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I は じ め に

生活環境の著しい変化に伴い、小児の発育発達をはじめ健康問題も大きく変貌した。こ

うした変化は、小児が成長していく過程や生理的正常値をも改めて把握しなおすことを要

請しているといえよう。

体温は健康状態の指標として広く用いられており、測定が簡単な腋窩温は、学校の日常

の教育活動においても健康状態の判定に際してしばしば利用されている。しかし、肢瘍で

得られる温度は皮膚温であり、外界温の影響を受け易い。できるだけ深部温に近い温度を

得るためには、一定時間肢瘍を閉じておく必要がある。

小児の腋窩温に関しては半世紀ほど前から疾病との関連で、測定方法や正常値の範囲な
l)-3)

どについて種々の研究がなされ、最近は、小児の生活全般との関連で論議が行われている。

小林らは、現在における小児の正常体温(腋窩温)を得る目的で全国的規模の調査を行

った。しかし、この調査では、健康な児童生徒については、養護教諭・担任教師の指導の

もとに本人に測定させている。

そこで筆者らは、測定方法を検討し、学校現場の協力を得て、自ら児童の腋窩温測定を

行った。また、同一児童を数年間追跡することによって発達的変化を確めることを目的と

した。

n 研 究 方 法

1.対象

愛知県刈谷市内A小学校に1983年に人学した児童全員に対して腋窩温の測定を行い、

その中で、1983~1986年の4年間、5月および9月の8時期すべてにおいて、測定値が

2日ないし3日分得られた児童103名(男子39名、女子64名)を分析の対象とした。

2.測定器具

東芝電子体温計M E 301 (図1)を用いた。電子体温計には、予測値を示すなど種々の方
5)

式のものがみられるが、この電子体温計は直示・最高値保持型で感温部はサーミスタであ

り、最高温度がデジタルで表示される。検温範囲は34.0~43.0°Cで、表示は0.01°Cご

とである。同一学年においては5月・9月ともに同一児童が同じ体温計を用いるように

した。
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図1 使用した体温計

3｡測定方法

児童は教室で椅座位をとっており、1学級に数名の測定者が入った。児童の左腋窩の汗

を軽く拭い、腋窩中央に電子体温計の受感部があたるように、下前方から斜上後方へ挿入

し、腕を躯幹に密着させた(図2)。間隙のある場合には測定者が児童の腕を軽く圧し続け

るか、または児童自身に右手で左肘を軽く圧

し続ける姿勢をとらせた。測定中は体動を避

図2 体温計の挿入方法

け、安静にさせるようつとめた。各時期の測

定日の初回に、児童に測定方法について説明

した。また、1年時には学級担任教師による

読みきかせ等の援助を得た。

体温計挿入後10分の示度を小数点以下2桁

まで読みとり、4捨5入して小数点以下1桁

までの値を測定値とした。さらに、挿人中に

30秒間の脈拍数を測定し、2倍して1分間の

値に換算した。

4.測定時期および時刻

1983~1986年の各年5月および9月に測

定を行った。測定日はA小学校の通常の授業

日である。ただし、休業日(日・祝日および

代休日)の翌日は除いた。測定は1日1学級

すつ行い、各学級3回の一斉測定日を設けた

が、連続した3日間ではなく、2~4日の間

隔をおき、原則として同じ曜日が重ならない

ようにした。また、適宜、再測定(後述)を行った。

5.測定場所とその温熱環境

一斉測定は各学級の教室で行い、再測定は保健室で行った。測定中にアウグスト乾湿球

湿度計を用いて室内の乾球および湿球温度を測定し、これから相対温度および不快指数を

算出した。各時期の温熱環境を図3に示す。測定時の温熱環境は、5月:温度18.0~24.5

℃、相対湿度34~86%、9月:温度21.0~30.0°C、相対湿度44~89%であった。
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図3 測定時の温熱環境

6｡健康状態等による測定値の除外と再測定

測定日の前日に健康調査票を配布し、当日の朝、家庭で保護者に記入するよう依頼した。

記入もれがあった場合には、本人または保護者から聴取した。調査票より、薬服用の有無

とその種類、就床・起床・朝食時刻、その他健康状態を調べ、薬を服用している場合は測

定値を除外した。これにより、喘息等の慢性疾患をもつ児童は除外された。

測定中に筆者らも健康観察を行い、一般状態の観察、問診、脈拍等により健康異常の発

見につとめた。さらに、毎日学校で行われている健康観察、欠席調査および保健室利用状

況の記録等から測定日の前後の健康状態を把握した。これらの資料および上記の健康調査

から総合的に判断して、健康でないと思われる時の測定値を除外し、後日再測定した。

7.分析方法

児童個人の腋窩温は、各期ごとに、上述のようにして得られた2~3日分の測定値を平

均したものとした。この8時期の腋窩温を用いて縦断的に分析した。

m 結 果

1.対象児の身体発育の経過

1年5月時の身長は、男子:115.0 cm、女子:114.4 cmであった。また、体重はそれぞ

れ、20.5、19.9k9であった。次に、発育経過を身長の年間発育量でみると、男子では5.0

~6. 1 cm、女子では5.5~5.8 cmで、全国値と比べてやや小さめであるが、発育量はほ

同じであった。

ところで、3年9月から4年9月にかけての身長増加量を半年単位でみると表1のとお

りであり、女子の方が平均値で0. 5 cm大きく、標準偏差も大きい。なお、初潮をみたもの

は測定期間中にはいなかった。

-
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表1 身長増加量

2｡腋窩温の分布

腋窩温の分布を0.2°Cの階級で、男女別、月別、学年別に図4に示した。

男子の5月をみると、1・2年時は腋窩温の最大値は、37.2~37.3℃の階級であり、

最小値は、36.4~36.5℃の階級であった。また最頻値は、37.0~37.1℃であった。3

年時には最大値が1階級広がり、4年時にはさらに最小値が1階級広がった。最頻値は、

3・4年時とも36.8~36.9℃であった。

女子の5月は、1年時では、最大値は37.2~37.3°C、最小値は36.4~36.5℃であり、

最頻値は36.8~36.9℃であった。 2・3・4年時とも最大値の階級は変わらす、最小値

は2年および4年時は1階級、3年時は2階級広がった。最頻値は1~3年時が同じ階級

で、4年時は1階級低い側へ移動した。

次に、9月についてみると、男子では、1年時の範囲と最頻値は5月と同様で、2年時

には最小値が1階級広がり、3・4年時にはさらに最大値が1階級広がった。最頻値は1

・2年時37.0~37.1°Cであったものが、3年時には1階級低い側へ移動し、4年時は両

階級にまたがる分布となった。一方、女子は、最大値は1~4年時を通して37.2~37.3

℃であり、最小値は1年時が36.6~36.7°Cであるのに対し、2・3年時は2階級、4年

時は1階級広がった。最頻値は1・3年時が37.0~37.1℃、2・4年時が36.8~36.9

°Cであった。

このように、女子の9月を除いて、学年が進むにつれて、分布が低い方へ移動する傾向

が認められた。

3.学年別厳寓温

各学年5月と9月の腋窩温の平均値および標準誤差を表2に示す。男子の5月は1年時

36.9°C、2年時37.0°C、3年時36.9℃、4年時36.8°Cと、学年が進むにつれてやや低

くなった。9月は1年時37.0°C、2年時36.9℃で3・4年時は5月と同様であった。女

子も男子と似た傾向を示したが、4年の9月では上昇した。

なお、いすれの学年、時期においても性差はみられなかった。

4.腋窩温の変動

児童各人について、1年5月の腋窩温を100として、その後7時期の値を指数で表した。

図5にその変動を示す。男子は、1年9月が100.2、2年5月100.1、2年9月99.8、そ
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図4 学年別腋窩温の分布
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表2 学年別腋窩温

-
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図5 腋窩温の変動
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の後4年9月まで99.7~99.9であり、時期が進むにつれて低下する傾向がみられた。一

方、女子は3年9月まで男子と同じ傾向であったが、4年9月には100.1と上昇した。

5. 37.1℃以上を示した回数の5月と9月の関連

各児童が5月と9月において、4年間で何回37.1℃以上の腋窩温を示したかをみたもの

が表3である。5月、9月ともにO回(1度も37.1℃以上を示さなかった)の児童が44人

(43%)、ともに4回(毎回37.1°C以上を示した)の児童は3人(3%)であった。5月が

高め(37.1℃以上)である児童は9月においても高めであり、低め(37.0°C以下)であ

る児童はやはり低めであった。

表3 37.1°C以上を示した回数の5月と9月の関連

6｡旅寓温の4年間の動揺範囲

各児童の腋窩温が4年間にどのような動揺範囲を示したか、5月および9月各4個の腋窩

温について最大値と最小値を求め、その差を動揺範囲とした。図6は腋窩温の動揺範囲

図6 腋窩温の4年間の動揺範囲
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を0.2°Cの階級で表したものである。動揺範囲の最大は5月、9月とも0.6~0.T°Cであ

った。最頻値は0.2~0.3℃で、5月49%、9月56%がこの階級に属しており、0.3°C以

下の児童が両月とも約2/3を占めている。

IV 考 察

小児の腋窩温にっいては1930年代に多くの報告があり、体温計挿人方法、挿入時間、体

7)8)
格との関係、ツベルクリン反応や炎症性疾患との関係が調査されている。中でも、吉田ら

は挿入部位・挿人方向および挿入時間に関して詳細に検討した論文の中で、陸軍看護兵に

教えられている方法をもとに、次のような測定方法を提唱している。

水銀槽部を腋窩の中心部に達するように深く挿み、同側の上鱒を胸に押しつける。水

銀槽部が腋窩の後に抜け出てはいけない。挿入方向は上体垂直位において斜前下方より

後上方に斜位とする。挿入後10分で抜き、または抜かすに示度を読み、更に3分間挿人

して、この2つの示度が一致すればその値を体温とする。もし一致しない場合は更に2

~3分間を経て、水銀上昇が止んだ時、最後に見た度を体温(腋窩温)とする。

この方法によれば「水銀上昇が止んだ時」すなわち恒定温は、挿人後15~16分で得られ

9)
ることになる。しかし、坂野らは、自らの実験結果を示して、恒定温に達するには少くと

も15分、多い場合は25分間を要するとしている。また、これに基いて小学校児童の腋窩温

を測定し、同一児童について5分間挿人した時点で読んだ示度と恒定温(少くとも20分間)

とを比較している。その結果、5分間検温は恒定温に比べて約0.3°C低いと報告している。

一方、吉田式三次検温法によって測定したとしながらも測定時間が若干異なる報告もみ

3)
られる。森田らは、挿人後5分、その後3分、さらに3分の3回示度を読み、最後(11分)

10)
の値をもって体温(腋窩温)としたとしており、高田も第一次検温時間の最小限5分を経

て、検温器を静かに抜き、その度を読み、そのまま水銀を振り下げることなしに更に第二

次、第三次各々3分間挿入して読むとの方法を用いている。

体温計挿人時間により測定値がどのように変化していくかについて、宮崎は詳細に検討

し、無留点体温計を用いて30分間の上昇経過を報告している。これによれば、小学校1年

児童男女計50名の平均で、5分:36.88°C、10分:37.08℃、15分:37.17℃、20分:

37.21℃であり、30分間に示した最高値は37.27°Cであったという。

12)
体温計の挿入時間について、家庭看護学書では「腋窩を密閉して13分以上」として、吉

田の研究成果を紹介している。この13分という時間は、先述の第一次検温10分間に第二次

検温3分間を加えたものと推定できる。このように、測定時間(挿入時間)に関しては恒

定温を得るまで測定するという方法の他に、実際的見地から、11分、13分などの方法がみ

られる。

13)
1960年代には、看護職のために書かれた生理学教科書の中で、「腋窩温の測定には10分

以上の時間を要する」との記載がみられる。測定前に腋窩が開放されていたか否かを参考

14)
にして挿入時間を適宜伸縮すべきことも推奨されている。この頃、松井によって行われた

学童の腋窩温に関する報告では、挿人時間は10分間とされている。最近、小林らが行った

全国的な調査でも挿入時間は10分間であった。

以上のような先行研究の成果に学びながら、筆者らも体温計挿入時間を10分間とした。

また、以上の報告では、検温器はすべてガラス製体温計が用いられているが、筆者らは測
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定者による読みの誤差と破損の危険性を避けるため、デジタルで最高値保持型の電子体温

計を用いた。

1)-4)9)10)14)-26)ところで、健康な学童の腋窩温を報告した文献19点を検討し、その中から、①小学校1

~4年について学年(年齢)別測定値(平均値および標準偏差)の得られたもの、②体温

計挿入時間10分程度の2条件を満たすものを選んだところ、表4に示す4点であった。吉

2) 24) 14)
田ら、西村ら、松井の報告では、腋窩温の平均値はいすれも37.1°C以上であり、一方、小

林らj)報告では36.4~36.7°Cである。筆者らの結果は、小林らのものよりは高く、他の

3人のものよりも低い。これには測定方法も影響していると思われる。

前述の19点の報告はいすれも横断的研究であり、同一児童を数年間にわたって追跡した

ものはみられなかった。児童の腋窩温の発達的変化を観察したところ、腋窩温の指数は学

年が進むにっれて低下する傾向がみられたが、女子では4年9月時で上昇していた。一方、

4年間の腋窩温の動揺範囲は0.7℃以下であり、5月に高(低)めの児童は9月でも高
27)

(低)めを示しており、個人の液高温は狭い範囲で動揺していた。維方は、乳児、学童、成

人および老人を被検者として低温曝露などの実験を行い、「体温調節機能は約10才頃を中心

とする年令に於て順次成人の域に移行しつゝあるのではないか」と述べている。しかし、

筆者らは、発育記録から女子が発育急進期にさしかかっていることを推定し得たものの、

体温調節能力を直接知り得る検査や測定を行っていないので、この年齢における調節能力

を論することはできない。

V ま と め

小学校児童103名の肢高温を、1~4年の5月と9月の8時期に観察したところ、次の

ことが明らかになった。

①績高温の分布は学年が進むにつれて低い方へ移動し、指数は低下する傾向がみられた。

ただし、女子では4年9月に上昇した。

②5月に肢高温が高(低)めの児童は9月でも高(低)めであった。

③4年間の肢高温の動揺範囲は0.7°C以内で、0.3°C以内のものが%を占めていた。

本研究を行うにあたり、終始あらゆる面でご協力下さいましたA小学校長井上康夫先生

および今泉一夫先生、養護教諭近藤千佳先生ならびに各学級担任の先生方に深く感謝致し

ます。

(昭和63年9月16日 受理)
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