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1．はじめに

　太陽光には，すべての波長の目に見える光（可視光
線，狭義の光である．）だけでなく，広義の光である，
目に見えない赤外線や紫外線が含まれている．光の色
や性質は，その波長により決まる．赤外線は，可視光
線よりも波長が長く，紫外線は，可視光線より波長が
短い．紫外線とは地表に届く太陽光の中で，最も波長
の短いものである 1）- 4）

　紫外線は，波長の領域とそれに伴う性質によって，
A，B，Cの 3つに分けられる．1）- 3）C領域紫外線
（UV-C）は大気中の酸素分子とオゾン層で完全にさえ
ぎられて地表には届かない．また，B領域紫外線
（UV-B）も同様に，オゾン層などにさえぎられて地表
に届く量が減るが，完全にさえぎられるわけではない．
この地表に届く量がオゾン層の変化に影響されること
から，オゾン層の破壊が進んでいる現在，地表に届く
UV-Bの増加が懸念されている．1）- 3）また，A領域紫
外線（UV-A）は，UV-Bや UV-Cに比べると，人体
への影響は小さいが，その多くが地表に届くため，長
い時間あたると肌などに悪影響がある．1）- 3）

　紫外線は，人体に有益な働きも持っている．カルシ
ウム代謝に重要な役割を果たすビタミン Dの皮膚で
の前駆体合成に紫外線が必要である．ビタミン Dは
小腸でのカルシウム吸収の促進，腎臓でのカルシウム
再吸収促進，骨芽細胞の骨合成活性増大など，体内の
カルシウム量維持や骨の健康状態維持にかかわる重要
なビタミンである．ビタミン Dが不足すると，食事
でカルシウムを摂取しても十分吸収されず，体内のカ
ルシウムは不足におちいる．そのため，紫外線は人体
に必要でもある．しかし，1日に必要なビタミン D量
は 200IUといわれており，食事からもビタミン D前
駆体が摂取されるため，その必要とされるビタミン D
が作られるためには，顔や手に，わずか 15分間日光
を浴びることで十分といわれている．4）そのため，冬
でも日射量の豊富な日本では，紫外線不足よりも紫外
線曝露による健康障害が大きな問題である．1）- 4）

　紫外線による皮膚への影響は，紫外線暴露後，すぐ
にみられる急性傷害と，長年にわたり暴露を続けて現
れる慢性傷害に分けられる 1）- 4）急性傷害としては，
紫外線で皮膚に炎症が起こり，真っ赤で痛い日焼け（サ
ンバーン）として現れるものが代表的である．日光に
あたって数時間後から赤く痛みを伴った炎症が起こ
り，8時間から 24時間でピークとなり，2～3日で消
退するが，重症な場合は水泡を形成し，破れた後に浅
い潰瘍を生じる．紫外線量が多い環境で，顔への曝露
を防御しなかった場合には，急性角膜炎もしばしば認
められる症状である．紫外線を浴びることによりメラ
ニン色素が皮膚表面に沈着し，肌が黒くなる日焼け（サ
ンタン）は，紫外線暴露の急性反応の結果として暴露
数日後から出現するもので，数週間から数ヵ月続く．
これは，紫外線で色素細胞（メラノサイト）が刺激さ
れ，メラニンを多く産生するために起こる．慢性傷害
としては，長年日光を浴び続けることで，真皮や表皮
へのダメージによる弾力低下から起こる皮膚のしわ，
メラニンが過剰に作られることで蓄積し色素が沈着す
ることで起こるシミ，時には DNAの変異により起こ
る良性，悪性の腫瘍などが代表的である．高齢者の顔
や手の甲にみられるこれらの変化は，一般に加齢によ
る老化と思われがちだが，実は生理的な加齢に加えて，
紫外線による慢性傷害が生じた結果である．その証拠
として，顔や手の甲と，臀部など常時衣服・下着に隠
れている部分とでは，同一人物において皮膚の変化に
大きな差が認められることがあげられる．また，紫外
線に関連してできる皮膚の腫瘍には良性のもの（脂漏
性角化症）と悪性のもの（皮膚がん）がある．UV-B
の曝露と関連することが知られている皮膚がんとして
は，前がん症である日光角化症と有棘細胞がん，そし
て，基底細胞がん，黒色腫のなかの悪性黒子型黒色腫
と表在拡大型黒色腫がある．日光角化症の段階で治療
すれば生命に関わることはないが，治療しないと，よ
り悪性化し，転移すれば生命に関わることがある．1）

　日本人の皮膚がんの統計をみると，日本はタイや韓
国と並び世界で最も皮膚がんの少ない国である．皮膚
がんの最も多いオーストラリアやニュージーランドと
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比べると罹患率はおよそ 100分の 1，死亡率も 40分
の 1から 20分の 1である．しかし，全国推計値（年
齢調整罹患率）でみると，2007年までは年間人口 10
万人あたり 3～5人であったが，それ以降は男女とも
やや多くなっている．1）- 3）

　子ども時代は，18歳までに一生の半分以上の紫外
線を浴びると言われ，大人に比べ紫外線に対する感受
性も高いことがわかっている．3）その他にも，子ども
の頃に浴びた紫外線の影響の方が，大人になって浴び
た紫外線の影響よりも大きいこと，18歳まで SPF15
以上の日焼け止めを使うことにより皮膚がん発症のリ
スクを 80％下げることができること，子どもの頃か
らの紫外線防御によって，しわ，シミなどの発現を遅
らせ，高齢になっても若々しい皮膚でいられることな
どがわかっている．また，紫外線暴露が，急性の角膜
炎の原因となるだけでなく，子ども時代からの長期的
な影響として目の白内障にも関与していることが明ら
かにされている．1）， 3）， 5）子ども時代の紫外線暴露の影
響が一生残ることを考えると，我が国が超高齢化社会
を迎えた今日，子ども時代の紫外線対策は，一生にわ
たる，皮膚を中心とする体の健康を保つ上で，その重
要性は，増し続けている．
　しかし，紫外線障害教育は，特別活動における保健
指導にも，保健学習にも，学習指導要領で指導内容が
明確に示されているわけではなく，養護教諭が，児童・
生徒に，紫外線に関する知識を持ち，紫外線とうまく
付き合っていく必要性を理解させる上で，積極的に保
健指導として取り入れていくことが大切である．6）-10）

　具体的には，学校が紫外線対策を実施し，その経験
から児童・生徒が具体的に自分で対策を実行できるよ
うになることはもちろん，児童・生徒に紫外線の害と
それを防ぐための知識を，保健指導や授業，または，
掲示物や保健だより等で与える必要がある．
　養護教諭は児童・生徒の心身の健康を守り，学校内
では最も専門的な知識を持つ立場にある．児童・生徒
の紫外線対策については，積極的に実施・指導に取り
組むとともに，他の教員の紫外線の害や防御について
の理解が深まるように，配布物や校内研修の充実を
図っていかなければならない．
　これまでに我々は，紫外線における対策や指導を充
実させるには，養護教諭として何ができるのかを，現
在の紫外線への対策や指導の現状を明らかにし，具体
的な指導方法等を提示しながら考える必要があると感
じ，将来教職に就くことを目指している本学教育学部
に在学中の学生（男子 102名，女子 99名）を対象に，
小中高生時代での紫外線に関する指導（保健指導）を
受けた経験の有無，紫外線に関する知識量，小中高生
時代に養護教諭から受けた紫外線に関する指導（保健

指導）・対策の有無について調査を行い，報告を行っ
た．2）

　その報告の中で我々は，一般に学校教育に関心が深
いと考えられる教育学部学生においても，高校までに
紫外線に関する授業を受けた記憶は，男子 22％，女
子 16％に過ぎず，紫外線が皮膚ガンや免疫力低下の
原因となることを知っている学生も，男子 39％，女
子 48％に過ぎないなど，紫外線障害への知識も関心
も低いレベルに止まっていることを明らかにしてい
る．とくに大きな問題であると考えられたのは，人が
一生のうちに浴びる紫外線量の半分くらいを 18歳ま
で浴びるとされていることを，男子の 3％，女子の 8％
しか知らなかったことである．さらに，女子が，紫外
線障害の具体的な知識は乏しいものの，美容の観点か
ら日焼けを気にしてなんらかの紫外線対策を心がけて
いるものが大部分であるのに対して，男子は日焼け止
めクリームを使用していないものが，72％に達するな
ど，何も紫外線対策を行っていないものが多かった．
しかし，保健の教科書（中学校・高校）には，以前か
ら紫外線障害や，それに対する対策が記載されている．
つまり，現在の学校教育において，紫外線に関する授
業や保健指導は，何らかの形で受けているはずである
が，教職に就くことを目指している教育学部の学生に
おいてすら，その内容も，教わった経験すら覚えてい
ないのが現状であることが，明らかとなった．2）

　以上の結果から，男女ともに紫外線とうまく付き
合っていくには，養護教諭が保健指導で紫外線予防が
なぜ大切であるのか，紫外線の浴びすぎは将来人体に
どのような悪影響を及ぼすのかを，学校教育において
実例等を用いて明確に提示することが必要だと考えら
れる．ただ知識を教えるだけでなく，その知識が定着
するよう，印象づける工夫が必要である．そこで今回，
我々は，中学校における，紫外線障害に関する保健指
導の例として，以下のものを提言したい．

2．紫外線障害に関する保健指導を行う上での 
基本的な考え　　　　　　　　　　　 

　我々の調査では，紫外線障害に関して，保健指導を
受けたことがあると回答したのは，教育学部学生の回
答者全体の 18.4％で，詳しい内容については「覚え
ていない」，「忘れた」などの回答が主で，はっきりと
覚えている学生はいなかった．2）また，紫外線に関す
る知識について保健指導を受けた学生と，そうでない
学生の回答の有意差が見られたのは，質問項目の一部
に過ぎず，知識の定着も低いと考えられた．そこで知
識の定着を図るためにも「紫外線環境保健マニュアル
（改訂版）」（環境省，2015）1）をもとに，養護教諭の
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行う保健指導へ，その内容を含めるべきである，と考
える．そこで以下，I．紫外線の実態と性質，II．紫外線
による障害，III．紫外線の適切な防御，の 3点につい
て述べていく．
　まず，I．紫外線の実態と性質について，紫外線の性
質を正しく知ることが紫外線防御の第一歩となるた
め，どんな時（時間，場所，行動）に紫外線が強いの
か，また，どんなことに気をつければ紫外線の浴びす
ぎを防げるのかを中心に指導する．1）大人より背の低
い子どもは，地面からの反射による紫外線の影響を受
けやすいこと，人が一生のうちに浴びる紫外線の量の
半分くらいは 18歳までに浴びると言われていること，
1日にどれくらいの紫外線を浴びれば十分なのかな
ど，紫外線についての正しい情報を提供する．また，
学校では児童や生徒に対し，晴れた日と曇った日の紫
外線量の違いや，教室の日の当たる窓側と日の当たら
ない場所の紫外線量の違い，カーテンが有るときと無
いときの違い，陰と直射日光の当たる場所での紫外線
量の違いなど，日常生活の中で出てくる身近な例を挙
げ，さらに紫外線計測器を用いて測定することで，よ
り身近なこととして感じさせることが出来る，と考え
られる．II．紫外線による障害，については，児童・
生徒の発達段階に応じて，過度の刺激になることは避
けつつ，具体的な病気，とくに同一個人で，長年紫外
線に暴露された身体部分と，衣服で保護された部分を
比較した写真を示すことにより，視覚的に印象に残る
指導を行うことが効果的であると考えられる．III．紫
外線の適切な防御については，II．の紫外線による障
害，と関連させつつ，日陰とひなたの紫外線量の違い，
帽子や衣服の効果，日焼け止めの使用法などを，その
紫外線防御効果と共に，具体的に述べることが必要で
ある．
　そこで，以下は我々が提案する，紫外線について，
必要十分な知識を身につけさせるために，中学生対象
の授業において，生徒に種々の条件で紫外線を実際に
計測させたと仮定した場合の計測結果を利用したスラ
イドの例である．なお，スライド中の計測は，本学校
舎内外で，1月 7日の昼 12時ごろ行ったものである．

3．紫外線障害に関する保健指導スライド例

（スライド 1）（文献 1より改変）ここでは，紫外線に
3種類あり，地表に届いているのは，UV-Aと，UV-B
の一部であることを説明する．また，紫外線は目には
見えない光であることを説明する．

UV-A UV-B UV-C

UV-A UV-B

（スライド 2）（文献 1より改変）ここでは，地上での
紫外線の強さは，季節，時間，場所により大きく異な
ることを説明する．特に，紫外線の強さは，太陽高度
の高さの影響が大きく，気温の高い時期とは，必ずし
も一致しないこと，太陽高度が高い時期は，曇りの日
でも紫外線量は少なくないことを強調する．そのため，
目には見えない紫外線が，いつ，どのような場合に，
どれくらい強いのかを予想して，紫外線対策を取る必
要があることを強調する．

10 2

（スライド 3）紫外線の特徴，特に UV-Aと，UV-Bの
違いについて理解するために，生徒に実際の測定を経
験させる．
緑（写真左）は，Solarmeter Model 6.2 UV Meter．
黄色（写真右）は，Solarmeter Model 7.5 Erythemally 
Effective UV Meter．UV-Aの値は，黄色の機器での測
定値から，緑の機器の測定値を引いて算出する．

UV-B
UV-A UV-B
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（スライド 4）様々な場所，条件で UV-Aと UV-Bを
測定し，両者の違いを認識させる．

30

（スライド 5）①窓際の机の上（カーテンなし）での
測定．窓を閉めていれば，UV-Bは，窓際でも注がな
いが，UV-Aは，一部，窓ガラスを透過して室内に入っ
てくることを理解させる．また，UV-Aは，このよう
に透過力が強いので，UV-Bよりも，季節や天候の影
響が少なく地上に降り注いでいることを学ばせる．

UV-A 54 W/cm2

UV-B 0 W/cm2

（スライド 6）②窓際の机の上（カーテンあり）での
測定．窓をブラインドで遮光しても，可視光線が漏れ
ている状況では，UV-Aも漏れてきていることがわか
る．

UV-A 23 W/cm2

UV-B 0 W/cm2

（スライド 7）③教室中央の机の上（カーテンなし）
での測定．窓を閉めていても，UV-Aは，かなり部屋
の奥まで到達することがわかる．UV-Bは，窓際と同
じく検知されなかった．

UV-A 53 W/cm2

UV-B 0 W/cm2

（スライド 8）④教室中央の机の上（カーテンあり）
での測定．窓をブラインドで遮光しても，可視光線が
漏れている状況では，UV-Aも漏れてきていることが
わかる．ただ，窓際と比較すると，UV-Aは，かなり
減衰している．UV-Bは，窓際と同じく検知されなかっ
た．

UV-A 12 W/cm2

UV-B 0 W/cm2

（スライド 9）⑤外（直射日光が当たるところ）での
測定．測定日のひなたでは，このような値であった．
季節は，冬至に近かったため，とくに UV-Bの値は低
くなっている．本来は，夏至の頃の，晴天の日にも測
定し，比較すれば，教育的効果が高まると思われる．
UV-Aは，この時期でもかなり検出されたので，夏至
の頃よりはかなり少ないと推定されるが，長時間屋外
の直射日光下で活動をする場合には，帽子着用などの
工夫が必要であることを，生徒に伝える．

UV-A 1540 W/cm2

UV-B 42 W/cm2

（スライド 10）⑥日陰（直射日光が当たらないところ）
での測定．日陰では，かなり紫外線量は減少する．た
だし，冬至に近い頃の日陰でも，UV-Aの量は，ある
程度の水準に達することには注意しないといけないこ
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とに留意させるべきだと思われる．冬至に近い頃でも
UV-Aは，これだけ地上に到達しているので，春分の
日の頃には，まだ，気温はかなり低いが，紫外線量は
かなり増加してきていることは，説明する必要がある．

UV-A 289 W/cm2

UV-B 15 W/cm2

　次に，II．紫外線による障害については，紫外線を
浴びすぎると日焼け以外にも慢性的な症状として，し
わ，シミ，白内障，皮膚がんなど，さまざまな悪影響
があることについて伝える必要がある．過度に紫外線
を浴びすぎないよう，しかし，紫外線の健康影響につ
いて過剰に反応しないよう，具体的に情報を提供しな
ければならない．実際の健康被害について，写真で例
示することにより，生徒の紫外線障害への意識を高め
ることができる，と考えられる．
　最後に III．紫外線の適切な防御，であるが日焼けし
てからの対応では遅いことを伝えなければならない．
紫外線対策として，1．紫外線の強い時間帯を避ける．
2．日陰を利用する．3．日傘を使う，帽子をかぶる．
4．衣服で覆う．5．サングラスをかける．6．日焼け止め
を上手に使う，の六点でまとめられる．1），3）また，日
焼け止めの正しい塗り方についても，その効果の強弱
や，剤型が異なる多くの商品が販売されている中で，
どのような状況で，それぞれを選択するべきか，日焼
け止めの塗り方には，どのような注意が必要か，など
具体的な説明が必要である．

4．おわりに

　超長寿社会を迎えて，その影響が一生にわたって蓄
積する紫外線障害への対策は，子ども時代から重要で
ある．しかし，現状では，紫外線障害に関する教育の
効果は不十分である．我々がここに提案したように，

保健指導に当たる養護教諭は，子ども達が興味を持て
る工夫をして，紫外線障害を防止していかなければな
らない．
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