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保健体育審議会の中間報告について

日本学校保建会顧問

全国療育相談センター所長

重 田 定 正

7月1日の朝刊紙は一斉に保健体育審議会の中間報

告について報道した。新聞は偏向していてけしからん

と言う 政治家がいる 。その中でも最も偏向 していると

誌められている日刊紙は、その 1面のト ップに「“強

いチづくり＂へ積 極策、全小・ 中学で学力検査、公害

対策に校庭緑化」という見出しで、実に 1,000字を越

えた紹介をしている。この学校保健への関心の程度も

また 1種の偏向かもしれない。

さらに、同紙の夕刊には、ニュース抄録の欄に、『体

力検在が必要』 という題で、 「体はデカイが体力がな

い。 “もやし っ子"がふえているので、全児童に体力

検壺を。近視がふえているので、照明・机・いすの改

善を 。 公害対策として校庭に芝はりを 。一—ー文部省の

保健体育審議会が「児童生徒の健康増進の施策につい

て中間報告」と書いてある。

さすがは、新聞記者だけあって、文部省が6月30日

に発表した中間報告要旨をさらに要約して読者に印象

づけている。さすがはプロだと、感心した。

＊ 
文部大臣灘尾弘吉は、昭和43年9月20日保健体育審

議会に、 1.体育スボーツの普及振興に関する基本方

策について、 2.体育に関する研究体制の整備につい

て、 3.児童生徒の建康の保持増進に関する施策につ

いての事項について諮問した。第3の事項は、

11) 学校における保健管理体制の確立について

(2) 健康診断の項目およぴ方法の基準につい て

(3) 学校環境衛生の改善充実について

に分かれている。この諮問を受けてから、ほとんど

4年た って、このたぴようや〈中間報告の段階に到達

したのである。

この中間報告は、序文 I 学校保健の現状と課題

II 施策から成っている。序文は、 「児童生徒の健康

の保持増進を図ることは、心身ともに健康な国民の育

成を期する教育の目的の達成につながるものであり、

あらゆる教育活動の基盤を培うものである。．．．．．．．．．」

に始まる。続いて、わが国の学校保健は明治初年以来

100年の歴史を有し、昭和33年度には学校保健法が制

定された。しかし、最近における生活環境の急激な変

化が学校保健に及ぽしている影響を指摘し、 「従来の

学校保健は、いずれかといえば、児童生徒の疾病異常

の早期発見、事後措置など健康の回復と維持に重点が

置かれていた。もとより今後もこうした健康の保持の

面の役割は重視すべきであるが、……積極的に児童生

徒の心身の健康を増進することもきわめて重要であり、

体育、スボーツ、学校給食等の関係の緊密化を図りつ

つ、すぺての教育活動を通じて総合的、積極的な学校

保建の実現を指向すべきである」と述べてい る。

この序文は、従来の学校保建がややもすればパラパ

ラであり消極的であ ったことを反省していると解釈し

てよいだろう 。

学校保建の現状と課題に適切に対処するには、国も

都道府県も学校も一体とな って総合的、計画的に実施

する必要がある。

1 億康診断の項目およぴ方法の改善

児童生徒の健康診断は、児童生徒の心身の健康に関

する総合的情報を収集できるものでなければな らない。

文部省「学校保健統計調査報告書」によると、昭和

33年から同46年までの間 (13年間）に増加した身長お

よぴ体重の増加した罷を、昭和32年以前にさかのぼる

と何年間を要したか計算してみると次のとおりである。

身長三五I::ミI体：I:; 五I,; 歳
このように、 11歳の体重を除いて、昭和32年以前に

30数年にわた って増加した量をわずか13年間で達成し
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表 1 6歳およぴ11歳児童の平均身長 ・平均体重の推移

男 I 身 長
-------『―「-- . 一
体量女 身

ー 長ーー］―五 ――五 ―-7
1l--- 「-l 

年度

m6" II "'・ I 6淑
11 歳 年度 6 歳 11 歳 6 ,; 茂 l 歳

I -・ 一
明33 127. 9 1900) I 17 0 27 0 明33 104 8 127 9 (1900) I 17 0 27.0 
34 

1288 19011 I I 175 27 2 34 105 8 128. 5 (1901) 16 9 27 2 
35 129 I 1902) 17. 6 27 I 35 105 8 128. 8 (1902) 16 9 27. I 
36 128 8 1903) 17 5 27 0 36 105 8 128 2 (1903) 16. 9 26. 8 
37 127 9 1904) 17 4 27 0 37 105 5 128 5 (1904) 16 7 26 7 
38 128 5 1905) 17 5 26 9 38 105 2 128. 2 (1905) 16 8 26. 6 
39 106.4 1288 1906) 17.6 27 0 39 105. 2 128 2 (1906) 16 7 26. 8 
40 106 4 128 5 1907) 17. 4 27 0 40 105. 5 128. 2 (1907) 16. 8 26. 8 
41 106. 7 128 5 1908) 17. 5 27. I 41 105 5 128 5 (1908) 16 8 26 9 
42 106 7 128 5 1909) 17 6 27 0 42 105 5 I 27 9 (1909) 16. 9 26. 7 
43 107 0 128 5 (1910) 17. 5 27 I 43 105 8 128 5 (1910) 17 0 27 0 
44 106 7 128 8 (1911) 17. 6 27 I 44 105 5 128 5 (1911) 17 1 27 0 
45 107 0 129. 4 (1912) 17 6 27 I 45 105 5 128 8 (1912) 16. 9 27 2 
大 2 106 7 129 I (1913) 17 5 27 I 大 2 105 2 128 8 (1913) 16 8 27. 0 
3 106 7 129 I (1914) 17 5 27 I 3 105 2 128 8 (1914) 16 9 27 I 
4 107 0 129 I 1915) 17 5 27 3 4 105 5 128. 8 (1915) 17 I 27 2 
5 107 0 129 4 1916) 17 6 27 5 5 105. 5 !29 I (1916) 17. 0 27 4 
6 107 0 129 7 1917) 17 6 28 0 6 105 5 129. 4 (1917) 16 6 27. 3 
7 107. 0 129 7 1918) 17 5 27 5 7 105 8 129 I (1918) 17 0 27. 2 
8 107 0 129 7 1919) 17 5 27 6 8 105 8 129 I (1919) 16 9 27. 2 ， 107 0 129 4 1920) 17 6 27 5 ， 105 8 129 7 (1920) 17 0 27 4 
10 10 
11 107 3 130.0 1922) 17 6 27 7 11 105. 8 130 0 1922) 17 0 27、5
12 107. 3 130 3 1923) 17 7 28 0 12 106 I 130 0 1923) 17 I 27 8 
13 107 3 130 3 1924) I 17 7 27 9 13 106 I 130 3 1924) 17 1 27 9 
14 107 6 130. 3 1925) 17 7 28 I 14 106 I ]30 6 1925) 17 3 27 9 
15 107 5 130. 7 1926) 17 7 27 7 15 106 2 130 6 1926) 17 2 28 I 
昭 2 108 0 131. 1 1927) 17 8 28 3 昭 2 I 106 9 )31 1 (1927) 17 2 28 3 
3 108 I 131 I 1928) 17 8 28 3 3 106 7 J31 I (1928) 17 2 28. 3 
4 108. ! 131 2 1929) 17. 9 28 2 4 106. 8 131 2 (1929) 17 3 28 5 
5 108 I 131. 4 1930) 17 9 28 4 5 106 9 131 3 (1930) 17 3 28 5 
6 108.3 131 6 1931) 17 9 28 5 6 107 I 131 7 (1931) 17 2 28 6 
7 108 5 131. 8 1932) 18 0 28 6 7 107 3 131 9 (1932) 17 4 28 8 
8 108 7 131 6 1933) 18 1 28 7 8 107 6 132 I (1933) 17 4 28 9 ， )08 8 132 2 1934) 18 2 28 9 ， 107 7 132. 3 1934) 17 5 29 J, 
10 108.9 132. 3 1935) 18. I 28 8 10 108 0 132 7 (1935) 17 5 29 2 
11 10~0 132. 5 1936) 18 I 29 0 11 108 0 132 8 (1936) 17 6 29. 2 
12 108.8 132 8 1937) 18 2 29.0 12 107 9 132 8 (1937) 17. 6 29 4 
13 108 3 133. 0 1938) 18 5 29 2 13 107 9 133 2 (1938) 17 9 29. 5 
14 109 I 132 9 1939) 18 5 29 3 14 108 I 132 7 (1939) 17. 7 29 5 

23 108 2 130 4 1948) 18 4 28 2 23 107 3 130 8 (!948) 17 9 28. 2 
24 108. 6 130 6 1949) 18.5 28 5 24 107 7 131 0 1949) 17 9 28. 6 
25 108. 6 131. I 1950) 18 5 28 7 25 107 8 131 7 1950) 17 9 28 8 
26 109.1 131 8 1951) 18 5 28. 8 26 108 8 132 4 1951) 18 0 29 2 
27 109 3 132. 5 1952) 18 6 29 2 27 108 6 133 I 1952) 18 I 29 6 
28 109 5 133 I 1953) 18 6 29 5 28 108 6 133 6 1953) 18 0 29 9 
29 110 0 133 6 (1954) 18 6 29 5 29 109 1 134 5 (1954) 18 I 30 I 
30 110. 3 133. 9 (1955) 18. 7 29. 7 30 109 3 134 9 (1955) 18 I 30. 5 
31 110.6 134 5 (1956) 18 8 30 0 31 109 6 135 8 (1956) 18 2 31 I 
32 110 7 135 0 (1957) 18 8 30 2 32 109 7 136 3 (1957) 18 2 31 3 

33 110 9 135 I (1958) 18 9 30 2 33 109 9 136 6 (1958) 18 4 31 3 

34 111 3 135. 9 (1959) 18 8 30. 5 34 llO 3 137 6 (1959) 18 4 31 9 

35 111.7 136. 2 (1960) 19 1 30. 7 35 110 6 138 I (1960) 18 5 32 3 

36 112 0 136. 8 (1961) 19 I 31 0 36 JI I 0 138. 6 (1961) 18 6 32 5 

37 112 4 137 I (1962) 19. 3 31.2 37 111 4 138. 9 (1962) 18 7 32 8 

38 112 6 137 5 (1963) 19 3 31. 5 38 111 6 139 3 1963) 18 8 32. 9 

39 113. 2 138 2 (1964) 19 4 31 8 39 112 2 140 0 1964) 18 9 33. 3 

40 113 3 138. 5 (1965) 19.6 32 2 40 112 5 140 4 1965) 19 I 33 7 

41 113. 6 139 0 (1966) 19 7 32 6 41 112 7 141 0 1966) 19 2 34 I 

42 113. 8 139 5 (1967) 19. 8 33 0 42 112 9 141 4 1967) 19 3 34 5 

43 114 I 139. 7 (1968) 19. 9 33. 2 43 113 I 141 7 1968) 19 4 34. 8 

44 114 2 140 0 (1969) 20. 0 33. 6 44 113 4 142 I (1969) 19 5 35 2 

45 114 5 140 5 (1970) 20 I 33 8 45 113 6 142 9 (1970) 19 5 35 7、

46 114 8 140. 8 (I 971) 20 2 34 2 -46 113. 7 I 43 2 (1971) 19 7 36 0 

--- - -・ 
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表 1 つづき

（男）

身 長 体 重
年 度

6 歳 11 歳 6 歳 11 歳

明治33(1900) 107. 0 127.9 17.0 27.0 

" 43 (1910) 107. 0 128.5 17.5 27. 1 

大正 9(1920) 107.0 129.4 17.6 27.5 

昭和 5(1930) 108. l 131. 4 17.9 28.4 

” 14 (1939) 109. 1 132.9 18.5 29.3 

" 25 (1950) 108.6 131. 1 18 5 28. 7 

" 35 (1960) 111. 7 136.2 19.1 30. 7 

" 45 (1970) 114. 5 140. 5 20. 1 33.8 

,, 46 (1971) 114. 8 140.8 20.2 34.2 

（女）

明治33(1900) 104.8 127.91 17.0 27.0 

,, 43 (1910) 105. 8 128. 5 17.0 27.0 

大正 9(1920) 105.8 129. 7 17.0 27.4 

昭和 5(1930) 106. 9 131. 3 17.3 28.5 

II 14 (1939) 108. I 132. 7 17. 7 29. 5 

,, 25 (1950) 107.8 131. 7 17.9 28.8 

,, 35 (1960) 110. 6 138. 1 18. 5 32.3 

Iヽ 45 (1970) 113. 6 142. 9 19.5 35. 7 

,, 46 (1971) 113. 7 143.2 19. 7 36. 0 

たと表現してよい。11歳の体重については、昭和46年と

同33年と の差によ って計算すると、男 26.2kg、女 26.6

kgとなる 。 しかるに、明治33年には男 27.0kg、女 27.0

kgであるから、体重の増加はさらに著しいことが想像

される 。 （表 1参照）

なお 、中間報告の資料には、幼稚園児の数値はのっ

ていないので、 6歳（小学校 1年）、 11歳（小学6年）

だけを抄録した 。

6歳および11歳児童の

平均身長の推移
6オ
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（リ｝ ） （女）

年齢 39升 46ir 39年 46年

{ 10 19. 9 21. I 19.9 21. 2 

小学校 11 21. 9 23.4 22.3 23.8 

12 15. 2 16. 9 19. 1 20.9 

中学校 13 17. 3 19.3 20.6 22. 7 

14 19. 7 21. 6 21. 7 23.5 

また、児童生徒の疾病等の傾向をみると、たとえば、

結核 ・トラコーマなどの疾病およぴ寄生虫卵保有者は、

地域格差はみられるにしても、全国的には急速に減少

してきているが、反面う歯 ・近視な どが著しく 増加し

てきている 。 （表 3参照）

視力については、増加が目だっている近視のはか、

斜視や弱視などの目の機能異常にも留意する 。

心臓・腎臓などの疾患、ぜん息な どの呼吸器疾患は、

早期に発見 して適切な事後措置を行なわなければなら

ないので、すぺての児童について検査を行なうことが

必要である。

現在、体力に ついて は、肺活量・背筋カ ・据力等の
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（表 3 疾病の傾向 （％）

＼ 
小学校 中学校

男 女 男 女

昭24 0. 72 0. 74 0.52 0.62 
1 . 結 核

昭46 0. 12 0.06 0.08 0.09 

昭24 4.80 5. 39 4.24 4.86 
2. トラコーマ

昭46 0.57 0.68 0. 76 0.68 

3. 中 耳炎
昭24 1. 02 0. 64 0.61 0.43 

昭46 0.30 0.17 0. 26 0. 12 

4. 寄生虫卵保有 昭24 63.91 63.89 58. 37 58.62 

I 回虫卵 0. 75 0. 71 0.83 0.82 
昭46 十二指腸虫卵 0.03 0.04 0. 06 0. 04 

蜆虫卵 6.60 5. 17 1.40 0.95 

5. う
昭24 42.39 41. 75 37. 71 41. 05 

歯
昭46 93.58 94. 26 89.01 92. 69 

昭24 4.98 5.92 7.89 9.86 
6. 近 視

昭46 9. 20 11. 90 19.64 24. 76 

昭24 0.26 0. 27 0.31 0.35 
7. 心臓 疾患

昭46 0.28 0.29 0.41 0. 44 

8. 扁 桃 肥大
昭24 6. 75 6.82 5. 76 6.68 

昭46 8.67 8.13 5.22 4. 75 

9. 伝染性皮11り疾患 昭昭4264 
1. 72 1. 20 1. 24 0. 89 

1. 09 0. 57 1. 16 0. 44 

機能検査を学校が必要に応じ行なうことにな っている

が、体力に関する検査をすべての児童について実施し、

健康 を総合的に判定することとし、その検在の項目や

方法について検討する。

また、現在は定期の建康診断は 4月に実施されてい

るが、寄生虫卵の検壺およぴ結核の検査は、 5月また

は6月に行なっても よいことになっている。これでは、

学校医は、せっかく行なった これらの検査の結果を利

用する わけにはいかないので、身体計測・視力およぴ

聴力等はもちろん、寄生虫卵 ・尿 ・結核等の予診的事

項に属する検査を医師によ る検査以前に実施し、これ

らの検査の結果を活用して、内科 ・眼科・耳鼻咽喉科

・歯科等の疾病異常の検診を行なうよう、検査の実施

手順に改善を加える。

また、色覚異常は、必ずしも毎年定期健康診断を行

なう必要はないので、特定の学年において的確な検査

を実施する。

就学時健康診断は現存でもいろいろ問題が多い。そ

こで、身体計測およぴ色覚や聴力の検査のように幼児

自身の主観に依存する度合が高〈、的確に検査を行な

うことが困難と思われる検究は原則として省略できる

ようにすることとする。

的の疾病異常と栄養状態については、児童の健康診

断の場合と同様に、口腔をもあわせて検究することと

し、肥満傾向の幼児にも留意する必要がある。

現府、教職員の建康診断は結核を中心とし、視カ ・

色党・聴力およぴ血圧などの検査を行ない、心臓 ．腎

臓・胃およぴ精神障害は、 幼稚園・小学校の設箇者が

必要があると認めた場合に行なうことにしているが、

今後は成人病検査をすべての教職員に実施する必要が

ある。なお、教職員の精神障害は、幼児 ・児童に及ぼ

す彩響が特に大きく、またその治癒に長期間を要する

などの問題が多いのて、その対策について慎重に検討

を加える必要がある。

施策には、この健康診断の項目およぴ方法の改善の

ほかに、学校環境衛生の改善、学校保建と公害対策、

学校における保健管理体制の整備、学校保健にかかる

重要問題に関し調査 ・研究 ・指導の役割をもつ学校保

随センタ ー的な機関の設置の項目があげられている 。

この梢極的な健康増進のための具体的施策について、

ある評論家は「残念ながら積極的抜本策とは、ほど遠

い感じがする」といい、さらに次のように述ぺてい る。

• どもの体力低下の最大の原因は、いう まで

もな〈、戦後のいぴつな教育風土と過密 ・公害に象徴

されるゆがんだ生活環境にある。学校から帰っ ても補

習、塾通いやおけいこ事に追われ、た まに時間があ っ

ても、鬼ごっこや躯けっこ をする広場 も裏通りもない

ような教育、社会環境。 それをそのままにしておいて

体力をつけろ、とい うのは そもそもが無理な注文では

ないかJ全く 同感である。 これには、 テレビの見過 ぎ
や朝食抜き などまで触れる余地がなかった ようだが、

幼稚園や小学校の中だけでどんなに教師が歯をくいし
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ばってがんばってみても、保護者の協力が得られなけ

れば効果はあげに〈い。有名小学校の PTA会長が新

任の校長に「子どもの学習のはうは家庭で貢任をもち

ますから、しつけ をよろ しく お頓いしますJと言っ たC
これでは、強い子はてき っこない、しかし、幼児や児

童の柏極的健康増進は、学校と家庭の協力だけに頼れ

ない点が残されて いる。「そ の恨元の是正は、文部省た

けの手に負えるものではない。 もっと広い意味での人

間群重、福祉俊先の政治か、 今後 どう実現されてゆ〈

かと いう ことにかか っている 、と いう ことを 、政府は

承知 して おかねばなるまいJ
文部省がこの保健体ii審議会の中間報告をどう処理

して、これを予it化 していくか 、この予符をどの肛度

大成省が認め、国会においても児廊生徒の健康保持増

進につし、て熱心かつ泊発な論議か行なわれ、それらが

どんな りっぱな尖を結ぶか、今後の成行きをわれわれ

は見守り、なし得る支扱を惜しんではならない。

家庭の親に対す る性教育の指導法(1)

まえがき

物 じ、のつ 〈ころの年令層から の (-を持 っ親御さんの

一つの悩みは、子供が性に関連した質問て、これに対

して 戸惑って明答を与える方が実に 少いのには笥きの

外ありません。また、 nに関する異常行動に対 して も、
単に拒否的に行動や遊びを 止めさせようとあせるだけ

で、子供に納得のいく 説明をは とんどしていないのも

実状です。

一体、性教有というも のをだれが千供に指）＃するか

と言え ば、とりもi紅さ ず最も緊密性の高いtil,j親、ある

いは両親に代る保打者が行なう のが常識であ ります。

これも単に性の知識を与えるだけ では な 〈、性に対す

る健全な態度を身につけさせることです。そのために

は保健所の助産婦、保健嫌、幼稚岡・保11圏などの保
母、 小・ 中学校あるいは高校 ・大学などの担任の教師

等が、性に対する幅広い知識をも って家庭の両親と の

会合の機会に知識の普及と疑問に対する対話を持っぺ

きではないで しょうか C このようにして親が性知識を十

分消化 して初めて我が子に正しい答えができ、子供は

健康な心身のう ちに成長してい〈ものです。

そこで、子供 （幼児、学童、生徒 を含めて）に対 し

て、性について正 しい知識と 健全な態度を植えつけて

もらう 親は、も っと教育的立場にあ る先生方 と性につ

いて話しあ いの機会を年に数回は持って欲しいもので

北海道栄養短期大学教授

医学t釦 ： 田 坂 重 冗

す。話の場がときどき持た れ会を重ねるに つれて、そ

のときどきの話の要点を米な かった親に通信で知らせ

てい〈 ことによ って一つ一つ疑問がほ ぐれ、両親は自

信をも って子供からの'l't問を自然な姿で説明ができる

ものですウ

もちろん、小 ・中学校の児童生徒に対 して 、教師と

しては文部省よ りの性教行指；＃要領によ ってカリキ ュ

ラムのなかで教有的立場から指？＃をすれば結構です。

私は昭和26年以来小学校の校医を初めてから現在ま

で、折りにふれて、 教帥や両親 と種々の機会に話し あ

いをしてきました。たまたま、建康教if誌の係の方か

ら原稿の依粕があ りました ので性教行について教師 と

向親と の話題提供の意味を含めて以下数号に旦 り性教

Tiというも のを具体的に述べていきたく思っておりま
す。こ批判をいただければ幸いです。

子供を年令別にみた性教育上の具体策

以下述べ る内容は、け っ して削接 —f供に対する性教

有の素材ではな〈 、両親と教師が話しあいの場におけ

る参考の査料です。

子供の年令を次の 5つの項目 に分類します。

すなわち、

第1章 0 -1オ（乳児）の潜在期性教育

第2章 2-5オ（幼 児）の萌芽期性教育

第3章 6-9オ（学童）の第1期性教育

第4章 10-14オ（思春期）の第2期性教育
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第5章 15-18オ（青年前期）の第 3期性教育

第 1章 0-1オ （乳児）の潜在期性教育

内容の軸

I. 母乳と愛情、 2.離乳遅延、 3.添寝の功罪、 4.〈す

ぐりと性衝動、 5.陰茎の勃起

近き将来において結婚する女性すなわち、高校の男

女生徒、短大・大学の女子学生、未婚のレデ ィー、あ

るいは男性等を対象として、乳児を保育してい〈上で

の無言のうちに性教育を考えてい〈べきで、特にここ

に述べる所以は、芽が出る前の土壌自身が根をおろす

に適当な温度と湿度と成分が整えられていなくてはな

りません。つまり、乳児時代の豊かな温床を作るのは、

何といっても親となるべき若い男性と女性が、せめて

上述の内容についての知識を身につけてお〈ことが大

切なことです。以下少し〈上述の「内容の軸」の説明

をいたします。

I. 母乳と愛情

出生直後の新生児から乳児期にわたりも っとも大切

なのは乳汁栄養です。栄養の方法には直接母親からの

乳汁すなわち母乳栄養を主とした場合、ミルクを主と

した人工栄養の場合、母乳が不足のためミルクをたす

混合栄養の場合などがありますが、乳児を医学的な立

場から成長発育を見た結果では三者の間にほとんど優

劣はありません。戦前は、母乳栄養児は罹病傾向も人

工栄養児より低〈発育も上位のものが多かったが、戦

後（昭和23年頃から）は次第に人工栄養児が増加の傾

向にな って、最近（昭和45年）では約 5倍も人工栄養

児が増えています。

この原因をさぐ ってみますと、

①、ミルクは良く肥る

②、共稼ぎには便利だ

③、出産後の美容保持の立場から

④、乳児は母乳よりミルクの方を良〈飲んでくれる

⑤、特別の理由がないが何 とな〈母乳を与えるのが嫌

にな った。

以上は人工栄養に途中（出産 1カ月後ころ）から切

換えた 686名の母親のアンケート中の主なるものです。

どうですか、以上の 5つの原因を分析してごらんなさ

い。共通的に考えられることは、自己中心的であり、

乳児は、親の一種のアクセサリー的存在のように思わ

れませんでしょうか。こんな気持で人工栄養がなされて

いるとすれば、母と子との真の心のふれあいを感受し

あう機会も少いまま、成長してい〈ことになります C

この不足しがちな心の接触を、乳児は自分の肌で満足

しているのです。すなわち「指し ゃぷ り」てす。米国

の乳児心理学者 A.リップル氏が、乳児の指しゃぶり

について、①、満足な吸乳経験が得られない場合、②

母親の十分な愛撫がうけられない場合を指摘していま

す。私が観察した統計のなかでも、母乳栄養児 1に対

し人工栄養児 3.4と人工栄養児が多かった結果を得て

います。

一方母親の乳房から直接お乳を飲んでいる母乳栄養

児は、母親は授乳中乳児の手をし っかり握り、あるい

は、乳児は吸乳しながら母親の胸あるいは乳房を小さ

い可愛いい手でさわ っています。これは吸乳行動以外

の唯一の情緒的に安定感を得る要素に外なりません。

ここに乳児と母親との間のスキンシップによる無言の

幸福と心の安定性が得られ、これが長じては子供は何

でも母親に話し相談する素地が養われるものです。そ

れでは人工栄養の場合どうすれば良いかということで

すが、抱いて哺乳ぴんを持って飲ませ、あいている手

で努めて赤ちゃんの手を握ってやりながら、じ っと目

と目をあわせ、微笑をもってゆっくりした気持で吸乳

をさせること、授乳が終わっても、乳児が自分で乳首

を離すまではそのままにしてお〈などの配慮も大切で

しょう 。しかし、乳児が母親の愛情をうける最短距離は

母親の授乳に外ありません。

2. 離乳の遅延と人格形成のお〈れ

市販されている育児の本の大半において、離乳開始

(1)時期は生後 5カ月ごろとな ってい ますが、これはす

ペて医学的見地のみにたってのことでありまして、成

長の一つの段階として、生後 4カ月半ころから体重も

7 kgぐらいにな ってきますと、乳汁のみの栄養素だけ

では体内細胞の代謝に不足な栄養素が現われて、均衡

のとれた発育が期待できなくなりますので、乳汁以外

のものが必要となるので離乳食によって補う意味がこ

こにあるわけです。

一方、発達心理学の立場からみますと、乳児期の各

月令に応じた適応行動がありまして、基本的な要求が

母親によ って助けられて満足に果され、次第にそれが

積み重ねられて、新しい要求と発展してまいります。

これを少し具体的に言う ならば、乳児は空腹になると

基本的な生物学的要求として泣〈、それで母親は口唇

に乳首をつけてくれると乳児の頓の所の吸11))筋が緊張

して哺乳動作が現われます。この吸うという行動から

次の段階として「かむ」つまり下顎骨を動かす行動に
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移行します。これが大体4カ月ころからにな って、 口唇

にふれたものは何でも口をあけて下顎骨を上下ある い

は左右に動かす新しい部分的な活動が現われて くると

ほとんど同時にお乳以外のも のに対し新しい伝達方法

として声を出すという学習が積み重なって、母親がそ

れに対して反応して〈れることに無上の喜ぴを得てい

きます。以上の吸う行動からかむ行動に興味を持ち初

めるのは生後 4乃至 5ヵ月頃です。なお、かむ行動の

出るころになると、味覚神経も次第に発達してくると

共に、新しい人間関係に対する典味も現われてきます。

この転期をのがさないように観察して養育していく ：：：

とによ って、人格の発達上に永続的な効果を期待する

ことができます。かかる意味において、離乳開始の時

期をおくらさない配慮が大切なことであります。健康

な人格形成のために。

3. 添寝の功罪

乳児期の初期は、吸呼をする場合肺臓で呼吸はいた

しますが、横隔膜の運動による上腹式呼吸運動の助け

をかりなければなりません。この呼吸運動を活発にさ

せるためには、時にうつぷせにさせたり、抱 きあげたリと

いう行動をすることによ って呼吸に刺激を与えてやり、

そのあとは、安静な呼吸をさせるために添寝をしてあ

げることです。母親と乳児とーしょに寝ることは、①

乳児は窒息の危険がある。②乳児はあつがって、抜け

出てかぜを引く危険があるなどか ら添寝はいけないと

育児書のなかに書いてありますが、心理学の立場か ら、

上述の危険をどのように克服してい〈かということを

考えてみる必要もあります。

乳児をペ ソトに一人寝せておいて夜泣きをしている

場合全身汗をかいています。この状況を観察してごら

んなさい。乳児は泣〈ことにより緊張の余り呼吸は早

〈、吸う息より吐〈息の方が多いものです。ところが、

安静時は吐〈息より吸う息が強いことはお判りでしょう。

多く泣くほど全身特に脳の酸素が欠乏するのです。前

述の横隔膜神経の運動は、この吸気運動を助けて〈れ

るものです。母親の胸近〈に抱かれてすやすや眠って

いる乳児のあの安らかな眠りこそは、十分な吸気つまり

酸素をカーぱい吸い込んでいる時なのです。添寝をして

やることは乳児の脳に十分な酸素の供給をする大切な

時で、これによ って脳細胞の順調な慟きを助け、やが

て言語の発達およぴ各種情緒の発展が助長されていき

ます。

4. 〈すぐりと性衝動

しばしば見られる光梁として、赤ちゃんのおしめを

換える時のびのびしたところを母親はお腹とかももを

くすぐることがあります。これは母親が乳児を愛撫す

る一つの表現て、皮府感覚を通 して感梢の交流がなさ

れている証左といえましょう。乳児を喜こばせながらの

感覚の刺激こそ精神発達の促進には重要なことです。

これによ って乳児の気持ちに安定感を与え、同時に、

母親を通うして対人意識を体得して人格的な関係を作

る重要な要素と思います。

〈すぐりの頻度ですが、適当な範囲におけるくすぐ

りは身体的な快感を乳児に与えることにな って、これ

がひいては適度な運動であり、周囲の環境に対する刺

激ともなります。ところが、多〈強〈与え過ぎても乳

児は不快感を起こし、時にショ ック 症状さえ起こすこ

とがあります。反面、全然〈すぐり刺激を与えないと、

周囲に対するまた母親に対する感受性も低下し、微笑

がおくれ言語なども遅延してきます。つまり、長じて

も自己中心性となり、対人関係が円滑にいかな〈、思

春期のころにな っても自室にこもり、自慰行為にふけ

るなど思わしからぬ行動に傾〈危険性もみ られるよう

になります。注意すべきことです。

5. 陰茎の勃起

男の人ならば大部分が経験しているように、朝床の

中で目を覚すと膀/j光が尿で悩杯にな っている時に陰茎

が勃起しています。乳児の楊合も、すでに生後 2カ月

ころか らみら れることがあります。なお、乳児の場合

は排尿中も勃起することがあります。以上は生理的な

ことで、何等異常とか気とがめすることはありません。

このことはスボ ック博士の行児書にもそのように書い

ていますから、気にせず、そのまま放箇することが自

然です。ある母親が、大変心配して尋ねられたことか

ありますが、母親が常に気にしすぎると、長ずるにつ

れて子供も興味をもち出すのは感心しません。そっと

してお〈べきです。
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ビタミン Aに関す る2・3の問題

農学博士 吉 田 正 ―-＝
ロ
.A'・ 

ピタミン Aについて世間にはいろいろな考え方があ

る。Aを含めてピタミン類を月能薬のように考えて、

やたらに摂取する人があり、 一方にはピタミンは日常

食生活で必要な麗はとれるもので、余計にとれば害が

あるとして、その摂取を否定する人、さらにピタミン

に閲して全〈無関心な者などさまざまである 。 しかし 、

Aが人体の発村、健康保持に欠〈ことのできない栄養

上の大切な要素である ことは明白な事実であ って、 A

に対し正しい認識をもつことは保健上重要な ことであ

る。

富裕な国にも栄養不良

国連食糀農業機構 (FAO)によると、今日世界の

20億の人々が飢餓と栄養不良に悩んでいるという 。特

に開発途上国において事態は深刻なことが知られてい

るが、富裕な食柑に恵まれた欧米先進諸国でも栄養不

良の存在が認められて大きい問題とな っている 。

アメリカにおいて近年行なわれた国民栄養調査(-

般にShaeferStudy と呼ばれている）によると貧血、

血中のピタミン A、C、D、いのような栄蓑素の低

い水準、またある調査対象においては生長遅延が認め

られた。従来栄妾過多に関連ある肥涸、高コレステロ

ール血症、 心臓病はどの問題に関心が向け られてお り、

食糀医薬品局 (FDA)なども日常食生活で栄蓑素は

十分摂取されているとの立場をと っていたが、最近は

栄養不良、ピタミン欠乏は国家的重大問題であること

が認識され、種々の対策が講ぜられつつある 。

New Jersey・J小I立大学のLachance氏は人間は本能と

習慣に支配され る生きも ので、栄養不良を防 ぐ本能的

な衝動をもっていない、多 〈の人が食物に対する偏見、

迷信にとらわれているとい っている 。またアメリカで

は栄養教有で均衡のとれた食生活が強調されてきたが、

実際には栄養と 健康の一般状態は全く改善されていな

い。さらに生活水準の向上が必しも良い食生活をもた

らしていないと述ぺてい る。

他方アメリカの社会状勢の変化に伴って食品工業が

発達して加工食品、簡便食品などの消買の急速な伸ぴ

を来し、さらに世界的プー ムとなっている自然食品が

アメ リカで急激な消費の増大を示し ている 。これらは

食品摂取の片寄 りを来し、摂取栄養素の不均衡を助長

している 。今日 これ ら新食品の栄養的品質の規格設定

が盛んに論議されている 。

このようなアメリカの状勢はそのまま現在の日本に

も当てはまる 。厚生白書に 「国民の健康をと りまく自

然社会環境の変化は大き く、食生活の多様化、西欧化、

外食の増加、インスタント食品のは んらんなどによる、

かたよ った不自然な食生活が国民の間に増加し、栄養

欠陥症がふえつつある」と 述べている 。

かかる今日の栄養欠陥の内も っとも大きな問題はピ

タミンである 。アメリカ では豊富な 中にピタミ ン欠乏

が半分以上存在するといってい る人があるが、日本で

も10人に 1人はピタミンが不足であるという 。特に日

常食生活で摂取の困難な Aが問題であるといえる。

日本におけるピタミン A摂取状況

昭和47年 7月厚生省公衆衛生局栄養課が昭和46年度

国民栄蓑調査成績を発表 した。 ピタミ ン類の摂取状況

は次のとおりである 。

1人1日当り摂取量（全国平均）基池量に対する比率

ピタミン A 1.457 I. u. 58. 3 % 

ピタミン B, 1. 12 mg 78. 4 % 

ピタミン B, 0. 91 mg 62.0 % 

ピタミン C 108 mg 108. 0 % 

基準量に対する比率は調理による損耗を考慮したもの

この10年間に全国平均で脂肪、動物性たん白質、カ

ルシウムは増加 し、 また熱量、たん白質、脂肪、 鉄、

ピタミ ンCは昭和50年を目途とした栄養基準量に達し

ているが、カル シウムは15%不足、ピタミン A、B,、
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B2は調理捐耗を考慮した場合20-;--40%基部を下まわ

っているという 。 ピタ ミン Aは依然として最も低い摂

取状況を示している 。

近年各地で幼児、学童、成人につき多数の調在が行

なわれている 。いずれの場合もピタミン類摂取不足が

認められ、なかでも Aの不足が最も甚だしい。その原

因は日本人がAを主として緑黄野菜のカロチンに依存し

しており、食生活の栄養のパランスが欠けているため

である 。

Aの必要量は生活環境、身体の状態などによ って大

きな差異があり、 一律に決った数値で表わすことがで

きないといわれる。また必要籠には単に欠乏症の発生

を防止する最低量と完全な作用を発揮しうる最適量と

に分けられている 。この両者の差はネズミによる実験

で大きい開きが認められている 。人体についてRubin、

Ritter 両氏がまとめたところによると最適拭は最低

覇の概略 4倍とな っている。今日生活環境の悪化しつ

つある際栢極的健康増進を目標 として Aの摂取を行な

うべきであると思う 。この場合Aの過剰による害を懸

念する人も少〈ないと考えられる。

しかし Aの過剰による害作用は必要量に比して甚し

〈大罷の摂取によって発生するもので、個人差もある

が秤通10月単位以上の大罷を連用した場合に認めら

れている。最近 Muenter氏らの報告によると 1日に

14-60月単位のAを2カ月 -9カ年服用して過剰症を

起こした17例が認められている。日本においてはA含

量の著し〈高いイシナギの肝臓をたぺて中毒を起こし

た例が見られるが、比較的報告例が少ない。栄養補給

の目 的でかかる大量をとることは普通あり得ない。 し

かし Aは最適薩以上いたずらに大晶をとっても害はな

いとしても効果のあるものでない。

ピタミン Aの作用

まだピタ ミンが知ら れていない 200年も昔に英国で

肝油が医薬として用いられ、次いで西欧全般にひろま

り、栄養不良、結核などに用いられた。日本でも稲末

ころその使用が始ま り、広〈 一般に普及した。肝油の

有効成分の一つがAであることが明らかにされたのは

大正年代の初期であるが、 Aの使用は非常に歴史の古

いものである。近年Aの生理機能に関す る研究が進展

し、生長、健康、生命の保持に対する重要な作用の機

構が明らかにされつつある。Aは粘質多糖類の生成に

あずかる 。 この物質は皮 II~ 、枯膜、軟骨の正常構造を

維持する結合組織の大切な成分である 。したがってA

が欠乏すると発有障害、抵抗力減退、眼乾燥症、毛孔

性角化症とい った欠乏症状が発生する。Bernard と

Halpern両氏は A欠乏ネズミは味覚を喪失する。その

原因は味董に進行性角化と萎縮が起こるためであるこ

とを確めた。AはDと共に正常な骨や歯の形成に必要

な要素であることは古〈から知られている 。

最近栄養研究所の長嶺氏らは小 ・中学生およぴ幼稚

園につきレントゲン写真による手指骨の密度測定によ

り栄養状態と骨密度の関連を研究し、日本人児童の現

在の栄養摂取水隼において A摂取レベルは骨形成に影

響を与え る一つの因子であることを推測している。ま

たマサチュセ ッツ工科大学の研究者達は Aが健康な上

皮細胞形成にあずかり、空気汚染による損傷から肺を

まもるのに重要な役割を演ずると 報告している 。

か〈の如<Aは古く発育促進性ピタミン、抗感染性

ピタミンと名付けられたように、丈夫な身体を築き上

げるのに大切な慟きをしている栄養素である。日本で

は今日栄養知識の普及によ って以前にはしばしば発生

したはげしい欠乏症はまれにな ったといわれるが、栄

養調査成績などから見て潜在性欠乏症は決して少ない

数ではないと推定される。最近問題となっている成人

病の予防に年少発育期の均衝のとれた食生活の重要性

が説かれている。不足を来しやすい A摂取に十分な関

心をもつぺきであると思う 。そしてどんな環境の変化

にも耐えられる真の健康体を造り上げたいものである。

朝日新聞 （名古屋本社版） 声襴から

昭和48年11月29日「声」欄に掲載された「健康

管理欠ける現代の学校教育」関西学院高中部長小

林先生の御意見の要望を紹介します。

最近学校で以前には考えられぬような簡単な原

因で、骨折事故が多発している。胄少年の骨折事

故が間接的に現代における食品添加物、公害によ

る大気汚染のために生じる紫外線の欠乏等が原因

になるとしたら大変なことである。

昭和10年ごろ虚弱児童のために肝油投与や紫外

線照射が都会の小学校で実施されたことかある。

その効果が現代医学からみてどうであれ、学校教

有の中で保健計画が強力に行なわれていたようで

ある。

現代教育のなかで、知的教育の充実にのみ走る

ために、健康や生命を代償にすることのないよう

にしなければならない。

（岐 lや県市原参事からの知らせ）
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学校における体力づくり

兵！車県三原郡西淡町立御原中学校長

高 田 四 郎

戦後いち じるし 〈発展し た経済の成長は 、国民に所

得を増大させるとともに、労働時間を短縮 し、自動車

の発達や家庭電化の普及と 相ま って、国民にますます

余暇というよリ自由時間を増大させつつあると共に、

日常生活か ら、 身体活動の場をせばめさせ、1本力を弱

体化させ、疾病の増加をもた らして いる 。

自然的環境にめぐまれた西淡町にも 、窯業の急激な

発展は、自然を汚染し つつあり、農業の多角経営は畜

産公害を生み、風光明眉の地と、 豊かな 山海の産物は、

人口の都市集中化に伴うレシャー攻勢により観光地化

しつつある 。

山へ登り、川で泳ぎ、山野をかけめぐる子どもたち

の生活は次第にそ のすがたを消 しテレビがあり、車が

あり、レジャーがある 。世をあげての過保護である 。

スポーツ も次第にする スポーツ から見るスポーツに移

りつつある 。

このような日常生活の急歩調は、心の面からも、身

体の面からも人間をむ しばみはじめている体育、スポ

ーツ、レクリエーシ ョン が、 一部の人々のものから、

大勢の人々の生漉の生活の問題と して見なおされ、新

しい体力づくり の呼ぴ声の もとに、第二の道を求めよ

うとしていることは当然のこととい える 。

体力づ くりは生洒を通 じて行なわれるものでなけれ

ばならない。運動競技に関心や興味をもち、生涯自己

の体力維持や増強につとめさせ る第一の条件は、運動

技能を身に つけさせることであ り、レクリエ ーシ ョン

に参加し、余暇を正 しくすごすこと の技能を習得させ

るとともに、継続的に、 生莉に わたり実践できる精神

カの養成である と名え られる 。

I. 中学校でのねらい

(1)町 ぐるみ体力づくりの中核として長期計画のもと

に全校体有を行なう

(2)すべての1本力と運動能力の調和的な発達をはかる

(3)より科学的（医学的）でより合理的なトレーニン

グの実施

(4)鍛錬的に、自 主的に実弛できる粘神力を養う

(5)たえず評価 し、創造 し、 継続的に実施する

( 6 )県団活動を重視 し、リーダ—ーン I プ を養う

(7)野外活動など、余暇善用の技術を養う

(8)保健と安全についての理解 をたかめ実践力を身に

つける

2. 生徒の体格、体力の実態

全校生対象に実施した平田式1本格体カテストの結果

からみて

(1)全体的に見て

体格は普通、体力は普通、総合 してやや良好の傾

向である

(2)項目別の平均をみると

身長は普通、体重も 普通、胸囲はやや良好である

もやせ型が多い。50m走は秤通、 立巾跳はやや不

良、ソフトボール投はやや良好である

(3)男女別にみると

〇イ本格

男子は普通で胸囲もやや大であ るが、体重は少い

やせ型の生徒もみられる、女子はやや良好で、身

長は発育大である

0体力

男子は走力がやや劣るか、投・跳は普通、女子は

走 • 投は良好、跳躍は粋通

総合して

男子より女子の方が良好である 。

以上を総合して男子は普通であるが、やや、やせ型

細胸の体格に属する者がかなりあり、運動と栄養の

パランスに留意、女子は比較的恵まれた体格で身長

もかなり発育大であり今後さらに伸ばしたい。体力

面では走跳力を中心とした学習だけでなく筋肉を早

く短く使うような訓練を必要とする 。
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3. 基礎体力づくりを目指して

(1)体力診断のため、 i!lll定をもとにして体力診断テス

ト、運動能カテスト平田式体格体力診断テスト、

身体測定などの測定結果から、各人の体力診断を

行ない、運動処方を次にのべる全校体有にもとめ、

個人個人にあ ったトレ ーニングを実践することに

よって体力づくりを目ざしている 。

(2)サーキ ソトトレ ーニングを中心とした全校体育

⑦ トレーニングをこのようにとられる 。人間のから

だは環境に応じて慣れを生ずる運動環境において

も同じである 。

運動に対してもからだの慣れができる 。それか適

応である 。からだに適応現象をおこさせることが

トレーニン グである 。適切な刺激の方法をサーキ

ットトレ ーニングに見出し、これを実践すること

により身体の運動に対する適応現象をおこさせ体

力づ〈りをはか っていく 。

＠、全身持久性を麻めるための方法

〇無酸素性トレーニング（スタートダソシ ュ法）無

酸素状態に身体を追い込み耐乳酸能力を高めよう

とする方法で、数秒間の最大努力で運動を行ない、

酸素の供給がない状態での筋肉活動を行なう 。

0有酸素性トレーニング (1500m走）

運動中いつも酸素の供給をしなから長時間運動を

続ける方法で、呼吸循環系のトレ ーニングである 。

この運動を行なうことにより酸素の供給能力を総

動貝する 。鍛えられた循環系は酸素や栄養分を運

ぱんする道すじが鍛えられ、筋力が発達し生活の

中で余裕力をもつようになる 。

0サーキットトレーニング

オールラウンドのからだづくりをねらい、全身

の筋力、筋の持久力、パワー全身の持久力を高め

体力づくりをね らう トレ ーニングである 。

特にいろい ろな測定の結果から見て、投力の弱

さ、細胸の弱点を補うためのセットを多くとり

人れた。

◎ 、トレーニングコ ース について
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＠ 、実施要領について

サーキッ ト

矢印に巡回、毎日 6校時

終了後20分間実施する

ダッシユ
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ひとり、ひとりの、たくましさを

育てる東の教育

l. 本校の概要

• 本校は、明治15年創立後80余年の歳月を経た木

造校舎であるが施設設備は完備し、殊にグランド

は芝生にかこまれ雨天の場合でも使用できる状態

である。砂漠的グランドを解消し、本年もアメリ

力梱を10数本植えこんだ。

また人口の増加にともない昭和48年度には永久校

舎建築の運ぴとなっている。

• 本校は昭和36年県指定の体行の実験学校を受け

て以来13年余3代に亘る校長が「たくましさを台

てる東の教育」を学校経営の中核として、自主的

学習態度の養成と安全教有を全教科の中に取り入

れ主体的学習へと発展させた。

また昭和42年には、統計教育の指定を受け、考え

る子どもの行成を目標として、教科の中に「統計

的考えをのばす学習指祁はいかにあるべきか」を

とり入れ実践的活動にとり〈んだ。

•本校の地理的位置

本校は、茨城県の県南部に属し、東京から62km

の所にあり、関東平野随一の筑波山、霧ケ浦に面

した水の都である 。学校は市内より西北に位し、

筑波研究学圏都市の入口にあたる。

戸数1.095戸、人口4,359人で附近には武器学校、

陸上自衛隊、プリマハム工場等があり、団地造成

が盛んに行なわれつつある学区である。

人口も年々増加し 、学校をとりま〈道路網も、国

鉄常盤線、国道六号線、旧六号線、谷田部街道等

交通はいた って便利であるが通学児は危険度が高

し‘。

●概要

本校は、児童数 391名、学級数12、職員数20名

土浦市立束小学校教頭

国 府 田 良

で構成されている中規模校である。

健康侵良学校作り 学校安全教育と昭和36年から

始め、表彰回数87回におよぷ実績を占めた。とり

わけ昭和42年、 44年、 45年、 47年と県代表とな り

中央表彰に輝いた。さらに昭和46年には学校安全

教育で文部大臣賞、昭和47年には栄えある内閣総

理大臣賞に輝き全職員感に夙している 。過去13年

間の無事故がそうさせたのかも知れない。

2. 本校の健康優良学校作りと安全教育

(1)組織

企画部

〇健康教育研究部-{::

記録部

0企画部～保健行事 保健指祁部落保健委員会

等の計画

0環境部～学校環境の整備計画

Off. 料部～健康教育に関する行料の作成およぴ保

管

0記録部～文章記録 資料写真等一切の記録

(2)実施計画

0毎日～病欠調在 随康観察校内巡視

採光換気 食事指辞姿勢矯正

0毎週～清潔検在清掃用具の点検下水便所の

消毒 医薬品並に保健施設の点検補充

保健部貝会安全調介

0毎月～月例体重測定 建康相談疾病による欠

席調布座席の変更愛校日 学校清潔

検杏伯みがき訓練日

(3洋間計画（略）

(4)成果

0学校保娃委員会の捉案構成がスムーズに運営さ
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れて来た 。

● 保建便り 学校だよりによる父兄の啓蒙

● 駆虫剤服用による良尭虫 、蜆虫、 回虫が減少し

t・ -。

● 各家庭より保建について、 ある いは照度につい

ての問い合わせが学校保随委員会、部落保健委

員会に来るようにな った。

●各家庭の照度検査実施により 規定ルックスを つ

けるようにな った。

学校保建委員会にお ける 活動状況

3. 本校における活動の実際

薬剤師に よる

照度検査

(1) 5分間マラソン

紺朝全職員、全児童グラ ンドに 出てレ コード に

合わせグランドを回る、低学年は、グランド内

高学年は外と自分の走力におうじて走る 。

(2)薄着の励行

「冬でもすごそう漬着で三枚」の合言葉を胸に、

半袖、半トレです ごす子は全体の 3分の 2に達

している 。

(3)はみがきの励行

「食ぺたら みがこう丈夫な歯」を学校のスロー

ガンとして、連続 5年よい歯の学校で表彰を受

けている 。

(4)保健コ ーナーの設罹 → 

各学級には保健コーナーがあり、かんたんなす

りきず、切りきず等は学級の保撻コーナーを利

用し手当をしている 。

(5) 5分間健康反省会

放課後の 5分間を 利用 して、きょう 一 日の健康

状態の反省会をひら〈

けがをした人、おそぴの状態、健康観察の状態

等克明に記録され、やがては児童保娃委員会、学

校保健委員会部落保健委員会と話し合われ る。

16)わたしたち のからだ

わたしたち のからだの記録は、全児童 4月に撮

彩される 。これによ って児童ひとり、ひと りの

成長の記録がわかり、体の異常等が解明される 。

これと同時に 1(11液検介．も実池され各学級毎にア

ルパムに貼布される 。

(7) 県民他康手帳の

活用

茨城県では県民建康

手帳を作成し県民ひと

りの記録を記入するこ

とにな っている 。

学校では、これを活用

して健康観察の記録成

長の度合いを明記して

「健
康
観
察
状
況
」

「
わ
た
し
た
ち
の
分
ら
だ
」
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いる 。

(8)業間体育の実施

正規の時間外 として、中心はあくまでも体育の修

練強化におくが、 一 日の日課の中では休憩の時間

でもあり、遊ぴの善消を含め、全職員と児童の一

つになるときである 。取り扱いの内容は多く 、全

体的な各種の教育活動に充てる場合もあり 、正規

の時間とは別個に考え融通性をもたせ、自由な楽

しい、しかし一面では厳しい、体力気力づくりの

時間でもある 。

0日課表の中での位置づけ、第二校時と三校時の間に

正味20分前後に準備と整理の時間5分ずつとっている 。

0年間の季節的配慮と週甚準表

第一学期～器械運動、集団行動

第二学期～徒手体操、鼓笛訓練

第三学期～持久走、なわとび

0週甚準表（昭和47年度改正）

＼学年曜＼、 月 火 水 木 金 土

1 と マ 鉄
ぴ ツ

6 盟
箱 卜 棒 見 鼓笛

2 行 鉄 と マ 卜 行
進 ぴ ソ レ 進

5 棒 箱 卜 I 
二

3 マ 鉄 と ン
ッ ぴ グ

4 卜 棒 箱

自校体操の 1こま

麦

(9)その他 う歯の対策、寄生虫、仮性近視等部落保健

委員会と学校保健委員会がたいあ っぷ してすすめ

ている 。

4. 地域社会との協力

本校では、学校保健委員会を中核として、 PTA

保健委員会、部落保健委貝会 と発展させ成果をあ

げている 。本年実施した中に、 各家庭の照度検査、

消毒液のあ っせん、虫下し服用、全家庭の血液検

壺等部落保健委員会の活柑はめざましい、 また学

校内に部落花だんをも うけ情操教育の一環として

役立たせている 。

5. 愛校日の設置

毎月10日を愛校日と定め、校舎内外の清掃、 施設

設備の点検等行なっている 。破損およぴ修理を要す

る場合にはすみやかに修理し、児童の安全につ と

めている 。

6. 一日一善運動の展開

教師も児童も一 日一善運動を展開し学校の清潔整

頓につとめている 。

あとがき

古 浅間山荘事件、オリンピック テルアピプ空

港事件、日中国交とパンダ、続発する飛行機事

故と目まぐるしい1972年でありました 。

それよりも、幼児殺し、母親蒸発などと相次

ぐニュー スに狂った世相を歎かずにはおられま

せん。

青少年の発育が、精神年齢とア ンバランス な

ことから、常識では判断できない級友殺しなど

痛ましい限りでした。

＊ 幼 ．少年が心身ともに健康増進するよう各位

のご協力により 一層の努力をいたした<、 1973

年の新年にあたりよろし〈お願いいたします。



体力 ・運動能力 （文部省体育局46年度報皆から）

体カテストの平均値 運動能カテストの平均値
反覆 垂直 上体 立 位 踏台昇 走り幅

9 ンヽド 懸9斥腕1,11
ジグザク‘連粒さか

背筋力 捏力 50m走
ポー 1レ投 伸C,)) 持久走

横とび とび そらし 体前屈 砕運動 ソ7トポー
（女料小1111学伸） ドリプル 上がりとび ル(,jヽ学）

JOオ男
37. 2点 33. 7 cm 62. 3kg 17.6kg 45. 8cm 9. 2cm 66.1指 9. 1sec 310. 0cm 31.1 m 30. 9回 21.5sec 4 8回

女 35. 9 32.1 49. 5 16. 4 41.1 11. 4 62. 8数 9. 5 281 I 17. 9 26 4 22. 4 4 7 

11 男 40.2 37. 6 72.2 20. 9 47. 7 9 3 66 8 8. 8 32 9 5 35 4 32. 5 19. 5 5. 0 

女 38. 8 35. 5 59.0 19. 7 50. 5 12. 3 62. 5 9. I 302. 0 21.5 25. 8 20 2 4. 7 

12 男 37. 3 42. 2 84.0 25. 6 50. 2 10.2 65. 2 8. 5 349. 0 20. 5 4. 2 390. 9sec 
女 34. 9 37. 9 63.8・ 22. 9 53 1 13. 3 62 6 8. 9 312 8 15 2 29. 4 281.3 

13 男 38. 9 48.1 ,101.4 31.2 52. 5 11.5 65.6 8 I 382. 0 23 3 5. 5 376 0 

女 36.9 40.6 72.5 25. 7 55. 9 14. 4 61.5 8. 8 326 8 16 I 28 9 281.2 

14 男 41.3 53 2 ll6.6 36. 9 54.6 12. 7 64. 9 7. 7 413. 4 25 9 6. 6 364 7 

女 37. 3 40. 6 76 3 27 .3 57 .4 14 9 60.8 8. 7 329. 5 16 8 28. 3 285. 3 

15 男 40. 9 55.0 127 8 41.6 56.3 14.5 fi6 .2 7. 6 424. 8 26. 4 7 4 362 2 

女 36 7 39. 5 80.6 28. 4 56 9 15.8 59 .6 8. 9 316 9 16.6 28. 2 292.3 

16 男 41. 8 56. 7 137 8 44.6 57 .8 15. 3 64.8 7 5 439 9 27. 6 8. 3 359. 3 

女 36. 9 39. 5 83. 9 28. 9 57. 9 16.2 59. 9 8.9 317. I 16 6 29 0 291. 9 

17 男 42 7 58 7 141.8 45. 7 58 4 15.5 65. 3 7. 4 446 9 28 2 8. 8 361.1 
女 37.3 39.4 86.4 29 5 58.4 16.3 60.2 8. 9 317 9 16 9 29. 8 295. 3 

18 男 43.0 58.8 140. 8 46.1 58.0 15. 7 62. 5 7. 3 454.1 28 6 8. 7 362. 7 
女 37 .0 39.1 85 6 29. 3 57 .5 16 8 58. 6 9. 0 317. 2 16. 3 28. 8 296. 2 

19 男 43. 7 59.4 139.0 46.0 58. 2 15 8 60.6 7. 3 458.1 28. 9 8. 6 364. 9 
女 38.1 39 5 85.8 29. 6 57. 7 17. 4 58.8 9. 0 322. 6 16. 3 27. 4 295. 5 

20 男 42. 9 58. 2 139. 9 45. 6 57. 7 15.3 59.5 7 4 456. 7 28 7 8 5 370.1 

女 37. 7 39 0 85. 4 29. 3 57 0 16. 9 57 9 8 9 322. 0 17.1 30 2 298. 4 
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