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生活の質（Quality of Life） 
～日本は本当に豊かな国？～ 

 

2/18（金）「住宅の断熱化と居住者の健康への影響に関する全国調査 第 6 回報告会」がオンラインセミナーで開催され

ました。→日本サステナブル建築協会http：//jsbc.or.jp/ 

前回の報告会では、日本の住宅のほとんどが WHO の推奨する冬季の最低室温＝18℃以上という基準をクリアし

ていないという発表がありました。未だ日本の住宅暖房の現状は先進国の水準とは程遠く、その理由の一つに快適な室内

温度を保つためにかかる光熱費への罪悪感が挙げられます。ほとんどの住宅では

 

室温と疾病との因果関係のなかで新たに得られた知見から、生活の質に大きく関わる症状である

「過活動膀胱」と室温との因果関係について抜粋。 

高齢大国日本の国民病ともいわれている過活動膀胱➡尿意切迫感を主症状とし、頻尿症状を併発する症候群。 

この症状のある・なしは、実は寝ている寝室の室温よりも、就寝前に過ごす居間の室温に影響があることが判明。 

就寝前の居間室温が１８℃以上で過活動膀胱の抑制が期待できる。 

・過活動膀胱（OAB）症状の有無は、就

寝前居間室温が 12℃未満になると 1.4 倍

（左図） 

 

※過活動膀胱の罹患に伴う費用は年間100,000円/人（2020年） 
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［就寝前の居間室温］

過活動膀胱症状の有無とOAB治療費

100,000円/人 

 

144,000円/人 


