
1．　緒　　　　　言

　いわゆる冷え性は，「からだの他の部位はまったく冷たさを感じないような室温において，か
らだの特定部位のみが特に冷たく感じやすい性分」を指している₁︶ が，冷え性の定義が確立され
ているわけではない。このため，冷え性の原因について，種々な研究が行われている₂～₅︶。
　従来，冷え性は更年期女性の愁訴とされていたが，近年，若い女性が冷え性に悩んでいること
が指摘されており，著者の研究₆～₈︶ においても，女子学生の半数近くが冷え性の悩みを抱えてい
ることが明らかとなっている。女子学生を対象とした一連の研究において，冷え性の自覚を示し
た学生の下肢皮膚温は，冷え性の自覚を示さなかった学生に比べて低い傾向がみられているが，
これらの研究は，安静状態における結果である。女子学生の QOL（Quality Of Life）を高めるた
めには，安静状態のみならず運動状態における検討も必要である。
　本研究は，運動負荷からみた冷え性自覚者の下肢皮膚温を検討したものであり， ₂～ ₃の知見
が得られたので，ここに報告をする。

2．　方　　　　　法

1）　被　験　者
　ランダムに選んだ₂₀歳～₂₁歳の健康な女子大生₂₃名である。被験者の特徴を，表 ₁に示す。

2）　運 動 負 荷
　高さ ₃₀ cmの踏み台を使用して，踏み台昇降運動を行なった。すなわち， ₁ 分間₃₀回の割合
で ₃分間の昇降運動を行い，その後₃₀秒の休憩と₃₀秒の脈拍計測を ₃回繰り返した。判定指数は，
［台の昇降の継続時間（₁₈₀秒）×₁₀₀］/［ ₂×（ ₃ 回の脈拍数の合計）］で計算した。判定指数が大
きい方が疲労度は少ないといえる。

3）　測 定 条 件
　実験は，₂₀₁₃年 ₆ 月～ ₇ 月の ₉ 時～₁₂時の間に実施した。人工気候室の環境条件は，温度
₂₇.₀₆±₀.₇₆℃（Mean±S.D.），湿度₄₄.₀₀±₃.₁₉％ R.H.（Mean±S.D.）であった。被験者は，
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まず別室で踏み台昇降運動を行い，直後に人工気候室に移動して，皮膚表面温度が測定された。

4）　皮膚表面温度の測定
　皮膚表面温度は，サーモグラフィ（THERMO TRACER ₆T₆₂ NEC；三栄株式会社製）を使用
して撮影した。被験者の姿勢は，椅座位姿勢であり，カメラの設置は人体から ₁₅₀ cmの位置と
した。また，解析部位は下肢（膝頭から足先まで）の領域とし，最高温度，最低温度，平均温度
を求めた。

5）　統 計 処 理
　冷え性の自覚に関連する要因を検討するため，エクセル統計₂₀₀₈および SPSS（PASW 
Statistics）を用いて，判別分析を行った。

3．　結果および考察

1）　被験者の身体的特徴と冷え性自覚の有無
　文部科学省の学校保健統計調査・運動能力調査結果（平成₁₂年春）によると，₂₀～₂₄歳の女性
の平均身長は ₁₅₈.₅₈ cmと報告されている。このため，表 ₁ に示した値と比較すると，身長に
関してはやや低い値となっている。基礎代謝は，厚生労働省「日本人の食事摂取基準（₂₀₁₀年版）」
によると，₁₈～₂₉歳の女性の基礎代謝の平均は，₁,₁₂₀ kcal/dayと報告されているため，表 ₁に
示した値と比較すると，やや高い値となっている。内臓脂肪レベルと筋肉スコアーは共に標準の
範囲であり，腋下温，最大血圧，最小血圧および脈拍においては，正常値の範囲であった。
　ランダムに選んだ被験者のうち，冷え性の自覚を示した学生は₁₁名（以後，冷え性群と記す），
冷え性の自覚を示さなかった学生は₁₂名（以後，非冷え性群と記す）であった。それぞれの割合
は，冷え性群が₄₇.₈％，非冷え性群が₅₂.₂％であった。この割合は，これまでの結果₆～₈︶ とほぼ

表 ₁．被験者の特徴

平 均 標準偏差

身長（cm） ₁₅₆.₁₃ ₄.₉₁

基礎代謝（kcal/day） ₁,₁₈₁.₆₅ ₁₂₆.₆₄

内臓脂肪レベル＊a ₂.₅₆ ₁.₀₆

筋肉スコアー＊b －₀.₀₉ ₁.₈₂

腋下温（℃） ₃₆.₄₁ ₀.₄₇

最大血圧（mmHg） ₁₁₃.₂₂ ₁₁.₉₇

最小血圧（mmHg） ₆₉.₆₉ ₁₁.₉₀

脈拍（bpm） ₉₃.₇₇ ₁₄.₀₂

＊ a：内臓脂肪レベルは，レベル ₉ 以下（標準），レベル₁₀～₁₄（や
や過剰），レベル₁₅以上（過剰）を示す。

＊ b：筋肉スコアーは，－ ₄ ～－ ₂（少なめ），－ ₁ ～ ₁（平均的），
₂～ ₄（多め）を示す。
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同率であり，女子学生の集団において，約半数の人が冷え性群であるといえる。
　次に，冷え性自覚の有無を目的変数，身長，基礎代謝，内臓脂肪レベル，筋肉スコアー，腋下
温の ₅要因を説明変数として判別分析行った結果を，表 ₂⊖₁，表 ₂⊖₂，表 ₂⊖₃に示す。

　表 ₂⊖₁ において，冷え性自覚の有無別に ₅要因の平均値をみてみると，身長は，冷え性群が 

₁₅₇.₀₀±₅.₇₀ cm，非冷え性群が ₁₅₅.₃₃±₃.₈₈ cmとなり，冷え性群の方が高い結果となったが
有意差の範囲ではなかった。次に，基礎代謝は，冷え性群が ₁,₁₇₂.₉₁±₁₂₁.₃₉ kcal/day，非冷
え性群が ₁,₁₈₉.₆₇±₁₃₀.₇₆ kcal/dayなり，非冷え性群の方が高い結果となったが，有意差の範

表 ₂⊖₁．基本統計量

冷え性群 n 平　均 標準偏差 有意差（冷え性群─非冷え性群）

身長 ₁₁ ₁₅₇.₀₀ ₅.₇₀ n. s.（t検定）

基礎代謝 ₁₁ ₁,₁₇₂.₉₁ ₁₂₁.₃₉ n. s.（t検定）

内臓脂肪レベル ₁₁ ₂.₂₇ ₀.₇₅ n. s.（U検定）

筋肉スコアー ₁₁ －₀.₀₉ ₁.₇₃ n. s.（U検定）

腋下温 ₁₁ ₃₆.₂₅ ₀.₄₄ n. s.（t検定）

非冷え性群 n 平　均 標準偏差

身長 ₁₂ ₁₅₅.₃₃ ₃.₈₈

基礎代謝 ₁₂ ₁,₁₈₉.₆₇ ₁₃₀.₇₆

内臓脂肪レベル ₁₂ ₂.₈₃ ₁.₂₁

筋肉スコアー ₁₂ －₀.₀₈ ₁.₈₉

腋下温 ₁₂ ₃₆.₅₇ ₀.₄₄

表 ₂⊖₂．判別関数式

変　数 判別係数 F　値 自由度 ₁ 自由度 ₂ P　値 判　定

身長 －₀.₂₇₄₄ ₁.₇₆₈₉ ₁ ₁₇ ₀.₂₀₁₁

基礎代謝 ₀.₀₀₇₁ ₀.₃₈₅₇ ₁ ₁₇ ₀.₅₄₂₈

内臓脂肪レベル ₀.₅₂₁₀ ₀.₄₀₄₉ ₁ ₁₇ ₀.₅₃₃₀

筋肉スコアー －₀.₄₆₁₆ ₀.₉₃₈₇ ₁ ₁₇ ₀.₃₄₆₂

腋下温 ₁.₆₃₇₂ ₂.₀₇₅₀ ₁ ₁₇ ₀.₁₆₇₉

定数項 －₂₆.₄₇₆₆

表 ₂⊖₃．判別関数の有意性の検定

ホテリングの T₂ F　値 自由度 ₁ 自由度 ₂ P　値 判　定

₇.₉₇₈₂ ₁.₂₉₁₇ ₅ ₁₇ ₀.₃₁₃₂
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囲ではなかった。内臓脂肪レベルは，冷え性群が₂.₂₇±₀.₇₅レベル，非冷え性群が₂.₈₃±₁.₂₁レ
ベルとなり，共に平均的な範囲にあった。また，マン・ホイトニーの U検定を行った結果，有
意差は示されなかった。筋肉スコアーは，冷え性群が－₀.₀₉±₁.₇₃，非冷え性群が－₀.₀₈±₁.₈₉
となり，共に標準のレベルであった。また，マン・ホイトニーの U検定を行った結果，有意差
は示されなかった。腋下温は，冷え性群が₃₆.₂₅±₀.₄₄℃，非冷え性群が₃₆.₅₇±₀.₄₄℃となり，
非冷え性群の方が高い結果となったが有意差の範囲ではなかった。
　判別関数を用いた結果，相関比は₀.₂₇₅₃となった。また，判別的中率は₆₉.₅₇％を示し，低率
であった。次に，表 ₂⊖₂ における F値を基に目的変数との関係をみると，腋下温，身長に高い
値が示されたが，有意差は示されなかった。表 ₂⊖₃ に示すホテリングの T₂ 検定において，有意
差は示されなかったため， ₅要因による冷え性自覚の判別は困難だと判断した。
　以上の結果より，冷え性自覚の有無と，身長，基礎代謝，内臓脂肪レベルレベル，筋肉スコアー，
腋下温の ₅要因との関係は低いと結論した。
　物部₉︶ は，男子大学生を被験者とした寒冷刺激実験を行い，冷え性－非冷え性群間の身体組成
（身長，体重，体脂肪率，BMI，除脂肪量（LBM））について検討し，すべての項目で有意な差
は認められなかった，と報告している。本研究は，女子学生を被験者とした踏み台昇降運動での
実験であり，単純に比較することはできないが，本研究で取り上げた身体組成項目に関しては，
冷え性自覚の有無との関連は低いと判断した。

2）　運動負荷と血圧，脈拍との関係
　運動負荷前後の血圧，脈拍の変化を表 ₃に示す。

表 ₃．運動負荷と血圧，脈拍

実験前最大血圧
（mmHg）

実験後最大血圧
（mmHg） 差 有意差

（実験前─実験後）

冷え性群 ₁₁₀.₅₅±₉.₉₅ ₁₁₆.₁₀±₉.₄₁ ₅.₅₅ p＜₀.₀₁

非冷え性群 ₁₁₅.₆₇±₁₃.₉₉ ₁₁₆.₀₉±₁₂.₀₆ ₀.₄₂ n. s.

有意差（冷え性群─
非冷え性群） n. s. n. s.

実験前最小血圧
（mmHg）

実験後最小血圧
（mmHg） 差 有意差

（実験前─実験後）

冷え性群 ₆₇.₁₈±₉.₉₉ ₇₀.₀₀±₅.₈₈ ₂.₈₂ n. s.

非冷え性群 ₇₂.₀₀±₁₃.₉₁ ₇₄.₄₂±₁₂.₈₇ ₂.₄₂ n. s.

有意差（冷え性群─
非冷え性群） n. s. n. s.

実験前脈拍
（bpm）

実験後脈拍
（bpm） 差 有意差

（実験前─実験後）

冷え性群 ₈₉.₄₃±₁₂.₄₅ ₁₀₂.₉₇±₁₃.₂₇ ₁₃.₅₄ p＜₀.₀₁

非冷え性群 ₉₇.₇₄±₁₅.₃₀ ₁₀₉.₀₄±₁₉.₁₀ ₁₁.₃₀ p＜₀.₀₁

有意差（冷え性群─
非冷え性群） n. s. n. s.



181運動負荷からみた冷え性自覚者の下肢皮膚温について

　冷え性群において，実験前最大血圧は ₁₁₀.₅₅±₉.₉₅ mmHg，実験後最大血圧は ₁₁₆.₁₀±₉.₄₁ 
mmHgとなり，有意差（p＜₀.₀₁）が示された。一方，非冷え性群では，実験前最大血圧は 

₁₁₅.₆₇±₁₃.₉₉ mmHg，実験後最大血圧は ₁₁₆.₀₉±₁₂.₀₆ mmHgとなったが，有意差は示され
なかった。次に，最小血圧をみてみると，冷え性群における場合，実験前は₆₇.₁₈±₉.₉₉ mmHg，
実験後は ₇₀.₀₀±₅.₈₈ mmHgとなったが，有意差は示されなかった。一方，非冷え性群では，
実験前は ₇₂.₀₀±₁₃.₉₁ mmHg，実験後は ₇₄.₄₂±₁₂.₈₇ mmHgとなったが，有意差は示されな
かった。冷え性群における脈拍は，実験前は₈₉.₄₃±₁₂.₄₅ bpm，実験後は ₁₀₂.₉₇±₁₃.₂₇ bpm

となり，有意差（p＜₀.₀₁）が示された。一方，非冷え性群では，実験前は ₉₇.₇₄±₁₅.₃₀ bpm，
実験後は ₁₀₉.₀₄±₁₉.₁₀ bpmとなり，冷え性群と同様に，有意差（p＜₀.₀₁）が示された。これ
らの結果より，本実験における負荷は，非冷え性群よりも冷え性群において，負荷の影響が大き
いと判断した。
　各要因における冷え性群と非冷え性群の値を比較すると，実験前最大血圧は，冷え性群が 

₁₁₀.₅₅±₉.₉₅ mmHg，非冷え性群が ₁₁₅.₆₇±₁₃.₉₉ mmHgを示したが，有意差の範囲ではなかっ
た。また，実験後最大血圧は，冷え性群が ₁₁₆.₁₀±₉.₄₁ mmHg，非冷え性群が ₁₁₆.₀₉±₁₂.₀₆ 
mmHgを示したが，実験前と同様に，有意差の範囲ではなかった。次に，実験前最小血圧は，
冷え性群が ₆₇.₁₈±₉.₉₉ mmHg，非冷え性群が ₇₂.₀₀±₁₃.₉₁ mmHgを示したが，有意差の範囲
ではなかった。また，実験後最小血圧は，冷え性群が ₇₀.₀₀±₅.₈₈ mmHg，非冷え性群が 

₇₄.₄₂±₁₂.₈₇ mmHgを示したが，実験前と同様に，有意差の範囲ではなかった。実験前脈拍は，
冷え性群が ₈₉.₄₃±₁₂.₄₅ bpm，非冷え性群が ₉₇.₇₄±₁₅.₃₀ bpmを示したが，有意差の範囲で
はなかった。また，実験後脈拍は，冷え性群が ₁₀₂.₉₇±₁₃.₂₇ bpm，非冷え性群が ₁₀₉.₀₄±
₁₉.₁₀ bpmを示したが，実験前と同様に，有意差の範囲ではなかった。

3）　皮膚表面温度と冷え性自覚の有無
　被験者の皮膚表面温度の結果を，表 ₄⊖₁ に示す。

　右足最大温度は，₃₆.₈₇±₀.₉₈℃，左足最大温度は，₃₆.₆₇±₁.₁₁℃となり，右足の方が高い結
果となった（p＜₀.₀₅）。次に，右足最小温度は，₂₈.₇₉±₀.₄₂℃，左足最小温度は，₂₈.₇₄±
₀.₅₀℃となり，右足の方が高い結果となったが有意差の範囲ではなかった。右足平均温度は，
₃₃.₃₂±₀.₆₀℃，左足最小温度は，₃₃.₂₁±₀.₆₆℃となり，右足の方が高い結果となった（p＜
₀.₀₁）。これらの結果より，被験者の皮膚表面温度は，左足よりも右足の方が高いことがわかる。

表 ₄⊖₁．被験者の皮膚表面温度（℃）

n 平　均 標準偏差 有意差（右足─左足）

右足最大温度 ₂₃ ₃₆.₈₇ ₀.₉₈

最大温度（p＜₀.₀₅）
最小温度（n. s.）
平均温度（p＜₀.₀₁）

右足最小温度 ₂₃ ₂₈.₇₉ ₀.₄₂

右足平均温度 ₂₃ ₃₃.₃₂ ₀.₆₀

左足最大温度 ₂₃ ₃₆.₆₇ ₁.₁₁

左足最小温度 ₂₃ ₂₈.₇₄ ₀.₅₀

左足平均温度 ₂₃ ₃₃.₂₁ ₀.₆₆
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　次に，冷え性自覚の有無別に，皮膚表面温度を検討した結果を，表 ₄⊖₂ に示す。
　まず右足における結果をみると，最大温度は，冷え性群が₃₆.₄₃±₀.₉₈℃，非冷え性群が
₃₇.₂₇±₀.₈₀℃となり，非冷え性群の方が高い結果となった（p＜₀.₀₅）。次に，最小温度は，冷
え性群が₂₈.₅₁±₀.₃₆℃，非冷え性群が₂₉.₀₄±₀.₃₀℃となり，非冷え性群の方が高い結果となっ
た（p＜₀.₀₁）。平均温度は，冷え性群が₃₃.₂₆±₀.₆₆℃，非冷え性群が₃₃.₃₈±₀.₅₃℃となり，非
冷え性群の方が高い結果となったが，有意差の範囲ではなかった。これらの結果より，右足にお
ける皮膚表面温度は，非冷え性群の方が，冷え性群よりも，皮膚表面温度は高い傾向にあるとい
う結論が得られた。
　次に左足における結果をみると，最大温度は，冷え性群が₃₆.₂₄±₀.₉₉℃，非冷え性群が
₃₇.₀₇±₁.₀₇℃となり，非冷え性群の方が高い結果となった（p＜₀.₀₅）。次に，最小温度は，冷
え性群が₂₈.₄₄±₀.₃₇℃，非冷え性群が₂₉.₀₃±₀.₄₃℃となり，非冷え性群の方が高い結果となっ
た（p＜₀.₀₁）。平均温度は，冷え性群が₃₃.₁₅±₀.₇₃℃，非冷え性群が₃₃.₂₇±₀.₅₈℃となり，非
冷え性群の方が高い結果となったが，有意差の範囲ではなかった。これらの結果より，左足にお
ける皮膚表面温度は，右足と同様に，非冷え性群の方が，冷え性群よりも，皮膚表面温度は高い
傾向にあるという結論が得られた。
　両足における結果は，前報₈︶ の結果と一致し，運動負荷においても，非冷え性群の方が，冷え
性群よりも，皮膚表面温度は高い傾向にあるという結論が得られた。
　次に，冷え性自覚の有無を目的変数，腋下温，右足最大温度，右足最小温度，右足平均温度，
左足最大温度，左足最小温度，左足平均温度の ₇要因を説明変数として，判別分析を行った。
　結果を，表 ₄⊖₃，表 ₄⊖₄ に示す。
　判別関数を用いた結果，相関比は₀.₆₇₀₈となった。また，判別的中率は₉₁.₃₀％を示し，高率
となった。表 ₄⊖₃ における F値を基に目的変数との関係をみると，右足最小温度において高い
値が得られ，有意差が示された（p＜₀.₀₅）。表 ₄⊖₄ に示すホテリングの T₂ 検定において，有
意差が示されたため（p＜₀.₀₁），判別は可能であると判断した。このため，冷え性の自覚の有無
に関して，腋下温，右足最大温度，右足最小温度，右足平均温度，左足最大温度，左足最小温度，
左足平均温度の ₇要因は，影響が大きいと判断した。特に，右足最小温度は，冷え性の自覚の有
無に関して関連があり，今後は，右足最小温度について詳細に検討する必要があると判断した。
前報の研究₈︶ においては，冷え性の自覚の有無に関して，最大温度よりも最小温度と平均温度が
関係しているのではないかと判断したが，本研究においては，右足最小温度が関係が深いことが

表 ₄⊖₂．皮膚表面温度（℃）

冷え性群
（N＝₁₁）

非冷え性群　
（N＝₁₂） 有意差

右

　足

最大温度（℃） ₃₆.₄₃±₀.₉₈ ₃₇.₂₇±₀.₈₀ p＜₀.₀₅

最小低温度（℃） ₂₈.₅₁±₀.₃₆ ₂₉.₀₄±₀.₃₀ p＜₀.₀₁

平均温度（℃） ₃₃.₂₆±₀.₆₆ ₃₃.₃₈±₀.₅₃ n. s.

左

　足

最大温度（℃） ₃₆.₂₄±₀.₉₉ ₃₇.₀₇±₁.₀₇ p＜₀.₀₅

最小低温度（℃） ₂₈.₄₄±₀.₃₇ ₂₉.₀₃±₀.₄₃ p＜₀.₀₁

平均温度（℃） ₃₃.₁₅±₀.₇₃ ₃₃.₂₇±₀.₅₈ n. s.
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判明した。
　次に，冷え性の自覚に関する正判別率の結果を表 ₄⊖₅ に示す。
　表 ₄⊖₅ において，冷え性群の正判別率は₉₀.₉₁％，非冷え性群の正判別率は₉₁.₆₇％となり，
共に高い値を示した。
　サーモグラフィを用いた負荷による皮膚表面温度の影響については，冷水負荷実験に関する研
究が多く発表されている。たとえば，健康な若年女子を対象とした研究₂︶では，被験者を「冷え」
の自覚の有無により ₂群に分けて冷水負荷試験を実施し，サーモグラフィを用いた体表温度の経
時計測を行っている。その結果，冷水負荷後の温度回復は，手指末節から回復するパターンと，
手背は回復するが手指の回復が見られないパターンに分けられるとし，これは皮膚血流量を調整
している血管収縮神経の活動性の違いによると考えている。また，冷えを訴える群では，冷水負
荷後の手指末節の温度回復が遅れる例が多いことも報告されている。一方，岡田ら₄︶ は，冷え性
者を対象として，冷水負荷サーモグラフィにより末梢循環障害の程度を客観的に評価し，冷え性
者の冷え症状，循環器検診成績，生活習慣との関連を検討している。それによると，回復率の低
い群ほど負荷前の末梢血流量，手指表面温度，トリグリセライド値が有意に低く，肥満度，体脂
肪率，最大血圧値が低い傾向がみられたとしている。また，冷え症状のあるものはない者に比べ

表 ₄⊖₃．判別関数式

変　数 判別係数 F　値 自由度 ₁ 自由度 ₂ P　値 判　定

腋下温（素足） ₂.₇₇₃₀ ₂.₀₁₇₁ ₁ ₁₅ ₀.₁₇₆₀

右足最大温度 ₁.₀₅₀₉ ₀.₁₇₄₉ ₁ ₁₅ ₀.₆₈₁₇

右足最小温度 ₇.₅₄₁₆ ₅.₅₁₄₇ ₁ ₁₅ ₀.₀₃₃₀ p＜₀.₀₅

右足平均温度 －₇.₉₁₇₅ ₁.₆₅₇₆ ₁ ₁₅ ₀.₂₁₇₄

左足最大温度 ₂.₄₀₉₈ ₁.₀₇₇₀ ₁ ₁₅ ₀.₃₁₅₈

左足最小温度 ₀.₂₁₄₈ ₀.₀₀₅₇ ₁ ₁₅ ₀.₉₄₀₉

左足平均温度 ₃.₄₆₃₁ ₀.₃₉₀₀ ₁ ₁₅ ₀.₅₄₁₇

定数項 －₃₀₂.₃₇₀₀

表 ₄⊖₅．正判別率

判別された群
真の群 冷え性群 非冷え性群

冷え性群
（N＝₁₁）

₁₀
（₉₀.₉₁％）

 ₁
 （₉.₀₉％）

非冷え性群
（N＝₁₂）

 ₁
 （₈.₃₃％）

₁₁
（₉₁.₆₇％）

表 ₄⊖₄．判別関数の有意性の検定

ホテリングの T₂ F　値 自由度 ₁ 自由度 ₂ P　値 判　定

₄₂.₇₈₃₂ ₄.₃₆₅₆ ₇ ₁₅ ₀.₀₀₈₀ p＜₀.₀₁
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肥満度，体脂肪率，最大・最小血圧値，ヘモグロビン値が低く，身体活動量が少なく，ストレス
を多く感じている者が多かったと報告している。
　本研究は，運動負荷による実験であり，冷水負荷実験とは異なっているが，冷え性群は，非冷
え性群よりも皮膚表面温度は低いという結論が得られており，種々な負荷に対しては，冷え性群
は，非冷え性群よりも皮膚表面温度は低い傾向があるのではないかと考えた。

4．　ま　　と　　め

　本研究は，運動負荷からみた冷え性群の下肢皮膚温を非冷え性群との比較において検討したも
のであり，以下の結論が得られた。
　 ₁）ランダムに選んだ被験者のうち，冷え性群は₁₁名，非冷え性群は₁₂名であった。それぞれ
の割合は，冷え性群が₄₇.₈％，非冷え性群が₅₂.₂％であった。
　 ₂）冷え性自覚の有無を目的変数，身長，基礎代謝，内臓脂肪レベルレベル，筋肉スコアー，
腋下温の ₅要因を説明変数として解析を行った結果，相関比は₀.₂₇₅₃なった。また，判別的中率
は₆₉.₅₇％を示した。このため，冷え性の自覚の有無と，身長，基礎代謝，内臓脂肪レベル，筋
肉スコアー，腋下温の ₅要因との関係は低いと判明した。
　 ₃）運動負荷において，最大血圧，最小血圧および脈拍共，冷え性群と非冷え性群との間には
有意差が示されなかった。一方，下肢部における皮膚表面温度は，非冷え性群の方が冷え性群よ
りも高い傾向にあるという結果が得られた。
　 ₄）冷え性自覚の有無を目的変数，腋下温，右足最大温度，右足最小温度，右足平均温度，左
足最大温度，左足最小温度，左足平均温度の ₇要因を説明変数として解析を行った結果，相関比
は₀.₆₇₀₈となった。また，判別的中率は₉₁.₃₀％を示した。このため，冷え性の自覚の有無に関
して，上述した ₇要因は，影響があると判明した。中でも，右足最小温度は影響が大きい結果を
示した。
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Summary

The purpose of the study was to examine the leg skin temperature by the step exercise.　23 
healthy female students participated in experiment.　They were divided into two groups by the 
self-recognition of “Hie-sho”.　The main results obtained were as follows:

1.　There were 11 female subjects with hie-sho, and 12 subjects without one.
2.　The results of the discriminant analysis indicated that the value of correlation ratio was 0.2753 

and the hitting ratio was 69.57%.　The correlation was not in the relation between the self-
recognition of “Hie-sho” and 5 factors (height, Basal metabolism, visceral fat level, muscular 
schoor, and body temperature under the side).

3.　By the step exercise, the correlation was not in the relation between the self-recognitionof 
“Hie-sho” and 3 factors (systolic blood pressure,diastolic blood pressure and pulse).　There 
was no difference between the self-recognition of “Hie-sho”and the vital sign.

4.　The results of the discriminant analysis indicated that the value of correlation ratio was　
0.6078 and the hitting ratio was 91.30%.　The correlation was in the relation between the 
self-recognition of “Hie-sho” and 7 factors (body temperature under the side, Max. tempera-
ture in the right and left foot, Mean. temperature in the right and left foot, and Min. temper-
ature in the right and left foot).　Especially Min. temperatures in the right foot might be 
effective as an indicator on the self-recognition of hie-sho.

〔2013． ₉ ．26　受理〕




