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緒 口

胸囲の発育 に対 し,胸 郭の発育はかな らず しも,そ れ

に比例す るものではない こ とを,現 行胸囲測定法 に対す

る 一私見 として 立正学園女子短期大学研究紀要第4集

においてす でに報告 したが,胸 囲の発育 と肺 活量の増大

が一致す るか否か について,ま た胸郭囲 との比について

も,検 討 を試みた ので鄙見 を述べ んとす。

それに先だって肺呼吸は成長期において,い か に重大

性 を有するかについては,そ の本態 を明 らかにす るため,

呼吸に関す る諸条件 を掲げた。

呼 吸 に つ いで

人 間は出産 とい う機 転に よ り,外 界での生活 の第一歩

をふ まん とす る,そ の最初 に吸気す なわち空気 を吸い こ

む のである。つ ぎは最初 に吸い こんだ空気 の量 と,ほ と

ん ど同容量 の空気 をはきだす が,こ れ を呼気 とよんでい

る。 この吸気 と呼 気の量 は大差 はない が,も ちろんその

成分 においてはちがいがある。

まず出産 の最初 の呼吸運動 としての吸気 のあ と,そ の

吸い こんだ空気 を出す最初 の呼気 によって声帯 が振 動 し

て,い わゆる産声 として呱々の声をあげるのである。

呼吸 とは生体が,外 界 との間に 行 なわれ る ガス交換,

すなわ ち02を とってCO2を 出す よ うな,外 部媒質 と

体液 との間 に行な われ る,い わゆる大気 を直接 に肺臓 に

吸い こん だ り,は き出 した りしているもの と,他 の もの

は体液(そ の主な るものは血液 と リンパ液)と 組織細胞 と

の問に行 なわれて いる もの とであるが,後 者 はわれ われ

には感 知 しえない。前者 を外 呼吸 とい うのに対 し,後 者

を内呼吸 あるい は組織 呼吸 といってい る。 これ か ら述べ

よ うとす るのは前者す なわち外呼吸 につい てである。

人間の安静時の 呼吸 は 毎分約230cc～250ccの 酸素
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を摂取 して,200ccあ ま りの炭酸ガスを排 出 してV・ると

い われ ている。 この2っ の値の比を呼吸比 または 呼吸

商 とU・い普通0.8～0.9く らV・である。(毎 分の炭酸 ガス

排 出量1酸 素摂取量)。

呼吸 は気道 す なわち 鼻腔,口 腔,咽 頭,喉 頭,気 管,

気管は肺 にはいる部で 左右 の主気管支 に 分 岐 している。

これが左 では上,下2本,右 では上 ・中 ・下3本 の肺

葉気管支 と して分岐 し肺 内にはい る。 これ らの肺葉気 管

支は さ らに区分 され 左 は8区 域 に,右 は10区 域 に分

かれてい る区域気管枝 となる。区域気管枝 はまた亜区域

気管枝 とい う小枝 に分かれ,そ れが さらに 小葉気管枝,

つ ぎに気管枝 としての もっとも細い終末 細気管枝 とな る

が,こ の終末細気管枝が さらに分岐する と,気 管枝壁 の

性 状が変化 して,そ の周 壁にい くつかの嚢 状 の 突 起 を

もったも の とな る。 これがすなわち肺胞 であ る。 この肺

胞は肺 の 最 外部に位置 して,そ の表面は 肺肋 膜(こ の膜

は漿膜 と称 する もので,胸 腔,腹 腔,心 腔 な どの体壁 あ

る い は 腔 内 面 を被 う部分 を壁側葉 といい,そ れぞれ胸

膜,腹 膜,漿 膜 性心膜 となづけ られ るが,同 じ漿膜 で も

肺,心 臓,腸 管,膵 臓,脾 臓,肝 臓 などの表面 を覆 う部

分 これ を臓側葉 とい う)でつつまれている。

肺胞 の表 面には弾 力繊維 と周 囲をと りま く毛細血管 と

がある。それ ゆえに外界か ら肺胞 のなか に吸 いこまれ た

空気 と,肺 胞周 囲の毛細管 との隔た りは,肺 胞 を形成す

る肺胞上皮 と毛細管壁 との2つ の部分 の 隔た りとして

の間隙 があるが,こ れ らを通 して酸素 と炭酸 ガスとの交

換 が行 なわれ ている。

肺胞 に至 る道程 の気管支 は,そ のいずれの部分に も弾

力繊維 をもってい て,一 定 のは りがある し,ま た肺に も

海綿様 の弾カカミある。 これ ら肺 を容れてい るところは,

前記の胸腔 であ り,胸 腔の内面は胸肋膜 と称す る漿膜 が

密着 してい る。胸腔の外側 は胸郭 と称す る部分で,こ の

胸郭が形成す る胸腔内には,肺 や心臓 な どの重要な臓 器

が ある。

肺 と胸 郭 と の 間は,肺 肋膜 と胸肋膜 との2つ の膜
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によって隔て られてい る肋膜腔 とい う内腔が あ り,こ の

部は陰圧 を示 してい る。 この2つ の膜は 直接 に接触 し

て も摩擦 をお こさぬ よ うに,漿 液 と称す る多少粘稠度 の

ある液体 でしめって いるので,肺 が吸気時 に胸肋膜 に接

して も,そ の運動 を阻害 され ないので,肺 は 自由に膨張

し,ま た収縮 もす るのである。 また肺 の増大 と胸郭 との

発育 につい ては,発 育期 にはもちろん胸郭 とともに肺 も

発育 増大す るが,胸 郭 の発育 が肺 の発育 よ りも大 である

ので,胸 郭を圧迫す る ことはない。

肺 の 血 管 系

肺 の血管 系は肺循環 または小循環 と称 して,右 心室か

ら静 脈血 が肺動脈 を通 って,肺 に送 られ,そ れが肺 胞の

回 りの毛細管 となってい る部分で,ガ ス交 換 が 行 な わ

れ,こ こで動脈血 とな った ものが,肺 静脈 と称する血管

か ら左心房,つ ぎに左心室にはい るまで を言い,大 循環

または 体循環 と 称す るのは,こ れが 左心室か ら動脈に

よって全身 を循環 し,各 器 管内の細い枝すなわち毛細血

管内で,組 織 との間の物質交換 をお こなった後,血 液 を

心臓 の方向 に向 って集 める静脈 を経て右心房 に帰 るのを

言 う。

胸 郭

人間 の胸郭 は外界 に対 し閉鎖 され た,釣 鐘状 の空洞 で

周 囲は肋骨,胸 骨,脊 椎 な どか らな り,底 部 には横隔膜

が あって腹腔 との境 を している。 この空洞 内に心臓 の大

半 を被 うよ うに左右両肺 がある。

胸 郭は肋骨,胸 骨,脊 椎 と横 隔膜 との運動 によって広

げ られる。肋骨群 の運 動は,上 部では小 さく,下 方 にい

くに従 って大きい。 これ ら運動 の模様 は,ま ず横隔膜 の

収 縮は主 として下方 に,肋 骨群 は側 方に,胸 骨 の挙 上に

よって前方 と上方に とい う状態で,そ れぞれの運動 が一

致 す ることに よって,胸 郭が広げ られ るのであ るが,脊

椎 が形成す る脊柱はほ とん ど動かないので,胸 郭は後方

と くに上部では後方へ の広が りはない。

肋骨は第7肋 骨までは,そ の長 さは 下の方に 位す る

ほ ど次第 に長 くな ってお り,そ れぞれ軟骨に よって胸骨

と関節結合 してい る。 第8～10肋 骨は 短 くな り,一 緒

になって第7肋 骨に軟骨で結合 してV・る。第11,12肋

骨 は前端は遊離 していて,呼 吸運動 には直接 に役立 って

い ない。 しか し肋骨全体 として は脊椎(胸 椎)に 結合 して

い る。 要す るに第7肋 骨 までは関節 によって 胸骨 と脊

椎 に結合 し,肋 骨が胸骨 と関節す る面 は,ほ ぼ永平 であ

り,前 方 にやや傾斜 しているが,脊 柱 とは直角 をな して

い る。

胸骨 は下部 に向って多少突 出 しているので,胸 郭 の前

後径 はそ の上部 よ り下部 の方 が大 き くなっている。また

上 部 の 肋骨 よ り下部 になるに 従 って その長 さを増す の

で,左 右径 は下方 に行 くほど大きい,そ のよ うな形状を

有す るか ら肋骨が挙上 され る と胸郭 は側方 に も広げ られ

るこ とにな る。

前胸 部において軟部 を透 して想像 される胸郭 は,そ の

中央 部において胸 骨があ り,そ の胸骨の最 下端であ る部

に左右 の彎曲 した肋骨 が関節 して,そ の形 が弓状 を呈 し

てい るので,こ れ を肋 骨弓 となづけている。左右の肋骨

は胸骨に 付着 し,そ の間に約70° の角 を 現わす,こ れ

を肋骨角 とい う。 この肋骨弓に よって形成 された傾斜面

の角度は,も っとも大 きく,従 って前後径,左 右径 とも

に,そ れ よ り上部のいずれの径 よ りは大で ある。

肋角が挙上 され ると,側 方へ の 廻転 をも 伴 な うので,

肋骨 の挙上運動 は胸郭の拡大 を示 して吸息型 とな り,下

降 は旧位 に復す るのでいわゆ る呼 息型 を呈 す る の で あ

る。

呼 吸 筋

胸郭 の上 部は固定 され てい る部分 があ り,そ れ よ り下

部の肋 骨は付着す る筋 肉の運動 に よって胸郭 の形状が変

わ る。

固定部以下の肋 骨に付 着する筋肉は胸郭 を拡大す る働

き をす る,そ れ らは頸椎 の 横 突起 か ら起 る 第1肋 骨ま

たは 第2肋 骨に付 着する 前 斜角筋,中 斜角筋,後 斜角

筋,頭 部側方か ら前 下方に走 り鎖骨に付着す る胸鎖乳頭

筋,肩 甲骨か ら前 下方に向い第2,3,5肋 骨に付着す る

小胸筋,肋 骨の脊椎側か ら下方肋骨の胸骨側 に斜 に走 る

外肋間筋な どがあ る。それに背面 では肋骨間 に張 られ て

い る上方か ら 前下方 に 付着す る肋骨挙筋,第7頸 椎 と

第4胸 推か ら斜下方 にすすみ,肋 骨 に 付着す る後上鋸

筋,な らび に 下部頸椎 と胸椎か ら肋骨 に 付着す る筋 は,

すべて肋骨 を引 きあげ るので,以 上 の筋 肉は吸息筋 とし

ての働 きを有 している。

つ ぎに体幹下部 に固定 され て胸郭 に付着す る ものは胸

郭 を引 き さげる働 きを有 し,そ れ らは骨盤 か ら胸骨 へ走

る腹直筋,後 方腰部か ら 上方肋骨 に 付着す る腰 腸肋 筋,

腸骨櫛 から上 方に向って第1腰 椎 の横突起 お よび第12

肋骨 に付着す る腰 方形筋,第11,12胸 椎 お よび 第1,

2腰 椎 からおこ り第9な い し第12肋 骨 に終 る 下後鋸

筋,胸 骨後面 の下部 からおよび劒 状突 起の後面か ら起 り,

外上方にのぼ り第2～ 第6肋 骨の内面に付着す る胸横

筋 があ り,こ れは内肋 間筋 お よび外肋間筋 と反対 の走行

を示 しているが,と もに肋 骨 を下方 にさげ る作用 をなす
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ものである。以上の諸筋 は呼息 筋 としての働 きを有 して

V・る。

以上 のごと く複雑 な呼 吸筋 の運動 によって規則正 しい

呼吸を営んでいる。

呼 吸 型

以上 のご とく呼吸は,呼 吸筋 の運動 によって営 まれて

い る。

安静時 にお ける横隔膜 の有す る役割 は,も っとも大き

くそれが下方 に拡 がると,内 臓 は下前方 に圧迫 され て腹

部が膨隆す るので,こ の呼吸 を腹式呼吸 とい い,肋 間筋

が主 に働 く揚合 を胸式呼 吸とい われ るが,呼 吸が促進 さ

れ る場合 は胸式呼 吸型 を示す のである。

安静呼吸 の場合 男子は 吸息 の ときは主 と して,横 隔膜

運動 によって行 なわれ るので腹式型 であ り,女 子 は大部

分,上 部肋間 の運動 であ るので胸式型 である。この男女

の呼 吸型 の差異 は約10歳 ころまで は,そ うした特 異の

型 を示 さないが,そ の後年齢の増加 とともに固有 の呼吸

型 を現 わ して くる。

呼 吸 運 動

これは外界 の空気 を肺 内に運び,ガ ス交換 のあ と肺 内

の空気 を外 に出す運動で あって,前 記 の諸筋 がその主体

とな って行 なわれ る。

肺内 にはい った 空気 のガス交換 はもっぱ ら肺胞 で行 な

われ るのだがそ の肺胞は(各 肺葉 す なわち 右肺が3葉,

左肺が2葉 にわ かれ てV・て,外 界か らの 距離 は 同 じで

はない)鼻 孔か らは もっ とも 遠 いので,呼 吸運動 を行 な

って も,吸 気 の一 部 しか肺胞 内の空気 と混合 しない。

また鼻腔,口 腔,咽 頭,喉 頭,気 管お よび気管 支 を充

た してい る空気 は,ガ ス交換 には関係 しないので,い わ

ゆ る呼吸性 の変化 をうけない,こ の呼吸性 の変化 のない

部 分 を死腔 とい い,こ の部にあ る空気 は 成 人では 平均

140ccで ある。

呼息 のあ とは胸 郭の広 さが もっとも狭 くな る,こ の揚

合は肺 の表面 が胸 壁の内面に接 するが,胸 郭 が拡 大 され

ると,肺 は受動 的 に拡大 され る と同時に,外 気は肺 にむ

か って侵 入す る,こ れがす なわち吸息 であ り,こ れ を吸

息期 とい う。つ ぎ に胸郭が縮小する と肺 もそれに伴な っ

て縮小 して,一 定量の空気 をは き出すのであ って,こ れ

を呼息 といって呼息期であ る。 この吸息期 と呼息期の次

に僅 かに休む期 を休息期 とい う。'

この呼息 に よっても肺は完全 に空虚 とは ならない,す

なわ ち呼吸に よって肺内 の空気は,あ る一定量が新 しい

外気 と入れ かわ るのである。

解 剖学的 にみて,肺 全般の拡張す る状態 はけっ して一

様 ではない,す なわ ち まず肺尖部(左 右両肺 の 一ば ん最

上 部にあ るところ)お よび縦隔腔に(左 右の両肺 によって

形 成 され る胸膜腔であ って,前 方は胸骨,後 方 は胸椎 体

に よって境 され る 揚所であ る。 これは前後 の2部 に分

け られ,そ の前部には心膜に包まれた心臓,心 臓 に出入

す る大きい血 管,胸 腺,横 隔膜神経 な どが あ り,後 部 に

は気管,食 道,迷 走神経その他の神経,胸 管 などが ある)

面 する部 や肺門部(左 右両肺に気管支 お よび 肺血管 が出

入 する部)な どは,ほ かの部に くらべて わずか で,し か

も間接的に拡げ られ るとい っている。それ に反 して胸骨

肋 骨関節お よび横隔膜に面す る部は,も っ とも拡大 され

や すいので ある。

呼吸時における胸郭および肺の拡大と縮小

われわれが呼吸す る場合,吸 息時は胸郭は拡大 し胸腔

容 積が増 大す るので,陰 圧 を増 し,従 って肺 の弾力性 に

よ って肺 が拡張す る。呼息時には胸 郭は縮小 し胸腔容積

が 減少 して陽圧 を生ず るので,肺 は縮小す る。それ は一

般 に成人 にみ られ る状態であ るが,小 児期 において は肺

組 織の発育増大 は,胸 郭に くらべてノ1・さい,そ のた めに

肺 は強制 的 に受動的にひきのば され るのであ る。以上の

ご とく胸 肋膜 と肺肋膜 との間には,つ ね に潜在性の陰圧

が 存在す るが,こ れ を胸内圧 とよんでい る。成人におい

ては 安静呼息期 一4～-6mmHg,安 静 吸息期 一7～

-10mmHg
,呼 吸 中位(呼 息,吸 息の 中 間)平 均 一4.5

mmHgで ある。

胸内圧 は肺のほかに心臓,大 血管,胸 管,食 道な どは

同様にその作用 を うけてい る。

胸内圧 に対 し肺内圧 とい うものがある。 これは肺の内

部 お よび気道が 受け る圧の ことで,肺 は気道 を 通 じて,

外 気に直結 してい るか ら,休 息期におけ る肺内圧は,外

気 圧に等 しい状態 とな る。いま正常の呼息 期 の 場 合 に

は,胸 郭が 縮 少す るか ら肺内圧は昇って,3～4mmHg

の陽圧 となるので,空 気は肺外に排出 され る。吸息時は

胸 郭が拡大 し肺内圧は外気圧 よ り低 くな り,そ の結果外

気 が肺内 に入 りこむ。

肺 活 量

もっとも強 い吸息 をした後,最 大の呼息 によって,は

き だされた空気 の量 を肺活量 とい う。

肺活量 は次のよ うない ろいろの条件で左右 され る。す

なわ ち胸郭 の大 きさ,呼 吸筋の強 さ,肺 や胸郭の弾力性

な どに関係す る。それ に加 うるに年齢,性 別,骨 格な ど

に もよるが体重 の大 なるものが,か な らず しも大 とはい
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え ない,な ん となれば皮下脂肪 の過多 の人間は,胸 囲は

大で も胸郭は これに比例 しない こ とが多い。 しか し体重

を無視す ることはで きない し,ま た体表面積 も肺活量 と

その関係が もっとも深い とい う学者 もあ り,身 長の方が

関係が大 であ るとい う人 もある。

体表面積の算出法 は省略す るが,体 表面積 を主 として

の肺活量 については,柳 氏 が学生 につ いて行 なった結果

による と,体 表面積1m2に つ き2.1Z,伊 藤 氏は2.6～

2.49Zと 報告 してい る。

問田直 幹氏,内 薗耕二氏 等は 実 地調 査に よ った結 果,

次の式 を推奨 してい る。

20～55オ[2.848-(0.013×A)]×OF

56～80オ[3.456-(0.025×A)]×OF

OF:体 表面 積(m2)

なお両 氏は測定 にあたっての注意 として,同 一人で も

動 揺があるので,数 回はかってその最 大値を とるのがよ

い,ま たそれ ら標 準値 に くらべて30%以 上 低い時は,

なにかの疾病 による もの と考え るべきである と付言 して

い る。

そのほか測 定時 のいろいろの条 件に よって もその量 に

差異 を生ず る。

体位に よる変化 としては,立 位,起 坐位 が そ の 値 が

もっとも大き く,肘 を立てた側臥位が これにつ ぎ,次 は

側 臥位,最 後に仰 臥位,伏 臥位 とい った順に低い値 を示

してい る。その理由は姿勢 による呼吸運動の制限,肺 循

環 血液の変化な どに よるので あ り,疾 病 としては肺臓お

よび心臓疾患その他いろい ろの ものによって変化が現わ

れ る。

運動に よって も変化 し,運 動直後は減少す るが,少 時

休息 の後 には正常値 にもどる といってい る。

以上の算出法以外 に,一 般 にひ ろ く用い られてい る測

定器具に,KYS回 転式肺 活量計 があ り,わ れわれは こ

れ を用いて測定 をこころみた。

呼吸量 とその名称

1・ 呼 吸気:安 静呼吸 の 場合 に 吸い こむ 空気量 をい

い,吸 気量 ともいっている,そ の量は成人では平均500

ccで あ る。

2・ 補 気:普 通吸息 のの ち さらに胸郭 を 最 大に拡

張 させ ることに よって,肺 内にはい った空気量 の ことを

いい,平 均1500ccで ある。

3・ 蓄 気3普 通の呼息 ののちに,な お強い呼息 をし

た際排除 された 空 気量の ことをいい,平 均1500ccで

ある。

4.残 気:も っ とも強い呼息のあ とにも肺内に残 っ

てい る空気の ことで,意 識的にはは きだせない空気量 を

いV・,平 均1000ccで あ る,こ れ は 年齢 に よって異な

り,若 い ものは約1200ccで あ り,年 齢 とともにそ の量

が増加す るが,そ の理 由は肺 の弾力性 の低下 を意味す る

のである といわれ,お よそ30才 ～35才 が頂点 である。

平常 の 呼息の のちには,肺 内 には 蓄気 と残気 とがの

こってU・るが,こ れ を肺 の正常容器 といい,お よそ3000

ccで あって,こ の量 は呼吸筋 の働 きによ らない。

い ま普 通の吸息ののちに,胸 郭 が最大 に拡 張 した場合

に吸 いこんだ空 気は最大 となるので,こ れ を最 大容量 と

い う,こ の場合 のよ うにできるかぎ り吸いこんで,で き

るか ぎ り呼出す るときの空気量 は前 に述べ た 肺 活 量 で

あ る。

肺活量 は日本人成人男子は平均3500cc,女 子 は2400

ccで あるが,も ちろん年齢 による差 異はある。

肺活量の意義は,あ る程度は体力 を表示す るもの とし

て重要視 され,呼 吸量 および機 能の状態 を示すが,こ れ

も常 に同等な価 を示す ものではな く,鍛 練 によっては も

ち ろんそ の量が増加す る。要す るに よく発達 した胸郭 と

健全 な肺 を持つ ものは肺活量は大であ り,そ の他野外 に

おけ る運動は肺活量 を増加 し,室 内の坐業 に携わ るもの

は減少の傾 向を示す。

呼 吸 中 枢

呼吸 は呼吸 中枢 と称せ られ る中枢 に よって 行 な わ れ

る,す なわち大脳皮質 の運動領 とは関係 がな く,自 動 的

に週期的 に興奮 を くりかえして行 なわれ る。呼 吸中枢 は

ひ ろ く延髄 橋網様 体にあって,吸 息 中枢 は網様 体の

延髄尾側 お よび 橋 の 部分 にあ り,延 髄の ものは 腹側 に

あって第1次 吸息 中枢 を形成 し,橋 のものは第2次 の

もの で,第1次 の促進 中枢 に相 当す る。 これ は 一 種の

自家促進機序 の環 を形成 していて,迷 走神 経中の動的お

よび緊張性 の吸息促進繊維 と同様 の作用 をす る。

呼 吸中枢す なわち吸息 中枢 および 呼息 中枢 と呼ばれ る

の は,両 中枢 の 神経細胞が,ジ ナプス(刺 激,興 奮伝導

のた めに,神 経細胞の軸索突起 が,そ の支配 す る体細胞

に接着融 合す る こと,ま たは その場 所をい う)に よって

互い に連絡 していて,吸 息 中枢 のひ とつ の細胞が興奮す

ると,ほ かのすべての細胞に興奮がひ ろが って吸息 がお

こる。

呼息 中枢 も同様 に,そ れ に参加す るすべ ての細胞が協

同 して,吸 息効果を弱 めて呼息 をお こす。

この よ うに両 中枢の間には,相 互 に干渉 しあった状態

におかれ てい る,し か も呼息 中枢 は,吸 息 中枢 に抑制的

に働 く,す なわち正常呼吸の際は,吸 息 によって肺 がふ
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くれ る と,肺 にある伸 展受容器 は,求 心性 の衝 撃 として

迷走 神経 を刺激 して呼息が行 なわれ る。

また呼息か ら吸息に うつるのは,肺 の萎縮に よって伸

展受容器 か ら送 られる衝撃が減少 し,あ るいは呼息 中枢

か らの呼吸調節 中枢への衝撃が減少す ることな どによっ

てお こるの である。

呼吸中枢に対する化学的勅激

呼吸の 目的は

1.酸 素 の供給 と炭酸 ガスの拂 出。

2.血 液のpHを 一定値に保 つ こと。

3.体 温調節 の一助 として。

CO2の 量 によって呼吸量 は変 化する,空 気 中のCot

量が増加す る と,呼 吸量 は増大す る,す なわち一 定量 の

空気 中に呼吸す る場合,Og17%,CO23%ま では,呼

吸はほ とん ど変 化はないが,CO2が6%と なる と,い

ちぢ るしく変化す る。実験に よる とCO2増 加のほ うが,

02欠 乏 よ りも呼吸 にお よぼす 影響 は 大 きい ことが証明

され てい る。

肺 の防禦機 構

肺 はつねに空気 と接触 していて,ほ かの臓器 に くらべ

て特 異な存在では あるが,そ の機能は簡単 である,す な

わち空気 と血液 との問の気体交換 の膜 として働 くのであ

る。 この よ うに肺 は直接に外界の空気 に触れ るので,空

気中に含まれてい る有害物質 に対 しては,そ れ に対処す

る機 構が 自然 に備 え られている。

空 気はまず上部気道 にはい り,こ こである程 度温め ら

れ,ま た瀘過 もされ る,す なわち肺胞 までに達す るには,

分岐 に分岐 を重 ねた複 雑な道,そ して次第に細 くなって

い る道,非 常に長 い距 離を進んで行 くので,外 気は よ り

温 め られ細 菌や 異物は気管枝の壁 でさえぎ られ,ま たは

細 い気管枝 には,は い ることがで きない のでつい には気

管枝 粘膜 の分泌 物や,気 管枝粘膜 にある繊毛細胞 の作用

によ って咳嗽また は喀痰 として次第 に外界へ はきだす よ

うな防衛態勢 を整 えている。

遺 伝 と 環 境

環境の条件に よって,大 きい隔た りを示す こ とは想像 に

かた くない し,同 様に同一の環境 におかれ ても,そ の有

す る遺伝子 によっては,特 性 を現 わす ことも考 え得 られ

るの である。

なお遺伝因子 は,以上 の外的環境 のほかに内的の条 件,

す なわ ちその者 の外分泌腺や 内分泌腺 によっての身 体の

発達 に大 なる影響 をお よぼす こ とも重要視 せ ね ば な ら

ない。

た とえ優秀 な遺伝 因子 を有 している とはいえ,上 記 の

腺 の機能 の低 下を起す よ うな条 件におかれ た時は,優 秀

さを現 わ し得 ない結果 となろ う,こ とに身 体の発育に関

す る内分泌腺 の働 きは,抑 制的に働 くもの と,促 進的に

働 くもの とがあ り,こ れ ら作用 が相まってその正常な発

育をな さしめ るのであ る。それ ら腺の分泌 は,生 涯 を通

じて同 じ分泌状態 を示す ものではな く,年 齢的に相違が

あ るので,時 期的の 考慮がは らわれ なければ な らない 。

従 って発育期 においては重要な問題 となる。

ま して肺機能の向上,肺 活量の増大はひ とり肺臓 のみ

の発育 を願 うものにはあらず して,そ の影響 が諸臓器 に

お よぼす こ とのいかに重大 なるか を認識せ ね ば な ら な

v、。

調 査 成 績

もとも と人間 の身体的発達 は,お もに遺伝 によるもの

であ って,そ の環境 によって の大 きい影響 はない とい う

生 得説,い わゆ る先天説 を主張す るもの と,環 境 による

影響 を重大視す る獲得説,す なわ ち後天 説を主張するも

の とがあ るが,現 在ではその要因は両者 いずれ に もある

とい う並立説が妥 当である といわれる よ うにな った。な

おまた一考せね ば ならぬこ とは,同 じ遺 伝因子で も外的

本年 度(37年)健 康検査 の際 立正学 園女 子中高 短期大

学生 について,中 高 各学 年ご とに4ク ラス200名 を一

単位 とし 計1200名,短 期大学生各学 年goo名 つ つ を

一単 位 とし200名,総 計1400名 について行 なった。短

期 大学生は入学規定人数によ り100名 を1単 位 とした。

成績は第1表 のご と くであ る。

第1表 立正学園女子中,高,短 大生各学年各平均値

学副 躯i樋1副 鞴 陣 囲i鰡飄 肺活量

中学1年

2

3

高校1年

2

3

短大1年

2

cm
148.2

152.0

153.0

153.2

1.55.0

154.0

154.0

155.0

kg
39.7

44.4

47.4

48.3

50.4

50.8

49.5

50.0

cm
70.3

79.4

77.4

77.8

80.2

:!1

79.5

:11

cm

31.6

83.7

83.7

・,,

84.8

83.0

85.0

85.0

cnユ

.65

66

68

69

69

69.5

69.5

70.0

cm
5.3

13.4

9.4

8.8

11.2

10.5

10.0

10.0

CC
1910

2040

2240

2390

2390

2390

2600

2560

胸囲,胸 郭囲と肺活量

胸 囲 と胸郭 囲 との比については,立 正学 園女子短期 大

学研 究紀要において発 表せ るごと く,身 体 的の発育 に順

じ胸 囲 もまた胸郭囲 も,も ちろん それ に伴 な うが,胸 郭

囲の増加度は胸囲 よ りも低値を示 し,胸 囲は年齢 ととも
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に増加の傾向 を示す のに反 し,胸 郭 囲の増加は低率 を示

し,む しろ高学年 になるに従い 増加停 止の傾向 を示 した。

今回の調査 におい ては,中 学2年 における胸 囲は,胸

郭 囲 を引 きは なし 高度 の発育 を示 したが,中 学3年 以

後 はきわめて徐 々の増加度 を示 した。

胸 郭囲においては,中 学2年 にわ ずか の発 育を示 し,

中学3年 において い ちぢるしい 発 育率 を認 め られ,そ

の後はやや増加の傾 向を示 したが,高 校3年 と短 大1

年 とは同率 を認め,短 大2年 におい て その後 は僅少 の

発 育を認めた。

肺 活量 においては中学2年 よ り高校1年 におい て非

常 な増量 を示 し,そ の後 は短大1年 において最高,短

大2年 においてはむ しろ 減少 の傾 向を 示 した(第1図

参 照)。

身 長,体 重,坐 高な どについ ては,い ずれ も高校2年

あるいは高校3年 を最高 とし,そ の後 は ほとんど増加

を認め られない(第2図 参照)。

第1図

第2図

結 辞

胸 囲 ならびに胸 郭囲の発育に伴ない,肺 活量の増量 は

必ず しも並行せず,た だ し中学2年 および3年 におい

ては,一 致する傾 向を 示 してい るが,高 校1年 におい

ては両囲を無 視 して著 る しい増 量を示 し,なお短大1年

においては,全 く両者 に関係な く増量を示 してい る。

以上 の結 果よ りして肺臓 の発 育が,胸 郭 より異常の ご

とくか,あ るいは胸郭 の発育 が,肺 臓 の発 育よ り先ん じ

て,発 育停止期 と思わるるまで,早 期 に形 態的発育 を遂

げるもののいずれ かであるが,も ちろん両 者 とも考 え ら

るる問題ではな く,結 局胸郭 に対 し肺臓 の発育は前述の

ごと く,胸 郭 の発 育は肺臓 よ りも大 であるが,し か し異

常発 育 を意味するものにあ らず して,両 者は一定の隔た

りを もって発 育す るものである以上,期 す るところは胸

郭 の拡 張に よる肺容量 の増量 を示すのであ る。

この ことはわれ われ は,肺 活量測 定にあた り安静呼吸

時こ とに呼気時における 胸郭 囲の測定をなせ る 関係上,

胸郭 は解 剖学的正 常位にあ り,従 って肺内 の 容 量 は 蓄

気,残 気を容 るるいわゆる正常 容量 時であ る。 この場合

は呼吸筋の働 きに よらぬ状態の測定値であ る。

いま吸息 を行 ない,し かも最 大容量 を示す場合 におい

ては,呼 吸筋 の統 合的の働 きに よって胸郭 は最高度 の拡

張を示すのであ り,従 ってその肺活量の示す意味 は,呼

吸筋 の働 きを示す ことになるのであ る。す なわ ちこの調

査 においては中学2年 よ り高校1年 にお ける呼吸筋 の

非常な良好な発育 を意味 し,学 年の進むに従 って,な お

肺容量 の増加は,同 様に呼吸筋の発達に よる胸郭 の拡張

運動 を大なち しむ る結果 となるので ある。

以上の ごと く肺容量の値は,本 学 園にお いて特殊 な運

動を行 なわ しむ るものでな く,通 常学校に課せ られ し一

般の運動に よっての発育増大 を意味す るの である。

要す るに身体的発育に伴なって肺容量の増量 を示す も

のであ るか ら,こ の期にお ける肺力増強 を は か る 運 動

は,胸 郭は もちろん呼吸筋の発達 を見 るべ き重 大な時期

と考 え得 られ るの である。

本学 園にお ける成績は,吉 田章信 氏の身 長 との比較表

にお けるよ りも低値 を示すが,石 川 氏の生 体計数に よる

よ りも高値 を示 した。今後測定 時諸 条件 を考慮 し再調査

を行 ない,な お肺容量最大,正 常容 量時におけ る胸囲 な

らび に胸郭 囲の調 査を施行 し,本調 査 を完了せん とす る。

【付 】

1960年 研 究紀 要に発 表せ るご とく,胸郭発育傾 向につ

U・て は,昭 和29年 よ り34年 に いた る6力 年間の立

正学園 女子 中高学生3,600名 につV・ての 成績 におV・て,
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高校1年 ま では順調 の発育 を遂 げ,高 校2年 には停 止

すなわち高校1年 と同値,高 校3年 に僅少の発 育を示

したが,こ の度の調査 において も,ほ ぼ同様の成績 にて

高校3年 と短大1年 とは 同値 にして,短 大2年 には

極 めて僅少の発育 を示 した。

以上の成績 によ り短大の年齢層 において,ほ ぼ停止 の

傾向を認 め,こ れ以後は 特殊の状態に あ らざるか ぎ り,

女子 におけ る胸郭の発 育は停止 あるい は僅少の発達 をみ

るもの と信ず る。

稿 を終わ るに あた り,本 学園保健体育部諸先生の御

配 慮 に対 し深 く謝意 を表す。
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