagrlCulturalproducts,andpeoplefsconsumption,but

alsointhemedica一,socia一,andwelfare一evels.Amongtheotherminorities,thesocioeconomic

statuswereThai>Wa>Lafu,nesameadvantagesofgrowhstatuscou一dbefoundinthesame

order･¶leeco一ogicalconditionsofthesefourethnicgroupswerea一socompared･Becauseofthe

factthatWachildrenandfami一iesliveinthemountaneousareas,theyshowedre一ativelybroad

bodyshape andchestcircumference･Becauseofthere一ativeclosedlivlngenvironmentandthe

inbreedinghabit,thegrowthstatusofLafuethnicgroupwereslgnificantlyinferiortothoseofthe

grOupS･

キーワード:タイ族,り族,ラフ族,発育,生態学的要因
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1.研究の目的

子供の発育過程とその形態サイズは自然 ･社

会環境によって影響される.わけても那賀や気

温､高度によって身体のサイズが左右さjl､か

つ食糧や生業労働 ･身体活動などのエれ レギー

出納に関する個体レベルでの水準が発育と成熟

後の身体サイズを規定していることは定説とい

ってよいであろう.I-この点についてはOhsawaと

Jiが漢族データでも明らかにしている.2-また生

態人類学では古くから内楯によるヘテロ-シス

が身体サイズを小さくすることが広く知られて

いるヲJi一

本研究では,今日までその生態と発育の諸相

が知られていなかった,中国辺境の雲南省西双

版納を中心とした地方に居住しているタイ族,

その北方に隣接した酉盟,孟達,潤槍地方のラ

フ族,さらにその北方高山地区の努江,槍源地

方に住み分けているり族に焦点をあてて,その

形態的特徴を記述するとともに雲南省の省都で

ある昆明地方の漠族 (都市と農村)の資料を示

して比較を試みた.そjtに併せてこれら民族の

対照的な生活条件を比較することによって,氏

族グループの発育の現況とその背景にある生育

環境条件の影響,特に高地居住に伴う遷移的変

動を明らかにしようとした.

2.研究方法

1)調査地域と調査の背景

本研究で取り上げた少数民族の居住地区を図

1に示した.雲南は中国西南部に位置する辺境

省である.東部は広西省壮族自治区と貴州省に

接し,西部はミャンマー,北部は四川省および

チベットに,南部はミャンマー,ラオス,ベ トナ

ムに接している.面積は38.4万キロ平方で94%

が険しい山地,6%が河谷と平野である.地理

図1 中国雲南省におけるタイ族,ラフ族,り族の調査地区
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は甚だ複雑であり,南北方向に急峻な高梨貢山

山脈,怒山山脈,哀牢山脈,元量山脈が縦断し,

山脈間を怒江 (サルウイン河),潤槍江 (メコン

河),元河,南盤河が走り,東西方向には巨大な

横断山脈の東側を金沙江(長江)などの大河が山

脈を削り取るようにして貫流している.その地

形は複雑で,平地 (といっても昆明は海抜1500

mである)に住む者 (漢族やタイ族)と丘陵や

高地に住む者 (ラフ族,り族)ではことごとく

生活条件が違っている.

1990年 (ラフ族,り族は1985年)に中国雲南

省の教育委員会,体育運動委員会,衛生部,氏

族事務委員会,科学技術委員会,財政部の共同

研究プロジェクトが児童生徒の体質,健康調査

を実施した.この調査では体格 (6項目),運動

能力 (5項目)の測定を行ない,併せて健康診

断を行なった.本研究はこのうち少数民族 (タ

イ,ラフ,り族)と,これに併せて参考のため

に昆明市の漢民族を比較資料とした.

2)調査地区と調査対象の選定

同研究プロジェクト調査委員会は調査対象の

摘出法の細則を規定しており,本研究もその方

(_i-ml

学校保健研究 JpnJSchooIHealfh38;1996

表 1 雲南省民族別性別標本数

民族 年齢(歳) 男子(人)女子(人)計(人)

漠族,都市 7-18 各102 各102 2448

漢族,農村 7-18 各102 各102 2448

7-17 各102 各102

18 61 76 2381

7 99 -

ラフ族 8-18(男子)

7-18(女子)
各100 各100 2399

7-16(男子)

7-15(女子)

り 族 16

17

18

各100 各100

- 75

88 32

36 6 2137

法に準拠している.8'この調査法は1982年の人口

調査の結果を基本資料として各地区別の消費購

買力,海抜高度,経度,緯度,年平均温度,年

間日照時間,年降水量,年間平均相対温度等を

考慮して調査地区を抽出している.

その結果,それぞれの民族ごとに次の各地区

r97

▲ーll◆､■t､■●■1- ......2.らI..捕

●●ヽt､●1､､●.l■■､､､-l◆､ー.J1'pj.,F'- i-I.､一''3
-.l､､◆~-...tt●､､- ..,..Jr･ノバ//_.....//

.いtL1.-､､◆● .I-1...l..-3..Jl.,I/一一/
●一､-I:,i,-長-I-ユノー~I.-･.?.dt_._I.d'-I
I I ) I l I t

C-･･漢族
パ-センタイル値

タイ族rrl央他

----ワ族小火俵

一 ･一･rラフ族中央他

8 9 10 11 12 13 日 15 16 17 ユ8 (脂)

咋齢

図 2 男子の年齢別身長 (漢族パーセンタイル値 ･3少数民族中央値)
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を選定した.タイ族 :酉双版納州 (景洪),ラフ

族:思茅地区 (潤槍,孟迂,景谷,西盟),り族 :

臨槍地区 (槍源,秋写,永徳,双江).
各民族の小 ･中学生については各3観測点を

もうけ,大学生については昆明市の民族学院学

生を対象とした.これらの観測点からは,体育

学校等の特殊学校は除外されている.調査対象

となった各民族の同定については両親ともに同

一民族であることを確認 している.しかも当該

対象児が未婚であることを前提としている.こ

の民族の同定は調査の根幹をなす重要な作業で

あり,括弧内の地方の少数民族は早婚が多いの

でこうした制約条件が重要であった.かくして

得られた測定対象は,表 1のように漢族4,896名,

タイ族2,381名,ラフ族2,399名,り族2,137名で
あった.

3)計測方法

本研究では6形態指標 (身長,座高,体重,

胸囲,肩峰幅,腸骨稜幅)を検討した.測定方

法はMartinの方法に準拠した.この調査のため

に調査員に専門の トレーニングが課せられ,樵

準化された方法が厳密を期して実施された.なお
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平均値間の差の検定は一要因分散分析及びFisher

のLSD(leastsignificantdifference)testを利用した.

解析プログラムは著者らが作成した.本論文中

で有意という場合は,α<0.05で帰無仮説が棄

却されることを指している.

3.結 果

1)パーセンタイル値からみた発育過程の比較,

男子資料について :図2にまず比較検討を行う

ための基礎データとして,人口の大部分を占め

る昆明苗の漢族の身長パーセンタイル値による

発育曲線を示した.これ (50パーセンタイル値)

によると7歳の122.4cmから出発 して,12歳で

150.8cmに到達 し,18歳では170.8cmとなってい

る.しかし18歳では169.3cmに低下し,20歳で再
び170.5cmとなる.

この図上にタイ族,ラフ族,り族の50パーセン

タイル値をトレースした.タイ族は7歳が116.2

cmで,9歳でやっと123.9cmになり,11歳までは

ゆっくりと発育して132.4cmとなる.150cmに到

達するのは約13.5歳である.18歳時では164.3cm

であって,これに相当する漠族の年齢は14歳強

97ー)ぐ

▲､､◆◆､-､Itl..I-..ttl◆l･L.'二ィ.ノ一一一■←●■▼

ここハエ'.ー~'3

-▼●､､◆-1､､- ■､､●t､､ ･.fl一一 ･,.i

一一一､I､-､l -tI-II､ 一十Tf'L一 ′′JS-

S / L .a-F;'､

I I l I

････碗族

パーセンタイル値

タイ族LL'火旭

一一一- ワ族中央的

-I-･- ラフ族中央伯

8 9 1() 11 12 13 1/】 15 16 17 18 (臓)

年齢

図3 女子の年齢別身長 (漠族パーセンタイル,値 ･3少数民族中央値)
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漠族(糾i)沃族嶋村) タイ族 ラフ族 り族

漢族 (範iETl)譲族 (劇寸) タ イ 放 ラ フ 放 り族

(cm)

漢 厳 偶 市)漢 族 (尉 f) タイ 族 ラフ族 り族

図4 民族別の身体計測値 ･男子の平均値と標準偏差
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でしかない.一方山地民のり族は,7歳時に112.8

cmでタイ族よりさらに低く,150cmに達するのは

14歳であり,16歳で158.4cTnになるものの,それ

以後ほとんど伸長はみられず,18歳でも159.5cm

にしかならない.さらに,同じく山地民のラフ

族は10歳まではり族の近傍の億をとっているが,

その後の値はずっと低く,15歳を過ぎてからや

つと150cmを超え17歳では155.8cmであり,18歳

で159.8cmとなってり族と同値に近づく.

これら4民族を概括すれば漢族,タイ族の順

に身長が高く,ラフ族とり族は最も低いグルー

プとなる.

女子資料について :男子と同様に漢族 (昆明

市)資料によってパーセンタイル値による図を

措 くと図3が得らjtる.7歳から12歳までの間

は男子と殆ど同じ傾向であるが,12歳以後では

男子よりも低くなり14歳で158.4cm,15歳で159.5

cmとなり,以後ほぼ横這い状態となり,18歳で

は157.3cmとかえって2cm余り低下している.こ

のような低下は横断的資料ゆえの結果である.

タイ族の50パーセンタイル値は7歳時で115.1cm

と漢族より5.2cmも低い.12歳では142.9cmであっ

て,この年齢で漢族との較差は最大となり6.6cm

である.18歳では155.4cmとなる.ついでり族を

みると,7歳では同族の男子とほぼ同じ112.5cm

である.この値はタイ族より3.7cm低い.その後

の経過は図にみられるように,タイ族の中央値

の4-5cmの下をほぼ平行して上昇していく.

そして16歳でやっと150.4cmに達している.ラフ

族女児はり族よりさらに低身長であって,15歳

でほぼ発育を終了し,18歳でも僅か148.1cmとな

っている.

これら4民族を比較すると男子と同じく漢族,

タイ族,り族,ラフ族の順である.これら4民

族間の差は,同地域に居住する民族としては極

めて大きいというべきであろう.

2)形態指標の平均値の比較

男子資料について :4民族集団の成熟後 (18

読)の身長の比較を行った.漢族については参

考のために都市部に加えて昆明市周辺の農村地

区を比較した.

図4にこれら5群の平均値と標準偏差を示し

た.18歳時身長の順序は漠族 ･郡市,漠族 ･農

村,タイ族,ラフ族およびり族 (この両者はほ

ぼ同身長)の順である.漢族間の都郡差は平均値

で1.87cmであって平均値間の有意差 (t-2.25)

を検出した.漠族 ･都市とタイ族との間には5.9

cm(tここ6.14),ラフ族とは9.74cm(t-ll.66),

り族とは9.6cm(t-8.34)もの大差が見出され

る.座高を比較すると,民族間の順序は漠族 ･

都市,同農村,タイ族の順であり,次いでワ族は

ラフ族より大きく,その差は1.28cm(t-2.01で

有意)である.体重を見ると,漢族 ･都市,同

農村につづいてり族が第三順位の52.2kgであっ

て,身長ではより大きいタイ族を超えていた.

タイ族とラフ族はほぼ同様の値であった.胸囲

では漠族 ･都市,同農相,り族,ラフ族,タイ

族の順となり,タイ族が細長型の体型であるの

に対して山地民はより大きな体幹部をもってい

る.しかし少数民族間には有意の差は見出さな

かった.幅系の指標では,他の指標と同じく肩
峰幅でも漢族の優位は変わらず,最も大きい群

が漠族 ･都市,ついで同農相,タイ族,り族,

ラフ族の順であった.特にラフ族の一値が他の群

に比べて小さかった.ラフ族と他群とは全て有

意の差を検出した.腸骨稜幅では漠族の農相が

都市を上まわり(t-2.18),次いでラフ族,り

族そして僅かに小さくタイ族であった,漢族の

都市 ･農村と少数民族の三群とは全て有意差を

見出すが,少数民族間には差を見出さなかった.

これらの指標をみるかぎり,漠族が全ての項

目で明らかに大きく,山地民ほど小さかった.

全項目にわたって分散分析を行なうと,いずれ

も平均借間に有意差を検出することができた.

また,Fisherの方法による多群比較を行なうと,

いずれの項目でも漠族と他の三少数民族との間

に有意の差を検出した.少数民族間には身長,

座高,肩峰高で明らかな差を見出した.

女子資料について :図5に女子の平均身長を

示した.漢族 ･都市が最も高く158.1cm,同農村

156.2cm,タイ族155.2cm,り族150.6cmである.り

族17歳の対象数が小さいために,18歳の平均を
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漢族 鳩 巾)漢 族 (馴r)タイ 族 ラフ放 り妖
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図5 民族別の身体計測値 ･女子の平均値と標準偏差
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図に示した.そしてラフ族は148.2cmである.男

子と同様に女子でも漢族 ･都市とラフ族の間に

は約10cmもの大差が存在している.全群を対象

とした分散分析および多群比較検定でこれらの

群閏に明らかな差を検出した.座高でも民族間

の順序は同じであって漢族 ･都市 (86.3cm),同

農村 (85.4cm),タイ族 (83.4cm),り族 (81.8cm),

ラフ族 (80.8cm)である.漢族 ･都市とラフ族

間には5.44cmの差を見出すことができた.体重

では上記と同じ順序性がみられず,漢族 ･農村

(49.3kg)と山地民のワ族 (49.1kg)が大きく,

次いで漢族 ･都市 (48.7kg),タイ族 (47.5kg),

ラフ族 (45.2kg)の順となった.低身長のり族

の体重が相対的に重いが,これに対して同じ山

地民のラフ族は最低身長で最軽量であった.こ

の傾向は男子でもみられるところであり,この

点でこの2つの山地民族はきわめて面白い対照

をなしているといえよう.ラフ族とり族の間に

は有意差を検出した (t-3.59).

胸囲は上記の体重にみられた傾向によく似て

いるものの,り族 (79.4cm)が最も大きく,ラ

フ族の倦 (78.1cm)が漢族 ･都市 (77.3cm),タ

イ族 (75.94cm)を凌いで漢族 ･農村 (78.8cm)

に近づいている.三少数民族のうちで,最も身

長の高いタイ族の胸囲が最も小さかった.り族

とタイ族の差は3.46cmである.り族とタイ族,

ラフ族とタイ族の間に有意差を検出した.肩峰

帽はラフ族が33.0cmであって最も小さく他の4

群の全てと有意差を示す.次いで小さな億を示

すり族と漢族との間にも有意差を見出した.他

の3群はほぼ同等の億 (34cm)を示しており,

明らかな差というものを見出し得なかった.ま

た肩峰幅の同-集団内の変動はきわめて小さく,

いずれの群でも標準偏差が1,2-1.4cmであり変

異係数が他の項削二比べてきわめて小さかった.

このことからこの形質の環境的影響の受けにく

さを推測しえた.腸骨稜幅は,民族間の順序性と

して肩峰幅におけるのと若干の相違を見出した.

漢族では都都の順序が入れかわり,農村 (27.2

cm)が都市 (26.9cm)より若干大であった.第

3位はり族で26.2cmであり,漢族 ･農村と1.06

cmの差があり,次いでタイ族 (26.1cm)であり,

そして最も小さい群がラフ族 (25.3cm)であっ

た.タイ族とラフ族 (t-4.03),り族とラフ族

(t-3.24)の間には有意差を見出した.

4 考 察

1)従来の報告について

中国少数民族のうちタイ,ラフ,り族に関す

る発育研究は近年になって緒についたところで

あるので,得られている所見はきわめて乏しい.

1988年に中国国家教育委員会は ｢中国学生体質

と健廉研究｣8-を刊行しこの中で漢族と合わせて

タイ,ラフ,り族についての概要が紹介され,

ごく僅かの比較検討がなされたにとどまってい

る.近年に至ってこれらの資料を用いた研究が

中国人研究者によって徐々に始まっているが,

発育研究の中心は漢民族を対象とした研究であ

っで榊111･12-,未だ少数民族にまでは学的関心は移

っていない.少数民族に関する研究としてはJi

とohsawa131州が18歳児および7歳児の形態資料

による数値分類やウイグル族,チベット族,戟

鮮族の発育の年次推移ほ-を報告している.

しかしこの報告では民族のクラスター分類の

結果から7歳児ではタイ,ワ,ラフ族は同一群

とさゴ1ているものの,13'成熟後ではその居住地域

が近接しているにもかかわらず,タイ族はり族

やラフ族とは分離されてイ族やメオ族と同じク

ラスターに分類されていた 一一このことから,雲

南地方のタイ族は,り族やラフ族とはかなり還

った発育過程をたどるらしいという推察が可能

になり,これが本研究を行うことの動株の一つ

となった.ではこうした同一地方において民族

差異が認められるのは,いかなる生態学的条件

によるものであろうか.すなわち相対的に高身

長の漢族と,中身長で細長いタイ族,そして低

身長でずんぐりしたり族,低身長で細身のラフ

族という階層的遷移にはいかなる解釈が可能で

あろうか.もちろん遺伝的要因をあげることも

できよう.しかし大樺と季9-が提出した1950年

代の都市漠族の身長資料は,現代の漠族の倍よ

り10cmも低く,現在のタイ族よりも低い,さら
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にそのseculartrendを遡及すればたちまち現在の

山地民の値にさえ近づく.このことは,遺伝的

要因だけではこれら民族の形態の変異を説明で

きないことを端的に示している.こうした著し

いseculartrendは蒙古族,ウイグル族,朝鮮族,

チベット族 (つまり中国大陸内の優勢な民族集

団)でも見られることが既に示されている.15--

万,辺境の少数民族にあっては,都市化の影響

から遠く離れており,昆明の漢族のみが近年の

都市化による物質文化の影響を濃厚に受けてい

る.このような観点からすると,今後の社会経

表 2 雲両省民族別農業諸指標の比較

ラフ族 タイ族 ワ族(警フ霊)(景洪県凋 ,Tt7慧)毘明市

年末農業人口(万人) 40.0 24.0 12.6 39.5

耕地画桟(畝*/一人当り) 2.75 2.17 3.10 0.90

農業機械総動力(ワ ッ ト / 一人当り) 73.6 4 13.8 76ー0 820.8

有効潅概面積(畝*/一人当り) 0.60 0.75 0.50 0.70

化学肥施用量(トン/一人当り) 3.08 11.33 4.47 17.07

食糧総生産量(トン/千人当り) 254.98 445.46 320.20 367.25

抽料総生産量(トン/千人当り) 1.44 3.12 2.09 1.2 8

肉総生産量(トン/チ人当 り ) 6.38 19.03 10.13 26.89

副産品総生産量(万元/千人当り) 2.65 67.39 6.73 29.19

農村社会総産値(万元/千人当り) 24.78 109.20 33.83 271.99

農業総産値(万元/千人当り) 20.89 101.35 28.96 73.43

農業総産億(万元/千人当り)(インフレーションFiL粥解析) 17.55 83,06 22.56 38.79

(1986年,中国民族統計)
*1畝-666.7m2
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活の発展が特にり族やラフ族の発育の促進と形

態の大型化をもたらす可能性を残していると考

えることができる.

2)少数民族の生活条件の比較

漢族の居住する昆明の農業生産性が圧倒的に

高く,生存条件の有利さは明らかである.昆明

以外の少数民族の後背条件を比較すると居住地

面穫では,タイ族が水辺平坦地の2.36万k硫 ラフ

族が丘陵地0.71万knf,り族の山地0.75万knfで,タ
イ族の居住と農業条件が有利である.農業条件

は農業生産性を規定し,それはさらに栄養条件

を,そしてさらに発育に影響するのでこの点に

ついて,既存の統計資粁6･17-をみると表2のよう

である.まず,農業機械の導入という点からみ

ると,タイ族はラフ族,り族の5.4-5.7倍.化学

肥料の使用はラフ族の3.8倍,り族の2.5倍.食糧

総生産量はラフ族の1.7倍,り族の1.4倍,農業総

生産量ではラフ族の4.9倍,り族の3倍に達して

いる.また副産品総生産量,肉総生産量,油料

生産量のいずれもタイ族,り族,ラフ族の順に

民族の居住地の高度に添った明瞭な勾配が認め

らjtている.つまり,タイ族の生活する潤槍江

(メコン河)-帯に広がる肥沃な穀倉地帯の農業

生産性は,山岳地帯に居住するり族より高く,

かつラフ族よりはるかに高いことが明らかであ

る.現金経済が充分に発達していない山地民に

あっては,これらの農業生産性はそのまま栄養

条件と生業労働の乾しさに結びつき,住民のエ

ネルギー出納に直接的に結びつく.これらの格

差が結局形態のサイズに影響していると推測さ

れる.さらに,これらを民族別に考察しよう.

3)雲南タイ族の生活条件

タイ族は人口102万人でタイ語を使用し,豊か

なメコン河流域の海抜高度5CX)mの平坦地に居住

している.三民族中では最も高身長のタイ族の

高い農業生産性は,既にタイ族が2世紀にこの

地に定住して以来,長年月が ナて蓄積してきた

高い生活文化と無関係ではない.1バゝ晴代の文献に

よると9世紀にはすでに西双版網の農業は既に

高度に発達し,広大な港概が整備されていた.H-

その後もタイ族は豊かな土地を確保し,稲作を
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中心とした多種多様な食糧を栽培生産してきた.

調査地の景浜は,1953年の西双版納自治州独立

以来の政治 ･経済 ･文化の中心であり,タイ族

の高い農業生産性と彼らの形態の大きさは密接

な関連を持っていると考えてよかろう.

4)ラフ族の生活条件

ラフ族は雲南省潤槍県などに住み,人口30万

人でラフ語 (チベットビルマ語系)を使用する.

その起源はイ族,ナシ族などチベット系の民族

と同じとされる.10世紀以後に北方より現住地

へ移動したとされるが,より生存条件の良い場

所は既にタイ族などに占領されていたため,よ

り高地 (海抜高度1000-1500m)の丘陵地区へ

住まざるを得なかった.結果にも明らかな如く,

中国少数民族の中で最も低身長かつ細身の集団

である.居住区は潤槍江 (メコン河)に添った深

い亜熱帯の地で森林は深く,生活習慣はタイ族

や漢族の影響を受けているものの,1953年以前

は封建制社会の中にあり,農業生産性は著しく

低く貧困が常であった.勿論生業労働は厳しく

かつ低栄養であり,マラリヤをはじめとする疾

病が障歓していた.近年はこうした貧困や低生

産性も徐々に改善されはじめ,病院もつくられ

てマラリヤ対策も行わゴ1るようになった.しか

し長年にわたる生業労働の厳しさと貧困,そし

てラフ族の部族内の若者の性道徳や内楯の習慣

とそれに伴うヘテロ-シスが,結果のような著

しい低体位を生み出していると考えられる.

5)り族の生活条件

り族は雲南省西部,西南部潤槍,西盟などに

住み,り語 (オーストロアジア系)を話す.深

く険しい海抜1500-2000m程度の山岳地帯を主

たる生活圏にしている.陳衛東と王有明は 『他

僧在這豊繁衛生息,居住在山頂或援妓上,過着

半穴居的生活』19'と記している.気候は亜熱帯で

多雨多湿であり年間降霜日数は40日以内である

が,高地のため冬は厳寒で夏は酷暑となる.他

民族は殆ど立ち入らず経済文化は未発達である.

新中国の成立直前までは社会構造は原始社会又

は奴隷制社会であったので,独特の民族文化を

もつ閉塞的生活をしていた.食生活は主食の米
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の他に,とうもろこし,きび,豆,山イモ,野

菜を常食とし,行事や祝事にのみ午,拷,鶴,

犬,舵,鼠.蜂などの動物蛋白を摂る.

かつてり族の80%は半飢餓状態で生活し,年

に数ヵ月間は野草と野生の穀物の茎によって生

命を維持していた.近年では劣悪な食生活も徐々

に改善されつつあるとのことであるが,急峻な

山地における労働と劣悪な生存条件はFrisancho

ら掛のアンデスの報告と同じく,り族の小さく

てずんぐりした体型 (図6)をつくり出してい

る.

以上のように漠族,タイ族の平地民に比して

り族,ラフ族の山地民の著しく貧困で厳しい環

境が,児童生徒の形態サイズに影響しているこ

とが明らかであり,標高に代表される生存条件

が,形態の大きさの遷移的変動 (succession)に

つながっていると推測される.

5.要約と結論

中国西南地方票南省の7歳から18歳までの少

数民族 (タイ族,ラフ族,り族および漢族)児

童生徒学生の形態発育の比較を行った.データ

は昆明地区 (省都) :漢族4,896人,西双版納

地区 :タイ族2,381人,思芽地区 :ラフ族2,399

人,潤槍地区 (山岳地区):り族2,137人である.

これらの被調査者の年齢と民族を厳密に同定し,

身長,体重,胸囲,座高,肩峰幅,腸骨稜幅を

Martinの方法で測定した.測定結果から漢族の

各パーセンタイル値を計算し,この成長曲線図

上に各民族の50パーセンタイル値を布置し,各

民族の発育概況を評価した.それによると,各

民族間には特徴的な差が存在した.

最も生活条件にめぐまれた漢族は中国の最大

民族であり,政治,文化,経済の圧倒的リーダ

ーであり,身体のサイズは最も大型である.そ

れに次ぐ有利な生態学的条件をもつタイ族の身

長は男子163.4cm,女子155.2cmとなっている.

タイ族は高系の大きさに比べて幅系サイズで

は小さく,細長い体型を示している.一方の山

地民のり族では高系は小さいが,帽系や周系が

相対的に大きく(図4,5),ズングリした体型
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となっている.丘陵に住むラフ族は低栄養の条

件に加えて,内楯の影響を反映した特徴的な小

型の体型をしていることが明らかである.

こうした体格上の差異が,雲南省のごく限ら

れた一部の地域にその生活条件のきわだった差

異に対応してみられることは,生態学的条件が

子どもの発育そして成熟後の体型に大きな影響

を与えることを示したものであるといえよう.

つまり形態的特徴とその差異は,民族の住む生

態学的条件,特に高度に伴う遷移的変動に対応

していた.

6.後書き

本論文は文部省科学研究費補助金 (国際学術

研究)06045052によって行われた日中共同研究

の成果であり,1995年第 1回 ChinaCongressof

ReseachonPhysicalFitness (成都)において著

者が行った招待講演の一部である.
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地方の活動 第44回九州学校保健学会の開催報告
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会長 田中 - (福岡県小児科医会 会長)

第44回九州学校保健学会が1996年9月1日(日)福岡市性癖づくりセンタ-において開催されました.

招待講演 l:｢大分県中津市における適応指導教室 ;ふれあい学級の活動について｣

井上 登生(井上小児科医院院長)

招待講演日:｢テレビ･ファミコン･マルチメディアが子どもに与える影響についての研究(第15報)｣

会長講演 :｢福岡の学校保健について｣
特別講演 :｢乳幼児保健と学校保健｣

パネルディスかソション:｢本音で語ろう学校健診現場の隆路｣

伊藤 助雄(北九州市小児保健研究会)

EEl中 一(福岡県小児科医会会長)

高野 陽(国立公衆衛生院次長)

一学校保健法施行規則の改正をうけて-

座長 高岸 達也(福岡市医師会学校保健委員会)

特別発言 本田 慈(福岡市立こども病院院長 ･厚生省心身障害研究 ｢rHHL,期からの健康的なライフ

スタイルの確立に関する研究｣班員) 亀崎 健治(福岡市医師会予防接種委員会)

パネラー 校長,保健主事,養護教論,保護者,行政,内科系校医,眼科校医,

耳鼻咽喉科校医,福岡市医師会学校保健担当理事,各代表者

一般講演

1 ll-12歳児童を対象としたジフテリア ･破傷風混合トキソイド(DT)予防接種での副反応

岡田賢司,宮崎千明(九州大学医学部小児科),植田浩司(西南女学院大学)

楠本 守,木村薬事,津田文史朗,田中耕一,衛藤純子

溝口洋チ,野口久美子(遠賀 ･中間医師会)

広瀬 瑞実(佐賀市),下相国寿(福岡市),前田泰史(福岡市)

2 学校検尿における尿白血球試験紙法の導入 進藤静生,都留 徳(福岡市医師会腎臓検診部)

3 学校検尿 :検査紙による白血球尿検査の意義 一福岡県宗像地区学校検尿の結果より(第2報)-

栄光聡美,波多江 健(九州大学小児科)

石川秀雄,松岡 慧,竹中伸一,間 厚子(宗像医師会学校腎臓検診委員会)

4 生体インピーダンス法を用いた体脂肪率と肥満度による学童の身体組織の評価

-肥満児指導への応用- 植山 実(福岡市医師会)

5 小学校での積極的な取り組みにより順調な治療経過をみている肥満症の1例

梶原康臣,白幡 聡(産業医科大学医学部小児科学教室)

小松啓子(福岡県立大学人間社会学部人間形成学科)

簾田数枝,古川孝子,穂坂和義(山田市立上山田小学校)

6 ベネズェラと日本における学校性教育の比較研究

アマルブイ フエンマニヨル デル カルメン(福岡教育大学健康教育大学院)

照屋博行(福岡教育大学健康教育)

7 小児科医ならびに保護者の性教育に対する意識調査について

8 病院学級参加で好転した場面槻黙の不登校女児例

古賀美津子(北九州市),豊原活臣(福岡市)

福田和美(久留米市立荘鳥小学校)

阪田保隆,加藤裕久(久留米大学小児科)

9 PTSD(外傷後ストレス障害)に関する臨床心理学的研究(Ⅶ)

-災害後の心のケアと予防- 久留一郎(鹿児島大学教育学部),餅原尚子(同 ･大学院研究生)
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地方の活動 第39回東海学校保健学会総会の開催報告
学会長 天野 敦子

第39回東海学校保健学会が1996年9月14E日土),愛知教育大学において開催されました.

特別講演 :『寒さと健康一南極での体験から-』 愛知教育大学学長 仲井 豊

シンポジウム :『性教育の今日的課題』 司 会 者 愛知教育大学教授 野村 和雄

基調報告 学校における性教育の基盤づくりにむけて 愛知教育大学教授 天野 敦子

シンポジスト

1.少数の人々の性 ･性教育 一知的障害児 ･者の性 ･性教育一

稲沢市立大里西′1､学校教諭 兼田 智彦

2,性教育の今日的課題 -養護施設における性と生の援助と学習の取り組みから

名古屋市立あけぼの学園児童指導員 木全 和巳

3.臨床医の立場からの性教育 谷口小児科医師 谷口 アキ

一般口演

Ⅰ-1 本校における歯科指導の実践 -口腔衛生の意識向上のために-

○神尾直子(愛知県立岡崎工業高校)

Ⅰ-2 健康教育に活かせる健康診断 (第1報)平成7年度健康診断の実施と認識

○高木伸子(愛知教育大学附属岡崎中学校) 羽田育子(豊橋市立高師小学校)

栗嶋明美(豊川市立代田小学校) 池野節子(豊田市立逢妻小学校)

大場裕子(刈谷市立平成小学校)

I-3 これらの養護実習のあり方(第1報) -実習協力校の立場から一

〇多用三紀子(名古屋市立荒子小学校) 坪野正子(名古屋市立千音寺小学校)

渡辺兼子(名古屋市立校小学校) 柴田和子(岡崎市立甲山中学校)

小林陽子(愛知県立瀬戸高校) 外山恵子(愛知県立豊明高校)

村瀬久美(愛知県立加茂丘高校) 藤井寿美子(愛知女子短期大学)

Ⅰ14 こゴ1らの養護実習のあり方(第2報) 一実習協力校の視点から養護実習を検討する一

〇外山恵子(愛知県立豊明高校) 多用三紀子(名古屋市立荒子小学校)

押野正子(名古屋市立子音寺小学校) 渡辺兼子(名古屋市立榎小学校)

柴田和子(岡崎市立甲山中学校) 小林陽子(愛知県立瀬戸高校)

村瀬久美(愛知県立加茂丘高校) 藤井寿美子(愛知女子短期大学)

Ⅰ-5 小学生が行う性教育の試み 児童保健委員会 ｢健康展｣から

○野村美智子(名古屋市立大高北小学校)

Ⅰ-6 小中学生の子をもつ親への性教育の一考察

○杉浦加代子(愛知県瀬戸保健所) 浅野裕美(愛知県師勝保健所)

Ⅰ-7 CDIによる児童 ･生徒の抑うつ状態に関する研究(第5報) 一乗海5県下′ト 中学生に対する

自殺願望(希死念慮)の有訴率と事後指導1年間の成果について-

O伊藤春夫(名古屋市学校医会)

Ⅰ-8 児童の抑うつ傾向と家庭環境に関する一考察

○安藤篤実,伊奈波良一,岩口弘敏(岐早大挙)

Ⅰ-9 学童にみる身長,身長の伸びと血清コレステロ-)V値との関係
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○竹内宏一,甲田勝康(浜松医科大学)

I-10 小学校と保健所が協力して実施した ｢小児期からの成人病予防対策事業｣

○松本-年(愛知県美浜保健所)

I-ll ATDSに対する若者の意識と知識の変化に関する一考察

○小林寺千,大西其由実(鈴鹿短期大学)

i-12 高校生の喫煙に関する知識,態度,行動からみた喫煙アセスメント

○北井美奈子(愛知淑徳中学校) 松村常司(愛知教育大学)

Ⅲ-1 養護教諭の複数配置についての研究 (第1報)複数配置に対する学校長の意見

○野谷昌子(愛知教育大学大学院) 新井猛浩,天野敦子,石原伸哉

桜木惣書,佐藤和子,野村和雄,堀内久美子,松浦瑛治,安田遺子

渡適貢次(愛知教育大学)

ll-2 養護教諭の複数配置についての研究 (第2報)児童生徒の保健室利用状況と保健室イメージ

○新井猛浩,天野敦子,石原仲裁,桜木悪書,佐藤和子,野村和雄

堀内久美子,松浦瑛治,安田遺子,涯過賞次(愛知教育大学)

野谷昌子(愛知教育大学大学院)

Ⅲ-3 台湾のスクールナースの執務の実態

○謝雅洩(愛知教育大学) 福田みち子(淑徳大学)天野敦子(愛知教育大学)

[-4 成熟期初期における男女の体格の現状と意識

一%性機能からみた女性の体格(BMl)について- O久納智子,岡田由香(藤田保健衛生大学)
H-5 椅子の高さが下肢に及ぼす影響に関する一考察

○松本昌子(名古屋市立幅下小学校) 山酎鬼子(江南市立布袋中学校)

古田英司,天野敦子(愛知教育大学)

Ⅲ-6 イメージ及び疲労面からみた校舎環境の比較

○太田昌宏(愛知教育大学大学院) 楠田紘洋(愛知教育大学)

Ⅱ-7 小学校児童の発育指数に関する一考察

○奥村陽子(岡崎市立大樹寺小学校) 古口真司,天野敦子(愛知教育大学)

Ⅱ一8 小学4年生における肥満と生活習慣

○伊藤泰寮(名古屋市学校医会) 梶岡多恵子(名古屋大学大学院)

佐藤祐造(名古屋大学)

H-9 日中青少年の健康状態と体力に関する比較研究 -最近10年間の発育と健康状態について一

〇崖 蕪(信州大学大学院) 藤沢謙一郎(信州大学)

Ⅲ-10 思春期女子の皮脂肪厚と筋厚の変化に関する検討

○梶岡多恵子(名古屋大学大学院) 吉日正(愛知教育大学)

大沢功,押田芳治,佐藤祐造(名古屋大学)

Ⅱ-11 女子短大生の日常生活について(第一一報) -栄養面を中心に-

○桑原其裕子,藤井輝明,小林不二雄,中谷文子,稲書久美子,棚田鈴子

太田幸雄,大内隆(飯田女子短期大学)

柳本有二(兵庫女子短期大学) 佐藤祐造(名古屋大学)

[-12 女子短期大学生の体力に関する一考察(第2報)

○藤井輝明,小林不二雄,中谷文子,稲書久美子,棚田鈴子,桑原其裕子

太田幸雄,大内隆(飯田女子短期大学)

柳本有二(兵庫女子短期大学) 佐藤祐造(名古屋大学)
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常任理事会議事概要

平成8年度 第2回

日 時 :平成8年6月22日 (土)(15:00-17:00)

場 所 :大妻女子大学人間生活科学研究所内 学会事務局

出席者 :高石昌弘 (理事長),武田輿太郎 (編集),内山 源 (国際交流),森 昭三 (学術),大揮清二

(庶務,事務局長),吉田春美 (事務局)

1.前回常任理事会議事録の確認を行った.

2.高石理事長より,先般逝去された本学会名誉会員船伸幡夫先生の御遺族から50万円の御寄付をいただ

いたとの報告があった.

3.事業報告

(1) 庶務関係

大洋庶務担当理事より次の報告があり,了承された.

Q) 平成7年度会計報告 (平成7年4月1日-平成8年3月31日)がなされた.

② 日本教育シューズ協議会主催のシンポジウム ｢体育シューズとスポーツ文化｣に協賛した.

③ ｢学校保健研究｣に係わる平成8年度科学研究費補助金 (出版助成金)を申請したが本年度は

対象とならなかった.

① 日本学術会議第17期会員の選出に係わる学術研究団体の登録を申請した.

(9 第43回日本学校保健学会の準備状況について報告があった.

(2) 編集関係

武田編集担当理事より ｢学校保健研究｣の投稿論文とその査読,受理状況について説明がなされた.

(3) 国際交流関係

内山国際交流担当理事より委員会を開催し,今後の方向性について話し合いがなされたことの報

告があった.

4.年次学会推薦手続検討委員会について

大洋庶務担当理事より,検討委員のアンケート回答結果が報告された.今後,さらに検討を進めてい

くこととなった.

5.平成10年度学会について

高石理事長より,標記に関する全国理事対象アンケート回答結果の報告があり,｢関東ブロック｣での

開催について異論がなく,今後関東地区の理事会に委ねることが報告され了承された.

6.名簿作成について

名簿の記載情報について審議された.本年度中には発行できるよう準備中である.

7.学会共同研究の選考について

森学術担当理事より,学会共同研究の選考について説明がなされ,審査結果が報告された.そjlを受

けて家田重晴氏 仲京大),勝野暴君氏 (兵庫教育大)を代表とする研究プロジェクトの2件が採択された
8.その他

学会運営における常任理事の明確な役割分担について今後議論していくこととなった.
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会 報 編集委員会議事録

385

平成8年 第3回

日 時 :平成8年7月27日 (土) 午後 1時30分-3時30分

場 所 :私学共済 大阪ガーデンパレス

出席者 :武田,天野,荒島,植田,佐藤,白石,曽根,寺田,柿,美坂,宮下,盛,山本,南出

(五十音順,敬称略)

資 料 :No.1 第2回編集委員会議事録 (莱)

No.2 投稿論文一覧

No.3 特集企画 (第37巻 3号)

No.4 機関誌発行に関する会計報告

議 題 :1.第2回編集委員会議事録の確認 (資料No.1)

原案通り承認さjlた.

2.投稿原稿に関する報告 (資料No.2)

本年度投稿原稿25霧中,査読済み原稿が約1/3,掲載待ち3編だけで,査読中の原稿が多く,

査読に手間取っている.中には2年間も著者から原稿が戻ってきていないものがあるので,訂

正期限を設定する必要がある等の意見があった.

3.機関誌の発行の現状について

予定通り刊行されている旨,報告があった.

4.特別企画について (資料No.3)

次号 (38巻 4号)は学会プログラムを掲載の予定で,特集は組まない.12月発行の5号に

0-157の特集を組んではどうかという意見があり,検討されることになった.6号は学会記録
掲載の予定である.

5.機関誌発行に関する会計報告 (資料No.4)

原案通り承認された.

なお,不況の中,広告の依頼がとりにくい状況であるので,1/3頁 1コマ2万円程度にした方

が依頼Lやすいとの意見が出され,編集委員各位に協力が要請された.

6.その他

○ 査読)レールの設定が必要であるが,査読マニュア)i,づくりには至っていない.査読マニュア

ルに代えて,編集委員会の査読に対する基本的な考え方を示す.はじめて査読をお願いする

場合に,査読のガイドラインに近いものが必要である.査読の観点を明示する.査読をスムー

ズに進めるため,第2査読が責任をもって,2回以降の査読を進める.必要があれば第3査

読もお敬いする等の意見が出された.次回に前回までの資料を整理して案を提示することに

なった.

0 引用文献について :インターネットのホームページを引用する場合はどうするかについて

議論があった.基本的には,原著の場合,印刷され,内容が明らかなもののみを引用する.

報告,その他は引用論文の形態について制約しない方がよい.

0 会員の死去に伴う追悼文は名誉会員の範囲で掲載する.取り扱いには,事前に理事会で協
議する.

0 英文誌発行について議論があった.かつての東郷委員会の改革案のうち,英文誌発行以外
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は少しずつ実現されているが,英文誌の発行は検討されていない.国際交流については,学

術の交流の一環として学術雑誌による交流を進める.また,国際ワークショップが開催され

ればその記録を学会誌にも掲載する等の論議があった.

0 会員増のために大学図書館への無料配布はしないが,次回までに図書館の納入状況をチェッ

クする.海外へは,蟹判配布すべきである.

地方の活動 第44回近畿学校保健学会の開催案内
会 長 奈良女子大学教授 山容 公弘

事務局長 奈良教育大学教授 北村 陽英

第44回近畿学校保健学会は下記のとおり開催さjlます.奮ってご参加ください.

(1)開 催 日 平成9年 6月7日(土)

(2)会 場 奈良女子大学 (記念館及び大学院F棟)奈良市北魚屋西町

(3)主な企画

一般演題発表 9:30-12:00

学会長講演 14:10-14:40

臨床医学からみた現代食生活指導の落とし穴一医学情報をどう伝えるか-

奈良女子大学教授 (保健管理センター)山本公弘

致育講演 14:50-16:50

現代における子どもの健康問題

座長 奈良教育大学教授 (学校精神保健学)北村陽英

(丑肥満指導のポイント 国立奈良病院′吊巳科医長

(参コンピュータ学習による眼の疲れの予防 奈良県立医科大学教授 (眼科学)

(参適応障害とその指導 奈良県立医科大学講師 (精神医学)

(む歯肉の保健指導 奈良県歯科医師会

(9アルコールの麻酔作用-危険なイッキ飲み- 奈良教育大学教授 (保健管理センター)

⑥病原性大腸菌0-157感染の予防 奈良県内青野保健所所長

奥田忠美

西信元嗣

飯田順三

岸 文隆

田村雅宥

柳生善彦

(4)参加申込

会員の有無に関係なく,また近畿内外を問わず,参加を歓迎します.

申込 ･問い合わせ先 :奈良市北魚屋東町 奈良女子大学保健管理センター内

第44回近畿学校保健学会事務局 (〒630)
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会 報 第43回日永学校保健学会のご案内 (第5報)

387

学会長 能美 光房

1,開催期日 平成8年11月23日 (土),24日 (日)

2,会 場 奥羽大学 〒963福島県郡山市富田町字三角堂31-1(東北新幹線郡山駅下車,バス15分)

3.統一テーマ 学校保健における歯科保健の役割

4.企 画

1) 特別講演

I｢笑いと健康｣

a ｢教育における学校保健の役割｣

奥羽大学客員教授 A.ウイッキ-先生

東京家政学院大学長 河野 盛男先生

2) 学会長講演 ｢学校保健における歯科保健｣
3) シンポジウム

Ⅰ エイズ教育と封際保健

tI 学校健鹿教育のこゴ1までとこれから -21tR-紀の教育課程を巨は旨して-

Ⅶ co (要観察歯)保有者およびGO (歯肉炎要観察者)に対する学校での取組み

4) 教育講演 ｢歯科保健統計の実際｣ 奥羽大学歯学部長 清水 秋雄先生

5.日 程

8:30 10:00 15:α二) 18:α)
9:10 11:10 12:00 13:00 14:00 15:10 16:00 17:10 20:00

ll月23日(土)受付 一般口演 特別請演∫ 莱休み 紘会 特別請演汁 シンポジウムⅠ 懇鶴会

一 般 口 演

8:30 11:00 13:50 15:30
9:10 11二10 12:00 13:00 14:α) 15:40 17:00

ll月24日(日 ) 受付 シンポジウムⅡ 翠会長請演 蛋休み 教育講演 シンポジウムⅢ 自主シンポジウムⅢ
一般口演 - 般 口 演

6.行 事

1) 学会本部行事

11月22日(金) 13:00-15:00 ビューホテルアネックス

②評議員会-- ---･･-- --------11月22日(金) 15:30-17:00 ビューホテルアネックス

11月23日(土) 13:00-13:50 奥羽大学記念講堂

①編集委員会---･･-･･- -･･････-･･･--11月24日(日) 16:00-18:00 ビューホテ)レアネックス

⑤学会活動委員会-----------11月23日(土) 12:00-13:00 奥羽大学会議室

2) 年次学会行事

①役員懇親会--- --- --･･--- --11月22日(金) 17:30-19:30 ビューホテルアネックス

②会員懇親会---- ----･･--- --11月23日(土) 18:00-20:00 ビューホテルアネックス
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7.関連行事

1) 教員養成系大学保健協議会･-=- --- --･11月22日(金) 9:30-17:00 奥羽大学講義棟

2) 日本教育大学協会全国養護部門会議･･.-･-11月22日(金) 9:00-12:00 ビェ-ホテルアネックス

3) 全国養護教論教育研究会第4回研究大会･-11月25日(月) 9:30-16:00 奥羽大学中央棟講義室

8.学会参加費等

1) 学会参加費 (講演集代を含む)

①当日＼参加費

講演集を当日受付でお渡し致 します

(参学部学生参加費

講演集を当日受付でお渡し致します

2) 会員懇親会費

3) 講演集のみ別売 り

7,000円

5,000円

6,000円

3,000円

9.学会発表について

◎口演
･発表時間は,口演7分,討論3分の計10分です.

･演者は,発表時間の10分前までに次演者席に着席して下さい.

･発表は講演集に添って行い,スライド,OHP等の使用はできません.

･やむをえず配布資料がある場合は,会場入口の指定の場所に置いて下さい.

◎ポスターセッション

･ポスターは,11月23日 (土)9:30-10:00までにボードに貼付してください.演題番号 (縦20cmX横

30cm),画鋲,セロテープは,G会場のポスターセッション受付に準備致します.

･ポスターの掲示時間は,11月23日 (土)10:00-16:00とし,討論時間 (質疑応答)は,15:10-

15:40の30分間とします.討論時間中,演者はポスターの前にお立ち下さい.

･討論時間外 (10:00-15:10)でも質問できるよう,会場入口に質問箱と質問紙を準備します.質問

紙は,ポスター会場受付にて担当者が整理して発表者にお渡し致します.

･ポスターの撤去は,11月23日 (土)16:00以降とし,16:30までに終了して下さい.

(ポスターボード〉

㌣ 30cm 150cm

演題番号 演 題

20cm 発表署名 (演者には氏名の最初に○をつける)

所 属

120cmi 発表スペース
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･上記のサイズのポスターボー ドを準備致 します.

･規定のサイズに演題 ･発表音名 ･所属を明記 したものをご持参下さい.

◎シンポジウム

･発表時間や質疑応答の方法については,それぞれ座長に-任 してあ りますので,指示に従って下さい.

◎自主シンポジウム

イヒ表世話人に-任 します.

10.連絡 ･問い合わせ先 (年次学会事務局)

〒963福島県郡山市富[即汀字三角堂31-1 奥羽大学歯学部 口腔衛生学講座内

第43回日本学校保健学会事務局 (事務局長 楠 蜜治)

TEL.0249132-8931(内線3532) FAX.0249-38-9192

会場周辺案内図
∴::･!-;-.事二:

学会会場奥 羽 大 学

(学会場への交通案内)
･郡山駅から
バス:15分(1時間に1本)
7番乗り場から,
｢奥羽大学行き｣
または｢喜久円行き｣
奥羽大学下車
タクシー:lo介
･学内駐車場あり

懇親会会場
ビューホテル
アネックス
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⑳特別講演 暮 (ll:10-12:00)

笑いと健康 一私がみた面白い日本人 ･日本文化- アン トン ･ウイッキー(奥羽大学)

座長 能美 光房(奥羽大学)

第1日 (午前) B会場

⑳一般口演

保健指導 (9:10-9:50) 座長 木村 龍雄(高知大学)
1aBOl 女子学生の性感染症と看護職の対応 一事例を適して一

〇久保みさは(聖隷学園浜松衛生短期大学健康管理室)

1aBO2 いじめ ･不登校の追跡調査 一業高等学校生徒のアンケート調査から-

O布施喜与司(神奈川県立希望ケ丘高等学校)

1aBO3 ｢健康認識調査｣に基づいた,児童への健康指導と個別的対応のあり方

○渡遵真弓(愛知県日進市立東小学校)

1aBO4 養敦専攻短大生に対する禁煙教育指導の試み(第1報)

○大内 隆,藤井輝明,桑原轟裕子(飯田女子短期大学)

阿部 敦(同志社大学大学院アメリカ研究科)

(9:50-10:20)

1aBO5 教育活動における健康概念に関するdeconstruction(Ⅱ)

一 日自己表現"としての健康一

座長 和唐 正勝(宇都宮大学)

○棟方百熊,藤田禄太郎(鳴門教育大学)

1aBO6 非行要因としての非社会性についての検討(2)

-Gillberg,i.C.&C.の "AspergerSyndrome"の概念を中心として-

○竹内正人(鳴門教育大学大学院),藤田禄太郎(鳴門教育大学)

1aBO7 食を大切にする児童の育成

-共同調理場勤務の学校栄養職員の取り組み-(2)

○竹下千恵子(香川県木田郡牟礼町立牟礼小学校 ･牟礼町学校給食センター)

藤田禄太郎(鳴門教育大学)

(10:20-ll:00) 座長 足立 己幸(女子栄養大学)

1aBO8 学年別にみた小学生の食生活(第2報)

○畑中高子,竹田由美子,生田清美子(神奈川県立衛生短期大学)

1aBO9 中学生の日常生活と食事

○竹田由美子,畑中高子,生田清美子(神奈川県立衛生短期大学)
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1aBIO 学校における肥満児の追跡調査(1993-1995)
○佐藤季実子,木村慶子,商量清一郎,米山浩志,井手養顕

賛藤郁夫(慶僚義塾大学保健管理センター)

1aBll 身長と体重の月次データから見た病弱 ･虚弱養護学校児童の発育について

○鈴木朗子,小林正子,衛藤 隆(東京大学大学院教育学研究科体育科学コース)

第 1日 (午前) C会場

⑳一般 口演

性教育 ･エイズ教育 (9:10-9:40) 座長 友定 保博(山口大学)

laCOl 学校種別によるエイズ教育の実態に関する研究

○立花 充(横浜国立大学大学院),根本節子(練馬区立田柄中学校)

中島玲子(愛知教育大学大学院),徳山美智子(大阪府立桜塚高等学校)

藤井真美(中京女子大学),藤江華-那(常磐大学),斎藤款能(横浜国立大学)

1aCO2 エイズ教育のための教員研修

一秋田県のエイズ教育(性教育)指導者養成講座の評価一

〇野津有司(秋田大学教育学部),渡辺 基(北海道教育大学札幌校)

1aCO3 学校における性 ･エイズ教育推進に関わる諸問題の検討

-秋田県エイズ教育指導者養成講座の参加者を対象にして一

〇渡辺 基(北海道教育大学札幌校),野津有司(秋田大学教育学部)

(9:40-10:20) 座長 松岡 弘(大阪教育大学)

1aCO4 高校におけるエイズ教育の実際と課題

○原田幸男(東京都立市ヶ谷商業高等学校),小林賢二(群馬県立高崎工業高等学校)

種村玄彦(日本学校薬剤師会相談役),小林 譲(東京大学母子保健)

石川哲也(文部省),平山宗宏(日本総合愛育研究所)

1aCO5 保健体育科教諭 と養護教諭を対象としたAIDSに関する知識とAIDS教育に対する意識

○斎藤 太,藤原衣里,松浦賢長(京都教育大学衛生学研究室)

藤村美保(日本赤十字看護大学大学院),飯田恭子(東京都立医療技術短期大学)

1aCO6 短期大学学生のAIDSに関する知識について調査 ○藤江善一郎(常磐大学短期大学部)

1aCO7 性に関する知識についての女子高生の理解度

第2報 理解度と性意識 ･態度 ･行動との関連

○久野孝子,衛藤 隆(東京大学大学院),小林 凍(東京大学)

田中哲郎(東京医科大学八王子医療センター),原田幸男(東京都立市ヶ谷商業高等学校)

(10:20-10:50) 座長 木村 正治(熊本大学)

1aCO8 諸外国におけるエイズ教育 ･性教育に関する調査研究

第3報 スウェーデンにおけるエイズ教育 ･性教育の取 り組み

○植田誠治(金沢大学),平山宗宏(日本総合愛育研究所),青田豊一郎(日本体育大学)

武田 敏(千葉大学),和唐正勝(宇都宮大学),皆川興栄(新潟大学)

野津有司(秋田大学),高橋浩之(山形大学),石川哲也(文部省)

laCO9 諸外国におけるエイズ教育 ･性教育に関する調査研究

第4報 オース トラリアにおけるエイズ教育の概要

○高橋浩之(山形大学),平山宗宏(日本総合愛育研究所),吉田登一郎(日本体育大学)

武田 敏(千葉大学),和暦正勝(宇都宮大学),皆川興栄(新潟大学)

野津有司(秋田大学),植田誠治(金沢大学),石川哲也(文部省)
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1aCIO アメリカにおけるエイズ報道 第2報(1990年-1995年)
-『タイム』及び 『ニューズウイーク』のエイズ関連記事の分析一

〇寺田恭子(名古屋短期大学),山田知通(金城学院大学)

第 1日 (午前) D会場

⑳一般口演

学校安全 ･安全教育 (9:10-9:50)

1aDOl 学校管理下の傷害発生と人的要因

座長 柴若 光昭(東京大学)

○石樽清司(滋賀大学教育学部)

1aDO2 保育園児の保育時間内事故発生に関する研究(第i報)

○大嶺知子,野村真理,加藤英世,松田博雄(杏林大学保健学部)

1aDO3 小学校におけるはだし教育の効果 …安全に対する意識 ･態度 ･行動について一

〇青柳直子,内山有子(東京大学大学院教育学研究科体育科学講座)

1aDO4 小学生の体育活動中の骨折 ○田中浩子,音成陽子(中村学園大学)

森山善彦(正樹会佐田病院スポーツ医科学研究所)

健康増進 ･体力 (9:50-10:40) 座長 正木 健雄(日本体育大学)

1aDO5 短大生の大学での授業時の活動量について(第2報)

○上野奈初美,福本絹子,上林久雄(大阪成撰女子短期大学)

1aDO6 女子学生の体育授業前後における疲労スコアに及ぼす睡眠時間ならびに朝食摂取の影響

○前橋 明(倉敷市立短期大学),中永征太郎(ノートルダム清心女子大学)

1aDO7 生涯健康を鋸旨した高齢者のスポーツ活動 ○大貫義人(山形大学教育学部)

laDO8 女子学生における体力の自己評価と満足度について ○中永征太郎(ノートルダム清心女子大学)

桐原由美,三原紀子,小林倫子(聖セシリア女子短期大学)

1aDO9 エアロビックダンスの女子大生に及ぼす影響

一身体組成,血液生化学成分について一

〇西川武志,中村 恵,岡安多香子,荒島真一郎,小川明子(北海道教育大学札幌校)

環境保健 ･環境教育 (10:40-ll:10) 座長 斎藤 和雄(北海道大学)

1aDIO 都市郊外道路における騒音レベルと某大学生の主観的騒音イメージに関する研究

○合臼恵子,武四則昭,須那 滋,川Efl久美
賛成文彦(香川医科大学人間環境医学講座衛生 ･公衆衛生学)

其鍋芳樹(香川医科大学看護学科),浅川冨美雪(倉敷芸術科学大学人間環境科学)

1aDll アトピー性皮膚炎における屠住環境の影響 ○木村有子,金浮華智,木田和幸

三田醸造(弘前大学医学部公衆衛生),西洋義子(弘前大学教育学部教育保健)

1aD12 気管支噛息をもつ大学新入生の症状経過と生活環境に関する実態調査

○堀内康生,朝井 均(大阪教育大学)

第 1日 (午前) E会場

⑳一般口演

健康相談 ･相談活動 (9:10-9:40) 座長 竹内 宏一(浜松医科大学)
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1aEOl 摂食障害の疑いのある生徒に対する養護教諭の関り 一受診への動機づけ一

〇山崎隆恵(神奈川県立藤沢北高等学校),後藤ひとみ(北海道教育大学)

1aEO2 簡易健康調査による中学生の追跡調査の検討

○板持紘子(滋賀大学教育学部附属中学校),森 忠繁(岡山県立環境保健センター)

林 正(滋賀大学教育学部)

1aE03 ヘルス ･カウンセリングにおける心理的理解 -バウムテストを用いて一

〇天本まり子(熊本大学教育学部大学院),堀みゆき(福岡教育大学教育学部附属幼稚園)

本田優千,米村健一(熊本大学教育学部)

(9:40-10:20) 座長 石原 昌江(岡山大学)

1aEO4 不登校生徒対応のための校内教育相談室の在 り方

その3･相談室との連携に対する教師の意識

○染川清美(八尾市立八尾中学校教育相談室),戸部秀之(大阪教育大学)

laEO5 養護教諭の相談活動に関する分析的研究 第2報

-その1･初回来室者への対応について-

○中村泰子(狛江市立第一中学校),大橋好枝(都立目黒高等学校),大谷尚子(茨城大学)

岡田美千子(都立千歳高等学校),菊地寿江(千葉市立加曽利中学校),木幡美奈子(都立江北高等学校)

平岩美禰子(筑波大学附属桐ヶ丘養護学校),森田光子(女子栄養大学)

1aEO6 養護教諭の相談活動に関する分析的研究 第2報

-その2･保健室内における子どもの動きについて一 〇菊地寿江(千葉市立加曽利中学校)

大谷尚子(茨城大学),大橋好枝(都立目黒高等学校)岡田美千子(都立千歳高等学校)

木幡美奈子(都立江北高等学校),中村泰子(狛江市立第-中学校)

平岩美禰子(筑波大学附尉 同ケ丘養護学校),森田光子(女子栄養大学)

1aEO7 養護教諭の行う相談活動に関する調査研究

一因子分析を用いて-

(10:20-10:50)

○池本拍子(順正短期大学)

座長 出井美智子(杏林大学)

laEO8 保健室登校における養護教論の対応の在 り方 -中学校の場合-

O中島宏美(日本大学習志野高等学校),大津一義(順天堂大学)

本多英子(ヘルスカウンセリング研究会),出原嘉代子(習志野市立実花小学校)

小出夕美子(本埜村立本埜第二小学校),塩田瑠美(千葉県総合教育センター)

延原幸子(成田市教育委員会),斉藤裕子(市原市立辰己台中学校)

1aEO9 スクールカウンセラーの配置と養護教諭の相談活動 そのI

O清水花子(練馬区立光ケ丘第-中学校),松木幸子(練馬区立光ケ丘第二中学校)

根本節子(練馬区立光ケ丘第三中学校),中島玲子(東京都立南野高等学校)

森田光子(女子栄養大学)

1aEIO スクー)i,カウンセラーの配置と養護教諭の相談活動 その打

一連携の課題 と整備すべき条件一

〇根本節子(練馬区立光ケ丘第三中学校),清水花子(練馬区立光ケ丘第-中学校)

松木幸子(練馬区立光ヶ丘第二中学校),中島玲子(東京都立南野高等学校)

森田光子(女子栄養大学)
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第1日 (午前) F会場

⑳一般口演

学校保健組織活動 (9:10-9:30)
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座長 勝野 兵書(兵庫教育大学)

1aFOl 学校と地域の連携による包括的学校保健システム

(i)南オーストラリアのBreakfastProgramのStudyDesignと評価

○佐々木貴子(武庫川女子大学文学部教育学科)
永井純子,濃遥正樹,勝野最吾(兵庫教育大学疫学 ･健康教育学研究室)

松浦尊磨(五色町健康福祉総合センター)

la下02 学校と地域の連携による包括的学校保健システム

(2)アレルギーの予防 ･管理システム:GoshikiHealthStudy

O永井純子, 波速正樹,勝野輿吾(兵庫教育大学疫学 ･健康教育学研究室)

佐々木貴子(武庫川女子大学文学部教育学科),松浦尊麿(五色町健康福祉総合センター)

禁煙 ･飲酒等防止教育 (9:30-10:20) 座長 山本 公弘(奈良女子大学)

1aFO3 女子大学生における喫煙習慣の形成要因に関する研究 ○土井 豊(東北生活文化大学)

伊藤常久(三島学園女子短期大学),川上吉昭(東北福祉大学)

1aFO4 薬物乱用防止システムの国際比較に関する研究
(8)南オーストラリアの児童 ･生徒の喫煙 ･飲酒 ･薬物乱用の現状

○武内克朗,永井純子,濃遥正樹,勝野輿吾(兵庫教育大学)
和田 清(国立精神保健研究所),石川哲也(文部省)

高橋浩之(山形大学),猪股俊二(国際武道大学)

1aFO5 思春期のセルフ,エスティ-ムと喫煙 ･飲酒 .薬物使用ならびに将来の喫煙 ･飲酒 ･薬物使用
意思との関連 ○植田誠治(金沢大学教育学部)

1aFO6 ′恒Fl学校数貝を対象とした喫煙の知識 ･態度 ･行動に関する研究
○村松常司(愛知教育大学),松村園江(東京水産大学),片岡繁雄(北海道教育大学旭川校)

小川 浩(愛知みずほ大学),北井美奈子(愛知淑徳中学校)

1aFO7 女子学生の喫煙に関する意識の動向

精神保健 (10:20-10:50)

1aFO8 健康障害のある小学生の自己概念

○渡辺紀子(鹿児島大学教育学部)

座長 藤田禄太郎(鳴門教育大学)

○前田和子(茨城県立医療大学),上田礼子(東京医科歯科大学)

1aFO9 高校生を対象とした学校生活と保健室に関する調査研究
-特にいじめ問題を含む悩みについて- ○小出弼生,林慎一郎(岡山大学教育学部)

岡田弘子(総合病院三愛),都木義子(服正短期大学)
後藤安津子(岡山県立岡山操山高等学校)

laFIO 青年期の対人関係の発達 ○安把道子(愛知教育大学),稲垣 綾(八百津町立潮見小学校)

北甘美弥子(瀬戸市立古瀬戸小学校)
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第 1日 (午後) A会場

⑳特別講演Ⅱ (14:00-15:00)

教育における学校保健の役割

- ｢生きる力｣をはぐくむ学校保健一 河野 重男(東京家政学院大学)

座長 吉田窒一郎(日本体育大学)

第1日 (午後) B会場

⑳シンポジウム l (15:10-17:10)

エイズ教育と国際保健

1pBOl ヨーロッパの事情

lpBO2 オーストラリアの事情

lpB03 カナダの事情

1pBO4 アメリカの事情

座長 武田 敏(千葉大学)

○和唐正勝(宇都宮大学)

○皆川興栄(新潟大学)

○内山 源(茨城大学)

○武田 敏(千葉大学)

第 1日 (午後) C会場

⑳一般口演

保健学習 (15:00-15:20) 座長 市村 国夫(常磐大学)

1pCOl 学校健康教育の内容体系の検討(1) 健康教育の内容体系に関する従来の研究

○渡速正樹(兵庫教育大学),畑 栄一(国立公衆衛生院),西岡伸紀(新潟大学)
戸部秀之(大阪教育大学),田中豊穂,家田義時(中京大学)

後藤ひとみ(北海道教育大学)

lpCO2 学校健康教育の内容体系の検討(2) 内容体系の組み立て

○家閏重晴,田中豊穂(中京大学),後藤ひとみ(北海道教育大学)

戸部秀之(大阪教育大学),西岡伸紀(新潟大学)

畑 栄一(国立公衆衛生院),渡達正樹(兵庫教育大学)

(15:20-16:00) 座長 龍蓬 利行(茨城大学)

1pCO3 生徒からみた保健の良い授業の姿について ○白石龍生, 湛畑 潤(大阪教育大学)

1pCO4 小学校の保健の授業に関する調査研究 ○水谷 博(中京女子大学短期大学部)

1pCO5 女子学生におけるスタイルの意識部位について

○石山恭枝(東京大学),井上千枝子(実践女子短期大学),青山昌二(武蔵野女子大学)

1pCO6 女子学生の痩せ願望について

○井上千枝子(実践女子短期大学),石山恭枝(東京大学),青山昌二(武蔵野女子大学)

(16:00-16:30) 座長 照屋 博行(福岡教育大学)

1pCO7 若者における宗教と死生観および終末期医療についての一考察(第2報)

○木宮敬伝(常葉学園浜松大学経営情報学部)

加藤祐子,南 菅,藤田大輔(神戸大学発達科学部)
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1pCO8 小学校における ｢死生観教育｣の内容構成に関する実証的研究(6)
一目的論及びその展開としての内容論(2)I

〇射場利春(香川県木口郡牟礼町立牟礼小学校),藤田禄太郎(鳴門教育大学)

1pCO9 日文化崩壊日が保健活動に及ぼす影響についての一考察(2)-保健学習の内容論的視点から-
O横臥忠彦(鳴門教育大学大学院),藤田禄太郎(鳴門教育大学)

(16:30-17:10) 座長 内山 源(茨城大学)

lpCIO 高等学校 ｢保健体育｣における心肺蘇生法の実習状況調餐
-授業後の生徒の意識調査から- O吉村英子(文部省初等中等教育局教科書調査官)

lpCll 児童が社会-発信する保健学習の試み -安全教育を中心として一
〇佐藤 其(秋田大学教育学部附属小学校)

lpC12 保健体育科の教育実習生に対する実習校の評価に関する分析
○新井猛浩,家田重晴,勝亦絃-(中京大学体育学部)

1pC13 幼児における身体認知に関する一考察
-人物括画法(DAP法)によるボディ･イメージの投影一 〇小浜 明(東北工業大学保健体育)

第l白 く午後) E会場

⑳一般口演

養護教諭 (15:10-15:50) 座長 野村 和雄(愛知教育大学)

lpEOl 養護教論の職務についての一考察 -いじめと保健室登校への対応を通して-
○宍戸洲美(渋谷区立中幡小学校),桜田 淳(練馬区立大泉学園縁小学校)

lpEO2 養護教論(保健室)の役割の特徴 一養護教諭がかかわったいじめ問題と対応を通して-
○楼田 淳(練馬区立大泉学園緑小学校),宍戸洲美(渋谷区立中幡小学校)

1pEO3 養護教諭採用試験問題の分析 -9年前との比較および近年の動向一
〇高比良祐子(江戸川区立上一色中学校),鎌田尚子,森田光子(女子栄養大学)

1pEO4 保健室を訪れる生徒への養護教論の対応に関する研究 -第1報 対応記録の分析結果一
〇小野富美子(弘前大学大学院教育学研究科),盛 昭子(弘前大学教育学部)

(15:50-16:30) 座長 浸山 信一(吉備国際大学)

1pEO5 定期健康診断に関する研究 第3報 (その1)法改正を前にした養護教諭の認識(胸囲)
○別野佳代(宮崎県牡鹿町立寄磯小学校),染菓啓子(静岡県島田市立湯日小学校)

野口織恵(さわやか塾),木幡美奈子(都立江北高等学校)

鎌田尚子,森田光子(女子栄養大学)

1pEO6 定期健康診断に関する研究 第3報
(その2)法改正を前にした養護教諭の認識(視力 ･歯科)

○染葉啓子(静岡県島田市立湯日小学校),野口織恵(さわやか塾)

制野佳代(宮崎県牡鹿町立寄磯小学校),木幡美奈子(都立江北高等学校)

鎌田尚子,森田光子(女子栄養大学)

1pEO7 定期健康診断に関する研究 第4報 法改正後の養護教諭の認識(視力)
○野口織恵(さわやか塾),制野佳代(宮崎県牡鹿町立春機小学校)

染葉啓子(静岡県島田市立湯日小学校),鎌田尚子,森田光子(女子栄養大学)

1pEO8 保健室におけるオートクレーブおよびガス滅菌器の設置状況 -1995年全国調査結果一
〇土井芳美,小川明子,西川武志,岡安多香子,荒島真-那(北海道教育大学札幌校)
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(16:30-17:10) 座長 鎌田 尚子(女子栄養大学)

lpEO9 構成的グループ･エンカウンターが養護教論学生の自己概念に及ぼす効果の研究

○坂田由美子(東洋大学大学院),高田ゆり子(東京都立農産高等学校 ･国立公衆衛生院研究生)

杉山道明(国学院大学)

1pEIO 構成的グループ･エンカウンターが養護実習の児童 ･生徒理解の及ぼす効果の研究

○高田ゆり子(東京都立農産高等学校 ･国立公衆衛生院研究生),坂田由美子(東洋大学大学院)

1pEll 学校保健と救急処置活動との関連 ○中村朋子,内山 源(茨城大学教育学部)

1pE12 学校保健 ･養護教諭の活動と予算に関する調査研究(第2報)

○中村朋子,内山 源(茨城大学教育学部)

第1日 (午後) F会場

⑳一般口演

精神保健 (15:10-15:40) 座長 飯田澄実子(聖路加看護大学)

lpFOl 学校へ行きたくない生徒に関する考察 -1報 生活実態調査との関係一

〇辻 立世(大阪府立鳥飼高等学校)

1pFO2 学校へ行きたくない生徒に関する考察 -2報 こころの健康調査との関係-

O辻 立世(大阪府立鳥飼高等学校)

1pFO3 不登校についての教師の認知に関する研究 ○倉本英彦(北の丸クリニック)

(15:40-16:10) 座長 鈴木 庄亮(群馬大学)

lpFO4 思春期の学校や家庭に対する意識と身体症状や悩みについて 一数量化Ⅱ頬による解析一

〇識名節子,天願優子,平山清武(琉球大学医学部小児科)

森 忠繁(岡山県環境保健センター)

1pFO5 地震と高校生の精神保健-2報- ○北口和美(西宮市立西宮高等学校)

1pFO6 震災後の小学生の心身の様子と学校体制での取り組み(3)

○前日千鶴(西宮市立瓦木小学校),島井智志(神戸女学院大学)

上野昌江,中山久美子,服部祥子(大阪府立看護大学)

心身障害 (16:10-16:40) 座長 川上 吉昭(東北福祉大学)

1pFO7 全寮制肢体不自由養護学校卒業生の身体機能と進路の実態

○釜谷仁士(兵庫県立幡磨養護学校),永井純子,渡辺正樹,勝野寅吾(兵庫教育大学)

1pFO8 健康情報の数値化 ○斎藤美麿(山口県立大学),村上由則(宮城教育大学)

lpFO9 心身障害児の日常行動からの健康情報の抽出

○村上由則(宮城教育大学),斎藤美麿(山口県立大学)

第 1日 (午前 ･午後) G会場

⑳ポスターセッション (9:30-16:00)

lPGOl 発育と骨伝導音測定による骨状態 一初経発乗を基準とした骨状態の経時的変化一

〇校本健治,国土将平(鳥取大学教育学部)

1PGO2 タイ国北部山岳少数民族の形態発育について ○匪l土将平(鳥取大学教育学部)

大洋清二,笠井直美(大妻女子大学人間生活化学研究所),佐川哲也(金沢大学教育学部)

酋鴫尚彦(筑波大学体育科学系),家田重晴(中京大学体育学部)
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1PGO3 小学生における土ふまずと栂指内向の変化について(第二報) ○井狩芳子(和泉短期大学)

1PGO4 身体組成評価(密度法)における思春期を対象とした推定式の検討

○戸部秀之(大阪教育大学),Efl中茂穂(茨城大学),佐竹 隆(日本大学松戸歯学部)

申塘二三生(大阪府立看護大学),E日原靖昭(長崎大学)

1PGO5 立位の安定性からみた小児の姿勢調節の発達について

-特に視覚系ならびに深部感覚系の関与の様相から一

〇臼井永男(放送大学),新宅車窓(大阪成炭女子短期大学)

1PGO6 小児期における足放,運動能九 重心動揺について ○新宅車窓(大阪成朕女子短期大学)

小楠和典(常葉学園浜松大学),宮原時彦,竹内宏一(浜松医科大学)

臼井永男(放送大学),乾 道生(大阪成蹟女子短期大学)

1PGO7 発育は環境の指標である ○東郷正美(神戸大学発達科学部)

小林正子,呉 例里(東京大学教育学部),荒唐和子(日野市立平山台小学校)

1PGO8 ｢インターネット｣による国際学校保健情報の収集とその分析に関する研究

○詫間晋平,小孫東平(国立特殊教育総合研究所),柴若光昭(東京大学大学院教育学研究科)

1PGO9 思春期における健康への関心とその関連因子

○小林優子(武蔵丘短期大学),朝倉隆司(東京学芸大学保健学研究室)

1PGIO 中国における子どものからだと生活 一北京市および内蒙古自治区の場合-

O貿 志勇(中国 ･北京体育大学),寺沢宏次(信州大学)

阿部茂明,正木健雄(日本体育大学)

1PGll 小学生のからだの調子と生活習慣との関連 -東京と岩手 ･兵庫のへき地とをくらべて一

〇宮崎 忍(日本体育大学大学院),長谷川久子(北海道教育大学旭川校)

阿部茂明(日本体育大学)

1PG12 性格傾向が健寮生活に及ぼす影響(第5報) ○沢田孝二(山梨学院短期大学)

1PG13 市販飲料への意識に関する研究 ○西岡光世(日本女子体育短期大学)
塚田 信(立正大学短期大学部),原口節子(和泉短期大学)

桜井華子(埼玉県立衛生短期大学),矢崎美智子(学習院女子短期大学)

lPG14 小学生の日常生活の運動量と体育授業における運動量との関係

○平井貴子(日本体育大学大学院),野井真吾,正木健雄(日本体育大学)
福田 組(町田市立南大谷小学校)

1PG15 スウェーデンの健康教育 第3報 -オリエンテーション科中学年教科書の内容検討-

O戸野塚厚子(宮城学院女子大学),山梨八重子(お茶の水女子大学附属中学校)

1PG16 教員養成課程大学生の保健認識に関する調査研究 - ｢むし歯のでき方｣について一

〇森美善夫(岐阜教育大学),三井淳蔵(岐阜大学)

穐丸武臣(名古屋市立大学),内山 源(茨城大学)

1PG17 中学生男子の二次性徴に関するMisconcept10nについての面接による調査研究

○森美富夫(岐阜教育大学),三井淳蔵(岐阜大学)

穐丸武臣(名古屋市立大学),内山 源(茨城大学)
いのF)

1PG18 生命を育む模型教材の作製 -4ケ月胎児入り子宮模型一

〇伊藤悦子(千葉県長生郡長柄町立昭栄中学校)

1PG19 児童の長期宿泊活動についてのHLCからの検討 ○下村義夫(岡山大学教育学部)

lPG20 中国における子供のコントラスト感度 一内蒙古自治区(都市と農村)の場合一

〇斉 建国(中国 ･北京師範大学教育科学研究所)

暮 慧青(中国 ･内蒙古師範大学,日本体育大学研究員),正木健雄(日本体育大学)

上野純子(日本体育大学女子短期大学)

1PG21 ジュニアサッカー選手の視機能 一裸眼視力 ･動体視力 ･立体視機能一

〇清水みどり(日本体育大学大学院),野井真吾(日本体育大学)

上野純子(日本体育大学女子短期大学)
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1PG22 肥満児童の生活行動特性

○上岡洋晴,白山正人,上酎申男(東京大学大学院教育学研究科体育科学研究室)

1PG23 北九州市内公立中学生徒における自覚症状に関する研究

一回答パターンの学年差および性差の検討一 〇玉江和義,照屋博行(福岡数育大学)

岩田 昇(産業医科大学産業生態科学研究室)

松田晋我,曽根智史(産業医科大学医学部公衆衛生)

lPG24 中学生の臓寓温に関する研究 一地域比較について一 〇野井真吾,正樹健雄(日本体育大学)

大川佳代子(姫路市立大白書中学校),長谷川久子(北海道教育大学旭川校)

1PG25 健康中学生の旅寓温に関する研究 一中国 ･内蒙古自治区と日本 ･北海道との比較-

O藤 懸青(中国 ･内蒙古師範大学,日本体育大学研究員)

貫 志勇(中国 ･北京体育大学),長谷川久子(北海道教育大学旭川校)

野井真吾,正木健雄(日本体育大学)

1PG26 高校生の生活時間とたのしみ

○小揮道子,上郡 L子(東京医科歯科大学),池田紀子(長野県看護大学)

1pG27 小学生における生活上のストレスと対処行動 -1週間の記録の分析から一

〇朝倉隆司(東京学芸大学保健学研究室),小林優子(武蔵丘短期大学)

ll)G28 女子大学生の健康増進ライフスタイル行動の決定因子

○田代順子(筑波大学医療技術短期大学部),菊地釦子(筑波大学保健管理センター)

1PG29 教室内環境の調和に関する実験的研究

一障子導入による教室内環境諸因子の緩和と児童の反応-
O鈴木路子,物部博文,武田光雄,山崎昭紀(東京学芸大学保健学研究室)

内田雄三,藤田留三九,藤井喜一(東京学芸大学附属世田谷小学校)

1PG30 学習環境としての教室内照度および照明環境に関する環境保健学的研究

-カーテンの開閉による教室内祝環境の変化と児童の反応に視点をおいて一

〇鈴木路子,物部博文,出山利昭,後藤宗輝(東京学芸大学保健学研究室)

1PG31 児童 ･生徒の保健閉篭に関する認識の比較研究 一養護教論と教諭の連携を中心に-

O田口聖千,倉揮順子,加藤英世,松田博雄,大嶺智子,渡辺満美

小林 清(杏林大学保健学部),坪井美智子(都立小石川高等学校)

森由紀子(山形県新庄市立昭和小学校)

1PG32 養護教諭の今日的役割に関する実態調査(Ⅲ) 一開きとり調査から保健室機能を考える-

○国府浩子,木戸久美子,下)旧育英,山勢博彰,門田光乳 豊福義彦

谷川弘治,園山繁樹(西南女学院大学保健福祉学部)

lPG33 養護教諭養成教育における学生参加授業の試み

- ｢授業通信｣発行を通してみえた学生の思い-

第2日 (午前) A会場

⑳学会長講演 (ll:10-12:00)

学校保健における歯科保健

○大谷尚子(茨城大学教育学部)

能美 光房(奥羽大学)

座長 向井 康雄(愛媛大学)



第43回日本学校保健学会プログラム 401

第2日 (午前) B会場

⑳シンポジウム日 (9:00-ll:00)

学校保健教育のこれまでとこれから -21世紀の教育課程を目指 して一

座長 高石 昌弘(大妻女子大学)

2aBOl 保健教育の変遷と将来の方向

2aBO2 学校健康教育行政と教育課程

○森 昭三(筑波大学)

○石川菅也(文部省)

2aBO3 保健サービスの将来と教育課程 一成人病予防教育の重要性- ○佐藤祐造(名古屋大学)

第2日 (午前) C会場

⑳一般口演

健康意識 ･健康行動 (9:00-9:40) 座長 南 哲(神戸大学)

2aCOI OD出現率から見る中学生の健康と生活

○舟見久子(東京都調布市立第七中学校),松本富美子(東京都調布市立第六中学校)

2aCO2 看護学生の清潔に関する研究 一日常生活上の清潔の意識について一

〇岡本清美(東京都立松沢看護専門学校)

2aC03 においに対する不寛容さの要因と構造について ○中安紀美子(徳島大学総合科学部)

2aCO4 学童の食行動と自我状態との関連 ○西沢義子(弘前大学教育学部教育保健講座)

木田和事,木村有子,三田穏造(弘前大学医学部公衆衛生学教室)

斎藤久美子(弘前大学医療技術短期大学部看護学科)

(9:40-10:10) 座長 門田新一郎(岡山大学)

2aCO5 女子大生のボディイメージとダイエット経験に関する調査研究

○池田千代子,鎌田尚子,森田光子(女子栄養大学)

2aCO6 女子学生の自覚的疲労症状と生活実態 ○光岡摂千(宇部短期大学),芳原達也(山口大学)

2aCO7 21世紀の高齢社会についての大学生の意識調査 ○木野本はるみ(鈴鹿短期大学)

(10:10-10:班) 座長 上延富久治(大阪教育大学)

2aCO8 セルフエスティ-ムと生活習慣との関連 一大学生を中心として-

○前上里 直,大津一義,柳田美子,関口 淳(順天堂大学健康教育学研究室)

2aCO9 生涯健康に対する大学生の意識 ○藤揮邦彦(筑波大学)

2aCIO ｢死｣に関する経験 ･態度 ･認識についての調査研究(18)

○板谷幸恵(女子栄養大学),藤田禄太郎(鳴門教育大学)

2aCll ｢死｣に関する経験 ･態度 ･認識についての調査研究(19)

○藤田禄太郎(鳴門教育大学),板谷幸恵(女子栄養大学)

第2日 (午前) E会場

⑳一般口演

養護教論 (9:00-9:40) 座長 堀内久美子(愛知教育大学)
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2aEOl 養護教諭の職能成長に関する研究 一視職者の自己教育の能力と職能成長一

〇小林利子(千葉大学教育学部),林 文(東洋英和女学院大学)

2aEO2 実習期間中における養護実習生のリーダーシップに関する研究(2)

〇位方仁美(熊本県天草群有明町立有明東中学校),松本敬子(熊本大学教育学部)

古賀由紀子(熊本市立三和中学校),岩坂いずみ(熊本県立八代高等学校)

2aEO3 養護教諭の今日的役割に関する実態調査(i) 一身体的健寮問題とそのかかわり一

〇山勢博彰,木戸久美子,下川清美,谷川弘治,国府浩子,門田光司

豊福義彦,観山繁樹(西南女学院大学保健福祉学部)

2aEO4 養護教諭の今日的役割に関する実態調査(I) 一精神保健への対応とその課題-

O門田光司,下川清美,木戸久美子,山勢博彰,国府浩子,豊福義彦

谷川弘治,園山繁樹(西南女学院大学保健福祉学部)

(9:40-10:20) 座長 荒島真一郎(北海道教育大学)

2aEO5 国立大学附属学校における養護教諭の保健主事に関する実態(意識)調査について(第1報)
一主任制施行前後の調査と改正前後の調査より一

〇曽根睦子(筑波大学附属駒場中 ･高等学校),鈴木美智子(九州女子短期大学)

天野洋子(東京大学教育学部附属中 ･高等学校)

2aEO6 国立大学附属学校における養護教諭の ｢研究課題｣に関する研究(第1報)
一研究誌より研究課題と子どもの心身の健康問題及び養護教諭の職務の軌跡を探る一

〇小笠原紀代子(筑波大学附属聾学校),曽根睦子(筑波大学附属駒場中 ･高等学校)

山成幸チ(東京学芸大学附属世田谷中学校)

2aEO7 タイムテープ)i/による養護教諭の職務分析 -救急処置事例から一
〇石原昌江(岡山大学教育学部)

2aEO8 養護教諭の労働条件 一特に高齢養護教諭に関する課題- ○小林育枝(東京都立武蔵高等学校)

(10:20-ll:00) 座長 盛 昭子(弘前大学)

2aEO9 生徒からみた複数配置の役割に関する一考察 -実施校における保健室来室者の意見一

〇後藤ひとみ(北海道教育大学旭川校)

2aEIO ヘルスカウンセリング10年間の実施における養護教諭の役割
○木村遺子,向山秀樹,白井達夫(横浜国立大学教育学部附属横浜小学校)

2aEll 養護教諭に求められる総合的看護能力(第4報)

一保健室に来室した子供の精神的支援の必要性を感じとる能力一
〇山田万智子,鈴木美智子,天野洋子,五十嵐靖子,糸谷外代子,嶋本恭子,末吉裕子

鈴木裕子,坪井美智子,橋本和子,贋井直美,福西武子,山成幸子(実践保健学小集会)

2aE12 STAI検査にみられる養護実習 ○小林寿子,大西其由実(鈴鹿短期大学)

第2日 (午前) F会場

㊨-般口演

歯科保健 (9:00-9:30) 座長 安井 利一(明海大学)

2aFOl 相互調査法による児童とその保護者の口腔歯科保健実態調査
-その4 某小学校における学年別の歯磨き状況に関する検討-

O久保弘樹,武田則昭,合田恵子,木村浩之,三宅寮弘,星川洋一
賛成文彦(香川医科大学人間環境医学講座衛生 ･公衆衛生学)

浅川冨美質(倉敷芸術科学大学人間環境科学)
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2aFO2 相互調査法による児童とその保護者の口腔歯科保健実態調査
-その5 某小学校における性別の歯磨き状況に関する検討一

〇合田恵子,武田則昭,久保弘樹,川田久美,忠津佐和代,木村浩之

賛成文彦(香川医科大学人間環境医学講座衛生 ･公衆衛生学)

大須賀桂子(香川県看護専門学校)

2aFO3 相互調査法による児童とその保護者の口腔歯科保健実態調査
-その6 某小学校における学年別 ･性別の歯磨き状況に関する検討一

〇武田則昭,久保弘樹,合田恵子,三宅康弘,星川洋一,忠津佐和代,福永一郎

賛成文彦(香川医科大学人間環境医学講座衛生 ･公衆衛生学)

(9:30-10:10) 座長 藤枝 裏(奥羽大学)

2aFO4 北海道E町における学童を対象とした巡回歯科保健活動 -10年間の推移-
O中村公私 本多丘人,竹原順次,本間三順,谷 宏(北海道大学歯学部予防歯科学講座)

2aFO5 高校生における顎関節症状 ○本間三順,本多丘人,兼平 孝,竹原順次,中村公也

谷 宏(北海道大学歯学部予防歯科学講座)

2aFO6 ビデオ教材による歯科保健指導効果の経時的推移について
○安井利一,中尾俊一(明海大学歯学部口腔衛生学講座),吉田豊一郎(日本体育大学)

2aFO7 幼児の食事内容と阻噂の関係について

○穐丸武臣(名古屋市立大学),三井淳蔵(岐阜大学),森美善夫(岐阜教育大学)

食品保健 ･学校給食 ･栄養 (10:10-10:40) 座長 林 正(滋賀大学)

2aFO8 食品摂取状況に関する調査 一小 ･中 ･高校生の比較に注目して-

○動JJ浩志,木村慶子,南里清一郎,井手義顕,賛藤郁夫(慶応義塾大学保健管理センター)

2aFO9 小学生の健康生活に関する研究(第i報) 身体発育発達,健康調査および食物摂取状況
○伊東るみ,林 辰美(中村学園大学食物栄養学科)

2aFIO 小児期からの成人病予防健診の現状と栄養摂取状況(第3報)
唐津 ･東松浦郡小児成人病予防健診(KARATSUSTUDY)の実態

○林 辰美,伊東るみ(中村学園大学家政学部食物栄養学科)

(10:40-ll:10) 座長 豊川裕之(東邦大学)

2aFll 子どもにおける間食の人間学的基礎とその育成化への試み
(3)間食生活形成史における母親のパースペクテイヴからの検討 ○河内信子(岡山大学教育学部)

2aF12 中学生の食品摂取状況と関連する要因について
○佐藤有紀子,中野正孝,野尻雅美(千葉大学看護学部保健学研究室)

2aF13 学校給食とアレルギー児への対応 ○甲斐順二,島田彰夫(宮崎大学教育学部)

第2日 (午後) B会場

⑳教育講演 (13:00-13:50)

歯科保健統計の実際 清水 秋雄(奥羽大学)

座長 中尾 俊一(明海大学)
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⑳シンポジウム川 (14:00-15:40)

CO(要観察歯)保有者およびGO(歯周疾患要観察者)に対する学校での取 り組み

座長 楠 憲治(奥羽大学)

2pBOl 学校歯科医会の立場から

2pl302 学校歯科医の立場から

2pBO3 小学校の養護教諭の立場から

2pBO4 中学校の養護教諭の立場から

第2日 (午後) C会場

⑳一般口演

健康意識 ･健康行動 (13:00-13:50)

大槻 栄子(福島女子高校)

〇本内葉-(福島県歯科医師会)

○佐藤正博(佐藤歯科医院)

○福地美奈子(渡利小学校)

○藤井礼子(飯野中学校)

座長 大津 一義(順天堂大学)

2pCOl 女子短大生のCMI -20年間の推移一

〇遠藤巴子(岩手県立盛岡短期大学),立身正信(岩手医科大学衛生学公衆衛生学講座)

2pC02 へき地の子どもの健康行動計画 -土ふまずと視機能の諸指標をもとに一

〇阿部茂明,野田 排,野井真吾,正木健雄(日本体育大学)

清水みどり(日奉体育大学大学院),上野純子(日本体育大学女子短期大学)

2pCO3 小学生における体育授業時間前後の疲労スコアと開眼片足立ち時間の変動

○服部伸一(関西福祉大学準備室),前橋 明(倉敷市立短期大学)

中永征太郎(ノートルダム清心女子大学)

2pCO4 中学生における心因性内科的症状の実態

○中村和彦(山梨大学教育学部),広瀬 文,山輝然太朗(山梨大学保健管理センター)

山田七重(山梨大学大学院),森 昭三(筑波大学体育科学系)

2pCO5 生涯保健を目指した保健教育の現状と課題 一地域保健との連携に着目して一

〇山田七重(山梨大学大学院),中村和彦(山梨大学教育学部)

山駆然太朗(山梨大学保健管理センター),森 昭三(筑波大学体育科学系)

健康評価 (13:50-14:30) 座長 武田真太郎(和歌山県立医科大学)

2pCO6 足虻の未接地と身体及び行動等との関わり

○関口 淳,大津一義,柳田美子,前上里 直(順天堂大学)

2pCO7 健康中学生についての眼鏡温の研究(第3報) -季節による日内変動幅-夏-I

〇大川佳代子(姫路市立大白書中学校),正木健雄(日本体育大学)

2pCO8 起立性調節障害の出現に関する要因 -中学生について-

O藤岩秀樹,野井真吾,正木健雄(日本体育大学),舟見久子(東京都調布市立第7中学校)

2pCO9 児童 ･生徒の加速度脈波からみた血液循環動態

○川村協平(山梨大学教育学部),竹内宏一(浜松医科大学)

性教育 ･エイズ教育 (14:30-15:10) 座長 植田 誠治(金沢大学)

2pCIO タイ国山地民の保健認識とエイズ教育
○笠井直美,大洋清二,益本仁雄(大妻女子大学人間生活科学研究所)

輯土将平(鳥取大学教育学部),佐川哲也(金沢大学教育学部)

家EEl重晴(中京大学体育学部),綾部寅雄(東京都立大学大学院社会科学研究科)
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2pCll AIDS教育におけるCD-ROM教材導入の試み 一使用者に対する質問紙調査より一

〇渡遠正樹,勝野輿吾,釜谷仁士,山本博信,林田 力
赤星隆弘(兵庫教育大学疫学 ･健康教育学研究室),園土将平,松本健治(鳥取大学教育学部)

笠井直美,大洋清二,(大妻女子大学),石川哲也(文部省体育局)

2pC12 展示式エイズ･性教育教材の製作 -その内答と教師の評価一

〇松岡 弘,小原愛子(大阪教育大学保健学教室),岡田 潔(大阪市立大江小学校)

2pC13 学校における性教育の概念について再構築のための試請(3)

-小学生における教育実戦の経験の解釈として一

〇亀谷純一(橋本市立西部小学校),藤EEl禄太郎(鳴門教育大学)

⑳自主シンポジウム 】 (15:30-17:00)

性 ･エイズ教育の論点と指導法の検討

一性 ･エイズ教育の教材とチームティーテインクを含む一

代表世話人 松岡 弘(大阪教育大学)

第2日 (午後) D会場

⑳自主シンポジウムIl (15:30-17:00)

国際学校保健

-インターネットの活用をめざして-

代表世話人 詫間 菅平(国立特殊教育総合研究所)

第2日 (午後) E会場

⑳一般口演

養護教論 (13:00-13:30) 座長 大谷 尚子(茨城大学)

2pEOl 保健室情報のプライバシー保護に対する養護教諭の意識の検討

一保健重用情報システムに対する石川県養護教諭の悉皆調査から一

〇赤倉貴子(芦屋大学),木場深志(金沢学院大学),石川育子(金沢乗高等学校)

2pEO2 高校養護教諭の自己理解調査票(改訂版) 一学校嫌い ･不登校生徒への対処のために一

〇木場深窓(金沢学院大学),赤倉貴子(芦屋大学)

2pEO3 増力細 る保健室利用の測る指標 ○渡辺栄子(宮城県仙台南高等学校)

疾病予防 ･健康管理 (13:30-14:10) 座長 詫間 晋平(国立特殊教育総合研究所)

2pEO4 ｢健康評価｣を組み込んだ健康診断の試み 第1報 一小学校での取り組み-

O′囲巨三重子(東京学芸大学教育学部附属竹早小学校)

山梨八重子(お茶の水女子大学附属中学校),高木悦子(お茶の水女子大学附属小学校)

2pEO5 ｢健康評価｣を組み込んだ健康診断の試み 第2報 一中学校での取り租み-

○山梨八重子(お茶の水女子大学附属中学校)

高木悦子(お茶の水女子大学附属小学校),小熊三重子(東京学芸大学教育学部附属竹早小学校)

2pEO6 教員の疲労状況と健康管理に関する研究(第2報)

-F市中学校教員の状況及び関連する要因の検討一

〇佐藤 理(福島大学教育学部),中村和利(新潟大学医学部衛生学)
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2pEO7 高血圧スクリーングにおける示指血圧計の有用性について(第1報)
一大学生を対象として一 〇芝木美沙子,笹嶋由美(北海道教育大学旭川校)

(14:10-14:40) 座長 宮下 和久(和歌山県立医科大学)

2pEO8 中 ･高校生の眼の屈折異常に関する検討 -オートレフラクトメーターを用いた検診から-
O古口加代子(日本中央看護専門学校),古田寅司(愛知教育大学健康科学)

石原仲裁(愛知教育大学養護教育),宮尾 克(名古屋大学大学院多元数理科学研究科)

2pEO9 本校における最近の予防接種状況 ○今井敏チ,天野 嘩(東洋英和女学院小学部)

2pEIO 小中学生におけるアレルギー性鼻炎 ･結膜炎とスギ花粉特異獅gE抗体価
○井手糞顕,南里清一郎,米山浩志,斉藤郁夫(慶応義塾大学保健管理センター)

(14:40-15:10) 座長 青山 英康(岡山大学)

2pEll 中学生におけるライフスタイル及び生活の質的満足度と疲労自覚症状との関連
○富田 軌 笹木胤則(北海道教育大学札幌校教育保健)

幸丸政貴,五十嵐直子(北海道教育大学大学院学校保健)

2pE12 大学生における血清脂質と学生生活の関係
○山本恭子,鵜山 治(兵庫県立看護大学看護病態学講座)

松野郁子(兵庫県立看護大学学生課保健室)

2pE13 健康教育における成人病予防対策 -自己検尿を基礎として一 〇鴇田純一(鴇田医院)

照井 暫(日本大学),土田弘基(国立佐倉病院),森 和夫(淑徳大学)

(15:10-15:50) 座長 田原 靖昭(長崎大学)

2pE14 超音波法による女子大生の骨量測定について ○後和美朝(大阪国際女子大学)

冨田耕太郎,石居宜子,森岡郁晴,宮下和久(和歌山医科大学衛生)

松本健治(鳥取大学教育学部),武田英太郎(和歌山医科大学看護短期大学部)

2pE15 女子短大生の食生活と易疲労との関連性について
○美馬 信,三輪車士,室屋ユリ子(大阪女子短期大学)

2pE16 青少年アスリー トの健康障害的側面に関する検討
○美坂幸治(鹿児島大学教育学部保健体育講座運動医学)

池亀麗哉(鹿児島市武岡中学校),若山和佳子(鹿児島県出水市立出水商業高等学校)

2pE17 教員をとりまく保健問題の職務への影響に関する一考察
-小学校女性教員を対象とした老親介護調査より-

○嚢鳥和恵(筑波大学大学院),森 昭三(筑波大学)

第2日 (午後) F会場

◎一般口演

発育 ･発達 (13:00-13:40) 座長 白石 能生(大阪教育大学)

2pF01 小学生の肥満と体重の季節変動について
-1990年入学児童を6年間毎月測定した体重の時系列解析から一

〇荒居和子(日野市立平山台小学校),小林正子(東京大学大学院教育学研究科)

東郷正美(神戸大学発科学部)

2pFO2 近年における肥満傾向児出現率の変化とその背景に関する考察
○小林正子,衛藤 隆(東京大学大学院教育学研究科),荒屠和子(日野市立平山台小学校)
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2pFO3 道南地方の児童 ･生徒における体重と身長の時系列解析から
○岡安多香子,西川武志,武岡道子,向井出紀子,荒島莫一郎(北海道教育大学札幌校)

2pFO4 時系列解析を用いた ｢はだか保育｣匪l児の身長 ･体重の季節変動に関する研究
○物部博文,鈴木路子(東京学芸大学保健学),東郷正美(神戸大学)

(13:40-14:20) 座長 八木 保(京都大学)

2pFO5 こどもの体位と机 ･いすの基準について
○小玉正志,阿曽慶子(弘前大学教育学部),小玉有子(弘前市立朗陽小学校)

2pFO6 立体Bioelectricallmpedance法による小学生の体脂肪率に関する検討
○梶岡多恵子(名古屋大学大学院医学研究科健康増進科学Ⅰ)

大沢 功,押田芳治,佐藤祐造(名古屋大学総合保健体育科学センター)

伊東泰贋(名古屋市医師会),森 千鶴(名古屋市立酋前田小学校)

山田圭子(名古屋市立名城小学校)

2pFO7 10歳から18歳の男女児童 ･生徒の皮下脂肪厚からの身体密度の推定式の検討
○田原靖明(長崎大学教育学部),西洋 昭(長崎大学教養部)
湯川事1 長崎大学H･C),綱分窓明(長崎県立女子短期大学)

浦田秀子,勝野久美子,福山由美子(長崎大学医療短期大学部)

2pFO8 仙台市児童 ･生徒の胸囲の分布について
○中塚晴夫,佐藤 洋(東北大学医学部衛生学教室)

(14:20-15:00) 座長 平山 宗宏(日本総合愛育研究所)
2pFO9 幼児の防衛体力に関する研究 -栃木県S幼稚園 ･体位血圧反射法による-

○野田 排,阿部茂呪 正木健雄(日本体育大学),藤岩秀樹(日本体育大学大学院研究員)

2pFIO アンケート調査と描画から見る幼児の起立性調節障害(OD)
○和田節子(聖徳学園女子短期大学),神戸美絵子(愛知みずほ大学短期大学部)

2pFll 幼児のコントラスト感度の発達 ○上野純子(日本体育大学女子短期大学)

2pF12 幼児の運動能力の高低別特性
-体脂肪率,体温,行動勾引生,群jt遊び,養育態度,保育歴を中心に-

O柴富由香理(日本体育大学研究員)

(15:00-15:30) 座長 大山 長橋(大阪工業大学)

2pF13 わが国青少年における ｢腰の力｣の年次推移
○正木健雄,野井其吾,野甑 排,阿部茂明(日本体育大学)

深谷泰子(日本体育大学女子短期大学)

2pF14 地方国立大学学生の標準的な身体組成における最近8年間の変化
○田中茂穂,服部恒明(茨城大学教育学部)

2pF15 ブラジル南部の青少年の視力と岐合

⑳自主シンポジウム川 (15:30-17:00)

保健教育における ｢生きる力｣とは

○島田彰夫(宮崎大学教育学部)

代表世話人 森 昭三(筑波大学)



408 学校保健研究 JpnJSchooIHealth38;1996

第2日 (午後) H-1会場

⑳自主シンポジウムIV (15:30-17:∞)

葉護教諭の看護能力

代表世話人 天野 敦子(愛知教育大学)

第2日 (午後) H-2会場

⑳自主シンポジウム∨ (15:30-17:00)

保健室登校における対応と連携

代表世話人 本多 英子(ヘルスカウンセリング研究会)

第2日 (午後) H-3会場

⑳自主シンポジウムVl (15:30-17:00)
群れ遊びと幼児の発達

代表世話人 原田 碩三(兵庫教育大学)
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全国養護教諭教育研究会

第4回研究大会開催ご案内 (第2報)

409

1.日 時 :平成8年11月25日(局)〔第43回日本学校保健学会の翌日〕

9:30-16:00(受付9:00-)

2.場 所 :奥羽大学 中央講義棟(福島県郡山市富田町字三角堂31-1)

3,メインテーマ :養護教諭の力量形成にむけて

4.内 容 :

(1)パわ レディスカッション(午前)

｢今求めらjtている養護教諭の力量とは

-時代の要請に応えうる養護教諭の育成のために-｣

進 行 曽根 睦子(筑波大学附属駒場中 ･高等学校)

座 長 中桐 佐智子(吉備国際大学)

パネリスト:

岡田穏子(愛知県教育委員会指導主事):教育行政の立場で考える力量とは

熊谷チ賀(私立緑ヶ丘高等学校):養護教論 1年目の経験から考える力量とは

斎藤光子(弘前市立第-中学校):養護教諭30年以上の経験から考える力量とは

後藤ひとみ(北海道教育大学旭川校):養成教育の立場で考える力量とは

(2)研究発表(午後)

①新入生向け主題別ゼミナ-Jt/における試み一絵本を導入したグループ研究一

大谷 尚子(茨城大学)

②養護教諭の力量形成における現職教育の意義と有効性

一得に内地留学における大学院での学びを通して一 小林 東美(青森県蓬田小学校)

③養護実習のあり方に関する研究 その2 養護実習直後の学生の自己評価

養護実習研究班 大谷 尚子(茨城大学),他

(む時代のニーズに応じた養護教諭の適正配置と養成教育の課題

養護教諭の複数配置に関する研究班代表 石原 昌江(岡山大学)

5.参加費 :会員2000円,非会員3000円,学生1000円 参加費の受付は当日に(会員,非会員とも)

6.研究大会についての問い合わせは,第4回研究大会事務局へ

〒036弘前市文京町 1 弘前大学教育学部教育保健講座 盛 昭子

TEL(0172)39-3463

7.入会手続 :下記研究会事務局にある入会申込書を送付の上,会員3000円(平成8年度分)を郵便振替で

納入する.研究会の目的 ･事業等の問い合わせは返信用封筒を添えて研究会事務局まで.

研究会事務局 :〒448 刈谷市井ケ谷町広沢 1

愛知教育大学養護教育教室 堀内研究室内

TEL(0566)36-3111内線485,FAX(0566)36-7795

郵便振替口座番号 :00880-8-86414 加入著名:全国養護教諭教育研究会
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稀 集 後 記

今夏は,学童を中心に9,500余人にものぼる病

原性大腸菌0-157による食中毒事件がおこり,

重症化 した11名 (うち6名が12歳以下)が,溶血
性尿毒症症候群 (HUS)等により死亡した.まさ

に先進国日本の "衛生文化国家日の地位を大きく

揺るがす大事件であった.国および地方自治体関

係者の懸命の努力にもかかわらず,感染源,感染

経路は今もって不明である.現代の食品をとりま

く環境が "近代的日,=衛生的"と考えられていた

神話への警鐘である.

今回の事件は,食品流通,食品管理,調理方法,

食品取扱い,喫食に関する食品衛生のあり方,加

｢学校保健研究｣編集委員会

学校保健研究 JpnJSchooIHealth38;1996

えて学校をとりまく環境衛生の大切さを再認識す

る契機を与えているといえよう.編集委員会にお

いても,学校現場での0-157に関連した取 り組
みについての特集を組む提案がなされ,おそらく

本間篭が終息した適時に掲載されることになるで

しょう.

本号には,11月に開催される学会のプログラム
が特集されました.学会発表論文に,先生方の学

会での熱心な討論が展開され,それが結実して上

質な論文投稿につながることを期待致します.

(宮下和久)
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