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巻頭言 心とからだ "一人一役"

中 神 勝

MindandBody"OneWorkPerOnePerson

MasaruNakagami

幼稚園の先生が定年で退職することになり子

ども達にその旨を告げた時,一人の園児が ｢先

坐,僕その年もらってあげるから幼稚園やめな

いで｣と言った.そしたら他の園児たちも ｢私

もその年もらってあげるからやめないで｣｢僕

もその年もらうからやめないで｣と口々にいい

始め眼鏡が曇 りました.と言う話をラジオで聞

き,子どもの無心なつぶやきに私はさわやかな

朝をむかえた.

以前に私は虚弱児童の研究をした.虚弱児施

設のC学園ではチビも達に対して極力運動は控

えるように指導されていたが,もとより,子ど

も達が運動をするのは極めて自然であり,健康

復帰を果たすためには適当な負荷の運動は不可

欠であると考え,栄養,休養などとあわせて,

適切なる運動の質,量を如何に見出すかを課題

とした.子ども達の生活,行動観察には従来に

も増して神経を使った.朝の目覚め,朝食,便

通や登園に際しての身支度など,起床直後から

学園での勉強ぶり,さらに帰宅後から就寝にい

たる一切について,居室では同室の上級生,指

導員が細やかに観察し指導した.この寝食を共

にした相互の密度の濃い交流が子ども同志,チ

どもと大人との一体感を醸成した.

心の動きが体を動かす

ベッドに横たわることの多かった子ども達が

窓際の小鳥箱や鉢植えの花を眺める内に,慣れ

ぬ手つきで水や餌を与えるようになった.興味

が深まるにつれて行動範囲も拡が り自ら重い水

や肥料も運んだりする程の体力となった.戸外

へ出た子ども達はより一層,蟻,ミミズ,メダ

カなど動く物に強い関心を持ち,ブランコ,す

べり台,さらには木登 りや土手を登ることも繰

り返しできるようになった.遊びが発展してや

がては卓球や野球にも夢中になっていった.土,

水,動植物と触れ合い,仲間と遊ぶことが如何

に子どもの感性を養い,身体を育てることにつ

ながるか.テレビやパソコンでの遊びには,人

と人との触れ合いは無く,太陽の日差しの強さ,

風の音,匂い,雪の冷たさなどへの感受性が皆

無である.豊かな感性は心身を健康にする.感

性豊かな子ども時代をすごさせたいものである.

1人一役

徐々に,園では年齢に応じた生活上での役割

分担をした.年長者は布団のあげおろし, トイ

レ,廊下の掃除など,年少者は履物を揃へたり,

衣服や部屋の整頓などの仕事をした."一人一

役"により責任感が育ち,朝起きの習慣や規則

正しい生活など自己管理能力も高まった.私達

の子どもの頃は家事の手伝い,動物の世話,公

園や道路の掃除など年齢相応の仕事をしたもの

だ.今の子ども達に,家や学校において `̀一人

一役"のような仕事がなされているであろうか.

責任感などどこで学ぶのであろうか.例へば,

かって田植えの手伝いなどで家族と共に汗を流

した"流汗同労"や,身体全体で仕事をした"辛

考足思"のような体験を是非させたいものであ

る.働くことを知らない子ども達が社会人とし

てどのようなスタートをきるのであろうか.働

くことの大切さを感性のなかに採 り入れたい.

入院生活をしている90歳の親にアルバムを見

せた時一番念入りに見たのは小学時代の同窓会

の写真であったという.90歳の人生は山あり谷

ありであったろうが,今の彼にとっての桃源郷

は少年時代なのだ.

教育に携わる者にとって桃源郷となり得る少

午,少女時代の一端を担う黄は大きい.

メディアでは得られない生の教育に期待した

い. (京都ノー トルダム女子大学教授)
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原 著 小学校肥満児童の体力と生活習慣について

安 部 恵 子*1,三 村 寛 一*2,鉄 口 宗 弘*3,勝 野 異 吾 *1

串'兵庫教育大学疫学 ･健康教育学研究室
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PhysicalFitnessandLifestyleamongObeseElementarySchoolChildren

KeikoAbe女王,KanichiMimura*2,MunehiroTetsuguchi*3,shingoKatsuno*1

*IDwisEO/70fEpidemiologyandHealthEducatl'on,HyogoUfZt'l′erSityofTeacherEducatF'on

*2prEIClI'caLSchoolEducation,OsakaKyotkuUmversTty

*ipartlEmeteacher,05akaKyot'kLLUnl'verslty

Inthisreport,weinvestigatedageてelatedchangeofphysicalfitnessandlifestylesin

obeseelementaryschoolchildren.

Theresultsobtainedareasfollows:

1.Obesechildrentendedtohavelowerlevelsofphysicalfitnessexcepthandgripand

nexibilitythannon-obesechildren.Thistendencywasobservedamongal1grade(6-12

yearsofage)bothinmalesandinfemales.Particularlyinmalesoftheforthgradeand

above(9-12yearsofage),totalscoreofphysicalfitnesstestswassignificantlylowerin

obesechildrenthannon-obesechildren.

2.1ntheforthgradeandabove(9-12yearsofage),maximaloxygenuptakeofobesechil-

drenwassignificantlylowerthanthatofnon-obesechildren,though nodifferencewas

observedunderthegradebetweenthem.

3.Untilthethirdgradedailyphysicalactivityofobesechildrenwashigherthannon-

obesechildren,butthesituationwaschangedafterthat.Obesechildreninthefortllgrade

andaboveshowedrelativelylowdailypllySicalactivityandtendedtohavesedentarylife-

stylescomparlngtOnOn-Obesechildren.

Keyword:Obesechild,physicalfitness,lifestylehabit

キーワード:肥満児童,体力,生活習慣

Ⅰ.緒 言

近年,わが国では食生活や社会生活の変化に

伴い,小学校児童の体格は著しく向上した1).

その一方,日常におけるあそぴが変化して屋内

あそぴが増加し,子どもの運動不足や,運動不

足に起因する体力の低下と肥満の増加が問題と

なっている2).子どもの好ましい発育発達には,

栄養の摂取とともに,発育発達を促す刺激とし

ての運動の関与が大きい3).従って,運動不足

は児童の健全な発育発達を損なうだけでなく,

肥満児童増加の要因となり,さらには運動時に

おける外傷の増加などの問題にもつながる.

肥満は,身体活動量の低下による消費エネル

ギー量の減少と摂取エネルギーの過多に伴い生

じるエネルギー出納バランスが崩壊した結果生

じる3㌧ 発育発達期における肥満児童の出現率

増加は近年,先進諸国が共通に抱える問題 と
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なっている3㌧ 小児肥満が問題となるのは,肥

満が心疾患,糖尿病などの生活習慣病の危険因

子であり,小児における肥満が成人肥満に移行

する可能性が高いこと,HS糊,また,外見を過度

に気にすることなどから子どもの健全な精神心

理発達を妨げる要因となることなどである7).

こゴ1らのことから,小児の肥満は学校教育現場

においても大きな問題となっているS).

肥満の改善には,運動と食事の両面からケア

をし,健康的なライフスタイルを確立すること

によって,エネルギー出納バランスを正常に保

つことが原則 となるO).

我々は先行研究において,幼児期では肥満傾

向児と非肥満児には体力に差がなく,また 1日

の身体活動量やエネルギー消費量においても差

がないこと,これに対して,小学校高学年では

肥満児童は非肥満児童に比べて敏捷性や柔軟性,

瞬発力などの体力が劣っており,1日の活動量

が少なく不活発であることを明らかにした 10)ll).

これらの結果は,小児の発育発達過程におい

て肥満の影響が顕著に出現する時期があること

を示しており,子どもの健全な発育発達を促す

ためにはその時期を把握することが大切であり,

その時期に適切な介入を図って,日常生活のケ

アを行なうことが重要であることを示している.

本研究では,先行研究の成果を踏まえ,小学

校の肥満傾向にある児童の体力 ･生活習慣など

について学年ごとに検討し,小学校段階の肥満

が発育発達に及ぼす影響について分析した.

Ⅱ.対象及び方法

l.対象

大阪府下 の小学校児童 1-6年生の男児

1,038名,女児952名の計1,990名を対象 とした.

対象児童およびその保護者には事前に研究の主

旨を充分説明した上で同意を得た.

本研究では,各学校長,クラス担任,保護者

の理解と協力を得て測定を行った.特に,最大

酸素摂取量の測定では,小学校内に測定室を設

け熟練した測定員 6名を在中させて,終日安全

に測定が実施できる環境を設定した.なお,潤
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完結果は解析処理後,児童の発育発達を把握す

るための基礎資料として現場-フィー ドバック

した.

2.測定項目

① 形態

形態測定は,身長および体重を測定した.舵

満の判定は,身長と体重から,ローレル指数を

算出し,それぞれ160以上を肥満であると判定

した12).
② 体力テス ト

文部科学省の新体カテス ト要領に基づき,握

力,上体おこし,長座体前屈,反復横跳び,20

mシャトル,ラン,50m走,ソフトボール投げ,

立ち幅跳びの8種 目を測定した13).

③ 最大酸素摂取量

最大酸素摂取量の測定には自転車エルゴメー

ターを用い,多段階漸増負荷テス トにより測定

を行なった14).なお,その際の呼気ガス分析に

は呼気代謝測定装置2900(センサーメディック

ス社製)を用い,breathbybreath法15)により

行なった.運動中には対象の安全確保のため単

極誘導法による心拍数測定および主観的運動強

度の測定を同時に行なった.なお,最大酸素摂

取量の測定の際に,マットの上で仰臥位,座位,

立位の姿勢で安静状態をとり,得られた心拍数

の平均値を安静時心拍数とした.

④ アンケー ト調査

文部科学省体育局のアンケー ト項目のうち16),
運動実施時間および1日のテレビ視聴時間 (チ

レビゲームを含む)について調査 した.

3,統計処理

得られた値はすべて平均値±標準偏差により

示 した.デー タ-分析 はStatView Ver,5.5

(SAS Inc,Co,)を用い,差の検定は性,学年

別に対応のないt testを行った.なお,有意水

準は危険率 5%未満 (p<0.05)とした.

Ⅲ.結 果

1.体組成別にみた形態

表 1は学年,悼,体組成別に対象の形態測定

結果を示したものである.対象児童の身長およ
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表 1 肥満児童および非肥満児童における身長と体重

【男 子】

身長 (cm) 体重 (kg)

･年生 芸肥芸 は ≡174g, 116.1±4.73* 20.6±2.38 ***

123.3±6.60 34.0±5.52

2年生 霊肥…霊 …:≡157H ;…莞 :…3 ……:冒≡…:…言 **

肥 満 (n-7) 130.9±4.51 39.0±3.49

非肥満 (n-140) 128.3±4.94 26.6±3.75

肥 満 (n-14) 135.2±6.48 43.4±6.39

非肥満 (n-158) 133.2±5.11 30.1±4.57

肥 満 (n-16) 139.2±4.90

非肥浦 (n-189) 138.2±5.87

肥 滴 (n-18) 147.2±7.15

非肥満 (∩-160) 146.6±7.12

47.0±5.10

32.9±6.00

60.0±16.29

38.6±7.07

【女 子】

肥 満 (n-ll) 115.5±8.61 26.8±5.39
非肥満 (n-141) 115.3±4.44 20.6±2.40

肥 満 (∩-3) 123.3±3.16 31.9±4.42

非肥満 (∩-151) 120.8±4.95 22.8±3.09

肥 満 (n-3) 126.9±2.38 34.7±2.22

非肥満 (n-155) 126.6±5.39 25.8±4.01

肥 満 (∩ -5) 133.6±3.98 42.8±5.63

非肥満 (∩-176) 133.2±6.03 29.1±5.25

5年生 業 肥 ミ慧 …: ≡ 194;) 137.9±7.31 32.3±6.34 ***

144.4±5.96* 54.9±9.33

肥 満 (n-12) 147.2±7.15 60.0±16.29
非肥満 (∩-139) 146.6±7.12 38.6±7.07

Mean±S.D. *p<0.05,**p<0.01,***p<0.001

び体重は,全国平均値とほぼ同じレベルであっ

た.肥満と判定された児童は男児67名 (出現率

6.4%),女児43名 (出現率4.5%),合計110名

(出現率5.5%)であった.男児,女児 ともに

全ての学年において肥満児童の体重は非肥満児

に くらべ有意 に重 い値 を示 した (P<0.05-

0.001).しかし,小学校 1年男子,小学校 5年

生女子を除いて,両群の身長に有意差はなかっ

た.

2.体力テス ト

図1は文部科学省が作成 した体力テス ト種目
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別得点表により対象の記録を得点化 し合計得点

を算出して示 したものである.対象児童の総合

得点は男児,女児ともに,全国平均値とほぼ同

様の値を示 し統計的に有意な差は認め られな

かった.表 2は学年別にみた肥満児童と非肥満

児童の各体力テス ト測定結果について示 したも

のである.男児,女児ともに肥満児童,非肥満

児童にかかわらず学年の増加に伴い体力が徐々

に向上する傾向が認められた.肥満児童と非肥

満児童とを比率交すると,男児では握力と長座体

前屈を除くほぼ全ての項目において肥満児童の
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6 願

1年 2年 3年 4年 5年 6年 1年 2年 3年 4年 5年 6年

図 1 性,学年別にみた体力テスト総合得点

ヤ ー 肥満 (n-67)

.･.･〇一 非肥満 (肝t)71)
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三 二 三

や 肥 満 (n==J3)

-■〇一 非肥満 (n-909)

1年 2年 3年 4年 5年 6年

*p<O･05,榊T)<0.0 1 .M点く00t)i

図2 肥満児童と非肥満児童の性,学年別にみた体力テスト総合得点

体力が劣っている傾向が認め られ,特に20m

シャトルランにおいては2年生以降有意に低い

値を示すことが認められた.

一方,女児においては男児ほど顕著な差は認

められなかったが,20mシャトルランにおいて

4年生以降有意に低い値を示すことが認められ

た.さらに,合計得点では男児,女児ともに全

ての学年において肥満児童が低い値を示し,特

に男女ともに4年生以降で顕著に差が開くこと

が認められた (図 2).

3.最大酸素摂取量および安静時心拍数

図3は対象の最大酸素摂取量および安静時心

拍数の経年変化を示 したものである.男児の最

大酸素摂取量についてみると,小学校 3年生ま

では肥満児童と非肥満児童の間に差は認められ

ない.しかし,4年生以降では肥満児童が非肥

滴児童に比べて有意に低い億を示すことが認め

られた.

女児においても同様に4年生以降で肥満児童

の最大酸素摂取量が低い値を示し有意差があっ

た (p<0.OトO.05).

安静時心拍数においは,男児女児ともに学年

の増加に伴い肥満児童および非肥満児童で徐々

に減少する傾向が認められたが,両群間には有

意差はなかった.

4.生活習慣

図4は肥満児童と非肥満児童の学年,性別に

みた運動実施時間を示 したものである.対象児

童の運動実施時間は,1日1時間以上の運動習

慣 を持つ ものが男児の肥満児童では22.1%で

あったのに対 し,男児の非肥満児童では65.9%

と高かった.女児においても同様に日常 1時間
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図 3 肥満児童と非肥満児童の性,

以上の運動習慣を持つものが肥満児童で33.8%

であったのに対し,非肥満児童は38.0%であっ

た.

学年ごとに運動実施時間をみると,男児,女

児ともに肥満児童の運動実施時間は学年の増加

に伴い減少する傾向を示したのに対し,非肥満

児童は逆に増加する傾向を示した.しかし,小

学校 3年生まではむしろ肥満児童の方が活発な

活動を行っている傾向が見られた.

また, 1日のテレビ視聴時間について検討を

加えたが,3時間以上テレビを見る児童は男児

の肥満児童で51.9%であったのに対し,非肥満

児童では21.8%と低い億を示した.一方,女児

では肥満児童32.6%,非肥満児童38.2%とほぼ

同値の値であった (図5).

Ⅳ.考 察

児童を取 り巻く生活環境の変化にともなって,

子どもの屋外あそぴが減少した.子ども達の-

学校保健研究 JpnJSchoolHealth45;2003

i-I/-in･Ag,(垂) I一一- 一･･肥満 (n-Ilo,

60

o

n
v

八U

5

.一斗

3

最
大
酸
素
摂
取
盈

-く>一 非肥満 (n=1880)

-:I-._- --<:i=1-: 三

1年 2年 3年 4年 5年 6年

(beats/min.)

1年 2年 3年 4年 5年 6年

*p<0.05,**p<0.Ol

学年別最大酸素摂取量と安静時心拍数

部には,運動部やスポーツクラブなどに所属し

て指導を受ける傾向がみられるが,これは比較

的運動能力の高い児童に偏り,運動能力の高く

ない子ども達は体を使うことから益々遠のくよ

うになっている.このため,子ども達は運動を

行なう者と行なわない者とに2極化される傾向

にある.

文部科学省体育局学校保健統計の報告による

と,肥満傾向児童の出現率は幼児から徐々に増

加を示 し,小学校 6年生で11.030/Oとピークを

迎え,その後徐々に減少を示す-7).

また,男女別にみると女児よりも男児の出現

率が高い傾向が見られる.本研究の対象児童は,

女児において肥満児童の割合が全国平均とほぼ

同様の傾向を示し,男児では肥満児童の割合が

小学校 3年生から急激に増加している.小児期

の肥満は,成人肥満につながると指摘する報告

が多い.

sauis,J.F.らは小児肥満の約700/Oが成人肥満
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につながると報告しており脚,一方,DeSimone,

Mらは成人肥満の約30%が子どもの時からの肥

満であると報告している】9).小児期の肥満には

体質 ･遺伝的素因に加えて,様々な生活習慣要

因が絡んでいると考えられている.小児期から

継続された食習慣や運動習慣などの生活習慣が

虚血性心疾患等の生活習慣病の発生に深くかか

わり,小児期の運動習慣の指標となる体力,運

動能力が脂質代謝の指標と強い関連をもつこと

が明らかにされているa).これらの知見は,小

児期の体力が生活習慣病のリスクを判定する重

要な要因であることを示している.

小児期における肥満の場合,肥満と運動不足

との関連は深く,小児肥満の治療法として運動

が重視されているzo).

今回のアンケー ト調査では,肥満児の 1日の

運動実施時間は非肥満児童に比べて明らかに少

ない.しかし,各学年間で比較すると,小学校

3年生まではむしろ肥満児童のほうが活発な活

動を行なっている傾向が認められた.

本研究において,小学校の肥満児童の体力に

ついて検討すると肥満児童は非肥満児童に比べ

てほとんどすべての項目において低い値を示し,

特に男児において小学校 4年生以降,肥満児童

が低い倍を示した.また,最大酸素摂取量にお

いても小学校 4年生以降で肥満児童は有意に低

い最大酸素摂取量を示した.この傾向は男児,

女児ともに認められた.

我々は先に幼児を対象に肥満幼児のエネル

ギーバランスについて予備的に検討し,肥満幼

児は非肥満幼児より1日のエネルギー消費量お

よび摂取量がともに高く,体力に有意な差は認

め られない こと10),しか し,小学校高学年

(5, 6年生)では,肥満児は非肥満児に比べ

て 1日のエネルギー摂取量が高い一方,消費エ

ネルギーが低 く,肥満児は握力を除く全ての体

力測定種目において非肥満児童より低い値を示

すことを明らかにした11).

本研究は,その結果を踏まえ,小学校児童の

肥満と体力,最大酸素摂取量および生活習慣を

例数を増やして詳細に検討し,予備的に得られ

学校保健研究 JpnJSchoo/Heallh45;2003

た知見を確認した.今回の結果から,肥満児童

は小学校 3年生以前には屋外あそぴなどで活発

に活動し,身体能力においても非肥満児童に劣

らないこと,しかし,小学校 4年生以降肥満児

童では生活習慣が変化し,特に運動習慣の低下

によってエネルギー摂取量と消費量の出納バラ

ンスが変わり,肥満が進み,それに伴って身体

能力が非肥満群と比べて劣っていくことを明ら

かにした.

この変化,すなわち小学校の中学年で認めら

れる変化は小児期の肥満が成人肥満-と移行す

る過程での重要な意味を持つと考えられる.

21世紀に入り,子ども達のゆとり教育を目的

に週休 2日制が導入され,体育授業は年90時間

と減少し,学校教育のなかでも身体活動の時間

が減少している.小学校指導要領には ｢運動に

親しむ習慣を育てるとともに,健康の増進と体

力の向上を計ること｣が挙げられているが21),
子ども達の心身ともに健全な発育発達を促すた

めには,形態測定や体力測定を毎年実施し,指

導者はその特性を把握する必要がある.

本研究の結果は,小学校 4年生以降肥満児童

の身体能力および生活習慣が非肥満児童のそれ

とは異なっていくことを示している.子ども達

の生活様式は様々であるが同じ時間を過ごす学

校生活に着目し,体育授業を含め 1日の身体活

動量を増加させることが重要であるものと思わ

れる.その際,学年の特性を踏まえた安全で効

果的な運動種目,運動強度,運動実施時間など

を明らかにした運動処方の作成とその評価方法

を発案することが急務と考えられる.今後我々

は発達段階における小児の身体形態,体力およ

び生活習慣の変化を踏まえた運動プログラムを

作成する予定である.

V.結 語

小学校の肥満傾向にある児童の体力 ･生活習

慣などについて学年ごとに検討し,小学校段階

の肥満が発育発達に及ぼす影響について分析し,

以下の結果を得た.

1)肥満児童は,男児,女児ともに握力,長座
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体前屈を除いた体力テス ト種 目において非肥

満児童に比べて低い傾向がある.特に,男子

では肥満児童は体力テス トの総合得点が 4年

生以降で非肥満児童に比べて有意に低い.

2)肥満児童は4年生以降,非肥満児童より有

意に低い最大酸素摂取量を示 した.

3)肥満児童は,小学校 3年生までは 1日の身

体活動量が非肥満児童 より多 く,活動的で

あったが 4年生以降になるとこれが逆転 し,

肥満児童は非肥滴児童に比べて身体活動量が

少なく,運動をしない傾向がみ られた.
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AStudyonHygienicEvaluationofSchoolEnvironmentI

-investigationonBacterialContaminationofCanteens-
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Recently,tllerearethecaseswhichpupilsbringacanteentoschoolanddrinkwater

fromit.But,Pupilsdrinkwaterbysettingtheirmouthtothecanteen,andusethecanteen

repetitively.Andthesummerseasonwhenpupilsbringacanteentoschool,issuitablefor

thegrowthofbacteria.Becauseofthisfact,itisconsideredthatcanteenwateriscontami-

natedbybacteria.Inthisstudy,abacterialcontaminationinvestigationofdrinkingmouths

andcanteenwaterwascarriedoutforcanteenswhichpupilsbrought.

Astheresultofinvestigation,highdensitiesofbacteriaandcoliform bacteriawerede-

tected,andtheremightbeahighlevelofbacterialcontaminationofthedrinkingmouthand

canteenwater.Over750/aofcanteenwaterwasincongruentforthewaterqualitystandard

fordrinkingwater.Thisfactshowedthatcanteenwatermightnotbesanitaryandsafe

drinkingwater.

Inthesameclass,theresultsofinvestigationswerecompared,whichwascarriedoutun-

expectedly,andwasdonewiththedirectionsthatpupilswashtheircanteenathomebefore-

hand.Asaresult,whenpupilsweredirectedtowashtheircanteen,thenumberofbacteria

ofthedrinkingmouthandcanteenwaterdecreased,andtheeffectofwashingthecanteen

wasrecognized.However,insomecasetherewerestillalargeamountofbacteria,there-

forethewashingmightnothavebeendonesufficiently.And,itisconsideredthatnotonly

thewashingbutotherfactorsareconcernedinthenumberofbacteriainthedrinking

mouthandcanteenwater,becausetherelationbetweenwashingprocedureandthenum-

berofbacteriawasnotrecognized.

Forpupilstousecanteenssanitarilyandsafely,itisimportanttowashthecanteen,andit

isalsonecessarytotakecountermeasuresonthehygienicconditionofthedrinkingwater

putintothecanteenafterthewashing.
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細菌汚染,水筒,一般細菌,大腸菌群

Ⅰ はじめに

学校の環境においては,｢学校環境衛生の基

準｣に即して,定期環境衛生検査,日常点検,

臨時環境衛生検査を実施することが義務付けら

れている1)2).学校において児童生徒が飲用する

飲料水についても,｢学校環境衛生の基準｣に

即してこれらの検査を実施することが義務付け

られ,毎授業日には,遊離残留塩素濃度,外観,

味を点検するなど,衛生的に管理されている3).

しかし,近年児童生徒はこれらの管理された

飲料水を飲用せず,学校に水筒を持参し飲用し

ている例がある.児童生徒は,飲み口に直接口

をつけてこれらの飲料水(以下,水筒水と略す)

を飲用している場合が多く,季節によっては水

筒を高温多湿の教室に長時間置いていることな

どから,使用中に汚染されることや細菌が増殖

する可能性があることが考えられる.また,水

筒を十分に洗浄していない状態で繰り返し使用

した場合,水筒水も汚染されることが考えられ,

細菌で高濃度に汚染されている水筒水は,細菌

性食中毒などの感染症の原因となることが予想

される.さらには,児童生徒が水筒を共用して,

水筒水を飲用する可能性もあることから,他の

生徒にも影響を及ぼす恐れがある.しかし,水

筒の衛生状態に関する研究はほとんどされてい

ない.

そこで本研究では,衛生的な管理のもとで水

筒を使用することを目的として,児童生徒が持

参する水筒の細菌汚染調査を行った.

Ⅲ 方 法

l.調査方法

(1) 第1回目調査

第 1回目の調査は平成14年7月に実施した.

兵庫県内のA小学校 (26名)およびB中学校 (30

塞)の児童生徒が持参した水筒の飲み口 (以下,

水筒口と略す)および水筒水を対象とした.児

童生徒には調査の実施を事前に告知せず,通常

の状態で水筒を持参させた.なお,試料の採取

は,同一の水筒について登校時と昼休み時に

行った.

(2) 第 2回目調査

第2回目の調査は平成14年 9月に実施した.

兵庫県内のA小学校 (31名)の児童生徒が持参

した水筒の水筒口および水筒水を対象とした.

2回目調査時は,前日に家庭で水筒を十分に洗

浄して持参することを教師が事前に口頭で指導

し (ただし,具体的な洗浄方法については指導

していない),登校時に試料を採取 した.また,

各児童に洗浄の実施の有無,洗浄白,洗浄方法,

水筒の内容物に関する自己記入式のアンケー ト

調査を行った.

2.検査項目

(1)一般細菌

･水筒lIjl個あたりの一般細菌数

･水筒水 1ml中の一般細菌数

(2) 大腸菌群

･水筒口1個あたりの大腸菌群数

･水筒水 1ml中の大腸菌群数

･水筒水50ml中の大腸菌群の有無 (陽性 また

は陰性で判定,第2回目調査のみ実施)

3.検査方法

(1) 試料の採取

①水筒口のふき取り方皆l)5)

5cm四方のガーゼを折 りたたみ糸で軽 く束

ね,10個ずつシャーレに入れ,生理食塩水 5

mlでガーゼを全体的に湿らせ,高圧蒸気滅菌

(121℃,15分間)を行った.ふき取 りはピン

セットで行い,t=O'ンセット数本をエタノール入

りのコップに立て,試料採取のたびにアルコー

ルランプで火炎滅菌を行った.なお,同一のピ
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ンセットを連続 して使用しないように配慮 し,

水筒口 (水筒のふたをコップとして使用 してい

る場合は,ふたの口をつける部分)となる箇所

全体を同一のガーゼで 3回ふき取った.

水筒口をふき取ったガーゼは,高圧蒸気滅菌

(121℃,15分間) した生理食塩水10mlが入っ

た試験管に入れ,無菌的にアルミ栓をした.

②水筒水の採取

水筒から水筒水を乾熱滅菌 (160℃,1時間)

した試験管に直接移 し,試料液とした.

(2) 試料液の調製

水筒口をふき取ったガーゼが入った試験管は,

試験管 ミキサーで十分撹拝 し,ガーゼに付着し

た菌を液中に浮遊させた.この液を10倍希釈試

料液とした.

各試料液 は,必要 に応 じて高圧蒸気滅菌

(121℃,15分間) した生理食塩水で希釈 し,

一般細菌および大腸菌群の検査に供 した.

(3) 一般細菌検査 l)6)7)

標準寒天培地 (日水製薬株式会社および日本

製薬株式会社)を使用 し,混釈平板培養法で検

査 を行 った.36±1℃,48±3時間培 養後,

シャーレに発生したコロニーを計測した.

(4) 大腸菌群検査

Q)デソキシコレー ト寒天培地法8)9'

デソキシコレー ト寒天培地 (日水製薬株式会

社および日本製薬株式会社)を使用し,混釈平

板培養法で検査を行った.36±1℃,20±2時

間培養後,シャーレに発生した赤色のコロニー

を計測 した.

②LB-BGLB法10)

･推定試験

高圧蒸気滅菌 (121℃,15分間) した3倍濃

縮LB培地 (日本製薬株式会社)25mlに対 し試

料液50mlを加 え,36±1℃,24±2時 間培 養

した.培養後,ダーラム管内にガス発生を認め

たものは大腸菌群推定試験陽性 と判定 し,ガス

発生を認めないものは更に48±3時間まで観察

し,ガス発生を認めない場合は大腸菌群陰性 と

判定した.ガス発生を認めたものは,大腸菌群

推定試験陽性 とし,確定試験を行った.

学校保健研究 JlyzJSchoolHealth45;2003

･確定試験

推定試験陽性となった試験管から1白金耳液

を取 り,高圧蒸気滅菌 (121℃,15分間) した

BGLB培地 (日水製薬株式会社)10mlが入った

試験管に入れ,36±1℃,48±3時間培養した.

培養後,ダーラム管内にガス発生を認めないも

のは,大腸菌群確定試験陰性 と判定した.ガス

発生を認めたものは,大腸菌群確定試験陽性 と

し,確定試験陽性をもって大腸菌群試験陽性 と

みなした1(-).

Ⅲ 結 果

1.第 1回目調査

(1) 一般細菌数

水筒口および水筒水の一般細菌数を図 1に示

す.一般細菌数は,0個か ら105個以上に分布

していた.水筒水は,水筒口と比較 して一般細

菌数が多 く,110検体中74検体 (67.3%)が一

般細菌数105個以上であった.

(2) 大腸菌群数

水筒口および水筒水の大腸菌群数を図 2に示

す.大腸菌群数(デソキシコレー ト寒天培地法)

は,0個か ら104個以上に分布 していた.水筒

∩では,108検体中の52検体 (48.1%)と半数

近 くが大腸菌群数o個であったが,水筒水では

101検体中18検体 (17.8%)が大腸菌群数 0個

であった.

(3) 時間経過による細菌数の変化

水筒口および水筒水の一般細菌数および大腸

菌群数を時間別に示す (図3,4,5,6).

水筒口の一般細菌数は,登校時と比較すると昼

休み時には減少する傾向が認められた (図 3)

が,水筒水においては登校時と昼休み時で明確

な菌数の変化は認められなかった (図4および

6).

(4) 水筒水の検査結果と水道法に基づ く水質基

準の比較

水筒水の検査結果において,｢水道法に基づ

く水質基準｣(以下,水質基準 と略す)に不適

合であった検体数およびその割合を表 1に示す.

なお,水質基準は,一般細菌が 1ml中に100コ
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表 1 水筒水の検査結果において水道法に基づく水質基準に不適合であった

検体数および割合 (%)

一般細菌率1 デソキシコレー ト

寒天培地法*Jz
LB-BGLB法*3

第1回目調査 104/110(94.5) 83/101(82.2)

第2恒=]調査 27/30(90.0) 19/31(61.3) 30/31(96.8)

計 131/140(93.6) 102/132(77.3) 30/31(96.8)

(%)
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*1 水筒水 1mi中の一般細菌数が100以上のもの

*2 水筒水 1ml中に大腸菌群が検出されたもの

*3 水筒水50m坤 に大腸菌群が検出されたもの

一般細菌数

図7 水筒口および水筒水の一般細菌数 (第2回目調査)

ロニー (菌数100個)以下であること,大腸菌

群が50mlに国こ検出されないこと (LB-BGLB法)

と規定 されている"I.一般細 菌 で は,94.50/a

(110検体中104検体)の検体が水質基準に不適

合であった.また大腸菌群については,水質基

準 となる50ml中の大腸菌群の有無 を判定す る

検査 (LB-BGLB法)ではな く, 1ml中の コロ

ニー数 (薗群数)を計測する検査 (デソキシコ

レー ト寒天培地法)を行った. したがって,大

腸菌群の検査結果 (デソキシコレー ト寒天培地

法)を基にして水質基準に対する適否を判断す

ることはで きないが,82.2% (101検体 中83検

体)の検体か ら1mi 中に大腸菌群が検 出 さゴ1

た.

2.第2回目調査

(1) 一般細菌数

水筒口および水筒水の一般細菌数を図 7に示

す.水筒口では28検体中の12検体 (42.9%)が,

水筒水では30検体中11検体 (36.7%)が一般細

菌数105個以上であった.

(2) 大腸菌群数

デソキシコレー ト寒天培地法で検査 した水筒

口および水筒水の大腸菌群数を図 8に示す.水

筒口では31検体中の27検体 (87.1%)が,水筒

水では31検体中の12検体 (38.7%)が大腸菌群

数 0個であった.一方,水 筒水50ml中の大腸
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口水筒口(n-31)

図水筒水 (n-31)

大腸菌群数

図8 水筒Llおよび水筒水の大腸菌群数 (第2回日鋼査)

薗群の有無をLB-BGLB法で検査 した結果は.

31検体中30検体が大腸菌群陽性であった(衷 2).

(3) 水筒水の検査結果と水質基準の比較

水筒水の検査結果において,水質基準に不適

合であった検体数およびその割合を表 1に示す.

一般細菌では90.0% (30検体中27検体)の検体

が,大腸菌群 (LB-BGLB法)で は96.8% (31

検体中30検体)の検体が水質基準に不適合で

あった.

(4) アンケー ト調査結果

第2回調査時に実施したアンケー ト調査の結

果を表 2に示す.水筒を洗浄したかどうかにつ

いては,｢洗浄した｣28名,｢洗浄していない｣
1名,｢わからない｣2名であ り,いつ洗浄 し

たかについては,｢昨日｣18名,｢今朝｣ 8名,

｢わからない｣5名であった.洗浄方法につい

ては,｢水でゆすいだ｣,｢ブラシで中をこすっ

た｣,｢洗剤 で洗 った｣,｢消毒液 につ けた｣,

｢洗った後乾燥させた｣,｢わからない｣の項目

で複数回答させたところ,｢洗剤で洗った｣が16

名で最も多 く,そのうち6名は ｢ブラシで中を

こすった｣にも回答していた.

3.第 1回目調萱と第 2回目調査の比較

A小学校における第 ]回目調査 (登校時)と

前日に水筒を洗浄することを指示 した第 2回目

調査 (登校時 :洗っていない,わからないと回

答されたものは除く)の検査結果の比較を図 9

では一般細菌数105個以上の検体数の割合に変

化はみ られず,一般細菌数 o個,≦102個およ

び≦10個 の検体数の割合が増加 していた (図

9).また,水筒水では,一般細菌数10個 以上

の検体数の割合が84.6%から40.7%に減少して

いた (図9).

大腸菌群 (デソキシコレー ト寒天培地法)に

関しては,大腸菌群数 0個の検体数の割合が,

水筒口では37.5%か ら85.7%に,水筒水では

7.7%から35.7%に大幅に増加 していた (図10).

水筒水の検査結果を水質基準と比較すると,

〟--欄摘酎笥では,900/o以上の検体が,大腸菌群

(LB-BGLB法,第 2回 目調査)で は,95%以

上の検体が水質基準に不適合であった (表1).

Ⅳ 考 察

1.水筒口および水筒水の細菌汚染状況

本調査では,児童生徒が持参する水筒 (水筒

口および水筒水)について一般細菌および大腸

菌群検査を行った.

大腸菌群の検査方法には,大腸菌群数を定量

する定量試験と大腸菌群の有無を判定する定性

試験があり,デソキシコレー ト寒天培地法は定

最試倹,LB-BGLB法は定性試験 と定量試験 (確

率論的に菌数を算出し,最薙数 (MPN)で示

す方法)の両方を試験することができるn12).
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図9 水筒口および水筒水の-一般細菌数 (A′ト学校 :調査別比較)
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図10 水筒口および水筒水の大腸菌群数 (A小学校 :調査別比較)

本調査では,細菌汚染レベルを把握するために

デソキシコレー ト寒天培地法による定量的な検

査 を実施 し,さらに第2回 目調査 で はLB-

BGLB法 (定性試験)でも検査を行った.これ

らの方法は,対象となる試料量が異なり,さら

に試料の種強によって使い分けられている.チ

ソキシコレー ト寒天培地法は,栄養源の豊富な

試料すなわち,ある程度の汚染が想定される試

料に適 し…2〉一一),下水試験方法に採用されてい

る"li).対 して,LB法は栄養源の少ない試料に,

BGLB法は栄養源が豊富で種々の細菌が発育し

やすい試料に適している｡).上水試験方法に採

用されているLB-BGLB法-i--5)は,この二種の方

法を推定試験-確定試験で組み合わせたもので

ある.

検体の中には,細菌数や有機物最の少ない検

体もあるため,デソキシコレー ト寒天培地法の

検査結果には誤差が生 じることを考慮する必要

があるが, 1m挿 一に大腸菌群が検出されるこ

とは50ml中では当然検出されることを意味す

るため,本調査で大腸菌群を定量的に評価 した

ことには意義があると考えられる.

検査結果によると,水筒口および水筒水とも

に,-確摘封筒数≦105個および105個以上の検体

が全検体の半数以上を占めており,-用量細菌で

高濃度に汚染されていたことが認められた (図

1).-:jt,大腸菌群 (デソキシコレー ト寒天

培地法)の場合は,水筒口では大腸菌群数0個

の検体が全検体の大部分を占めていた (図2).

また,水筒口よりも水筒水の方AL欄摘附薗およ

び大腸菌群が多く検出され,水筒水の方がより

高い細菌汚染レベルであったことが認められた

(図 1および2).

一般細菌および大腸菌群は,汚染状況や安全
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性を判定する際の一般的な指標であり,汚染指

標細菌と呼ばれている91.一般細菌数の多少は,

一般的な細菌汚染状況を示す指標であり,食中

毒蘭の多くが中温細菌であることから,一般細

菌数が多い場合はさまざまな病原菌が存在する

可能性 も高いことを示している16).一方,大腸

菌群の存在は,糞便汚染の可能性を示し,消化

器系病原菌で汚染されていることが考えられ

る9)17).すなわち,大腸菌群が検出されなけれ

ば消化器系病原菌はほとんど存在 しないと考え

られ,安全性を計る指標となっている.本調査

の結果では,検体によって菌数の差はあるもの

の汚染指標細菌数が多く,衛生状態に問題があ

る検体がみられ,検体中に病原菌が存在する可

能性もあることを示唆している.

なお,時間経過による細菌数の変化をみたと

ころ,図3,4,5, 6に示すように登校時と

昼休み時で菌数の明確な変化は認められず, 4

時間程度では細菌は増殖していないことを認め

た.水筒口に関しては,図3に示すように昼休

み時に簡数が減少している検体もあった.これ

は,登校時に試料採取をした際に水筒には ふき

取ったことが原因であると考えられる.

2.水筒水の検査結果と水質基準の比較

水道事業体は水道水の水質検査を実施し,水

道水を水質基準以Tに管理しており,水質基準

は,一般細菌が 1ml中に100コロニー (菌数100

個)以下であること,50m坤 に大腸菌群が検

出されないこと (LBIBGLB法)である.また,

｢学校環境衛生の基準｣においても同様の判定

基準である-8).水筒水の検査結果と水質基準を

比較すると,一般細菌では900/o以上の検体が,

大腸菌群 (LB-BGLB法,第2回目調査)では,

95%以上の検体が水質基準に不適合であった

(衷 1).また,デソキシコレー ト寒天培地法

では,75%以上の検体が大腸菌群数 0個以上で

あったことから,水筒水は衛生的かつ安全な飲

料水でないことが認められた (表 1).

第 1回日調査の大腸菌群の検査では,デソキ

シコレー ト寒天培地法 による1m仲 の コロ

ニー数 (薗群数)を計測する検査を実施したが,
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1ml中に大腸菌群が検出されないということ

は50m仲 に大腸菌群が検出されないという水

質基準と比較してゆるい基準であると判断でき

る.よって, 1ml中では大腸菌群が検出され

なかったが,50ml中では大腸菌群が検出され,

水質基準に不適合となる可能性がある.

3.水筒の洗浄

A′ト学校における第 1回目調査 (登校時)と

第2回目調査 (登校時 :洗浄してない,わから

ないと回答されたものは除く)の検査結果を比

較 (全検体数が異なるため,割合 (%)で比較)

したところ,水筒口においては,第2回目調査

で一般細菌数 0個,≦10LZ個および≦103個の検

体数の割合が増加し,水筒水においては一般細

菌数10-'個以上の検体数の割合が84.6%か ら

40.7%に減少 した (図9).また,大腸菌群で

は第2回目調査で大腸菌群数がより明確に減少

し,水筒日,水筒水ともに大腸菌群数 0個の検

体数の割合が大幅に増加 した (図10).このよ

うに,水筒の洗浄を実施した結果,水筒口およ

び水筒水の細菌汚染レベルが低下し,水筒を洗

浄した効果が認められた.しかし,中には高濃

度の細菌が検出され,衛生状態が改善されてい

ない水筒もあり,水筒が十分に洗浄されていな

かったことが推察される.

洗浄方法,内容物などに関するアンケー ト調

査の結果をみると (表2),｢洗剤で洗った｣お

よび ｢消毒液につけた｣水筒から大腸菌群数10く壬

個以上が検出された例もあった.また,｢水洗

いした後に乾燥させた｣水筒が,Lf卜BGLB法

の検査において,水筒水50ml中に大腸菌群陰

性であった.よって,丹念に洗浄したことと水

筒口および水筒水の細菌汚染レベルが低いこと

との間には,明確な関連はみられなかったが,

教師が口頭で洗浄するように指示した後に一般

細菌数および大腸菌群数が明確に減少している

ことより,水筒を洗浄することは重要であると

いえる.

児童生徒が水筒を衛生的な状態で使用するた

めには,水筒を洗浄することは重安であり,し

かも丁寧に洗浄する必要があることを認めた.
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さらに,水筒水の衛生状態に問題があることが

認められたことから,洗浄後に入れるお茶の作

成時期や保存状態など水筒水の衛生状態につい

ても総合的な対策をとる必要があることを認め

た.

Ⅴ 結 論

本研究では,児童生徒が持参 した水筒 (水筒

口および水筒水)の細菌汚染調査を行い,以下

に示す知見を得た.

1.水筒口および水筒水の中には高濃度に細菌

で汚染されていたものがあ り,衛生状態に問

題があることが認められた.

2.水筒水の検査結果を水質基準と比較すると,

一般細菌では900/o以上の検体が,大腸菌群

(LB-BGLB法)では,95%以上の検体が水

質基準に不適合であり,水筒水は衛生的かつ

安全な飲料水でないことが認められた.

3.水筒の洗浄を実施 した結果,水筒を洗浄し

た効果が確認されたものもあったが,細菌汚

染レベルが低下していない水筒も認められた.

4.水筒の洗浄方法と細菌数の多少との間には,

明確な関連は認められなかった.

これらのことから,児童生徒が衛生的に水筒

を使用するためには,各家庭で確実に水筒を洗

浄すること,家庭において水筒水を衛生的に管

理することなどが重要であることを認めた.
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児童生徒に対する養護教諭の

リーダーシップ行動測定尺度作成の試み
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TheobjectiveofthisresearchistomakeascalefortileleadershipactivitiesofYogo

teacherstowardstheirpupilsandstudelltS.

First,WeaskedthepupilsandstudentswhattheirYogoteachersdidforthem alldgot

thedailyroutinesoftheteachers.Second,weexaminedtheirimportantactivities.Yogo

teachersperformed42activitiesfortheirelementarystudents,and62activitiesforjunior

andselliorhighschoolstudents.Thefollowingfactorswereexamined.

ElementaryScl1001Pupils:"thefactorofcareforpupils""thefactorofrespectforpupils'

needs"̀ t̀hefactorofproperhealthmanagement'‥ t̀llefactorofsecuringpupils"

JuniorandSeniorHighScl1001Students:"thefactorofcareforpupils""tilefactorofspe-

cialattitudesasYogoteachers""thefactorofthetechnicalskills""thefactorofhealthedu-
cation

Weanalyzedtherelationshipbetweenthosefactorsandthedegreesofcllildren'ssatisfac-

tion.Asaresult,itisclearthattheleadershipactivitiesofYogoteacherstochildrenhavea

seriousinnuenceonthedegreesofchildren'ssatisfaction.

Keywords:Yogoteacher,educationalfunction,1eadersllipactivities,human
skill

養護教諭,教育機能,リーダーシップ行動,ヒューマンスキル

Ⅰ.はじめに
養護教諭の専門機能について,先に小倉は歴

史的な拡大 ･発展の過程を構造的に示 した1).

養護教諭は,学校で唯一の ｢児童生徒の養護 それは ｢学校救急看護｣から｢集団の健康管理｣
をつかさどる｣専門職として,学校保健活動の -,そして発育 ･発達途上にある児童生徒を対

推進 ･展開に中心的な役割を果たしていかなけ 象とした教育の一環としての保健指導といった

ればならない. ｢教育保健における独 自の機能｣,さらに ｢人
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間形成の教育 (教職)機能｣へという過程であ

る.

近年の複雑化している子どもの健康問題の解

決 ･予防 ･支援のために,養護教諭が自らの専

門的機能について充分に認識しつつ,豊かな知

識と技術を身につけることは当然のことであ

る2).特に今日においては,学校における人間

形成の教育機能をより効果的に発揮するための

基盤として,児童生徒との望ましい人間関係が

重安であり,ひいてはこの関係が様々な場面に

おける学校保健活動の効果的な推進 ･発展-と

つながる.

対人関係の力学に焦点を当てるグループダイ

ナミックスでは, リーダーシップとは ｢他者に

対する影響力 (過程)である3)｣と定義されて

いる.これは,様々なコミュニケーションを通

して人と人とが相互に作用しあうところでは常

に,互いにリーダーシップを発揮しあい影響し

あっているということである1)5).

養護教諭が ｢児童生徒の養護をつかさどる｣
専門職として,専門機能を発揮してより教育的

に人間形成にかかわる時,児童生徒との関わり

あいや影響が最も重要な土台となると思われる.

学校現場における養護教諭は,この ｢リーダー

シップ｣を発揮しながら対象である児童生徒と

相互に影響しあい専門的機能を発揮しているの

である.

養護教諭のリーダーシップについて松本らは,

養護教諭の教師及び教師集団へのリーダーシッ

プ行動を明らかにし,一方で養護実習生の児童

生徒と教師,双方へのリーダーシップ行動を分

析し,養護教諭の専門的知識 ･技術である ｢テ

クニカルスキル｣と良好な対人関係を作り維持

するための ｢ヒューマンスキル｣の重要性を指

摘した6)7).

しかし,この研究では,学校現場にいる養護

教諭の児童生徒に対するリーダーシップ行動に

ついては明らかにされていない.

そこで本研究は,まず児童生徒に対する養護

教諭のリーダーシップ行動を明らかにし,さら

にこれらの行動と児童生徒の満足度との関係を

学校保健研究 JI)′7JSchoolHealth45;2003

分析する.そして本研究の最終目的である,児

童生徒に対する養護教諭のリーダーシップ行動

を測定する尺度の作成を試みる.

コ.研究方法

1.第 l次調査 (基礎項目収集のための調査)

養護教諭が日常の執務の中で児童生徒に対し

てとっている行動を,児童生徒の視点から把握

するための調査を実施した.調査対象は九州内

小学校 5校の児童 (5,6年生)507名, 中学

校 5校の生徒 (1-3年生)826名,高校 3校

の壁徒 (1-3年生)192名である.養護教諭

のとっている行動を児童生徒の視点から収集す

るのに,--人の養護教諭の行動を多くの児童生

徒から収集するより,複数の養護教諭について

のより広範囲な行動を収集をするために,小,

中,高校の児童生徒を対象とした.また,調査

内容を理解し,回答ができることを考慮し小学

校は5,6年生を対象とした.調査実施時期は

1993年10月～12月で,児童生徒に(∋日常養護教

諭がとっている行動,②養護教諭にとって欲し

い行動,(事養護教諭にとって欲しくない行動,

の3つの項目について自由に記述するよう依頼

した.

こうして得られた自由記述による回答を①重

複しているものを整理する,②二つ以上の意味

をもったものを分ける,③意味の暖味なものは

具体的表現にする,④全体の言い回し･問い方

を統一する,といった基本方針を採用し収集し

た行動を整理した.

収集した行動を整理したとき中学校と高校の

生徒の記述については共通点が多いことと,発

達段階の差を考慮し小学校と中 ･高校の二つに

分けて分析を進めることにし,収集した養護教

諭の行動は小学校131項目,中 ･高校285項目に

整理集約した.

2,第2次調査 (児童生徒から見た養護教諭の

行動の重要度)

第1次調査で得られた養護教諭の行動につい

て重要なものが多く含まれているが,これらの

行動の相対的な重要度については第 1次調査の
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結果からは明らかにすることができない.そこ

で第2次調査を実施した.

第2次調査は,熊本県内小学校 7校 5, 6年

生469名,中 ･高校 5校 1- 3年生794名で,節

1次調査の対象者とは同じではない.しかし,

第1次調査で得らjtた養護教諭の行動は広範囲

にわたっており,したがってそれらは児童生徒

からみた養護教諭の一般的な行動と思われるも

のであり,回答者が違ったとしでも児童生徒に

対する養護教諭の行動の分析を行うためには全

く支障は無いと考えられる.

第 2次調査実施時期は1995年 1月～ 3月であ

る.小学生,中 ･高生が,山人あたり131項 目

あるいは285項 目すべてに回答するのは負担が

大きすぎると考えられた.そこで学校の日課と,

特に小学校では児童の集中力の限度を考慮し,

朝の会や帰 りの会の10分～15分程度の時間で答

えられる項目数とし,小学生は44,44,43項目

からなる3つの調査票に,中･高生は72,71,

71,71項目からなる4つの調査票に分割した.

調査票を分割した時,それぞれの調査票の項目

内容は違っている.しかし1つの調査票に対し

て十分な数の回答者があることと,各々均等な

回答者数になるよう配慮した.

小学生に対しては ｢自分にとって将に大事.

そうしてもらわないと因る｣ものを選択するよ

うに,また中 ･高校生には ｢自分にとって特に

大事,そうしてもらわないと困る｣,｢大事だが

絶対 と言うほどではない｣,｢大事だが自分に

とってはそれほど必要ではない｣の中から選択

するよう依頼した.

小学生の回答は2段階の評定で ｢自分にとっ

て特に大事.そうしてもらわないと因る｣とし

て選択された項目に1点,選択されなかった項

目をo点 とし,中 ･高校生は3段階の評定で

｢自分にとって特に大事,そうしてもらわない

と困る｣に3点,｢大事だが絶対と言うほどで

はない｣に2点,｢大事だが自分にとってはそ

れほど必要ではない｣に1点の得点を与え,質

問項目毎の平均点を貸出し平均値の高い順のリ

ス ト表 1,表 2を作成した.

3.第 3次調査 (測定尺度項目決定のための調

査)

第2次調査によって明らかとなった,児童生

徒が重安と考える養護教諭の行動の重要度順の

リス トに基づいて重要度の高い項目を選択 し,

測定尺度項目決定のための分析を行うことにし

た.この際原則として重要度を優先したが,義

護教諭の立場から実践的な活動で欠かせないと

思われるものは,重要度が低い場合でも項目と

して残 した.表 4中の59,60,61,6275号それに

該当する項目である.

こうして検討した結果,第2次調査の時と同

様10-15分の時間で答えられる項目数とし,測

定項目の妥当性を検討するための外的基準項目

である ｢児童生徒の満足度｣を測定する8項目

を加えて,総数小学生50項目,中 ･高生70項目

の質問紙を作成し第3次調査を行った.外的基

準項目は次のようにして設定した.

発育 ･発達途中の子どものよりどころとなる

養護教諭の ｢教育保健における独自の機能｣と,

人格的発達の視点から支援や配慮を行っていく

という ｢人間形成の教育機能｣11,そして調査分

析的に捉えらゴ1ている心理 ･行動面における

｢子 どもの変容や成長｣粥)…)をふまえ,経験年

数が10年以上の養護教諭 8名で ｢児童生徒の満

足度｣を表す内容項目を検討した.すなわち｢a.

保健の先生と話をすると元気になりやる気がで

てくる｣,｢b.保健室に行 くととても気持ちが

落ち着 く｣,｢C.相談があったら相談したいと

思う｣,｢d.健康によいことの話をしてくれた

らそれを実行しようと思う｣,｢e.保健の先生

は信頼できる｣,｢f.声をかけられると明るい

気持ちになる｣,｢g.保健の先生から体の話し

を聞くと安心する｣,｢h.保健の先生とは本音

で話せる｣を8つの外的基準項目として設定し

た.

調査対象は,熊本県内小学校4校 5,6年生

161名,熊本県内申 ･高校 6校 1- 3年生193名

で,実施時期は1997年 5月～ 7月である.

50あるいは70項目の内容について ｢非常に ･

いつも～する｣,｢かなり～する｣,｢ある程度 ･
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表l 小学生からみた養護教諭の行動の重要度 (高得点順項目) (N-469)

養 護 教 諭 の 行 動 Mean

1.ケガをしたときに,どうすればよいか教えてくれる

2.人の心を傷つけるようなことは言わない

3.ケガがひどいときは,病院に連れて行ってくれる

4.悪いことをしたら,ちゃんとおこってくれる

5.病気の人の心配をしてくれる

6.病気できついとき,ベッドで寝かせてくれる

7.何の病気がはやっているかを教えてくれる

8.病気で寝ている人がいるとき,静かにさせてくれる

9.ケガがどんな状態か,どういう手当をするのかきちんと言ってくれる

10.話をしているときに無視をしない

ll.体の調子がおかしいときに,アドバイスしてくれる

12.約束を守ってくれる

13.病気のとき,自分の病気について説明してくれる

14.きちんと ｢わけ｣を聞いて手当してくれる

15.平等に対応する

16.不安な気持ちを楽にしてくれる

17.きちんと最後まで話を聞いてくれる

18.保健委員の人にケガの手当を教えてくれる

19.ケガや病気を防ぐために,保健だよりを出してくれる

20.いろいろな相談にのってくれる

21.担任の先生に言ってほしくないことは,言わないでくれる

22.一人一人の気持ちをわかってくれる

23.保健室に気軽にはいれるようにしてくれる

24.見学旅行のとき,ついてきてくれる

25.なるべく痛 くないように,ゆっくり手当してくれる

26.前日にケガや熱があったら,翌日は ｢だいじょうぶ ?｣ときいてくれる

27.病気のときなどに,優しい言葉やなぐさめの言葉をかけてくれる

28.保健の先生が保健室にいないとき,どこにいるかわかるようにしてくれる

29.頭が痛いとき冷やしてくれる

30.楽しい話をしてくれる

31.身体測定のとき,プライバシーなど考えてくれる

32.きついときにきちんとかまってくれて,すぐに教室に返したりしない

33.薬について教えてくれる

34.リバテープやシップなどをはってくれる

35.ケガの理由をしつこくきかない

36.｢おはよう｣｢こんにちわ｣など,あいさつをしてくれる

37.やさしく話をしてくれる

38.体のこと (成長ことや日,育,歯など)を教えてくれる

39.ひどいケガのとき,家の人を呼んでくれる

40.悩み,または体の調子のことを一緒に考えてくれる

41.名前をできるだけ覚える

42.できるだけ保健室にいてくれる

43.悩みをきいてくれる

44.服をぬらしてしまったとき,洋服をかしてくれる

45.手当をしながらお話をしてくれる

46.小さなケガでも先生が手当する

47.ケガをしたときの話をよく聞いてくれる

48.病気のとき熱をはかってくjtる

49.病気で授業にでられないとき,担任に手紙をかいてくれる

50.学校の危険なか所を取 り除いてくれる
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表2 中 ･高生からみた養護教諭の行動の重要度 (高得点服項目) (N-794)

養 護 教 諭 の 行 動

1.保健室に用がないとき行ってもおこらない

2.対応がていねいである

3.性についての指導をしてくれる

4.あいさつをしてくれる

5.-人一人の体調を考えてくれる

6.保健室に行ったとき,親切にしてくれる

7.かぜの予防策などを教えてくれる

8.冷たくしない

9.笑顔でいてくれる

10.学校生活が安心して送れるよう見守っていてくれる

ll.健康の大切さを教えてくれる

12.しからなければならないときはしっかりしかる

13.健康によいことを教えてくれる

14.保健室をきれいに整理している

15.病気のとき心配してくれる

16.遠足などのとき,救急用品を持ってきてくれる

17.具合が悪いとき,身体の状態をよく見てくれる

18.健康面で役立つことを全生徒の集まるところで教えてくれる

19.ケガの手当を雑にしない

20.どんな病気かどんなケガかくわしく数えてくれる

21.話を聞いてアドバイスしてくれる

22.色々なことを楽しくしゃべってくれる

23.病気の応急処置を数えてくれる

24.気分が悪いとき,熱を測ってくれる

25.病状の判断をしてくれる

26.保健室に行きやすくしている

27.みんなの健康に気を配ってくれる

28.体の大切さを教えてくれる

29.保健室を,気軽に話ができる雰囲気にしている

30.保健の先生は自分の体を大切にしている

31.落ち込んだときショックを和らげてくれる

32.気分が悪い人の世話をしてくれる

33.健康調査のあとの指導をしてくれる

34.保健についてのお知らせ ･お願い ･よびかけをする

35.保健室を明るくやさしい雰囲気にしている

36.人工呼吸法を数えてくれる

37.友人関係についての相談にのってくれる

38.身体のことについて心配してくれる

39.異性についての悩みの相談にのってくれる

40.生徒に自然に接してくれる

41.生徒のことで不確実なことを言わない

42.なぜ病気になったか数えてくれる
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養 護 教 諭 の 行 動 Mean

43.生徒が話すことを,一生懸命聞いてくれる

44.生徒の悪口を言わない

45.悩み事を自分の事のように相談にのってくれる

46.誰でも気軽に保健室に入れるようにしている

47.こみいった事情をせんさくしない

48.ベッドに寝ているとき気をつかってくれる

49.身長の伸ばし方を教えてくれる

50.個人的なことにあまり干渉しない

51.病気の予防の仕方を数えてくれる

52.差別をしない

53.生徒の健康状態をグラフにして,わかりやすく説明してくれる

54.病気と仮病を判断して正しく扱ってくれる

55.視力が低下しない方法を教えてくれる

56.困ったとき,手助けしてくれる

57.保健室にいつもいてくれる

58.相談内容を人に言わない

59.生徒に気を配ってくれる

60.体のことを教えてくれる

61.おもしろい話をしてくれる

62.できるだけがんばって授業に出るように言ってくれる

63.生徒のケガの予防対策をしてくれる

64.遠足のとき,健康状態をよく見てくれている

65.相手の傷みをしっかりわかってくゴ1る

66.これくらいは大丈夫とすまさない

67.興味深い保健新開を発行する

68.花を持っていくととても喜んでくれる

69.みんなを等しく知っていてくれる

70.おおげさな手当をしない
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ときには～する｣,｢あまり～しない｣,｢ほとん

ど～しない｣の 5段階の中から選択するよう依

頼 した.分析のために｢非常に ･いつも～する｣
に5点,｢かなり～する｣に4点,｢ある程度 ･

ときには～する｣に3点,｢あまり～しない｣
に2点,｢ほとんど～しない｣に 1点の得点を

与え,項目毎に平均値と標準偏差値を求めた.

これらの調査結果をもとに ｢児童生徒からみた

養護教論の行動｣と ｢児童生徒の満足度｣との

関連性を検討 し,作成 した測定尺度の妥当性を

吟味する.

Ⅲ.結 果

本研究の最終目的は,児童生徒に対する養護

教論のリーダーシップ行動を測定する尺度の作

成であるので,第 3次調査の結果を中心に述べ

る.

1.養護教諭のリーダ-シップ行動項目分析結果

小学生及び中 ･高生の 5段階評定による養護

教諭のリーダーシップ行動について,小学生42

項目,中 ･高生62項目の平均値と標準偏差値を

それぞれ表 3,表 4に示す.結果は平均値が高

いほど,養護教諭がその行動を実際に行ってい

ることを表している.なお,表中の左側の数字
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表 3 小学生の評定による養護教諭のリーダーシップ行動 (N-161)

養 護 教 諭 の 行 動 Mean SD

24.見学旅行のとき,ついてきてくれる

8.病気で寝ている人がいるとき,静かにさせてくれる

19.ケガや病気を防ぐために,保健だよりを出してくれる

5.病気の人の心配をしてくれる

36.｢おはよう｣｢こんにちわ｣など,あいさつをしてくれる

39.ひどいケガのとき,家の人を呼んでくれる

41.名前をできるだけ覚える

14.きちんと ｢わけ｣を聞いて手当してくれる

18.保健委員の人にケガの手当を数えてくれる

38.体のこと (成長のことや目,育,歯など)を教えてくれる

6.病気できついとき,ベッドで寝かせてくれる

15.平等に対応してくれる

4.悪いことをしたら,ちゃんとおこってくれる

17.きちんと最後まで話を開いてくれる

37.やさしく請をしてくれる

29.頭が痛いとき冷やしてくれる

22.-人一人の気持ちをわかってくれる

26.前日にケガや熱があったら,翌日は ｢だいじょうぶ｣と開いてくれる

28.保健の先生が保健室にいないとき,どこにいるかわかるようにしてくれる

27.病気のときなどに,やさしい言葉やなぐさめの言葉をかけてくれる

ll.体の調子がおかしいときに,アドバイスしてくれる

31.身体測定のとき,プライバシーなどを考えてくjtる

34.リバテープやシップなどをはってくれる

23.保健室に気軽にはいれるようにしてくjtる

9.ケガがどんな状態か,どういう手当をするのかきちんと言ってくれる

25.なるべく痛くないように,ゆっくり手当してくれる

32.きついときにきちんとかまってくれて,すぐに教室に返したりしない

10.話をしているときに無視をしない

7.何の病気がはやっているかを教えてくれる

42.できるだけ保健室にいてくjtる

35.ケガの理由をしつこくきかない

16.不安な気持ちを楽にしてくれる

12.約束を守ってくれる

40.悩み,または体の調子のことを一緒に考えてくれる

1.ケガをしたときに,どうすればよいか教えてくれる

20.いろいろな相談にのってくれる

13.病気のとき,自分の病気について説明してくれる

21.担任の先生に言ってほしくないことは,言わないでいてくれる

30.楽しい話をしてくれる

2.人の心を傷つけるようなことを言わない

33.薬について教えてくれる

3.ケガがひどいときは,病院に連れていってくれる
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表4 中 ･高生の評定による養護教諭のリーダーシップ行動 (N-193)

養 護 教 諭 の 行 動

16.遠足などのとき,救急用品を持ってきてくれる

14.保健室をきれいに整理している

4.あいさつをしてくれる

15.病気のとき心配してくれる

32.気分が悪い人の世話をしてくれる

5.-人一人の体調を考えてくれる

19.ケガの手当を雑にしない

34.保健についてのお知らせ ･お願い ･呼びかけをする

25.病状の判断をしてくれる

6.保健室に行ったとき,親切にしてくれる

17.具合が悪いとき,身体の状態をよくみてくれる

12.しからなければならないときはしっかりしかる

43.生徒が話すことを一生懸命開いてくれる

21.話を聞いてアドバイスしてくれる

58.相談内容を人に言わない

27.みんなの健康に気を配ってくれる

30.保健の先生は自分の体を大切にしている

40.生徒に自然に接してくれる

13.健康に良いことを教えてくれる

44.生徒の悪口を言わない

41.生徒のことで不確実なことを言わない

24.気分が悪いとき熟を測ってくれる

22.色々なことを楽しくしゃべってくれる

29.保健室を気軽に話ができる雰囲気にしている

26.保健室に行きやすくしている

51.病気の予防の仕方を数えてくれる

28.体の大切さを教えてくれる

9.笑顔でいてくれる

2.対応がていねいである

ll.健康の大切さを教えてくれる

59.できるだけがんばって授業に出るよう言ってくれる

46.誰でも気軽に保健室にはいれるようにしている

10.学校生活が安心して送れるよう見守っていてくれる

7.かぜの予防策などを教えてくれる

20.どんな病気かどんなケガかくわしく教えてくゴ1る

31.落ち込んだときショックをやわらげてくれる

35.保健室を明るくやさしい穿開気にしている

52.差別をしない

8.冷たくしない

42.なぜ病気になったか教えてくれる

33.健康調査のあとの指導をしてくれる

45.悩み事を自分のことのように相談にのってくれる
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養 護 教 論 の 行 動

425

56.困ったとき手助けしてくjtる

48.ベッドに寝ているとき気をつかってくれる

57.保健室にいつも居てくれる

61.保健室に付き添った人にも配慮してくれる

62.どんなつまらないことでも相談にのってくれる

38.身体のことについて心配してくれる

47.込み入った事情をせんさくしない

23.病気の応急処置を教えてくれる

50.個人的なことについてあまり干渉しない

60.-人一人の名前や顔を覚えている

18.健康面で役立つことを全生徒の集まるところで教えてくれる

54.病気と仮病を判断して正しく扱ってくれる

37.友人関係についての鼎談にのってくれる

1.保健室に用が無いとき行ってもおこらない

39.異性についての悩みの相談にのってくれる

55.視力が低下しない方法を教えてくれる

53.生徒の健康状態をグラフにしてわかりやすく説明してくれる

3.性についての指導をしてくれる

49.身長の伸ばし方を数えてくれる

36.人工呼吸法を教えてくれる
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59.60.61.62.は得点順位の上位ではないが,重要と思われる行動として62項目の中に採用した項目

は,第 2次調査において児童生徒が重要度が高

いと答えた順位を表している.

1)小学生の評定によるリーダーシップ行動項

目について

42項目の中で ｢24.見学旅行のとき,ついて

きて くれる｣(4.57),｢8.病気で寝ている人

がいるとき,静かにさせてくれる｣(4.52),｢19.

ケガや病気を防ぐために,保健だよりを出して

くれる｣(4.46),｢5.病気の人の心配をして

くれる｣(4.40)などが得点の高い項 目である.

一一万 ｢3.ケガがひどいときは,病院に連れて

いって くれる｣(3.23),｢33.薬について教え

て くれる｣(3,36),｢2.人の心を傷つけるよ

うなことを言わない｣(3.40),｢30.楽 しい話

をして くれる｣(3.44)などが得点の低い項 目

で,これらの項目は標準偏差億が大きい.小学

生の評定においては最高得点と最低得点の差は

1.34である.小学生の42項目については,児童

が自分の目で見て確かめ,感じられる具体的な

行動の項目に対 して高い得点となっている.義

護教論の細やかな心づかいや行動を見て,感 じ

ている状況がある.

2)中･高生の評定によるリーダーシップ行動

項目について

62項 目の中で最も高い得点を示 したのは ｢16.

遠足などのとき,救急用品を持ってきて くれ

る｣(4.18)で,ついで ｢14.保健室をきれい

に整理 している｣(4.12),｢4.あいさつをし

て くれる｣(4.01),｢15.病気のとき心配 して

くれる｣(4.00)が続いている.一方 ｢36.人

工呼吸法を教えて くれる｣(2.57),｢49.身長

の伸ばし方を教えて くれる｣(2.68),｢3.性

についての指導をして くれる｣(2.74)が得点

の低い項目で,標準偏差倍が大きい.中 ･高生

の評定においでは最高得点 と最低得点の差が

1.61である.中 ･高生の62項目には小学生に比

べてさらに具体的な視点があ り,思春期の生徒

のあり様とそこへ相応 している養護教論の細や



426

かな心づかい ･行動が項目の内容から伺える.

2.養護教諭のリーダーシップ行動の因子分析

結 果

｢リーダーシップ行動｣項目の結果をさらに

分析するため,小学生42項臥 l=1-一･高生62項目

の因子分析を行った.主因子法によって園子を

抽出した後,ノーマル ･バリマックス法によっ

て園子軸を回転した.因子数は検討の結果,小

学生項目,中 ･高生項目それぞれ4因子解を採

用した.因子分析の結果を表5に示す.

1)小学生項目の因子分析

第1因子に高い因子負荷量を示す項 目は,

｢26.前E‖ニケガや熟があったら,翌日は 『だ

いじょうぶ』と開いてくれる｣,｢30.楽しい話

をしてくれる｣,｢27.病気のときなどに,やさ

しい言葉やなぐさめの言葉をかけてくれる｣,

｢37.やさしく話をしてくjrLる｣,｢16.不安な

気持ちを楽にしてくれる｣などで,これらは病

気やケガで児童が保健室を訪れた時,不安や緊

張状態にあるのを和らげ安心させるための配慮

である.次に高い因子負荷量を示す項 巨‖ま,

｢21.担任の先生に言ってほしくないことは,

言わないでいてくゴ1る｣,｢31.身体測定のとき,

プライバシーなどを考えてくれる｣などである.

病気やケガ時以外で保健室を利用する時,児童

の人格を尊重した配慮をしている項目と捉える

ことができる.このようなことから,第 1因子

を ｢児童-の心配りの因子｣と命名した.

第2因子に高い因子負荷量を示す項 巨‖ま,

｢10.話をしているときに無視をしない｣,｢11.

体の調子がおかしいときに,アドバイスしてく

れる｣,｢13.病気のとき,自分の病気について

説明してくれる｣,｢2.人の心を傷つけるよう

なことを言わない｣,｢1.ケガをしたときに､

どうすjtばよいか数えてくれる｣である.これ

らは,児童が個別的にその時必要としている状

況や要求に対す る養護教諭の対応に関わる行動

である.そこでこの因子を ｢児童の要求を大切

にした因子｣と命名した.

第3因子に高い因子負荷量を示す項目は ｢18.

保健委員の人にケガの手当を教えてくれる｣,
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｢39.ひどいケガのとき,家の人を呼んでくれ

る｣,｢19,ケガや病気を防ぐために,保健だよ

りを出してくれる｣,｢29.頭が痛いとき冷やし

てくれる｣である.これらは個人や集団に対し,

その場に応じた保健管理をするための働きかけ

である.そこで第3因子を ｢的確な保健管理の

因子｣と命名した.

約4因子に高い因子負荷量を示す項目は ｢6.

病気できついとき,ベッドで寝かせてくれる｣,

｢8.病気で寝ている人がいるとき,静かにさ

せてくれる｣,｢24.見学旅行のとき,ついてき

てくれる｣,｢5.病気の人の心配をしてくれ

る｣で,そのほとんどが児童が病気の時,養護

教諭がいるという安心感を得られることを示し

ている項[=1である.そこで,これらを ｢安心感

を与える因子｣と命名した.

こうして小学生に対する養護教諭のリーダー

シップ行動は ｢児童への心配 りの因子｣｢児童

の要求を大切にした因子｣｢的確な保健管理の

因子｣｢安心感を与える国子｣の4つの園子 (31

項目)に分類された.

2)中 ･高生項目の因子分析

第1因子に高い因子負荷量を示す項 目は,

｢35.保健室を明るくやさしい雰囲気にしてい

る｣,｢46.誰でも気軽に保健室にはいれるよう

にしている｣,｢40.生徒に自然に接 して くれ

る｣,｢26.保健室に行きやすくしている｣,｢29.

保健室を気軽に話ができる雰囲気にしている｣
など ｢保健室｣に関わる項目がほとんどである.

｢気軽に｣｢自然に｣｢行きやすい｣など生徒が

安心して利用できる雰囲気作 りへの配慮が含ま

れている.次に高い因子負荷量を示す項目は,

保健室に付き添った人にも配慮してくjtる｣な

どである.これらは養護教諭が生徒達との良い

関係を築くための基本的な配慮である.その他

の ｢27.みんなの健康に気を配ってくれる｣,

｢43.生徒が話すことを一生懸命開いて くれ

る｣なども,よりよい人間関係を築きコミュニ

ケーションをとるための心配りが感じられる項

目である.そこでこれらを,｢生徒への心配 り
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表5 小学生,中 ･高生 に対す る養護教諭 の リー ダー シップ行動の因子分析結果

(小学生)
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項 目 内 用 因 子 負 荷 窒Ⅰ Ⅱ Ⅲ Ⅳ

節1 26.前日にケガや熟があったら翌日は ｢だい じょうぶ｣ と開いて くれる 0.77 -0.06 0.10 0.20

30.楽 しい請をして くれる 0.77 0.07 0.16 0.ll

27.病気のときなどに,やさしい言葉やなぐさめの言葉をかけて くれる 0.76 0.16 0.05 0.20

37.やさしく話をしてくれる 0.69 0.30 0.15 0.15

20.いろいろな相談にのつて くれる 0.69 0.14 0.25 0.09

16.不安な気持ちを楽にしてくれる 0.68 0.33 0.15 -0.02

22.--人-一人の気持ちをわかって くれる 0.68 0.23 -0.06 0.21

40.悩み,または体の調子のことを一緒に考えて くれる 0.66 0.21 0.36 0.02

21.担任の先生に言ってほしくないことは,言わないでいて くれる 0.62 0.22 0.15 0.01

囚千 31.身体測定のとき,プライバシーなどを考えて くjtる 0.61 0.13 0.08 0.04

17.きちんと最後まで請を閃いて くれる 0.59 0.37 0.15 0.03

33.薬について数えてくれる 0.55 0.03 0.17 0.05

7.何の病気がはやっているかを数えてくれる 0.55 0.06 0.14 0.18

15.平等に対応 して くれる 0.54 0.40 0.20 -0.08

23.保健室に気軽にはいれるようにしてくれる 0.53 0.02 0.23 0.20

25.なるべ く痛 くないように,ゆっくり手当してくれる 0.52 0.23 0.19 -0.01

32.きついときにきちんとかまってくれ,す ぐに教室に返 した りしない 0.51 0.32 0.09 0.19

41.名前をできるだけ覚える 0.51 0.07 0.18 0.25

第 10.話をしているときに無視をしない 0.29 0.66 0.04. 0.09ll.体の調子がおかしいときに,ア ドバイスして くれる 0.40 0.60 0.34 0.08

2囚 13.病気のとき,自分の病気について説明 して くれる 0.19 0.58 0.16 0.14
手 2.人の心を傷つけるようなことを言わない 0.03 0.52 0.ll -0.12

1.ケガをしたときに,どうすればよいか教えて くれる 0.14 0.51 -0.05 0.34

節3 18.保健委員の人にケガの手当を数えてくれる 0.17 0.24 0.72 -0.2039.ひどいケガのとき,家の人を呼んで くれる 0.05 0.06 0.60 0.37

因千 19.ケガや病気を防 ぐために,保健だよりを出して くれる 0.18 0.ll 0.54 0,ll
29,頭が痛いとき冷や してくれる 0.37 0.05 0.52 0.14.

節4 6.病気できついとき,ベッドで寝かせて くれる -0.05 0.24 0.13 0.678.病気で寝ている人がいるとき,静かにさせて くれる 0.38 0.02 0.01 0.58

因チ 24.見学旅行のとき,ついてきてくれる 0.06 0.12 0.06 0.55
5.病気の人の心配をしてくれる 0.27 0.43 0.01 0.51

項 目 内 容 因 子 負 荷 量l lt Ⅲ l＼

節1 35.保健室を明るくやさしい雰囲気にしている 0.78 0.26 0.24 0.16

46.誰でも気軽に保健室にはいれるようにしている 0.75 0.21 0.34 0.19

40.生徒に自然に接 してくれる 0.74 0.22 0.22 0.31

囚千 26.保健室に行 きやす くしている 0.73 0.39 0.25 0.19
29.保健室を気軽に話ができる雰囲気にしている 0,72 0.24 0.35 0.17
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項 ト̂;ー 内 用 因 子 負 荷 量Ⅰ l Ⅱ 】 Ⅲ 】 nr

節 61.保健室に付き添った人にも配慮してくれる 0.68 0.20 0.47 0.15

62.どんなつまらないことでも相談にのつてくjtる 0.64 0.26 0.48 0.13

32.気分が悪い人のiiJ:話をしてくれる 0.63 0.45 0.18 0.24

27.みんなの健康に気を配ってくれる 0.62 0.50 0.25 0.22

56.!奉ーつたとき手助けしてくjtる 0.62 0.17 0.56 0.20

9.笑顔でいてくれる 0.60 0.47 0.20 0.17

1 45.悩み事を自分のことのように相談にのつてくれる 0.60 0,26 0.44 0.2631.落ち込んだときショックをやわらげてくjtる 0.60 0.25 0.43 0.37

料 6.保健室に行ったとき,親切にしてくれる 0.59 0.47 0.ll 0.304.あいさつをしてくれる 0.57 0.26 0.17 0.35

28.体の大切さを教えてくれる 0.56 0.30 0.41 0.29

8.冷たくしない 0.55 0.36 0.07 0.25

22.色々なことを楽しくしゃべってくjtる 0.54 0.27 0.42 0.34

15.病気のとき心配してくれる 0.53 0.51 0.10 0.34

10.学校"f日吉が安心 して送れるよう見守っていてくれる 0.52 0.45 0.23 0.28

38.身体のことについて心配してくれる 0.52 0.30 0.27 0.38

57.保健室にいつも屠てくれる 0.51 0.28 0.46 0.23

第 16.遠足などのとき,救急用品を持ってきてくれる 0.13 0.75 0.14 0.15

19.ケガの手当を雑にしない 0.31 0.74 0.12 0.14

14.保健室をきれいに整理している 0.30 0.70 0.25 0.10

24.気分が悪いとき熱を測ってくれる 0.10 0.64 0.20 0.20

2 58.相談内容を人に言わない 0.31 0.61 0.40 -0.05

囚 25.病状の判断をしてくれる 0.28 0.60 0.30 0.31
34.保健についてのお知らせ .おT,綿.-い .呼びかけをする 0.34 0.56 0.31 0.25

千 17.具合が悪いとき,身体の状態をよくみてくれる 0.48 0.56 0.12 0.27

44.生徒の悪口を言わない 0,44 0.55 0.17 0.22

41.生徒のことで不確実なことを言わない 0.42 0.51 0.21 0.40

48.ベッドに寝ているとき気をつかってくれる 0.37 0.51 0.24 0ー13

第 49.身長の伸ばし方を教えてくれる 0.17 0.12 0.77 0.22
55.視力が低下しない方法を教えてくれる 0.30 0.14 0.71 0.18

39.異性についての悩みの相談にのつてくjtる 0.28 0.05 0.57 0.51

3 36.人二L呼吸法を数えてくれる -0.03 0.16 0.56 0.47

囚 54.病気と仮病を判断してil三しく扱ってくれる 0.26 0.37 0.54 0.06

チ 59.できるだけがんばって授業に出るよう言ってくれる 0.43 0.39 0.52 -0.09

53.生徒の健康状態をグラフにしてわかりやすく説明してくれる 0,33 0■.24 0.51 0.23

42.なぜ病気になったか数えてくれる 0.22 0.31 0.51 0.47

第 3∴裾 こついての指導をしてくれる 0.17 -0.01 0.12 0.70
+4 7.かぜの予防策などを教えてくれる 0.27 0.28 0.22 0.63

料千 13.健康に良いことを教えてくれる 0.26 0.37 0.25 0.62
23.病気の応急処置を教えてくれる 0.29 0.28 0.44 0.51
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の因子｣と命名した.

第2因子に高い因子負荷量を示す項目は ｢16.

遠足などのとき,救急用品を持ってきて くれ

る｣,｢19.ケガの手当を雑にしない｣,｢24.気

分が悪いとき熱を側ってくれる｣など,救急看

護という養護教論の基本的かつ専門的な態度に

関わる項目である.その他の項目では ｢25.柄

状の判断をしてくれる｣という的確な養護診断

の項 目や,｢58.相談内容を人に言わない｣,

｢44.生徒の窓口を言わない｣など守秘 ･プラ

イバシーへの配慮の項目がある.いずれも生徒

へ対応をするとき養護教諭として基本的に身に

つけておかなけゴ1ばならない態度である.こう

したことから,これらを ｢尊r朋勺態度に関する

因子｣と命名した.

第 3園子に高い因子負荷量を示す項 目は,

｢49.身長の伸ばし方を教えてくれる｣,｢55.

視力が低下しない方法を教えてくれる｣,｢39.

異性についての悩みの相談にのってくれる｣,

｢36.人工呼吸法を教えてくれる｣などである.

これらは養護教諭が専門的な知識や技術を生か

しながら生徒個別の要求に応えていくという,

最もテクニカルなスキルに関する項目である.

そこでこれらを ｢専門的技術に関する因子｣と

命名した.

第4因子に高い因子負荷量を示す項 目は,

｢3.性についての指導をしてくれる｣,｢7.

かぜの予防策などを教えてくれる｣,｢13.健康

に良いことを教えてくれる｣,｢23.病気の応急

処置を教えてくれる｣で個別又は集団へ専門性

を生かしながら教育機能を発揮する保健指導の

項目である.そこでこれらを｢保健指導の因子｣
と命名した.

このようにして中 ･高生に対する養護教諭の

リーダーシップ行動は｢生徒-の心配りの因子｣

｢専門的態度に関する因子｣｢専門的技術に関

する因子｣｢保健指導の因子｣の4つの因子 (48

項目)に分類された.

3,｢養護教諭のリーダーシップ行動｣測定尺

度としての妥当性の検討

因子分析によって兄いだされた ｢養護教諭の
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リーダーシップ行動｣における小学生,中 ･高

生それぞれの4因子と外的基準項目との関係を

分析する事によって測定尺度としての妥当性を

検討する.

全回答者の因子ごとの項目の得点を合計しそ

の平均点を算出した.平均点を上回る(高得点)

群と平均点を下回る (低得点)群に分類 し,両

群について外的基準 8項目との関係を検討した.

表 6はその結果である.

｢小学生に対する養護教諭のリーダーシップ

行動｣の第 1因子 ｢児童への心配 りの因子｣と

8項目の関係を見ると,高得点群と低得点群と

の間には有意な差が認められた (p<.01).
第 2因子の ｢児童の要求を大切にした因子｣

と8項目の関係を見ると,第 1因子同様,高得

点群と低得点群との間に有意な差が認められた

(p<∴ol).

第3因子の ｢的確な保健管理の因子｣と8項

目との関係を見ると,第 1,第 2因子同株,高

得点群と低得点群との間には有意な差が認めら

れた (p<.ol).
第 4因子は ｢安心感を与える因子｣で外的基

準 8項日中の2番目の ｢保健室に行 くととても

気持ちが落ち着 く｣を除き,高得点群と低得点

群との間には有意な差が認められた (p<.01).
小学生への養護教諭のリーダーシップ行動のう

ち,第4因子のこの項目のみに有意差が認めら

れなかった.この項目は高得点群と低得点群の

平均の差が他のどの項目と比較しても小さかっ

た.

｢中 ･高生に対する養護教諭のリーダーシッ

プ行動｣の第 1因子 ｢生徒-の心配りの因子｣
と8項目の関係を見ると,高得点群と低得点群

の間には有意な差が認められた (p<.01).
第 2因子の ｢専門的態度に関する因子｣と8

項目の関係を見ると,第1因子同株,高得点群

と低得点群との間には有意な差が認め られた

(p<.01).
第3因子の ｢専門的技術に関する因子｣と8

項目との関係を見ると第 1,第2因子同様,高

得点群と低得点群の間には有意な差が認められ
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表6 養護教諭のリーダーシップ行動測定尺度としての妥当性の検討

中 ･高生結果

封子 F t
ド 平均値 標準 偏 差値

第1囚辛 a 7266 4.142.77 0.911.03 8.257**

b 7268 4.292.93 1.001.14 7.557* *

C 7067 3.992,53 1.221.17 7.076* *

d 7067 ･1.373.20 0.821.07 7.172* *

e 7267 4.763.71 0.490.93 8.362中 や

L1 7268 4.413.07 0.840.89 9.233渚 串

ど 7167 4.383.07 0.831.02 8.252% "

h 7267 4.432.73 0.870.85 ll,669**

節9 a 8769 3.843.12 1.011.24 4.009**

b 8770 4.023.23 1.051.32 4.188頼噂

C 8668 3.642.93 1.251.43 3.294や 事

d 86 4.15 0.99 4.879* *

料チ 68 3.34 1.07

e 8769 4.553.91 0.741.00 4.585**

f 8770 4.083.54 0.981.07 3.277*セ

ど 8669 4.123.39 0.981.19 4.167号 *

h 8769 4.Ol3.21 1.151.10 4.381**

節3因千 a 7860 3.743.10 1.19i.13 3.220的

b 8060 3.813.23 1.231.22 2.756串 や

C 7860 3.542.88 1.421.31 2.77 2印

d 7660 4.263.18 0.871.07 6.507約

e 8059 4.543.88 0.761.00 4.387* *

i 8060 4.043.43 1.041.05 3.397* *

ど 7959 4.053.30 1.071.04 4.094串さ

ll 8059 3.993.08 1.131.10 4.701"

節4料チ a 10158 3.783.05 1.071.20 3.948* 串

卜 10259 3.773.42 1.231.26 1.723

C loo58 3.542.90 1,321.41 2.868* *

d 10057 4.063.37 1.001.13 3.968日

e 10258 4.533.83 0.780.96 5.031* 平

f 10259 4.023.49 1.070.97 3.116日

g 10257 4.073.28 1.011,18 4.449* *

h 10258 3.883.20 1.221.06 3.528* *

*由p<.ol

LLJ+ 外的基準項目 上段 ,高得点群 下段 .低得点 】 t
N 標準偏差値

節1囚千 a 10189 4.422.55 0.831.01 13.970"

b 10189 4.512.67 0.811.13 13.056日

C 10189 4.362.71 0.961.20 10.597日

d 10189 4.482.99 0.811.17 10.274日

e 10189 4.683.04 0.561.18

i 10189 4.472.65 0.77I.02 13.904*す

(7 10189 4.242.62 0.991.09 10.713"

h 101.89 4.212.47 i.091.07 ll.068串 *

第2L芙1千 a 9597 4.212.89 1.081.17 8.135日

ら 9597 4.352.95 1.041∴二j 8.512* *

C 9597 4.242.95 1.ll1.28 7.488串 や

d 9597 4.413.ll 0.991.15 8.337日

e 9597 4.623.20 0.721.20 9.935♯ *

∫ 9597 4.372.87 0.861.16 10.161"

g 9597 辛.1-2.84 1.121.20 7.606"

h 9597 4.032.73 1.291.14 7.391* *

節3因チ a 78ill 4.382.94 0.861.25 8.893* *

ら 78111 4.453.03 0.911.28 8.455"

C 78lLl 4.402.99 0.871.35 8.10g * *

d 78111 4.463.25 0.821.28 7.343* *

e 78Lll 4.583.38 0.731.27 7.494* *

f 78ill ･L363.08 0.931.21 7.864* *

g 78111 4.282.91 0.991.21 8.251* *

上1 78111 4.202.81 1.061.28 7.887**

節4L勺千 a 10587 4.152.83 1.001.24 8.200' *

b 10587 4.292.89 1.021.24 8.591* *

C 10587 4.212.86 1.001.35 7.949冷 水

d 10587 4.422.92 0.841.19 10.184書 中

e 10587 4.513.16 0.791.27 8.990や*

f 10587 4.232.85 0.971.19 8.842日

g 10587 4.ll2.69 1.ll1.ll 8.831串 や

約 p<.01
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た (p<.01).
第4因子の ｢保健指導の因子｣と8項目の関

係を見ると,この因子についても第1,第2,

第3因子同株,高得点群と低得点群との間には

有意な差が認められた (p<.01).

Ⅳ.考 察

1.リーダーシップ行動項目について

小学生,中 ･高生ともに得点の高い項目は,

表 3においては ｢24.見学旅行のとき,ついて

きてくれる｣(4.57),｢8.病気で寝ている人

がいるとき,静かにさせてくれる｣(4.52),衣

4においては ｢16.遠足などのとき,救急用晶

を持ってきてくれる｣(4.18),｢14.保健室を

きれいに整理している｣(4.12)のように,児

童生徒の多くが経験し養護教諭の専門的な行動

の中に安心感を見出した項目であるとともに

｢救急看護｣｢集団の健康管理｣に関する項目

である.これらの ｢救急看護｣｢集団の健康管

理｣は,小倉が ｢養護教諭の専門機能の拡大 ･

発展の過程｣1)で示した中核に位置する機能であ

り,いずれの時代においても不可欠の中心的要

素である.児童生徒らが重要であるととらえた

養護教諭の行動において,小学生,中 ･高生の

評定でも,これらの機能に関する行動が強く発

揮されていることが示されたと言える.

また,｢表4.中 ･高生の評定による養護教

諭のリーダーシップ行動｣においては,｢43.

生徒が話す ことを一生懸命開いて くれる｣

(3.91),｢21.話を開いてアドバイスしてくれ

る｣(3.90),｢58.相談内容を人に言わない｣

(3.89)など,具体的で心理的な支援の側面を

持つ行動も含まれており,発達段階において青

年前期にあたる中 ･高生-の高度なテクニカル

スキルに加えて,よりヒューマンスキル的行動

が発揮されていると言える.

得点の低い項目は,小学生,中 ･高生ともに

内容から推察して個別的対応の場面で行われる

行動で,必ずしも回答した多くの児童生徒が経

験したものではなかったと思われる.
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2.各因子と満足度との関係

小学生,中 ･高生 ともに ｢養護教諭の リー

ダーシップ行動｣の第 1因子 ｢児童への心配り

の因子｣｢生徒への心配りの因子｣に関わる行

動を養護教諭が十分行っていると認知している

児童生徒は,その養護教諭への満足度が高く信

頼感や安心感,意欲が高まっていることを示し

ている.それに対して,それらの行動をあまり

行っていないと認知している児童生徒は相対的

にその満足度は低 く,信頼感や安心感,意欲も

高まりが少ないのである.

小学生の第 1因子には ｢26.前日にケガや熱

があったら,翌日は 『だいじょうぶ』と開いて

くれる｣｢30.楽しい話をしてくれる｣｢27.柄

気のときなどに,やさしい言葉やなぐさめの言

葉をかけてくれる｣｢20.いろいろな相談にのっ

てくれる｣｢40.悩み,または体の調子のこと

を一緒に考えてくれる｣｢41.名前をできるだ

け覚える｣などがあり,中 ･高生の第1因子に

は ｢60.--人一人の名前や顔を覚えている｣｢62.

どんなつまらないことでも相談にのってくれ

る｣｢45.悩み事を自分のことのように相談に

のってくれる｣｢22.色々なことを楽しくしゃ

べってくれる｣｢15.病気のとき心配してくれ

る｣｢38.身体のことについて心配してくれる｣

などがあるが,これら第1因子の ｢児童への心

配りの因子｣｢生徒への心配 りの因子｣は,発

達段階をこえて人間関係を良好に保ち,よりよ

い活動を行うためには欠くことができない重要

な因子であると考えられる.

また中 ･高生の第1因子には ｢27.みんなの

健康に気を配ってくれる｣｢56.困ったとき手

助けしてくれる｣｢10.学校生活が安心 して送

れるよう見守っていてくれる｣などが含まれ,

中 ･高生に対しては小学生以上に思春期の内面

を考慮した行動をとることにより生徒の満足度

が高くなり信頼が得られるものと思われる.こ

のことは発達段階からみて当然のことと考えら

れる.

小学生の第2因子 ｢児童の要求を大切にした

因子｣,第3因子 ｢的確な保健管理の因子｣で
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は,｢10.話をしているときに無視をしない｣

｢11.体の調子がおかしいときに,アドバイス

してくれる｣｢18.保健委員の人にケガの手当

を教えてくれる｣｢39.ひどいケガのとき,餐

の人を呼んでくれる｣｢19.ケガや病気を防ぐ

ために,保健だよりを出してくれる｣など,児

童の ｢こうしてほしい｣という要求に対し養護

教諭が的確に応え,また状況を捉えて養護教論

のテクニカルスキルを十分発揮することで児童

の満足度の高まりが得られ,信頼感,安心感,

意欲の高まりへつながるものと考えられる.

小学生へのリーダーシップ行動のうち,第4

因子の ｢安心感を与える因子｣のみに高得点群

と低得点群の間に有意差が認められなかった.

第4因子は ｢6.病気できついとき,ベッドに

寝かせてくれる｣など項目そのものが ｢安心感

を与える｣項目であり,児童は養護教諭が安心

感を与える行動をするという前提があって ｢保

健室に行く｣ので,保健室に行くことそのもの

が児童にとっては安心感となっていると思われ,

このような結果になったと考えられる.

中 ･高生の第2因子 ｢専門的態度に関する因

子｣では ｢58.相談内容を人に言わない｣｢41.

生徒のことで不確実なことを言わない｣｢14.

保健室をきれいに整理している｣｢25.病状の

判断をしてくれる｣など,養護教諭としての秘

密保持や専門的態度,行動をとることにより,

生徒の満足度が高くなり信頼が得られるものと

考えられる.

第3因子の ｢専門的技術に関する因子｣は,

｢55.視力が低下しない方法を教えてくれる｣

｢39.異性についての悩みの相談にのってくれ

る｣｢53.生徒の健康状態をグラフにしてわか

りやすく説明してくれる｣など,養護教諭が専

門的な知識 ･技術を生かしながら生徒個別の要

求にも応えていくという,心や体の健康につい

てのテクニカルスキルを発揮する項目である.

これらの行動を養護教諭が十分行っていると認

知している生徒は満足度が高く,信頼感や安心

感,意欲が高まるものと考えられる.

中 ･高生の第4因子 ｢保健指導の因子｣は,

学校保健研究 JpnJSchoolHealth45;2003

｢3.性についての指導をしてくれる｣｢7.

かぜの予防策などを教えてくれる｣｢13.健康

に良いことを教えてくれる｣｢23.病気の応急

処置を教えてくれる｣であり,教育的に専門性

を発揮し,指導を通して人間形成に関わってい

く因子である.今日の養護教諭の機能から捉え

ても,欠くことのできない重要な現代的因子で

ある.

以上の結果から小学生,中 ･高生それぞれに

｢養護教諭のリーダーシップ行動｣項目と ｢児

童生徒の満足度｣の関連が明らかにされ,｢養

護教諭のリーダーシップ行動｣を測定する尺度

としての妥当性が検証されたと考えられる.こ

れにより因子分析で抽出された小学生31項目,

中 ･高生48項目を尺度として用いることにより,

｢児童生徒の満足度｣を予測することが可能で

あり,専門性を生かしながら教育職として児童

生徒の人間形成に力を発揮する際の指標として,

また日常の活動において児童生徒のニーズに応

える客観的評価の指標として活用できると考え

る.

Ⅳ.ま と め

1.小学生に対する ｢養護教諭のリーダーシッ

プ行動｣は ｢児童への心配 りの因子｣｢児童

の要求を大切にした因子｣｢的確な保健管理

の因子｣｢安心感を与える因子｣という4つ

の因子で構成され,中 ･高生に対する ｢養護

教諭のリーダーシップ行動｣は ｢生徒-の心

配りの因子｣｢専門的態度に関する因子｣｢専

門的技術に関する因子｣｢保健指導の因子｣

という4つの因子で構成されていることを明

らかにした.

2.｢養護教諭のリーダーシップ行動｣を高く

評価している児童生徒は満足度が高く,低い

評価をしている児童生徒は相対的に満足度は

低いことが明らかとなった.

3.小学生,中 ･高生の考える ｢養護教諭の

リーダーシップ行動｣と外的基準項目との関

連性は高く,｢児童生徒に対する養護教諭の

リーダーシップ行動｣の測定尺度としての妥
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当性が検証 された.
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小学校児童における基本的生活習慣

確保への適応指導に関する実践的研究

｢睡眠｣を教材とした保健学習の可能性-

古 俣 龍 一

武蔵野市立境南小学校

APracticalStudyofAdaptableGuidanceontheBasicLifestyleHabits

ofElementarySchoolChildren.

-PossibilityforHealthEducationin"SleepTeaching"-

RyuichiKomata

MLESaShlnoshiritsLlkyonlmelemerltaTTSChoo/

Thisstudysurveyedthesleepingtimeofelementaryschoolchildrenoveralongperiod

(18months)andinvestigatedwhethersufficientsleepingtimeorphysicalexercisecontrib-

utedtothelevelofcerebralactivity.Thepossibilityofitbeingusedinthehealtheducation

ofelementaryschoolchildrenwasalsostudied.

One3rd.gradeclass(Fifteenboysandfifteengirls)participatedinthisstudy.Thelevel

ofcerebralactivitywasmeasuredbytestingtheirmemorizingofa10-digitrandomnumber

(randomnumbercardstest).

Asaresult,thesleepingtimeofbothboysandgirlsdecreasedgraduallyinthesurvey

term,anditwasmorenotableinthegirlsthantheboys.Also,itwasevidentthatthere

weresignificantlylowscoresontherandomcardstestwhentherewasasignificantlackof

sleepingtimeinbothboysandgirls.Ontheotherhand,afterrunningof5minutes,gaining

ahigherscoreintherandomcardstestincreasedinspiteofthequantityofsleeplngtimein

the3rd.gradeclass.

Itislikelythattheseresultswillbeusefulinthehealtheducation(adaptableguidanceon

thebasiclifestylehabits)ofelementaryschoolchildren.

Keywords:elementaryschoolchildren,sleepingtime,cerebralactivitylevel,

healtheducation

小学生,睡眠時間,脳の活動水準,保健学習

Ⅰ.緒 言
が105時間から90時間となり内容の精選が図ら

れている.しかし,学習領域に関しては｢体操｣

平成14年度から実施されている現学習指導要 衝域の見直し等,いくつかの改訂箇所は見られ

領1)では,各教科とも学習内容が精選され,従 るものの,従来どおり9領域(基本の運動,ゲ一

乗の内容に比較しておよそ3割近くの学習内容 ム,体つくり運動,器械運動,陸上運動,水泳,

が削減がされた.体育についても,年間総時数 ボール運動,表現運動および保健)から構成さ
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れている.中でも,｢保健｣領域においては,

学習項目を新たに設けるなどの措置がとられ,

さらなる内容の充実が図られている.

｢保健｣は他の8領域と同様に "心と体を一

体としてとらえた体育科教育"のひとつとして,

/ト学校教育において重要な役割を担う学習領域

であるが,他の領域とは異なり,直接的な身体

活動を通しての学習形態ではないところにその

特性があると言ってよい.

従来の小学校における保健学習は(1)｢けがの

防止｣,(2)｢病気の予防｣,(3日一心と体の成長｣
および(4)｢健康な生活｣の4項目から構成され,

高学年児童 (5, 6年生)が対象であった.し

かし,現学習指導要領2)においては,保健学習

は中学年児童 (3,4年生)から対象となり,

さらに ｢心の健康｣(5年生)という項目が新

たに加わり, 中 ･高学年の4年間を通して全部

で5つの学習項目が編成された.そして,従来

高学年で扱われていた ｢健康な生活｣という項

目は ｢毎日の生活と健康｣として中学年 (基本

的には3年生)で取り扱うよう提示されている.

このことは,特別活動における｢健康 ･安全｣

に関する指導に加えて,幼稚園領域の ｢健康｣

を基盤に,小学校低学年の生活科の指導を経て,

教科において,小学校の中,高学年,中学校さ

らに高等学校と-･質した ｢健康 ･安全｣に関す

る縦断的且つ教科を越えた広域的な学習活動が

可能となったことを意味するものである1･2㌧

とりわけ ｢健康｣という概念を重視するのは,

児童が積極的に心身の健康の保持を図っていく

資質や能力を身につけさせ,生涯を通じて健康

で活力のある生活をおくるための基礎が培われ

るような人間の育成を目指すという,｢保健｣
領域の重要な目標を達成させるためと考える.

したがって,授業においては,こゴ1らの各項目

の学習内容を通して,児童の ｢健康 ･安全｣-

の基礎 ･基本的な学習が展開されるとともに,

いわゆる児童自身の健康 ･安全に対する ｢自己

管理能力｣の育成を念頭に入れながら進められ

ていくことが重要と考える.

ところで,近年,児童生徒の基本的生活習慣

の乱れが各方面から叫ばれて久しい.基本的生

活習慣を構成する要素としては ｢適正な睡眠｣,

｢バランスの取れた栄養｣,｢適度な運動｣,｢必

要に応じた休養｣あるいは｢身のまわりの環境｣

などが挙げられる.いずれの要素も発育途上に

ある児童生徒にとっては欠かすことのできない

重要な要素として理解されているが,中でも,

｢睡眠｣は脳の発達と密接な関係があることが

指摘されていることから特に注目される要素と

思われる卜 S).

しかし,近年,社会構造の複雑化,ライフス

タイルの多様化に伴い,生活の夜型現象は確実

に進行し,日本人の睡眠時間の短縮減少は明ら

かである910).この余波は児童生徒にも及んで

きており,塾通いの過熱が原因となる就寝時刻

の深夜へのずれ込み,また,長時間に及ぶテレ

ビの視聴やコンピュータゲームへの没頭など,

睡眠不足やそれに伴う起床時刻の遅れが指摘さ

れている11).

小野12)は,睡眠時での電位変動に関して,熟

睡時 (深睡眠)での波形が最も大きくなるとい

う事実から,脳の形態的発育や組織作 りが睡眠

中に行われていることを指摘している.このこ

とは,脳は睡眠によって,覚醒時の使命を達成

するための物質生産を行い,発育 ･発達の組織

作 りを行っていることを意味するものである.

つまり,すでに脳がある程度完成されてしまっ

た成人よりも形態的発育や組織作 りが必要な幼

若者ほど睡眠の重要性が注目されなければなら

ないということである.したがって,児童期の

睡眠時間は必然的に成人よりも多くなるのは当

然の現象であると解釈される.

先行研究においては,統計の仕方の相違によ

り多少のばらつきが見られるが13),6-13歳時

の児童期では,概ね9-11時間(540分～660分)

程度の睡眠が必要と考えられているト1).また,

成長に伴う睡眠時間は成人に近づくほど短縮の

傾向が認められ,その短縮度はscammonの発

育曲線 15)に示される神経型曲線とほぼ一致して

おりまZ),脳の発達と密接な関係にあることを裏

付けている.
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このような視点から考えると,｢睡眠｣は,

児童における基本的生活習慣の乱れ-の是正,

あるいは確保を促すための極めて重要な基礎的

な ｢学習内容｣と捉えることができ,具体的且

つ適切なカリキュラムの作成を図りながら縦断

的あるいは多角的な学習の場を設定する必要が

あると考える.

さらに,このことから,児童が主体的に進め

る ｢保健学習｣を基本としながらも,教師側が

主体となる,児童の実態に即した適切な ｢適応

指導｣(保健指導)が新学習指導要領が提言す

る "基礎 ･基本の徹底"2)を図る上で有効な役割

を果たすと思われる.

しかし,実際の学校現場において,児童の睡

眠の実態を把握し,具体的な学習の実践を試み

ながら児童の生活改善に向けて考察を行った実

践的な研究はほとんど例を見ない.

そこで,本研究では,児童の基本的生活習慣

の重要な要素として挙げられる ｢睡眠｣をひと

つの "教材"として焦点を当て,児童期におけ

る睡眠の実態や問題点を明らかにしながら,塞

本的な生活習慣の確保や改善を促すような具体

的な学習活動 (授業)を検討し,その学習の可

能性や指導の有効性を探 りながら,児童の基本

的生活習慣の是正や確保に向けての｢適応指導｣

に関する基礎資料の作成を試みることにした.

Ⅱ.方 法

A.対象者

対象児童は,都内小学校に在籍する3年生

(男子15名 :女子15名 ;計30名)の1クラスと

し,この者たちには,後述する睡眠時間調査な

らびに睡眠の重要性を促す保健の授業 (睡眠学

学校保健研究 JpnJSchooIHealth45;2003

普)を行った.本学校では,3年生は3クラス

編成であり,各学級ごとに学校生活時程にした

がって生活を送っているが,対象クラスと他の

2クラス間においでは,身体的な特徴に顕著な

差は認めていない.表 1.に対象児童における

3年時4月の時点での身体的特徴を示す.

なお,本研究の開始に当たっては,1学期始

め (3年時4月)の保護者会で研究の趣旨を保

護者に伝え同意を得た.

B,睡眠時間調査

対象児童には,毎朝の登校時の時間帯 (8:

15- 8:25)に教室内において,図1.に示すよ

うな ｢睡眠時間調査カー ド｣を用いて睡眠時間

調査を行った.カードには前日の就寝時刻およ

び翌日朝 (当日朝)の起床時刻を個々に記載さ

せ,その後直ちに回収し,担当教師が 1校時開

袷 (8:45)までに男女別に平均睡眠時閥を分

換算で集計した.

調査期間は,対象児童が3年時の7月 (2001

年 7月2日)から4年時の12月 (2002年12月24

名 前 (

) 月 ( )日

( ) 時 (

( ) 時 (

図1 睦眠時間調査カード

表 1 対象児童の身体的特徴

身長(cm) 体重(kg) 座高(cm)

男子 (n-15)
平 均 128.7 25.9 70.5

(標準偏差) (3.76) (3.36) (3.34)

女子 (n:=15)
平 均 127.8 25.3 70.7

(標準偏差) (2.99) (2.92) (1.91)
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日)までのおよそ18カ月間 (1年半)とし,そ

の間の日々の平均睡眠時間の推移を男女別で比

較 ･検討した.ただし,夏季,冬季,春季休業

日や学校休業日あるいは特別な学校行事におい

て調査が困難と判断さjtた日は調査日から除外

した.

就寝時刻および起床時刻の記載にあたっては,

可能な限り正確な時刻を記載させるようにした

が,発育段階を考慮し,就寝時刻は …布団に入

り,入眠態勢となったおよその時刻",起床時

刻は "目が覚め,布団から出た時点でのおよそ

の障刻"として,目覚まし時計や室内にある最

寄りの時計などで確認させるようにした.また,

睡眠時間の長短に関する判断資料のひとつとし

て,前夜21時における気温 (東京 ･府中)およ

び湿度 (東京 ･大手町)を教師が記録した.

さらに,調査開始時と終了時における就寝時

刻と起床時刻の相違を見るため,開始日 (2001

年 7月2日)と終了日 (2002年12月24日)のみ

平均就寝時刻と平均起床時刻を男女別で算出し,

その推移を比較した.

C.睡眠自己満足度調査

睡眠時間調査とともに期間中,睡眠満足度の

自己診断調査を行った.調査方法は,朝,目覚

めた時点での主観的な睡眠満足度を ｢A.よ

かった｣,｢B.ふつう｣および｢C.よくなかっ

た｣の3項目の中から選択させた.調査時間は

1校時の授業開始前 (8:45)とし,児童自ら

の挙手によって各項目の人数を確認した.結果

は男女合計でそれぞれの項目別に百分率 (%)

で算出した.
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D,乱数記憶再現テスト (記憶テス ト)

睡眠時間調査の集計に際して,平均睡眠時間

が男女とも不十分と判断した日と十分に確保さ

jtでいると判断した日を不定期に数日選択 (選

択日)し,これらの日の1校時前半 (9:OO覇

後)において,図2.に示すようなランダムに配

置された10桁の数字が書かれた乱数カー ドを用

いて,｢乱数記憶再現テス ト｣(記憶テスト)を

実施した.本テス トは睡眠時間と脳の活動水準

との関連性を記憶力 (瞬間記憶力)16)から推察

するもので,先行研究17,18宜こおいてその妥当性

や有効性が報告されている.

記憶テス トの手順は以下に示す通りである.

1.教師は乱数カードが全員にはっきりと見え

る位置に立つ.

2.乱数カー ドを全員に10秒間提示し,その乱

数を記憶させる.

3.10秒後,乱数カードを伏せ,記憶 した乱数

を回答用紙に直ちに再現させる.

回答用紙は図3.に示すものを使用 したが,

テスト結果の偶然性を防ぐために,1回のテス

トにつき5枚の乱数カー ドを上述した手順にし

たがって提示した.

採点に際しては,1数字正解につき2点を配

点,したがって, 1カー ドの10桁の乱数すべて

が正解した場合は20点,さらに5カー ドの全乱

数が正解の場合は100点となる.表2.は,今回

使用した乱数カー ドの一覧表を示 している.

カードは全部で48種類を用意し,テス トの際に

は,この中からランダムに5枚のカー ドを選択

した.対象児童にはテス トの方法を大まかに理

4 5 cm

且234567890
*厚さ:1.2mm

図2｢乱数記憶再現テスト｣に使用した乱数カード
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解させ,慣れさせるために,上記の手順で本テ

ス ト前に同様のテストをあらかじめ数回実施し

た.

十分な睡眠が確保されているかどうかの基準

時間については,540分 (9時間)をボーダー

ラインとした.540分はこの時期の児童におけ

る必要最低限の睡眠時間と判断される汎11)

E.記憶テス ト結果を利用した保健の授業 (睡

眠学習)

記憶テストを実施した選択日の中から,男女

合計の平均睡眠時間が540分を下回った日を｢基

準日｣として1日,また,540分を上回った日

を ｢比較日｣として2日 (比較日(∋および比較

日②)を選び ｢抽出日｣とした.そして,これ

らの日に実施した記憶テス トの得点結果を提示

して,睡眠時間の長短 (多少)と記憶力 (脳の

活動水準)とに密接な関係があることを児童自

身に気づかせていくという保健の授業 (睡眠学

習)を計画した.その際,各軸出目に児童たち

に対して行った睡眠自己満足度調査の結果も参

考にさせた.

学校保健研究 JpnJSchooIHealth45;2003

また,平均睡眠時間が両比較日よりも下回っ

た日をさらにもう1日抽出し,始業前にクラス

全員で5分間持久走 (およそ800m前後)を実

施した後,記憶テス トを行った.睡眠学習時に

は,この日の得点結果も同時に提示して,睡眠

と運動および記憶力の3着間での関連性も合わ

せて考えさせた.本抽出日は ｢持久定日｣とし

た.

本学習は3年生の ｢毎日の生活と健康｣ (4

時間扱い)という学習過程の第1時に位置づ

け,2001年12月に授業を計画 した.本単元の

｢学習過程｣と本時の ｢学習の流れ｣を表3.

および表4.に示すが,本時のおおよその流れ

は以下に示す通りである.

①担当教師はあらかじめ各軸出目における睡眠

時間と記憶テス ト得点の合計値と平均値を算

出しておく.

②各抽出日の記憶テス ト回答用紙を各個人に返

す.

③各回答用紙を各個人で採点させ,各抽出日で

の得点差の理由を睡眠自己満足度の結果も合

図3 記憶テスト回答用紙
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表 2 乱数カー ド一覧表

カー ド番 号 乱 数 番 号 カー ド番 号 乱 数 番 号1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

1 4 7 1 8 0 2 5 3 9 6 25 7 2 0 1 4 6 0 9 5 8

2 1 0 5 9 0 2 8 3 6 4. 26 3 0 9 8 4 2 7 6 5 1

3 4 1 5 8 2 6 0 3 7 4 27 4 0 6 1 9 5 7 1 8 3

4 2 0 8 1 7 4 6 3 9 5 28 4 1 0 5 9 2 0 8 3 6

5 5 8 7 1 3 0 2 6 4 9 29 8 4 0 1 5 3 9 7 2 6

6 0 3 7 4 9 5 8 2 6 1 30 1 9 2 5 8 3 7 0 4 6

7 6 0 1 4 7 3 8 5 2 9 31 9 6 5 0 4 8 1 7 2 3

8 1 7 0 9 4 8 5 0 6 2 32 5 1 4 5 0 3 7 2 8 6

9 5 0 1 9 4 6 3 5 8 2 33 1 6 9 0 4 0 8 2 5 3

10 9 7 6 0 8 4 8 1 5 2 34 0 3 7 8 1 5 9 2 8 6

ll 5 7 0 4 1 9 7 3 8 0 35 1 5 9 4 3 7 2 6 0 8

12 8 4 1 9 0 3 0 2 5 7 36 6 8 2 5 1 4 5 0 3 7

13 2 8 5 9 4 7 3 0 1 6 37 0 9 6 1 2 8 3 7 5 8

14 4 8 0 2 9 1 3 7 6 5 38 6 8 2 7 3 0 5 4 1 5

15 4 9 0 7 3 5 4 8 2 1 39 2 9 7 0 3 06 1 4 9

16 0 8 5 1 7 2 0 4 6 3 40 1 0 8 0 5 1 9 4 6 2

17 2 7 9 4 8 0 1 6 7 2 41 3 0 6 1 4 7 2 8 5 9

18 8 0 6 9 7 1 4 5 3 6 42 2 9 1 6 0 4 7 3 5 0

19 7 0 4 9 5 2 8 3 1 6 43 7 1 0 8 3 9 4 8 5 0

20 2 9 7 4 3 1 0 8 5 9 44 2 8 0 5 1 0 4 7 3 6

21 4 0 7 6 8 3 5 9 1 2 45 7 9 4 0 8 3 1 5 2 6

22 9 4 07 5 2 8 3 7 6 46 5 1 8 4 0 6 2 7 9 3

23 4 1 0 6 3 2 8 5 9 7 47 8 3 7 5 0 8 6 0 1 9

24 5 9 4 0 7 2 8 6 1 3 48 8 5 9 0 6 4 1 0 2 7

注 1)1回のテス トにつき5カー ドを提示

注 2) 1数字正答で 2点,1カー ド全数字正答で20点,5カー ド全数字正答で100点

*贋瀬 ら (デサントスポーツ科学,1985)の乱数表を参考
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表3 ｢毎日の生活と健康｣における学習過程 (指導計画)

時間 学 習 課 題 学 習 内 容

第1時 ○睦眠って大事だなあ ･健康な生活をおくるにはどのような要素が関係しているのか考

(本時) える.

･今まで時々行った ｢記憶テスト｣の得点をその日の睡眠時間と

比べてみる.

･睡眠時間の資料と合わせながら,毎日の生活と睡眠との関係に

ついて考える.

第2時 ○食べて, ･健康な生活をおくる上で,必要と思われる運動や食事について

運動して, 考え,自分の生活をふり返える.

げ～んき ･適度な運動やバランスのとれた食事の大切さを知り,自分の課

題を探り,調和の取れた生活が大切であることを知る.

第3時 ○気持ちのよい生活つて? ･｢なんでハンカチが必要なの?｣｢何でお風呂にはいるの?｣等,

毎日の生活で体を清潔に保つ必要性を考える.

･rなぜ,窓を開けるの?｣｢なぜ,部屋の電気をつけるの?｣等,

毎日の生活環境を整えることの必要性について考える.

第4時 ○ねえ,開いて, ･今まで学習してきたことを生かして,自分の理想の生活スケ

ぼくの (わたし)の ジュールを立ててみる.

健康スケジュール ･お互いに発表し合って,アドバイスをしたり,友だちのよい意

兄を認め合ったりしながら,スケジュールを完成していく.

わせて考えさせる.

(参各個人の各抽出日における睡眠時間を確認さ

せる.

⑤各抽出日の睡眠時間と得点のクラス全体とし

ての傾向を,事前に作成しておいた男女別あ

るいは男女合計の棒グラフで示す.

(む睡眠時間の長短 (多少)と得点の高低とに関

係があることに気づかせる.

⑦さらに持久走日の回答用紙を返して得点を計

算させ,睡眠と運動との関係も考えさせる.

⑧これらの結果から,健康な生活をしていく上

で今後どのようなことに気をつけていけばよ

いのかを考えさせる.

また,本学習に際しては,図4.に示すような

｢睡眠ワークシー ト｣を使用した.

なお,本研究においては,各摘出日における

睡眠時間と記憶テス トの得点結果はすべて平均

値で示すが,睡眠学習当日の時点での対象児童

は ｢平均｣を既習していなかったので,クラス

の傾向としてこれらの結果を児童に提示する際

には,すべて合計値で示した.図5.は本学習風

景である.

ド.健康に関する簡易意識調査

対象児童に対して睡眠学習実施のおよそ6カ

月後 (2002年 6月)において,学習の残存効果

を見るため,"健康への意識度","健康に気を

つける要素"および "睡眠学習のインバクド'

など簡単な意識調査を行った.対象児童は本調

査時には4年生に進級している.

調査内容は,

①あなたは日ごろ,健康(睡眠,栄養,運動等)

について気をつけていますか ?

②気をつけるとしたら,何について気をつけよ

うと思いますか ?

③あなたは,3年生の時に睡眠の学習をしたこ

とをおぼえていますか ?

の3項目とし,各項目について3-5つの選択

肢を用意し,その中から選択させた.結果は各
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表4 本時の流れ

学 習 活 動 教 師 の 支 援

1.本時の学習に興味をもつ.

･記憶テストをやったことを思い出す.

･配布された回答用紙は基準日,比較日などがあ

ることを知る.

･自分のテス トの得点を計算する.

2.基準日と比較日の得点が異なることに気づき,

その理由について考える.

･得点差が睡眠時間と関連していることに気づく.

3.わかったことをまとめる.

4.持久走日の得点を計算する.

･計算する前にクラスの合計睡眠時間と睡眠満足

度の調査結果を知り,得点結果を予想させる.

･実際の結果が予想と違うことを知る.

･これから行うの学習内容に興味をもたせる.

･以前実施した記憶テストの回答用紙を配布.

イ睡眠ワークシート｣を配布.

･得点差を棒グラフで示す.

･クラスの合計睡眠時間を知らせ,基準日と比較日

の比較を棒グラフで示す.

･さらに,睡眠満足度の調査結果を知らせる.

･ワークシー トに書き込むように指示する.

5.その理由を考える.

･テス ト前に全員で5分間走をしたことを思い出

す.

6.わかったことをまとめる.

･健康な生活をおくるには適切な睡眠の確保や適

度な運動が重要であることを知る.

7.健康な生活をおくるためにはこの他にもどのよ

うなことに気をつけいけばよいのかを考える.

8.次時の活動を知る.

･もうひとつ興味深い事実があることを知らせる.

･クラスの合計睡眠時間と睡眠満足度の調査結果を

知らせる.

･睡眠時間が比較日より少ないのに得点が向上して

いることを知らせる.棒グラフで示す.

･テス ト前に今までとは違う条件があったことを知

らせる.

･ワークシー トに書き込むように指示する.

･ワークシー トに書き込むように指示する.

･次時の学習活動を知らせる.

*3年生は ｢平均｣を既習していないので,本学習においては睡眠時間や記憶テス トの得点はクラスの全

計値で提示した.

質問項 目ごとに百分率 (%)を貸出し,男女別 student'spairedt-testによって両 日間におけ

および男女合計で集計 した. る平均値差の検定をした.また,各 ｢比較 日｣
G.統計処理 および ｢持久走 日｣の睡眠時間と記憶テス トの

基準 日および各比較 日の睡眠時間と記憶テス 得点の比較は,男女合計で平均値を貸出し,3

トの得点の比較は,男女合計で平均値を算出し, 者間でScheffeの計算方法を用いて多重比較 を
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図4 本時で使用した ｢睡眠学習ワークシート｣

行い,それぞれにおける平均値差の検討を行っ

た.
Ⅲ.結 果

以上,いずれの統計処理項目においても有意 A.睡眠時間調査

性の判定には,危険率 50/Oを採用した. 図6.は,対象児童に対しておよそ18カ月間に

わたって調査した日々の平均睡眠時間の推移を

男女別 (男子 ;太線,女子 ;細線)で示している.
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図5 ｢睡眠学習｣授業風景 配布された自己の

回答用紙を採点中
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男女の平均睡眠時間を比較すると,3年時の

3月後半までは,多少の増減は見 られるものの

両者 とも概ねボーダーラインの540分 (実線で

示 している)以上の睡眠時間を確保 している日

が多かった.

ただ,女子においては,3年時の10月以降は,

540分を確保 している日は多かったものの,男

子の睡眠時間を下回る日が徐々に増える傾向が

譜められ,10月20日 (点線で示 している)以降

では,調査終了時まで女子の睡眠時間が男子の

睡眠時間を上回る日は 1度も認められなかった.

a: 【E 【E 【E G: 【= [コ 【= ここ 【E :コ := = G: 【コ コ 【E lE q: ⊂】 [コ G: [こ くコ

華 2 重 宍 萱 試 買 = 恵 三 芸 詰 責 宍 葦 聖 霊 蓋 岩 蓄 空 室 = 孟O)

トー- 3年生 一 一 一一一一 一 一一一一･･一.--1ト- 4年生

図6 対象児童における調査期間中の平均睡眠時間の男女別推移

[平均就寝時刻]

･ロー･男子(∩=15)

･屠り女子(n=15)

..･層 (22･29)

(21.21) ･････････~~

(21:16) 撹 ･････t‡･･･････---･･･-I-口 (22:02)

[平均起床時刻 ]
(7:08)

(6･45) 座 州 e;==:===;;;;三 三 三 = == :陰 (7103)

(6 .4 1)

開始日(2001/07/02) 終了日(2002/12/24)

図7 睡眠時間調査開始日と終了日における平均就寝時刻と平均起

床時刻の男女別比較
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また,3年時の3月後半以降では,睡眠時間そ

のものも540分を大幅に下回る日が見 られるよ

うになり,睡眠不足と判断される日が顕著に見

られ始めた.女子における調査終了時点での睡

眠時間は500分 (8時間20分)前後まで減少 し

ていることが認められた.

これに対して,男子の睡眠時間は,調査期間

を通じて540分を20分以上確保する日が多 く見

られ,女子と比較して睡眠時間が長い日が多く

認められた.しかし,4年時の11月後半では,540

分を下回る日も見られ,12月の終了時あたりで

は540分に近づく傾向が認めらゴ1た.

-:jJJ,図7.は,調査開始 日 (3年時の7月

2日)と終了日 (4年時の12月24日)における

就寝時刻と起床時刻の平均値の相違を男女別で

示している.

就寝時刻は,開始日では男子は21時21分,女

子は21時16分といずれも21時台の前半であった

が,男子は終了日では,22時02分と22時台の前

学校保健研究 JpnJSchooIHealth45;2003

半となり,開始日と比較 して40分程度,また,

女子は22時29分と22時台半ばの時刻となり,開

始日と比較すると60分以上の相違がそれぞれ認

められた.また,男女間の比較では,開始日は

5分程度の差であったが,終了日では,女子の

就寝時刻は,男子 よりも30分程度遅い時刻 と

なった.

起床時刻は,開始日では,男子は6時41分,

女子は6時45分といずれも6時台の後半であっ

たが,終了日では,男子は7時03分,女子は7

時08分と7時台の前半となり,男女とも開始日

よりも20分程度遅い起床時刻となった.

男女間の比較では,開始日,終了日とも5分

程度の差であり,起床時刻に関しては就寝時刻

ほどの大きな差は見られなかった.

B.選択日と抽出白

衣5.は,全選択 日における平均睡眠時間,

記憶テス トの平均得点ならびに睡眠自己満足度

の結果を男女合計で,また,各選択日の前夜21

表5 選択日比較表

7/7 7/16寒 7/19 9/1** 9/7 9/10 9/12 9/13*孝幸 9/17 9/18 9/24 10/5 9/28等*車台

人数(男女合計) 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

平均睡眠時間(分)527.6516.7532.4556.5542.3555.7543.5 561.5 545.3546.1559.8544.8 536.8

(標準偏差) (46.51)(70.57)(83.49)(66.49)(55.04日 55.31日 65.05)(44.24)(58.56日 48.62日 58.64日 46.49)(52.55)

記憶テスト平均得点 45.5 45.7 47.3 50.4 48.9 49.1 49.8 55.3 51.9 50.7 53.4 52.3 59.9

(標準偏差) (16.66)(13.58)(14.09)(10.41)(10.79日 11.87日 13.47)(15.63)(ll.98日 16.79日 17.15日 12.19)(13.83)

平均就寝時刻 - 22:05 - 21:25 - 一 - 21:26 - - - - 21:44

平均起床時刻 - 6:42 - 6:41 - - - 6:47 - - - - 6:41

気 温 (℃) 26.6 28.5 26.2 23.5 21.8 25.2 24.9 25.3 24.3 22.7 14.0 19.3 20.7

湿 度 (%) 68 68 73 70 67 84 83 69 83 74 63 66 61

睡
眠
自

己
満
足
度

A.よかっ 30.0% 13.3% 50.0% 40.0% 30.0% 46.7% 40.0% 33.3% 46.7% 50.0% 60.0% 46.7% 26.7%

た (9/30)(4/30)(15/30)(12/30)(9/30)(14/30日 12/30)(10/30)(14/30)(15/SO‖ (18/30日 14/30)(8/30)

B.ふ- う 冒13;/330.A;冒)…Zi ……ン…芸;冒10;/030:;冒13;,3300A帯 ;/030:;言16i/730:;冒10;,030:;言13;/330:;冒13;/330(;冒)喜芸 子13;/330:;?7)…Zi

C.よくな 36.7% 63.3% 23.3% 10.0% 16.7% 13.3% 13.3% 16.7% 20.0% 16.7% 16.7% 10.0% 50.0%

かった (ll/30)(19/30)(7/30)(3/30)(5/30)(4/30)(4/30)(5/30)(6/30)(5/30)(5/30)(3/30)(15/30)

注 1)*:基準日 **:比較日(丑 ***:比較日② ****:持久走日

注 2)気温,湿度は前夜21時の記録
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[記憶テスト平均得点]
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図8 ｢基 準日 と 比 較日①｣お よ び ｢基 準 日 と 比 較 日②｣における平 均睡 眠 時

間 と 記憶 テス トの平均 得 点の 比較

*P<0.05 **P<0.01

時における気温および湿度を,さらに各抽出日

における平均就寝時刻および起床時刻を示して 800

【平均睡眠時間】
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いる.選択臼は対象児童が 3年時の 7月初旬か

ら10月初旬にかけての13日程であった.

選択日において,平均睡眠時間が最も短い日

は7月16日の516.7分であ り,最 も長い臼は9

月13日の561.5分であった.また,記憶テス ト

の平均得点が最も高い日は ｢持久走El｣を除く

と9月13日の55.3点,最も低い日は7月 7日の

45.5点であった.選択日においては,持久走日

の 9月28日を除いて,睡眠時間が長いと概ね記

憶テス トの得点も高い傾向を示した.

これらの結果を参考にして,｢抽出日｣にお

ける ｢基準 日｣を7月16日,｢比較 日①｣を9

月 1日,さらに ｢比較日(参｣を9月13日とした.

また,｢持久走日｣は9月28日のみであったた

め,この日を持久走日として抽出した.

図8.は,｢基準日と比較日①｣,｢基準日と比

較日②｣におけるそれぞれの平均睡眠時間およ

び記憶テス トの平均得点の比較を,また,図 9.

は,｢比較日①,比較 日②および持久走 日｣の

3著聞における平均睡眠時間および記憶テス ト

の平均得点の比較をそれぞれ示している.

基準 日における平均睡眠時間は516.7分 (約

600

6 400

200

0

80

60

垂 40

20

0

【記憶テスト平均得点]

比較日① 比較日(診 持久定日

図9 ｢比較日(丑｣,｢比較日②｣および ｢持久走

日｣における平均睡眠時間と記憶テストの

平均得点の比較

*P<0.05
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8時間37分)であり,ボーダーラインとした540

分を20分程度下回っている.これに対 して,比

較 日①と②における平均睡眠時間はそれぞれ

556.5分 (約 9時間16分),561.5分 (約 9時間22

分)であり,両日ともボーダーラインの540分

を上回るとともに基準日よりも40分程度睡眠時

間が長かった.したがって,比較日①は5%水

準,比較日②は1%水準で基準日よりも有意に

長い睡眠時間であった.

また,基準日における記憶テス トの平均得点

は45.7点,これに対して,比較日(力と②の平均

得点はそれぞれ50.4月,55.3点であり,基準 日

に比較して各比較日とも5-10点ほど高い得点

であった.特に,比較日②は基準日よりも5%

水準で有意に高い得点を示した.

さらに,各抽出日の睡眠自己満足度調査の結

果では,基準日においては｢C.よくなかった｣
を選択した児童が63.3% (30名中19名)と全体

の半数以上を占めたが,比較日① と(彰では,逆

に ｢A.よかった｣を選択した児童がそれぞれ

33.3% (30名 中10名),40.0% (30名 中12名)

と全体の3割～4割を占め,｢B.ふつう｣を

選択した児童を含めると両日とも80%を上回っ

た,

一方,持久走 日における平均睡眠時間は

536.8分 (約 8時間57分)であ り,ボーダーラ

インを3分ほど下回り,比較日①と(釘よりも20

分程度短い時間であった.また,睡眠満足度も

50% (30名中15名)と半数の児童が ｢C.よく

なかった｣を選択している.

ところが,記憶テス トの平均得点は59.9点で

あ り,両比較 日よりも4- 9点程高い得点 と

なった.特に,比較日①とでは持久走日の方が

5%水準で有意に高い得点であった.

C.記憶テス トを利用した睡眠学習

上述 した結果 を利用 し,対象児童 に対 し

て,2001年12月において ｢毎日の生活と健康｣
という保健の学習単元の中で睡眠の重要性を促

す ｢睡眠学習｣を行った.本時は表 3.に示 し

たように本単元の第 1時間目として扱い,図 5.

に示したような ｢睡眠ワークシー ト｣を使用し

学校保健研究 Jlu7JSchoolHealth45;2003

表6 ｢睡眠ワークシート｣に記載させた対象児童

の授業感想

男子 a ･これから病気にかからないようにしたい

b ･睡眠時間を長くしたい

C ･早寝早起きをするよう心がけたい

a 同 上

e ･病気にならないようにしっかりした生活
をしたい

f ･早寝早起きをするよう心がけたい

g ･気持ちのよい生活をしたい

h ･早寝早起きをするよう心がけたい

1 同 上

A 同 上

k ･風邪を引かないような健康な生活に心が
ける

1 ･早寝早起きをするよう心がけたい

m ･病気に気をつける

n ･早寝早起きをするよう心がけたい

0 事早寝早起きをがんばる

女子a ･睡眠時間を長くしたい

b ･規則正しい生活をしたい

C ･早寝早起きをするよう心がけたい

a ･病気や風邪にならないように健康な生活
をしたい

e ･睡眠時間をもつと増やしたい

f ･睡眠時問に気をつけ,遊動をがんばりたい

g ･早寝早起きをするよう心がけたい

h ･健康な生活を送り,病気に気をつけたい

1 ･早寝早起きをするよう心がけたい

J ･早く寝て,起きて,健康的な生活をしたい

k ･自分で健康管理をしっかりしたい

1 ･早寝早起きをするよう心がけたい

m 同 上

n 同 上

0 同 上
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ながら表4.のような学習の流れで行った.

ワークシー トの最後の部分で ｢健康な生活を

考えたとき,これからみなさんはどんなことに

気をつけて生活をしていきたいですか ?｣とい

う質問を設け,児童各自に記載させた.簡単に

まとめたものを表 6.に示す.｢早寝早起きをす

るよう心がけたい｣や｢睡眠時間を長くしたい｣

など,睡眠に関する記載が全体の半分以上 (30

名中21名)を占めていた.

D.健康に関する簡易意識調査結果

対象児童に対して,睡眠学習のおよそ6カ月

級 (2002年6月)に実施した健康に関する簡易

意識調査の結果を表 7.に示す.

質問項目1の "健康への意識度"については,

全体の2割強の男女が健康に関して明確な意識

をもっていないことが示されたが,｢③どちら

かというと気をつけている方が多い｣および｢④

いつも気をつけている｣を選択した児童が全体

の80%近くを占めており,健康に対する意識が

男女とも比較的高いことが示された.

また,質問項目2の"健康に気をつける要素"

については,女子においては,｢睡眠｣,｢栄養｣,
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｢運動｣および ｢休養｣といった各要素を偏 り

なく選択 していたが,男子においては,｢睡眠｣

を半数以上が選択しており,他の要素より意識

が高いことが示された.

さらに,質問項目3の "睡眠学習のインバク

U については,｢③よくおぼえている｣を選

択した女子は1割強であったが,男子において

は半数以上が選択 し,｢②少 しおぼえている｣

を合わせると男子全員となり,睡眠学習のイン

パクトがより男子の方に強かったことが示され

た.

Ⅳ.論 議

A.記憶テス トの有効性と保健学習応用への可

能性

睡眠不足や睡眠障害は,学習や感情のコント

ロールにかかわる高次脳機能を著しく阻害する

ことが指摘されており9･19.20),特に発育途上にあ

る児童の心身の発育 ･発達にとって睡眠が極め

て重要な役割を果たすことはすでに多 くの報

告21~2こう)から明らかにされている.

しかし,人間がなぜ睡眠をとり,どうして自

表7 健康に関する簡易意識調査結果

質 問 項 目 段 階 男 子 女 子 合 計

･あなたは日ごろ,健康 ①まったく気をつけていな

(栄養,睡眠,運動 な い

ど)について気をつけて ②どちらというと気をつけ

いますか? ていない方が多い

③どちらというと気をつけ

ている方が多い

④いつも気をつけている

6.7%(1/15) 0.0%(0/15) 3.3%(1/30)

13.3%(2/15)26.7%(4/15)20.0%(6/30)

73.3%(ll/15)66.7%(10/15)70.0%(21/30)

6.7%(1/15) 6.7%(1/15) 6.7%(2/30)

･気をつけているとしたら,①睡 眠

何について気をつけよう(む栄 養

2 と思いますか? (彰運 動

④休 養

①その他

53.3%(8/15)26.7%(4/15)40.0%(12/30)

6.7%(1/15)33.3%(5/15) 20.0%(6/30)

20.0%(3/15)20.0%(3/15)20.0%(6/30)

20.0%(3/15) 20.0%(3/15)20.0%(6/30)

0.0%(o/15) 0.0%(0/15) 0.0%(0/30)

･あなたは,3年生の時に (丑おぼえていない 0.00/a(o/15) 6.70/o(1/15) 3.30/a(1/30)

3 睡眠の学習をしたことを (彰少しおぼえている 46.70/a(7/15)80.0%(12/15)63.30/a(19/30)

おぼえていますか? ③よくおぼえている 53.3%(8/15) 13.3%(2/15)33.3%(10/30)
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ら覚醒するのかという現象はいまだに定説はな

ぐ3),睡眠の本体が十分に解明されていないの

が現状であり,睡眠自体を定義することは容易

ではない2Li).ただ,近年,脳波の研究が進歩し,

数多くの報告から ｢眠り｣の意味が少しずつ解

明されてきていることも事実である12).
Rechtschaffenら25)は,睡眠をREM睡眠(rapid

eyemovement)と4段階にわたるNREM睡眠

(nonrapideyemovement)に分類できると

し,探睡眠は同期化した徐波を特徴としている

ことを報告している13･26).このことから,"脳の

休息"にとって重要な睡眠は深睡眠であり,よ

い眠りとはいわゆる深睡眠の多い状態と解釈で

き,成長ホルモンの分泌に重要な関わりがある

とされている2ト 2())

この睡眠の周期やNREM,REM睡眠の出現

などからも明らかなように,｢睡眠｣は発育途

上の児童が心身ともに健全に成長するための最

も根底にある根本的且つ重要な要素のひとつで

あることは間違いない.

本研究では,この睡眠をひとつの "教材"と

して取 り上げ,児童に対して実施した長期 (18

カ月間)にわたる睡眠時間の調査結果を把握し

ながら,効果的且つ有意義な保健学習に関する

指導資料の作成を試みた.

小野ら16)は,人間の記憶力は脳生理学的に捉

えると,長期にわたって保持する｢長期記憶力｣,

数分から数時間続 く ｢短期記憶力｣,さらに数

秒以下の ｢瞬間記憶力｣の3段階に分けること

が可能であることを指摘している.そして,こ

れらの記憶力は脳の ｢活動水準の程度｣に極め

て強く関連しているH,16)と解釈されている.

本研究において利用した記憶テストは,鹿瀬

らl器,30)が先行研究で用いた方法を参考にしたが,

上述した記憶力における ｢瞬間記憶力｣と ｢睡

眠｣との関連性を推察するものである13).した

がって,本研究での一連の結果は,この時期の

児童の睡眠時間と脳の活動水準の関連性を明ら

かにするためのひとつの有力な示唆が得られる

とともに,効果的な保健学習への重安且つ貴重

な資料になるものと思われる.

学校保健研究 JpnJSchoolHeallh45;2003

本研究で扱った睡眠学習では,この時期の児

童にとって必要最低限と思われる睡眠時間を

540分と設定し,この時間を下回る日を ｢基準

日｣として 1日,そして,この基準日の睡眠時

間よりも長く,しかも540分を上回る日を ｢比

較日｣として2日を選択日の中からそれぞれ抽

出し,各軸出目で実施した記憶テストの得点結

果を比較し,児童に睡眠の重要性を理解させる

ことを目的 (めあて)とした.

睡眠不足にはさまざまな要因が考えられるが,

一つの判断材料として気候的なコンディション

や生活リズムなどが挙げらjlる.基準日とした

7月16日の前夜21時の気温は28.5℃と選択日中,

最も高く,湿度も70%近くを記録している.こ

の日の就寝時刻は22時05分と22時台にずれ込ん

でいることから各自の入眼が遅れぎみとなり,

睡眠時間が短い傾向を示したことも考えられる.

これに対して,比較日①とした9月 1日の前夜

は新学期 (2学期)が始まる前日であり,始業

式に備えて十分な睡眠を確保するために早めに

就寝した児童が多かったものと推察される.前

夜の湿度は70%であったが,気温は23.5℃であ

り基準日よりも低かった.また,比較日②とし

た同13日については,2学期も軌道に乗り始め

た頃で,しかも前夜は過央の水曜日でもあり,

児童の生活リズムも比較的安定していたことが

推察され,十分な睡眠を確保した児童が多かっ

たものと思われる.前夜の湿度は69%と基準日

とほぼ同じではあったが,気温は25.3℃と基準

日よりも低かった.さらに,この各抽出日にお

ける自己睡眠満足度の割合も基準日では ｢C.

よくなかった｣を選択した児童は60%以上を占

めたが,両比較日では10%,16%と低い割合で

あり,睡眠時間の長短を裏付ける結果となって

いる.

基準日,比較日①および比較日②における平

均睡眠時間と記憶テストの平均得点の結果は,

睡眠時間が有意に長い (多い)と記憶テストの

得点も高い傾向を示した.特に,比較日②にお

ける記憶テストの平均得点は基準日よりも有意

に高い得点であった.各教科における学習進度
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の制約や学校行事などとの関係で記憶テス トを

頻発に実施することができなかったが,抽出日

以外の選択日においても,基準日よりも睡眠時

間が長い日はテス トの平均得点も概ね高い傾向

を示した.

このことから睡眠時間の長短と記憶力つまり

脳の活動水準とには密接な関連性があることが

推察され,本テス ト結果は小川ら17)が小学校高

学年児童に対して行った実験結果を支持するも

のと考える.

今回の睡眠学習時では,児童は ｢平均値｣を

既習していなかったが,｢大きな数｣や｢棒グ

ラフ｣を既習していたので睡眠時間や得点結果

を合計値にしてその差をグラフに示し,視覚的

に比較させるなどの工夫を図った.また,自身

で自己の回答用紙を採点したり,｢睡眠ワーク

シー ト｣を有効活用するなど,学習の展開その

ものも児童にとっては興味深い体験であり,わ

かりやすい学習内容であったと思われる.ワー

クシートの最後の部分に記載させたまとめから

もわかるように,本時のめあてが十分達成され

たものと判断でき,この時期の児童における基

本的生活習慣の確保に関する有効な保健学習に

なり得ることを示唆したものと考える.

B.睡眠時間調査と児童の今日的実態

およそ18カ月間にわたる睡眠時間調査の結果

では,調査開始時 (3年時 7月)から3年時3

月後半あたりまでは,男女とも540分もしくは

それ以上を確保する日を多く認めたが,女子に

おいては, 3年時の10月20日以降は調査終了時

(4年時12月)まで男子の睡眠時間を上回る日

は一度も見られなかった.そして, 4年時の4

月以降は540分からさらに漸減する傾向が見ら

れ,調査終了時点では500分にも満たない日を

多く認めた.

大洋31'の報告によると,児童の就寝時刻は,

小学校高学年 (5,6年生)が22時2- 7分,

中学年 (3, 4年生)が21時38-42分としてお

り,平成 5年度の調査結果から比較するとこの

7年間でおよそ10分程度,それぞれの年齢層で

就寝時刻が遅くなっていること指摘している.

また,男女別で就寝時刻を比較すると,女子の

就寝時刻は小学校 4年生の後半から5年生前半

にかけて男子よりも遅くなる傾向を示すことも

報告している.

本研究では,睡眠調査開始日と終了日の就寝

時刻と起床時刻の推移を検討したが,大洋の報

告と比較すると,終了日での就寝時刻では男子

においては20分,女子においては50分程度遅い

時刻であり大きな相違が認められた.

女子の睡眠時間短縮の理由については,簡単

な聞き取 り調査から,"テレビの視聴","読書",

"兄姉との付き合い"あるいは "何となく"と

いう理由が主に挙げられていた.これは第二次

性徴期にさしかかるこの時期の女子における生

哩,精神面でのひとつの特性として解釈でき,

いわゆる思春期にさしかかる "前兆"と判断で

きる32,33).このことは男子よりも女子にその傾

向が早期に出現する31)ことを裏付ける現象とし

て注目でき,本睡眠調査によって,この時期の

女子における実態が再認識されたものと思われ

る.

一方,男子においては,調査期間中,540分

を上回る睡眠時間を長期にわたって維持し,女

子とは異なった推移をたどった.このことから

女子同株,この時期での男子の生理,精神面で

の特性を考察する必要があると思われるが,後

述する ｢睡眠学習における残存効果｣も少なか

らず影響しているものと思われる.

C.睡眠学習の至適時期

睡眠学習のおよそ半年後に実施した ｢健康に

関する簡易意識調査｣は,特に2および3の質

問項目から睡眠学習の残存効果を調査すること

を主な目的としており,本学習の実践時期に関

する重要な参考資料になると思われる.

結果では,女子に比較して男子の方により睡

眠学習のインパクトが強かったことが示された.

したがって,男子においては,睡眠学習の残存

効果が少なからず影響していたことが考えられ,

学習の効果がより男子の方に強く作用し,また,

長期間にわたって維持されたものと推察される.

意識調査の時点での男子の睡眠時間は依然とし
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て540分以上が確保されている.

現小学校学習指導要領2)では,従来,高学年

(5,6年生)のみで扱っていた保健学習を中

学年 (3,4年生)にも導入し,高学年で扱っ

ていた ｢健康な生活｣という学習項目を ｢毎日

の生活と健康｣として中学年で学習するよう提

示した.これは,この時期の児童に基本的な生

活習慣の習得を早期に定着させるべきであると

いう今日的課題が背景にあるものと考えるが,

本睡眠時間調査の結果からも明らかなように,

今回の改訂の意図がまさに硯学習指導要領の中

に的確に組み込まれた結果となり,学習 (適応

指導)の至適時期が明確になったものと思われ

る.ただ,男子も調査終了に近づくにしたがっ

て540分に近づく日を徐々に認めるようになり,

睡眠時間短縮の傾向を示した.

したがって,基本的生活習慣の改善 ･確保を

促すような学習をこの時期 (小学校中学年)の

児童に対して早期に実践するとともに,本時の

ように ｢睡眠｣を扱った学習も児童の実態に即

して適宜,継続して実践していく必要があると

考える.また,女子の睡眠時間の実態から,こ

の時期の生理,精神面の発達も考慮し,中学年

でのもうひとつの学習項目である ｢育ちゆく体

とわたし｣についての学習も並行して実践して

いく必要があろう.長期継続的且つ多角的な学

習に関するカリキュラムの工夫が重要と思われ

る.

D.｢持久定日｣での記憶テス ト

小野ら16)は,中学生を対象として,椅子安静

時での記憶テス トの結果よりもステップテス

ト,3分間走あるいはバービーテス トなどと

いった運動後の結果の方が好成績であったとし,

運動が脳の活動水準に少なからず影響を及ぼし

ていることを報告している.しかし,本報告は

単に ｢運動｣と ｢記憶力｣との関連性のみを考

察したものであり,｢睡眠｣との関係について

は考察されていない.また,小川ら-7)や鹿瀬

ら30)はマ ット運動,サ ッカー,あるいはバス

ケットボールなどといった各種運動と睡眠時間,

記憶テス トの関連性を報告しているが,継続的
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な睡眠調査を把握 ･参考にして行ったものでは

なく,また,対象者も小学校高学年の6年生や

中学生であった.

本研究では,｢睡眠｣と ｢記憶｣との関連性

に加え,さらに ｢運動｣という要素が加わると

どのような影響を及ぼすのかという調査を,坐

活習慣が乱れ始めることが推察される小学校中

学年児童を対象として実施し,考察を試みたも

のである.

本研究における ｢持久定日｣の睡眠時間は,

比較日①や比較日(夢よりも少ないにもかかわら

ず,記憶テス トの得点は各比較日よりも高かっ

た.特に,比較日①とでは有意に高い得点が示

された.持久走日とした9月28日は気温,湿度

とも比較的低かったが,週末の金曜日であり,

若干の生活リズムの乱jtが現れ始めることが予

想された.しかし,平均睡眠時間は537分と僅

かに540分を下回る程度であった.ただ,両比

較日よりも少ない睡眠時間であったことと睡眠

満足度の結果を ｢C.よくなかった｣にクラス

の半数の児童が選択したことに注目した.この

日の始業前にはクラス全員で5分間持久走(800

m前後)を行い,その後に記憶テス トを実施し

たことから,｢睡眠時間｣と ｢脳の活動水準｣
および ｢運動｣の3着間においても何らかの関

連性があることが推察される.

マグ-ン35)は,運動時では筋肉など,末梢か

らの刺激が脳幹の網様態を興奮させ,それが大

脳新皮質の覚醒水準を高めることを報告してい

る.今回行った5分間走は持久的な走運動であ

り,下肢の動きが主となる運動である.

また,小野8)は,脳の活動レベルが高まる理

由のひとつとして,運動によって多くの筋肉に

刺激が伝わることによる結果であるとし,また,

上肢よりも下肢の方に脳細胞を賦活する信号を

送る緊張筋繊維が多いことなどを指摘している.

これらのことから,本結果は,｢適度な身体

活動は,心身の動きを活動的にし,大脳の活動

水準を高める｣という騎瀬ら18･iO)の報告を支持

するものと考え,小学校中学年児童においても

有効な資料となり得ると判断できる.
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Driverら36)は,睡眠障害と運動パターンの関

連性の調査から,一般に,午前中における統制

された強度での継続的な運動は睡眠によい影響

は及ぼさず,午後における中強度の運動は睡眠

を改善すると報告している.

また,Vuoriら:i7)は,成人男女1,600人に対し

て,生活習慣,運動あるいは身体的な特性など

と睡眠に関するアンケー ト調査の結果,夕方に

ジョギングやウオーキングのような軽度の運動

をすると睡眠 (特に入眠時の早さ),睡眠の深

さおよび目覚めなどにプラスの効果があること,

また,夜半過ぎに激しい運動をすると睡眠に対

してマイナスの効果があることなどを報告して

いる.これは,運動による身体的,精神的なリ

ラクゼーションや体温の熟上昇などを主な理由

としているが,学校現場の日常において,小学

校中学年児童にも十分応用可能な報告と思われ

る.

これらの報告は,基本的生活習慣の習得に際

しては睡眠とともに ｢運動｣も重要な要素の一

つとして挙げられることを指摘するものである.

したがって,持久走日での得点結果を授業の後

半に挿入し,児童に認識させたことは本睡眠学

習がさらに深まりのある授業になったと考える.

ただ,運動が睡眠不足を代償するという考え

方は危険であり,あくまでも適正な睡眠時間の

確保とともに,｢適度な運動の習慣化｣も基本

的生活習慣確保の上で重安であるということを

児童にはしっかりと押さえさせたい.

E.今後の課題と学校現場における体制

睡眠時間については,各年齢に相応した適正

睡眠時間10)の指摘はあるものの,個人差がある

ことも事実である.単に睡眠時間が短いという

理由から睡眠不足と判断を下すのは早急である.

今回の記憶テストの結果においても,基準日よ

りも比較日の睡眠時間が短いにもかかわらず,

記憶テストの得点が高かったり,その道の結果

を示した児童も何人か認めた.また,睡眠の量

と質の関係も重要である.睡眠時間が長いから

といって必ずしも深い睡眠が得られているとは

判断し難い.

疋田13)は,睡眠の深度を意識 レベルか ら見

て,5期 (まどろみ期および第Ⅰ期～第Ⅳ期)

に分類しており,ステージが進むにつれ眠りの

深度が深くなることを指摘している.本テスト

実施に際しても,簡易的な睡眠自己満足度調査

を用いて個々の睡眠の深さを評価したが,さら

に客観的あるいは主観的な"睡眠深度スケール"

のようなものを検討 ･作成し,そのスケール結

果も含めた細かい睡眠の質の考察が必要であろう.

また,起床時刻後からテス ト実施時刻までの

間隔が個人によってまちまちであることも考慮

する必要がある.本研究では,あくまでも睡眠

時間の長短から考察を加えることを目的とした

ため,期間中のすべての日における就寝および

起床時刻の記録はしていないが,開始日と終了

日の就寝,起床時刻の比較から,男女とも終了

日において就寝,起床時刻の遅れが認められた.

特に女子については期間中の睡眠時間の推移か

ら,調査後半においては連続的な起床時刻の遅

れが推察されるところである.したがって,こ

の時期でも記憶テス トを実施し,｢起床時刻後

から記憶テストまでの時間｣と ｢得点｣との関

連性についての継続的な考察も重要と思われる.

以上,いくつか挙げた問題点については今後

の課題としたい.

基本的生活習慣の確保における必須条件とし

ては,その他にも ｢栄養｣や ｢休養｣あるいは

｢環境｣などいくつかの重要な要素が挙げられ

るが,これらの要素を複合的に取 り扱いながら,

縦断的且つ広域的に学習実践を図る必要がある

と考える.

急激な社会変化に伴い,21世紀へ向けての

"新しい学校づくり"辛 "新しい教育"が叫ば

れている.そのための課題は山積する.しかし,

現場に携わる教師がいつも心に留めておかなけ

ればならないことは,児童にいかに ｢生 きる

力｣2,38)を培わせていけばよいのかということで

ある.確かな基本的生活習慣の確保はその最も

基礎 ･基本となるべき柱であり,まさに ｢生き

る力｣の原動力であることは間違いない.その

基礎 ･基本をいつも見据えながら,適切なカリ
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キュラムを構築し,子どもたちを "支援"して

いくことこそが現場の教師に課せられた使命の

ひとつと考える.

V.摘 要

小学校 3年生児童に対して,基本的生活習慣

の確保を促す基礎学習資料作成のため,長期

(18カ月間)にわたる睡眠時間調査を行い,期

間中,不定期に選択した13日間において乱数記

憶再現テス ト (記憶テス ト)を実施し,その結

果を利用した保健学習 (睡眠学習)を実践 した

結果,以下のような知見を得た.

1.およそ18カ月 (1年半)にわたる睡眠時間

調査の結果では,3年生時の3月後半あたり

までは,男女とも必要最低限とした540分(9

時間)が確保 されていた 日を多 く認めた

が,3年生時の3月後半以降は,女子は,漸

減する傾向を見せ,調査終了時では,500分

を下回る日も記録されるなど睡眠不足の傾向

が顕著に認められ,調査期間中,適正な睡眠

時間を概ね確保した男子とは異なる推移を示

した.

2.睡眠時間が比較的確保されている日および

確保されていない日のそれぞれで実施した記

憶テス トの結果では,確保されている日の方

がされていない日よりも,平均得点が高い傾

向にあり,有意に高い得点を示す日も認めた.

3.3年生を対象として,記憶テス トの結果を

利用して行った睡眠学習では,多 くの児童が

学習内容を理解し,児童の感想からインパク

トの強い授業であったことがうかがわれた.

4.睡眠学習の半年後に実施した ｢健康に関す

る簡易調査｣の結果では,男子は,健康に気

をつける要素として半数以上の児童が睡眠を

意識しており,女子よりも男子において ｢睡

眠学習｣のインパクトが強かったことが推察

された.

5.始業前,5分間持久走を実施した後の記憶

テス トでの得点は,睡眠時間が比較的確保さ

れた日の得点を有意に上回まわる結果が認め

られ,脳の活動水準は ｢適正な睡眠｣ととも
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に ｢適度な運動｣とも関連性が深いことが推

察された.

以上のことから,学校現場においては,児童

の基本的生活習慣の確保に関する適応指導を早

期から児童の実態に即 して縦断的,広域的ある

いは適時的に行うことが重安であり,その際,

睡眠や運動といった基本的な要素を念頭に入れ

た複合的な学習が必要であるとともに,学習の

実践にあたってはこれらのことを勘案した適切

なカリキュラム作成の検討が望まれる.
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~葡1 ㌢ 農村地域の小学校高学年児童における活動量と

栄養摂取に関する調査

糸 井 亜 弥 ),田 中 清 人2),木 村 みさか3)

車1神戸女子短期大学総合生活学科

挙2神戸大学大学院総合人間科学研究科

*3京都府立医科大学医学部看護学科

ASurveyoftheActivityLevelandNutritionalIntakesin4th-6thGraders

ofanAgriculturalArea

Ayaltoi",YasuhitoTanakaZ),MisakaKimura3)

*lDepartmentofHtun(mLlfeStudEeS,KobeWomen'sJLuuO'･College

¥2GraduateSchoolofCLiltLLralStudiesandHLLmaf7Science,KobeUntve7-Sity

¥3schoolofNlu･SLng,KyofoPrefectLLr･alUlu'versllyOfMedL'ctne

Thephysicalactivity,lifepattern,andnutritionalintakeswereinvestigatedin44elemen-

taryschoolpupilsinatypicalagriculturalareaoftheTohokudistrictduringa7-dayperiod

including2holidaysinfall.

Thepercentageofobesechildrenwashigherthanthenationalaverage.Manyofthesub-

jectsweredriventoandbackfromschool,andthemeantimeofwalkingtoandbackfrom

schoolwas12minutes.Themeanstepsofdailywalkingwas14,026inmalesand10,813in

females,butthenumberofstepsonholidayswasabout600/aofthatonweekdays.Asignifi-

Cantcorrelationwasobservedbetweentheactivityindexandthenumberofstepsofwalk-

ing,andthenumbersofstepsthatcorrespondtoarelativelylowactivitylevel(AI1.5)and

anappropriateactivitylevel(AH.7)wereestimatedtobe13,345and21,561,respectively.

Theirdietwasmarkedlydeficientinironandcalciumandexcessinsaltandwashighin

meatandlowingrainsandpotatoes.Theenergybalancewasgood,andtheirenergyintake

wasmatchedwiththeirlowactivitylevel.Asmallerpercentofoverweightchildrenprac-

ticedsportsthannormaトwe短htchildren.

Theseresultssuggestthatitisdifficultevenforpupilsofanagriculturalareatobeactive

andeatadequatelytoday.Repetitionofsurveysisconsideredtobeneededtoproposean

appropriateactivitylevelandasatisfactorydietforchildren.

Keywords:agriculturalarea,4th-6thgraders,activitylevel,lifepattern,diet.

農村地帯,小学校高学年,活動量,生活時間,食生活

はじめに
乱れ,ストレスの増加,生活リズムの夜型化な

どにより様々な健康問題が引き起こされている.

近年の社会環境の変化は,日本人の生活様式 特に,高脂血症や糖尿病,肥満,動脈硬化など

を多様化,機械化,簡便化するとともに,飽食 の疾患は ｢生活習慣病｣と位置づけられ,日頃

へと導いている.そして,運動不足,食生活の の生活を見直す一次予防にその重点が置かれて
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いる川 .このような生活習慣病の予防に最 も

有効な対策は,子どもの頃からの望ましい運動

の習慣や食生活の形成である.ところが,上記

のような疾患では,既にリスクファクターをも

つ年齢層が低年齢化し,｢子どもの生活習慣病｣

としてその増加が報告されている州̀.｢健康日

本21｣ユ)では,生活習慣病対策を最重要課題とし,

成人に対しては,食事や運動について,達成す

べき目標が設定されている.しかし,子どもた

ちにおいては,このような具体的な目標値は設

定されていない.特に,子どもたちを対象に食

生活と身体活動量を同時に調査した研究は殆ど

見あたらないのが実態である.

このような背景に基づき,我々は,子どもた

ちの身体活動量と栄養摂取量の両者を同時に測

定し,その実態と問題点を明らかにしたいと考

え,小学校から高等学校に在籍する広範な児童

生徒を対象にした調査を継続している=9).本

稿では,都市から離れたいわゆる農村地域の子

どもたちの活動量と食生活の実態を知る目的で,

過疎化の進む東北農村地帯の小学校高学年児童

における調査結果を検討した.

方 法

対象は,宮城県一迫町立N小学校に在籍する

4年生から6年生の44名 (4年13名,5年18名,

6年13名 :該当学年の在籍者全員)である.一

迫町は,仙台市の北西約70kmに位置する米作

地帯で,2003年4月の人口は9,479名 (高齢化

率34%),町内4つの小学校に427名の児童が在

籍する.調査時点でのN小学校の児童数は64名,

集落が国道に沿って点在しているため,通学距

離は短い者で200m,長い者で6kmと幅がある.

本研究は,2001年10月下旬の1週間を調査期

間とし,次の項目を調査した. 1)体格 ;調査

時点での身長,体重を計測し,厚生省研究班の

方法20)による肥満度を算出した.2)生活時

間 ;起床から就寝までの主な行動を分単位で自

記式の生活活動調査票に記入させた.3)身体

活動量 ;加速度装置付き歩数計 (カロリーカウ

ンターSelect2:スズケン)を用いて,1日の
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歩数,総消費熱量,運動の消費熱量を測定 し

た.4)栄養摂取量 ;調査期間の中の3日間(辛

日2日間,休日1日)について,一日に摂取し

た食べ物 (食品名と目安量)を自記式の食事調

査票に記入させた.

調査の内容と注意点については,調査者が担

任および対象児に充分な説明を行うとともに,

担任を通じて保護者にも調査への協力を依頼し

た.カロリーカウンターは,入浴時を除いて,

起床から就寝まで常時腰につけることとした.

カロリーカウンター,生活時間調査用紙および

食事調査用紙は調査前日に配布し,調査最終日

の翌朝に個人面接で記録の不備やカロリーカウ

ンターの付け忘れなどをチェックしながら回収

した.栄養価分析はWellness/Win2(トップビ

ジネスシステム)を用いた.身体活動量につい

ては,カロリーカウンターの測定値に加え,坐

活活動強度指数[-(総消費熱量/基礎代謝量):

総消費熱量はカロリーカウンターによる測定値,

基礎代謝量は性別,年齢別,体表面積当たりの

基準値からの計算値Z】)]を貸出した.なお,舵

満の判定は,厚生省研究班20)の基準 (<-30%

をやせ,-30%≦～<20%を標準体型,200/o≦

～<30%を軽度肥満,30%≦～<50%を中皮肥

満,50%≦を高度肥満)に従った.

測定値は,全調査期間 (月～日)と平日 (月

～金),休 日 (土,日)の各々について, 1日

あたりの平均値,標準偏差を男女別,学年別に

貸出し,生活時間については実施率も求めた.

食事については,全期間は3日間で,そのうち

平日は2日間,休日は1日である.平均値の比

較は,2群間の場合にはT検定を,3群間の場

合には一元配置分散分析法を用い,分散分析で

差が認められた場合にはBonferroni法で多重比

較を行った.また,肥満度20)に基づき標準体型

と肥満体型 (軽度肥満,中皮肥満,高度肥満)

別の比較も行った.

結 果

1.体 格

図 1には肥満の出現頻度を示した.軽度以上
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の肥満にあるものは男子 8名 (32.0%),女子

4名 (21.1%),そのうち高度肥満児は男女各

1名で,やせは見 られなかった.

2.生活時間

起床 ･就寝時刻 と睡眠時間および主な生活時

間を,男女別 (表 1),曜日別 (表 2),学年別

(表 3)に示 した.睡眠以外で最 も時間を費や

していたのはテ レビ視聴で,最長 は6時間で

男子 女子

学校保健研究 JpnJSchooiHealth45;2003

あった.これには平 日と休 日の差は少なかった

が,性差が認められ,女子が男子より有意に長

かった.家庭学習にも性差が認められ,平均値

で女子が男子を上回 り,高学年ほど時間が増え

る傾向を示 した.スポーツ教室と習いごとでは

実施率に性差が認められ,前者は男子に,後者

は女子に高率であった.また,外で身体を動か

す時間は,平 日は外遊びがスポーツより長いが,

口標準体型
四軽度肥満

口中度肥満

因高度肥満

図 1 肥満の出現頻度

表 1 起床 ･就寝時間と睡眠時間および生活時間 (男女別)

男子(n-25) 女子(n-19) 実施率 (%)

平均値 SD 平均値 SD 男子 女子
項 目

起床時刻 (時 :分)

就寝時刻 (時 :分)

睡 眠 (分)

身 支 度 (分)

入 浴 (分)

体 育 授 業 (分)

家 庭 学 習 (分)

塾 学 習 (分)

外 遊 び (分)

スポーツ教室 (分)

習 い ご と (分)

手 伝 い (分)

徒 歩 通 学 (分)

自転 車 通学 (分)

バ ス 通 学 (分)

車 通 学 (分)

テ レ ビ (分)

テレビゲーム (分)

パ ソ コ ン (分)

1
㌧∵
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7
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5

0

5

3

8

8
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7
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1

6

3

2

5

8

7

3
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3

1
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1

3

4

5

1

1

1

2

5

1

6

22

5

1

0

9

4

2

7

9

1⊥
0

2

3

5

4

7

4

｢⊥

9

9

2
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1

4

3

1

1

｢⊥

4

1

8

1

3

3-

53
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17

18

20

0

46

43

12
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21

1

8

5

5

7

9

2

6

21

5

男女差 (tlest)*:p<0,05 **p<0.01 ***:p<0.001

実施率の差 (x2検定)#:p<0.05 ###:p<0.001
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表 2 起床 ･就寝時間と睡眠時間および生活時間 (曜日別)

平 日 休 日 実施率 (%)

平均値 SD 平均値
項 It

平日 休日

起床時刻 (時 :分)

就寝時刻 (時 :分)

睡 眠 (分)

身 支 度 (分)

入 浴 (分)

体 育 授 業 (分)

家 庭 学 習 (分)

塾 学 習 (分)

外 遊 び (分)

スポーツ教室 (分)

習 い ご と (分)

手 伝 い (分)

徒 歩 通 学 (分)

自転 車通学 (分)

バ ス 通 学 (分)

車 通 学 (分)

テ レ ビ (分)

テレビゲーム (分)

パ ソ コ ン (分)

*

*

7
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7
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6

0

5
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4
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0

5

0
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1
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0
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4

1

6

1

T
一
､.い
･1

3

8

1

9

3

1

平日と休日の差 (t-test)*:p<0.05 **:p<0.01***:p<0.001

実施率の差 (x2検定)##:p<0.01 ###:p<0.001

休 日には逆転 し,特に男子は休 日にスポーツを

する時間が長かった.

3.身体活動量

1日当た りの活動量 (歩数,体重当た りの総

消費熱量および運動の消費熱量)の結果を,男

女別 (図2),曜日別 (図3),学年別 (図 4)

に示 した.平均歩数は, 4年男子13,865歩,女

子13,281歩, 5年男子14,259歩,女子10,111歩,

6年男子13,940歩,女子10,810歩であ り,いず

れも男子が女子を上回っていた.休 日の活動量

は,歩数 (8,382歩),総消費熱量 (51.5kcal/kg),

運動の消費熱量 (8.9kcal/kg),生活活動強度

指数 (1.39)すべ てにお いて,平 日 (歩数 :

13,683歩,総消費熱量 :47.7kcal/kg,運動 の

消費熱量 :5.2kcal/kg,生活活動 強度指数 :

1.51)を有意に下回っていた.なお,活動量に

おける学年差はいずれの場合 にも認め られな

かった.

4.栄養摂取量

栄養所要量に対する充足率を男女別,曜日別

(図 5)に,エネルギー比 を男女別,曜 日別

(図 6)に,食品群別充足率を男女別,曜 日別

(図 7)に示 した.エネルギー摂取量は同年代

の所要量22)の90%前後であった.食品数は目標

数 (30品 目以上)23)よ り少な く,この傾 向は休

日に顕著であった.エネルギー以外の栄養素充

足率では,糖質,カルシウム,鉄が不足 し,ど

タミンAと食塩が多かった.三大栄養素のエネ

ルギー比は,ほぼ適正範囲であったが,穀類エ

ネルギー比 (男子47.4%,女子46.1%)は低かっ

た.食品群別では,肉類および乳類が多 く,負

介類,野菜類,穀類,芋類,砂糖類が少なかっ

た.休 日は平 日に比べ,所要量を満たしていな

い栄養素が多 く,肉類,卵類,砂糖類,菓子類



458 学校保健研究 JpnJSchooIHealth45;2003

表 3 起床 ･就寝時間と睡眠時間および主な生活時間 (学年別)

4年 (n-13) 5年 (∩-18) 6年(n-13) 実 施 率 (%)

平均値 SD 平均値 SD 平均値 SD 4年 5年 6年
項 目

起床時刻 (時 :分)

就寝時刻 (時 :分)

睡 眠 (分)

身 支 度 (分)

入 浴 (分)

体 育 授 業 (分)

家 庭 学 習 (分)

塾 学 習 (分)

外 遊 び (分)

スポーツ教室 (分)

習 い ご と (分)

手 伝 い (分)

徒 歩 通 学 (分)

自転 車 通 学 (分)

バ ス 通 学 (分)

車 通 学 (分)

テ レ ビ (分)

テレビゲーム (分)

パ ソ コ ン (分)
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学年群間差 (一元配置分散分析)

(歩)
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p<0.01***:p<0.001
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男女差 (卜 test)史*:p<0.01 *** :p<0.001 ns:notsignificant

図2 1日の身体活動量 (男女別)

を除 く食品群の摂取が少な く,昼食エネルギー 5,エネルギー出納

が低 く,菓子類エネルギー比が高いのが特徴で エネルギー出納 (-体重当た りの総摂取熱量/

あった.欠食者は,平 日がゼロ,休 日は朝食 1 体重 当た りの総消 費熱量)は男子1.02,女子

塞 (2.3%),昼食 2名 (4.7%),夕食 2名 (4.7 1.14で あ り,曜 日別 で は休 日 (1.10),平 目

%)であった. (1.07)で,いずれ も統計的な差は認め られな

かった.
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図3 1日の身体活動量 (曜 日別)
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図4 1日の身体活動量 (学年別)

男女別 - リ汀 曜日別
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- ､f'JH

ェ ネルギー - -肘 】

ビタミンA 鉄 ビタミンA 鉄

図5 栄養所要量に対する充足率

6.体型別比較

体型別(標準vs肥満)比較を行った結果を表4

に示す.有意差が認められたのは,男子と女子

の体重当たり総消費熱量,女子の体重当たり総

摂取熱量,男子のスポーツ活動時間およびス

ポーツ教室の参加率であり,スポーツ活動時間

を除いていずれも肥満児より標準体型児が高い

459

億であった.

考 察

学校保健統計調査によると,昭和45年から平

成12年にかけての30年間に,男女ともに肥満傾

向児の割合が増加しており,特に男子では2-

3倍 に増 えている. 同調査 に よる最近 の小学 4
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男子

女子

平日

休日

ロタンパク質 口脂質 団糖質

1.928kca1

2,028kcal

1,992kcal

1897kcal

0% 20% 40% 60% 80% 100%

図6 栄養所要量に対するエネルギー比

タは 別 - リ3f-

1-I.1こ[
,LJ.l.介努!
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年生から6年生の肥満傾向児は100/o前後21),杏

対象者の肥満傾向率はこれをかなり上回ってい

る.

この年代の生活時間の平均的な値については,

サーベイランス調査25)とNHKの調査IZL''が参考に

なる.これら資料によると,学年が進むにつれ

就寝時刻が遅 く,睡眠時間が短縮すること,辛

日に比べ休 日には睡眠時間,自由時間が増え,

学習時間が減少することなどが指摘されている

が,本対象者も同様な結果であった.塾通いに

曜r=!別 - tl,～-‖

---ll.日
魚介発i

米')三流 野菜難

i11の食前.致 リ11-26rl..).fl 女(28lil,71u

米'jf有1 野菜穿l

'7'-･i~】30.17[7.11 休日19ll.111日

図7 食品群別摂取量充足率と食品数

表4 体格,主な生活時間および身体活動量 (体型別)

93f･(n-25)

項 11 標準体守ま(n-17) 肥捌栂EHn-8)

平均佃 SD 平均値 SD

女子 (ll-19) 実 施 率 (%)

馴蛸型(n-15) 肥満体旦竺(a-II) 9才 f･ 女 子

､f':均低 SD IT'=均恨 SD 標准 1肥満 鰭準 肥偶

身 長 (cm) 138.6 9.1 139.9 8.1 144.4 7.8 146.5

体 LI,-_ (kg) *** 33.7 6.4 45.5 6.3***35.9 6.2 53.1

B M I *** 17.4 1.4 23.2 2.6***17.1 1.9 24.6

外 遊 び (介) 40 31 60 63

スポーツ教宴'. (分) ** 33 25 94 15

徒 歩 通 学 (分) 13 7 6 3

L'l転 LllI通 学 (分) 23 14 15 12

ハ ス 通 学 (分) 1 0 ] -

F拝 通 学 (分) ⊃ 3 12 14

テ レ ビ (分) 88 49 111 48

テレビゲーム (分) 25 15 25 6

パ ソ コ ン (分) 8 6 1 -

歩 数 (歩) 13,953 2,23014,2083,546

退勤の消'狩熟flと/体衣 (kcal/kg) 8,3 1.6 9.0 2.8

生活活動強度指数 1.49 0.04 1.52 0.08

給料 放熱,'辻/体rfiJ. (kcaVkg) 57.0 14.5 45.5 9.2 *
馴 '機熱‡迂/体燕(kc(7l/kg) ** 55.2 4.3 48.4 2.1 *
エネJvギーIttJi納 1.02 0.22 1.00 0.13

43 16 62

56 15 51

12 11 14

17 14 37

5 3 0
9 13 4

150 80 185

7 7 32

3 3 0
10,7842,276 10,947

7.9 3.5 6.2

1.45 0.06 1.49

56.8 11.6 39.5

Li9.8 5.1 43.1

1.17 0.19 1.01

100.0 87.5

## 88.2 37.5

23.5 25.0

58.8 50.0

11.8 12.5

58.8 87.5

94.1 87.5

52.9 62.5

23.5 12.5

体型差 (‖ est)*:p<0.01 **:p<0.01 ***:p<0.001

実施率の差 (x2検'J-i)##:p<0.01

100.0 100.0

40.0 25.0

33.3 50.0

46.7 50.0

20.0 0.0

86.7 75.0

100.0 100.0

46.7 50.0

13.3 0.0
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ついては,塾そのものが近くにないため,東京

都の小学 5年生を対象にした飯島ら (61.9%)27)

と比べ,極めて低率 (男子ゼロ,女子15.8%)

である.一方,習いごと (スポーツを除く)は,

近くにピアノや習字を習える場所があることか

ら,特に女子に実施率が高い.子どもの塾通い

や習いごとは,先ず,そのようなサービスが提

供されているか否かにあり,それが地域差とし

て反映されているものと思われる.また,手伝

いについては,これをしなくなったことが以前

より指摘されているが,本対象者の場合, 7割

を越える者が平均で約15分程度手伝いをしてい

た.この数値は,都市部の小学6年生18)(平均

13分,実施率男子66.7%,女子93.3%)とほぼ

同様な結果だが,農村部にありながら農作業を

手伝う者は見られなかった.

一般に,子どもの自由時間については,テレ

ど,テレビゲーム,パソコンの普及により,塞

内遊びが増え,外遊びが減っている28)と言われ

る.NHKの調査26)によると,小学生のテレビ視

聴は平日154分,休日219分であるが,本対象の

場合,平日でこれより30分,休日で80分少ない.

テレビゲームについても実施率,実施時間とも

サーベイランス調査25)を極端に下回る.一方,

調査期間中,全く外で遊ばなかった者は2.3%,

30分未満27.3%,30分から1時間は52.3%であ

る.約20年前,東京都内の小学校高学年を対象

にした江口29)の報告では,外で全 く遊ばない者

は50-60%,30分未満が3- 5%,30分から1

時間が10-20%である.テレビ視聴時間が短く,

テレビゲームをほとんどしない本対象者が20年

前の都会の子どもよりよく遊んでいるのは興味

深い.また,スポーツ活動時間をNHK調査の

小学生 (平日74分,休日223分)26)と比較すると,

平日,休日ともに約 1時間前後対象者が少ない.

身体を動かすという面から見ると,外遊びは多

いが,スポーツ活動はこの年代より少ないとい

うのが本集団の特徴である.

次に歩数を指標に身体活動量を見ると,対象

者の歩数は,浜崎ら30)の京都市内の小学生とほ

ぼ等しく,休日に減少する傾向も同様であった.
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しかし,平日に対する休日の減少割合(約60%)

は,浜崎 ら (男子78.9%,女子80.0%):jO'よ り

大きい.また,本対象者の歩数は,20年前の小

学 校 5- 6年 生 (男 子18,812歩,女 子14,048

歩)31)に比べ約4,000歩少なく,最近の農村地域

の小学4- 6年生 の調査値32才よ り約5,000-

6,000歩少ない.この最大の要因は通学形態に

あると考えられる.本対象者の徒歩通学(往復)

の平均は,それを実施している者で12分,全対

象者で4分となる.これはサーベイランス調査

(片道億の2倍倦 :3,4年36分, 5, 6年38

分 :片道として報告されているため2倍値とし

た)25)に比べて極端に少なく,対象者の75%が

自家用車送迎である.我々は,都市部にありな

がら通学距離の長い学区を有する小学校の児童

の調査を行っている.そこでの5年生の調査13)

では,徒歩通学時間は49分 (往復), 1日歩数

は男子19,046歩,女子13,541歩で,特に歩数は

20年前の子どもとほぼ同じ億を確保していた.

徒歩通学は,現代っ子の歩行量の多寡を決定す

る重要な要因の一つと推察される.

どの程度の歩数が必要かについては,成人で

は健康保持のために1日1万歩程度が推奨され

ているが,子どもの目標値はまだない.現在,

我々は,生活活動強度指数と歩数の関連から,

子どもに必要な活動量を歩数として示す事がで

きないか,その可能性を探っている.加速度歩

数計で測定される活動エネルギーの妥当性につ

いては,すでにいくつかの報告によって検証さ

れている33~36).一方,日本人の栄養所要量は,

活動量 (生活活動強度指数)によって4区分に

分けられ,国民の大部分が該当する区分Ⅲ (や

や低い :指数1.5)が基準となって設定されて

いる.そして,健康保持のためには適度な活動

強度 (区分Ⅲ :指数1.7)にまで消費エネルギー

を増やすよう推奨されている.本対象者の指数

と歩数にはy-41083Ⅹ-48280(∫-0.886,

p<0.001)の関連が認められ,回帰式から推

定すると,区分Ⅱの活動量を得るには13,345歩,

区分Ⅲでは21,561歩の歩数が必要である.同様

な数値は,小学生を対象にした他の調査… )か
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らも得られている.対象者の活動強度区分はⅠ

からⅡに分布し,Ⅲを超える適正な活動量を確

保している者はゼロであった.また,区分Ⅱの

者は,区分Ⅰよりも外遊び,スポーツをする時

間が長く,家庭学習および習いごとが有意に少

なかった.また,体育の授業があると歩数が増

えていた.これらは,子どもの活動量には,坐

活様式が関係していることを再認識する結果で

ある.

食生活においては,肉類が多く野菜類が少な

いなど,都市部の子どもの調査918)と一致する

傾向が認められる一万,本対象者の場合,油脂

類が少なくエネルギー比がほぼ適正範囲にある

ことが示された.エネルギー比率が適正である

理由として,農村地域であることや祖父母との

同居により,都会に比べ伝統的な食事が食卓に

並ぶ機会が多いためと推察される.ただし,休

日になると食品数が滅少し,昼食エネルギー比

が低く,菓子類 ･し好飲料類エネルギー比が高

くなり,欠食する者も増えている.一般に,休

日には起床時刻が遅くなり,朝食が省略され,

不規則な食生活の中で,手軽に摂れる菓子類や

し好飲料類を摂取する機会が増えるとされてい

るが,これは本対象者にも当てはまる.

本調査では,活動量と食生活を調査している

ため,エネルギー出納の算出が可能である.対

象者の場合,所要量に対するエネルギー充足率

は90% (やや不足)程度であるが,実際のエネ

ルギー出納は,1.0-1.17(充足～やや高め)

にある.すなわち対象者は,少ない活動量にあ

わせた食べ方をしていることになる.また,肥

満児の場合,摂取エネルギー,消費エネルギー

(いずれも体重当たり値)とも標準体型児より

低く,両者のエネルギー出納には差が認められ

ない.これらは,摂取量よりむしろ低活動が原

因になって,肥満Lやすさを助長する可能性を

示唆するものであろう.対象者のスポーツ参加

率を見ると,肥潤児 (33.3%)は標準体型児

(65.6%)のほぼ半分で,肥満児は非肥満児に

比べ て運動 回数が少 ない とい うNeumark-

Sztainerらの報告37)とも一致する.

学校保健研究 JpnJSciIOOIHealth45;2003

限られた地域の例数の少ない調査結果である

が,対象集団が肥満傾向児の多い点を考慮する

と,肥満対策にはスポーツ活動に加え,日常生

活の工夫によって軽中等皮強度の身体活動を増

やすような試みも必要と考える.軽中等度の運

動として注目しているのが徒歩通学である.学

校の統廃合,交通事情や環境の変化などにより,

ますます徒歩通学の困難な状況が生まれつつあ

る.しかし,歩かない子どもの増加が肥満児の

増加に関連している可能性は否定できない.成

人を対象に歩数計を用いて身体活動量を測定し

た報告では,活動量の多い者ほど肥満が少ない

のが一般的である.いずれにしても,今後,チ

どもたちの健康とライフスタイルの関連を明ら

かにするためには,更に継続観察する必要があ

る.

ま と め

農村地域のこどもの身体活動量,生活時間お

よび栄養摂取状況を明らかにすることを目的に,

宮城県一迫町立N小学校 4- 6年生44名を対象

に,秋期の休日を含む7日間の調査を行い,以

下の結果を得た.

1)肥満児の割合は全国平均を上回り,課外

で最 も時間を費や しているのはTV,次にス

ポーツ活動であった.2)通学は自家用車送迎

が多く,徒歩による通学時間は往復12分 (全対

象者で4分)であった.3)歩数の平均は男子

14,026歩,女子10,813歩であるが,休日歩数は

平日歩数の約 6割に減少していた.4)生活活

動強度指数と歩数の間に有意な高い相関 (r-

0.886, p<0.001)が認められ,生活活動強度

指数Ⅱの活動量を得るには13,345歩,氾では

21,561歩の歩数が必要と推定された. 5)食生

活では,秩,カルシウムの著しい不足や食塩の

過剰が見られ,肉類は多いが野菜類,穀芋類の

少ない内容であった.6)肥満児は標準体型児

に比べスポーツ参加率が低かった.

以上より,現在では,農村地域の小学生にお

いても適度な活動量を確保することは難しく,

食生活にも問題があることが明らかになった.
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今後,子 どもたちに必要な活動量の目安や食生

活のあ り方を探るためには,更に継続観察する

ことが必要である.
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会 報 英文誌 ｢SchooIHealth｣刊行準備
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長年の課題でありました英文の学術雑誌 (以下,英文誌)を刊行することを過去の評議員会において,

ご承認いただいております.英文誌の刊行により,若手研究者の研究業績を発表する場を築くこと,本学

会の学術団体としての地位を向上すること (日本学術振興会からの研究補助対象となることを含む),アジ

アを中心とする学校保健に関する国際的交流の場を築くこと,等の有意義な機能が実現します.機関誌 ｢学

校保健研究｣が会員による投稿を掲載する学術雑誌であるのに対し,本誌は会員外の外国の研究者でも自

由に投稿できる国際誌です.

約 3年前より,国際交流委員会内にて英文誌の刊行について検討し,刊行の具体的在 り方の案を作成い

たしました.これらの検討結果を具現化するため,昨年10月に新たに本学会としての英文誌編集準備委員

会を組織し,50周年に当たる2004年までに第1号を刊行すべ く準備を進めております.誌名は ｢SchooI

Health｣とし,国際的なオンラインジャーナルとして編集 ･発行するシステムの構築を準備しております.

第1号は記念事業として刊行し,以後は恒常的事業として継続します.

以上の経緯のあらましはこれまでに本学会ニューズレター等を通じ,会員の皆様にお知らせして参 りま

した.発行形態の具体につきましてはコス トダウンを図る意味でもオンラインを基本とし,これにCD-

ROM版を加えて発送することを計画しております.論文募集,投稿 ･審査方法,発行形態等の詳細につき

ましては,改めて報告します.

平成14年度の札幌の学会におきまして,総会,評議員会,理事会にて衛藤常任理事より説明がありまし

たとおり,国際交流委員会ワーキンググループであった英文誌刊行準備委員会にて刊行の可能性を検討い

たしました.この結果を常任理事会に報告しました.平成13年2月2日開催の平成12年度第5回常任理事

会にて口頭説明,および平成14年5月25日開催の平成14年度第1回常任理事会にて文書説明をしました.

平成14年 6月の第2回常任理事会にて英文誌を発行するための編集体制の準備を目的とした学会直属の委

員会として英文誌編集準備委員会を組織することをご承認いただきました.英文誌編集準備委員会は各常

任理事の推薦により以下の委員から構成されます.委員長 :衛藤隆常任理事,世話人 :西嶋尚彦理事,活

動委員会 :隠士将平理事,瀧揮利行理事,庶務委員会 :戸部秀之評議員,編集委員会 :市村国夫常任理事

代行,瀧浮利行理事,国際交流委員会 :小林正子評議員,事務局 :大洋清二事務局長.

なお,予算的裏付けならびに会則との関係について若干補足します｡英文誌 ｢SchooIHealth｣の第1号

は50周年記念事業の一環として刊行されます｡上記の趣旨ご説明にて明白なように,本誌は記念事業の一

つとして位置づけられていますが, 1回の刊行にて終わるものでなく継続的発行を前提としたものであり

ます｡この根拠としては,日本学校保健学会会則第4条の2"機関誌 ｢学校保健研究｣その他の出版物の

編集および刊行｡"です｡

どうか会員の皆様におかれましては,新たに誕生しようとしている英文誌 ｢SchooIHealth｣についてご

理解いただき,ご支援賜りますようお願いいたします｡

(担当常任理事 衛藤 隆)
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会 報 ｢学校保健研究｣投稿規定の改正について

平成15年11月21日
｢学校保健研究｣編集委員会

投稿規定の一部改正を行いました.(投稿規定のアンダーライン部が今回改正部分です)

機関誌 ｢学校保健研究｣
1.本誌への投稿者 (共著者を含む)は,日本学校保健学

会会員に限る.

2.本誌の領域は,学校保健およびその関連領域とする.

3.原稿は未発表のものに限る.

4.本誌に掲載された原稿の著作権は日本学校保健学会に

帰属する.

5.本誌に掲載する原稿の種類と内容は,次のように区分

する.

内 容

学校保健に関する研究の総括,文献解題
学校保健に関する理論の構築,展望,提言等
学校保健に関して新しく開発した手法,発見した
事実等の論文
学校保健に関する論文,ケースレポート,フィー
ルドレポート
学会が会員に知らせるべき記事
学会誌,論文に対する意見など (800字以内)
学校保健に関する貴重な資札 書評,論文の紹介等

ただし,｢論説｣,｢原著｣,｢報告｣以外の原稿は,原則

として編集委員会の企画により執筆依頼した原稿とする,

6.投稿された原稿は,専門領域に応じて選ばれた 2名の

査読者による査読の後,原稿の採否,掲執瞭位,種類の区

分は,編集委員会で決定する.

7.原稿は別紙 ｢原稿の様式｣にしたがって書くこと.

8.原稿の締切日は特に設定せず,随時投稿を受付ける.

9.原稿は,正 (オリジナル)1部にほかに副 (コピー)

2部を添付して投稿すること.

10.投稿原稿には,査読のための費用として5,000円の定額

郵便為替 (文字等は一切記入しない)を同封して納入する

ll.原稿は,下記あてに書留郵便で送付する.
〒177LIO51 東京都練馬区関町北 2-3412

勝美印刷株式会社 情報センター内

｢学校保健研究｣事務局

TEL:03-5991-や582 FAX:03-599117237

その際,投稿者の住所,氏名を書いた返信用封筒 仏 4)

を3枚同封すること.

12.同一著者,同一テーマでの投稿は,先行する投稿原稿

が受理されるまでは受付けない,

13.掲載料は刷り上り8頁以内は学会負担,超過頁分は著

者負担 (-頁当たり10,000円)とする.

14.｢至急掲載｣希望の場合は,投稿時にその旨を記すこと

｢至急掲載｣原稿は査読終了までは通常原稿と同一に扱う

が,査読終了後,至急掲載料 (50,000円)を振 り込みの

後,原則として4ケ月以内に掲載する.｢至急掲載｣の場

合,掲載料は,全額著者負担となる.

15.著者校正は 1回とする.

16.審査過程で返却された原稿が,特別な事情なくして学

会発送日より3ケ月以上返却されないときは,投稿を取

り下げたものとして処理する.

17.原稿受理日は編集委員会が審査の終了を確認した年月

日をもってする.

投稿規定 (平成15年7月21日改正)

原稿の様式

1.原稿は和文または英文とする.和文原稿は原則として

ワー ドプロセッサを用いA4用紙30字×28行 (840字)

横書きとする.ただし査読を終了した最終原稿はフロッ

ピーディスク等をつけて提出する.

英文はすべてA4用紙にダブルスペースでタイプする.

2.文章は新仮名づかい,ひら仮名使用とし,句読鳥

カッコ (｢,『,(,[なとり は 1字分とする.
3.外国語は活字体を使用し,1字分に半角 2文字を収め
る.

4.数字はすべて算用数字とし,1字分に半角 2文字を収
める.

5,図表,写真などは,直ちに印刷できるかたちで別紙に

作成し,挿入箇所を論文原稿中に指定する.

なお,印刷,製版に不適当と認められる図表は書替えま

たは割愛を求めることがある.(専門業者に製作を依頼し

たものの必要経費は,著者負担とする)

6.和文原稿には400語以内の英文抄録と日本語訳,英文原

稿には1,500字以内の和文抄録をつけ,5つ以内のキー

ワード (和文と英文)を添える.これらのない原稿は受付

けない.

7.正 (オリジナル)原稿の表紙には,表題,著者名,所

属機関名,代表者の連絡先 (以上和英両分),原稿枚数,

表および図の数,希望する原稿の種類,別刷必要部数を記

す.(別刷に関する費用はすべて著者負担とする)

副 (コピー)原稿の表紙には,表題,キーワード (以｣』日

英両分)のみとする.

8.文献は引用順に番号をつけて最後に一括し,下記の形

式で記す.本文中にも,｢L･･知られているユ).｣または,

｢-12)rI) ･1-5リのように文献番号をつける.著者が 7

名以上の場合は最初の 3名を記し,あとは ｢ほか｣(英文

ではetal.)とする.

[定期刊行物] 著者名 :表題,維誌名,巻 :慕-質,発行

年
[単行本] 著者名 (分担執筆著名):論文名,(編集 ･

監修署名),書名,引用頁-蛋,発行所,

発行地,発行年

一一頚己載伊卜
[定期刊行物]

1)三木和彦 :学校保健統計の利用 と限界,学校保健研

究,24:360･T365,1992

2)西岡仲紀,岡田加奈子,市村国夫ほか :青少年の喫煙行

動関連要因の検言勺二日本音少年喫煙調査 OASS)の結果

より-1 学校保健研究,36:67i8,1994

3)Glennmark,B"Hedberg,G.,Kaijser,LandJansson,
E,:MusclestrengthfromadolescencetoadulthoodTe-
1ationshiptomusclefibretypes,Eur.J.Appl.Physiol.
68:919,1994
[単行本]

4)自戸三郎:学校保健活動の将来と展望,(船川,高石編),

学校保健活妻臥 216J229,杏林書院,東京,1994
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第60回北陸学校保健学会は,平成15年10月25日(土),石川県女性センターにおいて開催されました.

座長 :河田 史宝 (金沢大学教育学部附属中学校 養護教諭)

9:30 1.女子高校生の思いやりの心とその育つ要因-幼 ･少年期の人的環境に焦点を当てて一

〇峯 純子 (金沢伏見高等学校) 佐伯 和子 (金沢大学医学部保健学科)

9:45 2.教室複帰した保健室登校児-の養護教諭の支援-校内外の連携 ･協力体制を通して一

〇滝沢 知恵子 (敦賀市敦賀南小学校)

10:00 3.県内各高校における医師による検診の状況と考察

○載山 楽子 (福井県立三国高校)

座長 :岩田 英樹 (金沢大学 助教授)

10:15 4.養護教諭の特性を生かした保健学習へのかかわり～心の健康を通して～

○明石 真紀 (大野市立小山ノJ､学校)

10:30 5.養護ケアの視点からの保健学習へのかかわり パート2

0南 桂子 (福井県大野市有終東小学校)

座長 :長峰 伸治 (金沢大学 助教授)

10:45 6.中学生女子のリストカットについて

○豊任l 晶子 (とよた小児科) 吉田 秀義 (吉田内科心療内科医院)

ll:00 7.不登校 ･ひきこもりの治療的エンカウンター

○坂井 朋子 (共生会富山病院心療内科) 佐藤 早菓子 (富山大学大学院教育学研究科)

吉田 秀義 (吉田内科心療内科医院)

12:00 至蛸--1･会

13:15 総会

座長 :中川 秀昭 (北陸学校保健学会 会長)

13:30 特別講演 新興ウイルス感染症にそなえる-SARSとAIDSを中心に-

永井 美之 (富山県衛生研究所 所長)

15:00 閉 会

<連絡 ･問い合わせ先>

北陸学校保健学会事務局 金沢大学教育学部保健教室 (岩田)

〒920-1192 金沢市角間町

Tel:076-264-5566

Fax二076-234-4117

E-mail:iwata@ed.kanazawa-u.ac.jp
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事務局からのお知らせ
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事務局の移転について

｢学校保険研究｣事務局が,平成16年度 1月 1日より下記に移転 します.

今後の投稿原稿等は,下記の事務局まで郵送 して下さい.

〒177-0051

東京都練馬区関町北 2-34-12

勝美印刷 (秩)情報センター内

｢学校保健研究｣事務局

TEL:03-5991-0582 FAX:03-5991-7237

なお,当分の間,旧事務局あてに送 られて きた投稿原稿等については学会事務局で転送いた しますが,

途中での事故などを避けるために,なるべ く新事務局の方-直接郵送 されるようお願い します.
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お知らせ 第25回子どものからだと心 ･全国研究会議
子 どものか らだ と心 の危機の克服 をめ ざして

～人類の知恵を集めて子どもを生き生きさせよう～

-ActiveLiving-

469

と き 2003.12.12(金)～12.14(日)

ところ 日本青年館

東京都新宿区霞岳町15番地 Tel.03-340卜0101

主 催 子どものからだと心 ･連絡会議

後 援 東京都 ･東京都教育委員会

〔申込方法〕

⑳同封の ｢払込書｣に,一人一枚ずつ,必要事項をご記入の上,郵便局よりご送金 ください.

⑳郵便局備えつけの ｢払込書｣も使えます.その際は通信欄に明細をお書きの上,合計金額を下記の口

座宛に送ってください.

【口座番号 ｢00130-6168585｣,加入著名 ｢子どものからだと心 ･全国研究会議｣】

⑳準備の都合上,参加の申し込みは11月28日(金)までにお願いします.

⑳良書のみご希望の方は,ブックハウスHD (E-mail:bhhd@mxd.mesh.ne.jp,Fax∴03-3372-6250,
Tel.:03-3372-6251)まで,氏名,住所,電話番号,冊数をお知らせください.

⑳宿泊は各自でお申し込みください.

〔その他〕

⑳12月13日(土)の昼食時に,連絡会議の全国委員会を行います.なお,全国委員の方々の昼食は事務局

で用意しておきます.全国委員会以外の方もオブザーバーとして参加可能です.事務局までご連絡 く

ださい.

⑳12月13日(土)の夜に,夕食をかねて懇親会を開きます.奪ってご参加ください.

⑳派遣依頼書の必要な方は事務局-ご連絡 ください.また,領収書の必要な方は,当日,受付に申し出

て下さい.

⑳ ｢子どものからだと心 ･連絡会議｣会員募集中.入会費無料.年会費2.000円 (ニュース6回発行).

〔会場あんない〕

双′毎iR摂 品川

LLTJ .･ヾ■

-- LjI6･d

= = 十 rt悪JL

･･･-･大‡工戸練

第25回 子とものからだと心.全国研究会議 事務局

東京都世田谷区深沢7-1-1(〒158-8508)

日本体育大学 学校体育研究室気付

Gl立放技1創沢A2出口

⑳JR信濃町駅より徒歩-9分
◎JR千駄ヶ谷駅より徒歩9分
⑳地下鉄銀嬉主線
外苑前駅3番出口より徒歩7分

◎地f鉄大日二戸線
国立競技場駅A2出口より徒歩7分

※徒歩の方は⑳⑳線に沿っておいで下さい.
日曜 ･祝祭日の神宮外苑は歩行者天国になり口の部分
に自動車は入れません.-のようにおまわりください.

※お車でのご来場は,ご遠慮下さい.
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〔おさそい〕

今年も,各地で起こる子ども･青年の様々な トラブルに心を痛め,どのような取 り組みが本当に有効な

のかと思い悩む毎日です.

私たち ｢子どものからだと心 ･連絡会議｣は,このような子どもの変化を "危機"ととらえ,その克服

をEは旨して国際児童年の1979年に設立され,問題を正確に捉え,取 り組みの知恵を集め,うまい対策を探

り当てるために ｢全国研究会議｣を毎年開いて参 りましたが,今年はその第25回を日本青年館で開催する

運びとなりました.

第 1日目には,四半世紀の取 り組みを総括する ｢講座｣を副議長の坂本玄子さんと下野勉さんにお願い

しました.第 2日削 二は,市販されることになる 『子どものからだと心白書2003』の報告と議論,研究協

議 ･分散界,自主集会が開かれます.第3日目には,特別講演 1として,『世界』誌に今年 1月号から ｢こ

どもたちのライフハザー ド｣を好評連載されている瀧井宏臣氏にお願いし,子どもの問題をルポされて今

私たちに訴えたいことを話していただきます.特別講演 2としては,今年の "-一点突破"の課題として ｢子

どもの早起きをすすめる会｣の発起人,東京医科歯科大学大学院の神LIp潤 氏から取 り組みの成果と教訓を

話していただきます.ご期待下さい.

今春,奈良市で ｢第2回子どものからだと心 ･西日本研究会議｣が開かれました.今秋,中国 ･北京市

では ｢中日子どもの体と心の健康に関する学術論壇｣が開かれます.私たちが適用している ｢団体研究法｣
が地域的にも国際的にも発展しており,今年の成果が楽しみです.どうか各地の子どもの様子と取 り組み

の成果と教訓を持ちより,子どもや若ものと共に多数お集まり下さい.

議長 正 木 健 雄

〔内 容〕

⑳特別講演 1:｢子どもに起こっている "おかしざ'を追求して-｣
瀧井宏臣氏 (たきいひろおみ,ルポライター)

特別講演 2:｢早起きで生き生きとした生活を !｣
神山 潤氏 (こうやまじゅん,東京医科歯科大学大学院助教授)

⑳指 定 報 告 :｢子どものからだと心白書2003｣

野井真吾氏 (のいしんご,『子どものからだと心白書』副編集委員長,東京理科大学専任講

師),他

⑳研 究 協 議 :｢実感とデータに基づいた "ActiveLiving"の実践｣

※今年の研究協議でも,より議論を深めたいということから,乳幼児,小学生,中学 ･高

校生の各分散会を予定しております.

⑳講 座 1:坂本玄子氏 (さかもとみちこ,子どものからだと心 ･連絡会議副議長)

講 座 2:下野 勉氏 (Lものっとむ,子どものからだと心 ･連絡会議副議長,岡山大学教授)

〔分散会報告 ･自主集会の公募〕

研究協議 ･分散会は,どなたでもご報告いただけます.11月15日(土)までに氏名,所属,連絡先,テー

マ,報告要旨 (400字程度)をE-mail(nois@rs.noda.tu§.ac.jp)またはFax. (04-7121-4273)にてご連絡 く
ださい.また,当日は会場で資料印刷ができません.300部ご用意ください.

さらに,今年の全国研究会議では,12月12日に行われる講座後に自主集会の時間帯も設定しました.ど

んな企画でもかまいません.お考えの企画がある方は,ll月15日(土)までに,事務局までご一報 ください.

〔日 程〕

12/12(金)

12/13(土)

12/14(日)

12.3013.00 13▲15 14:00 15:00 15.1515:45 16:45 170018:00 20.00

9:009:30 11:00ll1512●15 14.30 i60016:30 17:3018:00 20:00

嬢食 全llt委員会 Tr)F究協議 ･分散会 研究協議 ･分散会報告･

9▲00 9▲15 10:1510,30 11:3012:0013:00 15:00 15▲15 16:00

退路会議 ･総会

〔費 用〕申し込みは,すべて郵便振込方式です.

0参 加 費 :3日間 (含白書代) 会員9,000円 ･一般11,000円 ･学生4,000円

:2日間 (含白書代) 会員8,000円 ･一般10,000円 ･学生3,000円
:1日間 (含白書代) 会員5,000円 ･一般 7,000円 ･学生2,000円

○懇 親 会 費 4,000円

※高校生以下の子どもの参加費は無料です.(発言大歓迎 =)
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｢子どものライフスキル (心の能力)を育てる｣
開催要項

主催 神戸大学発達科学部,神戸大学発達科学部研究推進委員会

後援 兵庫県教育委員会,神戸市教育委員会,神戸市PTA協議会

近年我が国でも深刻化 しつつある喫煙,飲酒,薬物乱用,早期の性行動や若年妊娠,いじめ,暴力など

を始めとする思春期のさまざまな危険行動の根底には,幼少期からのライフスキル (心の能力)の問題が

共通して存在すると考えられています.

本シンポジウムでは,子どもたちのライフスキル (心の能力)を育てるために,家庭や学校,そして地

域がどのような役割を果たすべきか,ということについて理解を深めることを目的としています.

対 象 :教育関係者,保護者,研究者,学生等300人程度

日 時 :2004年3月13日(士) 午後2時～5時

会 場 :神戸大学神大会館六甲ホール

参加費用 :無料

シンポジス ト及び演題名 :

1.川畑徹朗 (神戸大学発達科学部教授)｢子どもの危険行動とライフスキル｣

2.伊藤 篤 (神戸大学発達科学部助教授)｢幼児期における自己調整機能の発達｣

3.山崎 晃 (広島大学教育学部附属幼年教育研究施設教授)｢幼児期からの自己実現の獲得とそれに関

わる要因｣

4.石井俊明 (伊丹市教育委員会家庭教育推進課長)｢子どものライフスキルを育てるために一家庭の果

たす役割｣

5.並木茂夫 (埼玉県川口市立芝東中学校校長)｢学校におけるライフスキル教育の実際｣

(申し込み方法)

シンポジウムに参加御希望の方は,お名前,連絡先住所を明記し,80円切手を添付した返信用封筒を同

封して,下記までお申し込みください.

〒657-8501 神戸市灘区鶴甲3-11 神戸大学発達科学部 健康発達論講座 川畑徹朗

Tel&Fax.078-803⊥7739
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編 集 後 記

2003年8月に出された学校基本調査 (速報)に

よれば,2002年度の不登校児童 ･生徒数は前年度

より7,511人減少し,13万1,211人であったとのこ

とである｡これまで一貫して増加傾向にあったも

のが減少した背景には様々な要因が考えられよう

が,教室における教師たちの日々の努力や保健室

における養護教諭の日々の実践などが表に出ない

ものも含めて大きな働きをしているとも考えられ

よう｡

昨年,学校保健研究の編集委員を仰せつかって

以来,｢学校保健学｣とはどういう専門性を持つ

学校保健研究 JpnJSchooIHealth45;2003

領域なのだろうかという問いを繰 り返しながら,

今日に至っている｡児童 ･生徒のメンタルヘルス

については,様々な領域で研究,実践されている.

学際的な領域が注目される昨今の流れを考えると,

領域の別にこだわるのはあまり意味がないのかも

しれない｡基礎的な研究を軽視することは論外で

あるが,日々,実践を重ねる学校関係者に何かし

らの示唆を与えうる研究が必要なことは言うまで

もない｡学校現場に身を置くものとして,こうし

た示唆を見極めるセンスを磨き続けたいと思う｡

(伊藤直樹)
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