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研究成果の概要（和文）：　若年者と前期高齢者，後期高齢者の体格の比較から，加齢に伴う細胞内液量の減少
により，後期高齢者はわずかな水分摂取不足でも脱水に陥りやすい可能性があることが明らかになった。また比
較的活動量の少ない軽費老人ホーム入所者を対象に手首内側，肘関節内側，足首内踝，後頚部の皮膚水分を測定
したところ，後頚部は比較的水分保持ができる部位であることから，脱水状態を早期に発見できる観察部位とし
て使用できる可能性があることが示唆された。

研究成果の概要（英文）：　Elderly aged 75 or over was lacking in slight fluid intake, and, from a 
young old, a comparison between young people and physique of the elderly aged 75 or over, it was 
found by a decrease in age-related intracellular fluid volume to have possibilities to be easy to 
fall into dehydration.Also, we relatively measured the wrist inside, the cubital joint inside, an 
ankle medial malleolus, skin moisture of the posterior region of neck in economical life-care 
facility residents with a little active mass.In the posterior region of neck, what we might use as 
the observation site which could discover dehydration early was relatively suggested because water 
was the site which we could hold.

研究分野：基礎看護学
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１．研究開始当初の背景 

 近年の地球規模で進行する温暖化気候や真

夏日の世界的な増加，都市部のヒートアイラ

ンド化により，脱水や熱中症による暑熱障害

が増加の一途をたどっている。1968 年以降の

日本の熱中症による死亡者数は，1994 年に

589 件と急激に増加し，2010 年では 1,718 件①

となっている。なかでも，高齢者の死亡は，

70歳代から急増し，圧倒的に多くなっている。

その理由には，高齢者は若年者に比べて環境

の変化に対するホメオスターシス維持機能が

低下していることにより脱水や熱中症等を発

生しやすいことが挙げられる②③。近年では虚

弱な高齢者のみならず，健康な高齢者でも熱

中症は多発していることから，あらゆる健康

レベルの高齢者に対する予備対策が急務④で

あり，脱水状態を簡便にアセスメントするこ

とは重要なことといえる。 

 脱水の身体所見の多くが加齢変化と重複す

ることから，高齢者の脱水の診断に際しては

血液検査データでの検査成績が重要視されて

いる⑤～⑧。また腋窩の乾燥状態のモニタリン

グが非侵襲的で迅速に評価できることもあり

信頼性の高い所見とされているが，その評価

方法は明確になっているとはいえない⑨。 

 脱水とは種々の原因によって体内の水分量

が減少した状態のことであり，この体内水分

量を正確に簡便に評価することができれば脱

水状態の評価やその予防に活用することがで

きる。体内水分量を測定する方法である部位

別生体インピーダンス法（ Segmental 

Bioelectrical Inpedanse Analysis：以下SBIA）

は生体電気抵抗（Bioelectrical Impedance：

以下 BI）のみで正確な局所水分量が測定でき

ることが明らかにされており，実際に，山田

らによって日本人の高齢者において SBIA 法

により局所水分量が正確に測定できることが

示されている⑩～⑫。 

 脱水の早期発見・対処のためにはアセスメ

ント項目の開発が必要であり，梶井ら⑬～⑮や

橋爪ら⑯は腋窩の乾燥，舌の乾燥，亀裂等の口

腔内所見等が脱水の早期発見のために必要な

観察項目であることを指摘している。 

 研究代表者の研究において，腋窩の皮膚水

分と細胞内液量間には有意な相関があり，腋

窩は脱水状態をアセスメントする適切な観察

項目の一つであることを示した⑰。腋窩の乾燥

はすでに脱水状態を示している可能性があり，

簡便かつ客観的に脱水状態を早期発見するた

めの腋窩以外の適切な観察部位を検討し，そ

の有効性を検証することが必要と考えた。 

 

２．研究の目的 

(１)自立高齢者と虚弱高齢者の体内水分量と

皮膚水分を測定し，その特徴を明らかにする。 

(２)部位別に皮膚水分を測定し，体内水分量

との関係を明らかにする。 

(３)体内水分量と部位別の皮膚水分から脱水

状態を早期発見するための部位を検討する。 

 

３．研究の方法 

(１)対象者の選定：研究協力の得られた高齢

者体力測定の参加者ならびに特別養護老人ホ

ームやケアハウスに入所する高齢者とした。 

(２)測定方法は，持ち運びができ簡便に使用

できる皮膚油水分測定器 WSK-P500U（WAVE 

CYBER CORP 社製）を用いて，左右の腋窩，手

首内側，肘関節内側，後頸部，足首内踝の皮



膚油水分を測定した。 

(３)倫理的配慮として，本調査は A 大学医学

倫理審査委員会の承認を受け，対象者には事

前に研究協力の説明を行ったうえで，実施当

日に研究概要を十分に説明し，同意書を得た

のち実施した。 

 

４．研究成果 

本調査は，軽費老人ホームに入所する高齢

者を対象に，8月（気温 25～29℃，湿度 57～

74％）に 26名（男性 4名，女性 22 名），3月

（気温 23～29℃，湿度 35～53％）に 24 名（男

性 3名，女性 21 名）で実施した。 

(１)結果 

①軽費老人ホームにおける 8 月実施結果は，

対象者は66歳から94歳で平均年齢81.7±7.2

歳であり，介護度は要介護 3（1 名），要介護

2（2名），要介護 1（5名），要支援 2（3名），

要支援 1（4 名），非該当（11 名）であった。

皮膚水分の平均値（最小値‐最大値）は，右

腋窩 65.6±19.2（30‐96），右手首内側 51.7

±11.1（26‐70），右肘関節内側 55.8±14.7

（4‐72），後頸部 70.0±10.4（48‐85），右

足首内踝 32.7±16.4（5‐73）であった。 

②軽費老人ホームにおける 3 月実施結果は，

対象者は66歳から94歳で平均年齢82.4±6.9

歳であり，介護度は要介護 3（1 名），要介護

2（2名），要介護 1（5名），要支援 2（3名），

要支援 1（3 名），非該当（10 名）であった。

皮膚水分の平均値（最小値－最大値）は，右

腋窩 56.5±18.5（25‐88），右手首内側 33.3

±9.9（17‐61），右肘関節内側 35.8±9.9（12

‐53），後頸部 48.3±12.5（20－68），右足首

内踝 30.2±12.9（8－54）であった。 

  

 

  表１ 皮膚水分の部位別比較 

測定部位 8 月（n=26） 3 月（n=24） 

右腋窩 65.6±19.2 

（30‐96） 

56.5±18.5 

（25‐88） 

右手首内側 51.7±11.1 

（26‐70） 

33.3± 9.9 

（17‐61） 

右肘関節内側 55.8±14.7 

（ 4‐72） 

35.8± 9.9 

（12‐53） 

後頸部 70.0±10.4 

（48‐85） 

48.3±12.5 

（20－68） 

右足首内踝 32.7±16.4 

（ 5‐73） 

30.2±12.9 

（ 8－54） 

 

③まとめ 

皮膚は加齢に伴い，表皮における角層水分

保持能は低下し，乾燥する。乾燥度は頚部と

比較すると体位遠位部，特に下腿が高いと言

われている。本研究においても足首内踝の皮

膚水分は他の部位と比較しても少なく，同様

の結果を得た。また腋窩，肘関節内側，手首

内側，後頸部は下肢と比較すると角層水分保

持能が維持されていると推測された。 

研究代表者の研究において，自立高齢者（16

名，66 歳から 99 歳，平均年齢 77.7 歳±7.3）

の皮膚油水分測定では，腋窩 88.3±10.1（68

‐99），手首内側 58.3±10.2（43‐78）の結

果を得ている。自立高齢者と軽費老人ホーム

に入所する高齢者の皮膚水分を比較すると，

明らかに軽費老人ホーム入所者の皮膚水分の

ほうが少ないことがわかる。これは，加齢に

伴い筋肉などの体内の細胞数が減少し，一方

で水分を保持しにくい脂肪量が増加する⑱た

めであると考えられる。筋肉量の低下は体内

水分量の低下を意味し，自立高齢者と比較す

ると軽費老人ホームに入所している高齢者の

ほうが容易に脱水状態に陥りやすい可能性が



あることを示している。 

腋窩の皮膚水分は他の部位と比較すると水

分が保持されている。これは腋窩に汗腺が多

い存在することと衣類に保護され保温されて

いる環境下にあるため，他の部位と比較する

と水分が蒸発しにくいためであると考えられ

る。また比較的水分が保持できている部位と

して後頸部があり，首も衣類や毛髪に保護さ

れ，水分が蒸発しにくい環境であることが推

測できる。腋窩の乾燥はすでに脱水状態を示

している可能性があるため，脱水状態を早期

に発見するため，腋窩以外の適切な部位を検

討する必要性がある。研究代表者の研究にお

いて，手首内側の皮膚水分と体内水分量には

相関があり，手首内側の皮膚水分が脱水状態

の早期発見のための評価部位として使用でき

る可能性を示したが，後頸部も早期に発見す

る部位として使用できる可能性が示唆された。 

脱水状態を示す所見の多くが加齢変化と重

複することや脱水状態を示す諸症状の関連は

複雑であり，一概に皮膚水分の測定値だけで

は脱水状態を示すことは難しい。しかしなが

ら，数値で明確になる皮膚油水分測定器を使

用することは有効であり，それに加え高齢者

の生活行動，身体所見の観察を行うことが求

められる。またこまめな水分補給や発汗状態

のチェックを行っていくことが重要といえる。

今後は継続的に皮膚水分を測定し，個体数を

増やしていくことが課題である。 
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