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ペルー国リマ市の小中学校における健康および
自然食教育の実施とその評価
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抄　録
目的：本研究では、ペルー国リマ市郊外の学校で学ぶ児童の栄養状態について、健康教育、およ
び自然農法・自然食に関する教育の効果を検証した。
対象と方法：ペルー国リマ市コマス区に所在するヒデヨ・ノグチ学園の児童28人を対象に縦断的
な、記述を目的とした比較研究を行った。生活環境、身体測定、生化学、栄養学、身体活動、教
育、心理の各分野において評価を行い、その結果の他に、岡田式浄化療法および自然農法・自然
食の実施結果を分析した。生活環境では、96％の家がレンガづくりで、69％は住宅内部に公共の
水道が供給されている。
結果：
身体測定：肥満の割合が24％から20％に減少した。
食習慣：水と果物ジュースの摂取が7.7％から15％に増加した。コーヒーやお茶類は69％から3.8％
に有意に減少した。高カロリー食品の摂取は31％から15％に減少した。
身体活動：初めに75％の児童がコンピューターの使用を挙げていたのが68％に減少した。家の手
伝いをする児童が64％から82％に増加した。
教育的評価：2009年における基礎評価と最終評価では有意な変動は見られなかったが、70％が学
校の勉強に満足していた。
心理的評価：知的面においては、56％が平均的なレベルにあった。感情面においては、48％が内
向性と外向性の中間の性格を持ち、それぞれの感情をコントロールしながら表現することができる。
岡田式浄化療法：施術前の児童の共通の症状は、熱があった児童が36％であった。セラピーによ
り多くの児童が持っていた痛みが64％の児童で減少した。
自然農法・自然食：79％が学校給食を利用した。
結論：小中学生への健康教育、および自然農法・自然食による教育は、肥満の割合を減少させ、
健康的な飲み物を摂取することで食習慣を改善し、岡田式浄化療法の施術や自然農法で生産され
た新鮮な野菜を学校給食で提供することで、児童の健康増進に向け好影響を与えることができた。
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１．緒　言

　MOAインターナショナルは、創始者である岡田茂吉
（1882－1995）の哲学を継承し、人々の幸福を振興する
非営利団体である（http://www.moainternational.
or.jp/en/index.html）。岡田は、美の世界、すなわち
「美しき家庭」および美しき社会を奨励し、生命に輝
きを与える新文明の創造を提唱し、美の本来の価値を
強調し、美と伝統文化の新しい観点を再考することに
努めた。
　岡田茂吉の哲学に基づき、人々の栄養バランスと健
康を改善するため、2009年より本研究を実施した。生
活環境および栄養バランス、食習慣、身体活動、教育、
心理状態、岡田式浄化療法、自然農法の情報を得るた
め、医師や管理栄養士、看護師、化学者、心理カウン
セラー、ボランティアなども加わってコマス区（ペルー
国リマ市）にある学校の小中学生を調査評価した。
　学童期は安定した成長期と考えられる。なぜならば
身体活動によってエネルギー消費を必要とするからで
ある。ペルーでは、５歳から９歳の児童の栄養状態に
15.5％の体重超過、8.9％の肥満症が認められ、約７
人に１人は体重を超過している。この不適切な栄養摂
取を若年期に制御しなければ、成人期の健康に危険を
及ぼすと考えられる。
　我々の事前調査によると、ほとんどの児童の父母が
共働きであり、家庭における食生活は、インスタント
食品もしくは、肉や揚げ物などが中心となる作り置き
の食べ物が主となっており、児童は、家庭において一
人、もしくは兄弟姉妹などと共に食事をとり、家族が
そろって食事を共にするということが極めて少ないこ
とが明らかになった。
　また、同校の学校給食の現状も、専門の栄養士の指
導もなく、経費削減を主眼としていることから、内容
もファーストフードによく見られる揚げ物であり、炭
水化物の基礎栄養素が中心となっており、必ずしも、
成長期にある児童にとって理想的な食事にはなってい
ない。
　このような現状は、同校に限ったことではなく、ペ
ルー社会全体に共通した課題である。今回、この研究
を通して、児童の健全育成を図るとともに、食生活の

改善を図る中で、肥満児童の減少に取り組み、それが
モデルになることによって、劣悪な食習慣を減少させ、
ペルー国民の栄養改善に貢献できるものと考え、本研
究に取り組んだ。

２．方　法

　2009年４月から12月まで、 ペルー国リマ市の北部
に位置するコマス区にあるヒデヨ・ノグチ学園で縦断
的な、記述を目的とした比較研究を行った。なお、こ
の学校は、調査評価を容易にするため意図的に選ばれ
た。

2-1　評価対象者
　評価対象者に選んだ28人の児童の内訳は、60.7％

（17）が男子、39.3％（11）が女子、年齢は３歳から13歳
であった。年長組は14.3％（3）、小学生が64.3％（18）、
中学生が21.4％（6）であった。すべてのケースにおい
て学校責任者の許可を得ている他、各児童の父母また
は後見人の許可および各児童自身の同意も得た上で研
究調査を行った。なお、本研究の開始前と終了後に基
礎評価と最終評価を行った。

2-2　身体測定
　基礎評価と最終評価として、二度の測定を行った。
体重は、100グラムごとに測定できる「SECA」社製
の体重計を、身長は、0.1cmごとに測定できる測定器
を使用した。両機器とも検査済であり、ペルー国立衛
生研究所の身体測定ガイドに従って測定を実施した。
　そして、測定値からBMI指数［体重（kg）/身長（m）2］
を算出し、児童の過体重率および肥満率の特定にCDC 
GROWTH CHARTS 2000の年齢別基準を使用した。
栄養状態を分類する基準は、低体重がBMI指数10パー
センタイル未満、普通体重はBMI指数10パーセンタイ
ル以上85未満、過体重はBMI指数85パーセンタイル以
上94未満、 肥満はBMI指数95パーセンタイル以上で
ある。また、年齢別身長の基準では、低身長は5パー
センタイル以下、普通身長は5パーセンタイル以上95
未満である。
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2-3　生化学評価
　基礎評価と最終評価を実施した。生物学者の管理の
もと、児童の血液を採取し、貧血症状の判定には2001
年に世界保健機関、パンアメリカン保健機関が承諾し
た貧血のパラメータであるヘモグロビンを分析した。

2-4　その他の評価
　生活環境レベルや食習慣、身体活動、教育、心理を
調査評価するために各分野の専門家によるアンケート
調査を実施した。回答は、事前にそれぞれ児童、父母
に直接面接をして行われた。知的レベルの検査には、
「Ravenマトリクス検査」を使用した。また、性格の
検査には、「アイゼンク性格検査」を使用した。食習
慣および身体活動、教育に関しては、基礎評価と最終
評価を行った。

2-5　統計分析
　基礎評価および最終評価で得られた身体測定や生化
学、食習慣、身体活動、教育のデータ結果を比較した。
そこで得られた情報は、後に記述的で正確な統計的標
本値を用いて分析するためにデータベースに保管され
た。二つの標本間の有意差を調べるために、対応のある
T検定、およびカイ２乗検定を行い、p値が0.05未満の
ときを有意とした。なお、統計分析にはSPSS Version 
16を使用した。

2-6　生活環境の評価
2-6-1　住居構造
　研究対象児童26人を対象に、住宅および家庭に関す
るアンケートを実施した。 家の外壁の資材には、
96.2％（25）がレンガまたはコンクリートブロック、3.8%

（1）がレンガと日干しレンガを使用していた。
　屋根の資材には、88.5％（23）が鉄筋コンクリート、
11.5％（3）がエテルニットまたはトタン材を使用して
いた。
　床の資材はさまざまで、38.5％（10）がタイルまた
はテラゾ類、30.8％（8）がセメントまたはパネル床、
19.2％（5）が寄せ木張りの床類、11.5％（3）がアスファ
ルト質ラミネート、ビニールラミネート類を使用して
いた。

　各家の部屋数（トイレや台所、廊下、車庫は数に入
れない）に関しては、３～４部屋が53.8％（14）、１～２
部屋が23.1％（6）、５～７部屋が23.1％（6）。寝室とし
て使っている部屋数に関しては、３～４が50.0％（13）、
１～２が42.3％（11）、５～７が7.7％（2）であった。

2-6-2　基礎インフラ
　家庭の水道の供給に関しては、69.2％（18）が住宅
の中に公共の上水道がある。26.9％（7）は、住宅外に
公共の上水道があり、3.8％（1）が水販売業者の給水車
により水の供給を受けている。
　トイレの配管のタイプは、73.1％（19）の家庭が住
宅内に下水設備を持っている。19.2%（5）は住宅外に
下水設備があり、7.7％（2）が汲取式トイレとなってい
る。
　トイレの建設の援助対象となっているのは26家庭の
うち14家庭のみで、 そのうち71.4％（10）の家庭は、
全く援助を受けていない。28.6％（4）の家庭は区役所
の援助を受けている。
　100％（26）の家庭で電気が引かれている。料理に使
う燃料に関しては、25家庭のうち68.0％（17）がガス、
24.0％（6）が電気またはガス、8.0％（2）が電気のみを
使用している。
　各家庭の台所の特徴に関しては、24家庭のうち換気
ができる環境にあるのは58.3％（14）で、 鍋が沈み込
むタイプのコンロを使用しているのが33.3％（8）である。
4.2％（1）は、煙突またはいずれかの煙の排気設備を持っ
ている。4.2％（1）が日干しレンガまたは泥、セメント
の土台である。また、50.0％（12）は、住宅内に台所が
あり、45.8％（11）は、台所用の空間があり、4.2％（1）
は屋外に台所がある。

３．結　果

3-1　身体測定
　参加する５歳以上の児童25人を測定した。BMI指
数および年齢別身長の基準に従って栄養診断を行っ
た。基礎評価の栄養診断の結果、BMI指数が標準値と
なったのは76.0％（19）の児童であり、24.0％（6）が肥
満という結果が出た。年齢別身長に関しては、80.0％
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（20）が標準値、12.0％（3）が低身長、8.0％（2）が高身
長という結果が出た。最終評価では、80.0％（20）が
BMI指数標準値となり、20.0％（5）が肥満であった。
年齢別身長では、80.0％（20）が標準身長、12.0％（3）
が低身長、8.0％（2）が高身長という結果で、基礎評価
からの変化は見られなかった。
　図１は基礎評価および最終評価で得られた栄養診断
値を比較したものである。 初めに76.0％（19）であっ
た標準値が最終評価では80.0％（20）に増加し、24.0％

（6）の肥満が20.0％（5）に減少した。

3-2　生化学評価
　生化学評価では、ヘモグロビン分析を行うために25
人の児童の血液を採取した。基礎評価では100％（25）
の児童で貧血の症状は見られなかった。最終評価も同
様であった。

3-3　食習慣
　26人の児童を調査した。昼食における基礎評価およ
び最終評価の比較では、初めに53.8％（14）が手作りの
昼食を食べていたのが、 最終的には、57.7％（15）に
増加した。19.2％（5）が市販の惣菜を消費していたが、
最終では0％となった。また、基礎評価で市販の惣菜
より手料理を好んでいた児童は26.9％（7）であったが、
最終評価では42.3％（11）に増加した。
　食事の際に摂取する飲み物に関しては、評価前後で
次の図２が示す通りの結果となった。この中で、コー
ヒーやお茶類の割合の減少は有意であった（p<0.001）。

　図３は遠足の際の児童の食品嗜好を比較したもので
ある。高カロリー食品やジャンクフードは30.8％（8）
から15.4％（4）に減少した。

　図４は遠足で児童が好む飲み物を比較したものであ
る。この中で、炭酸飲料の割合の減少は有意であった
（p=0.005）。
　児童が体に良いと考えている食品に関しては、基礎
評価では魚が65.4％（17）、卵が50％（13）、野菜はわず
か38.5％（10）であった。しかし、最終評価では、野菜
は73.1％（19）に増加し、さらに果物に関しても同様で
69.2％（18）が体に良いと判断した。

3-4　身体活動評価
　28人の児童の月曜日から金曜日までの身体活動比較
を評価した。 基礎調査では75.0％（21）がコンピュ ー

図１　BMI指数にみる児童の栄養診断比較（2009年）
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図２　児童が食事中に摂取する飲料嗜好比較（2009年）
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ターを使用していたが、最終調査では67.9％（19）に減
少した。家事を手伝う児童は、64.3％（18）から82.1％

（23）に増加したが、 学校でのスポーツ活動が82.1％
（23）から67.9％（19）に減少した。
　児童の土曜日と日曜日の身体活動を比較した。基礎
調査では64.3％（18）がコンピュ ーターの使用を挙げ
たが、 最終評価では60.7％（17）に減少した。 テレビ
を見ると答えた児童も、78.6％（22）から75.0％（21）
に減少し、学校でのスポーツ活動は現状維持となった。
　児童が常時行っている運動やスポーツの基礎評価と
最終評価の比較では、バレーボールが10.7％（3）から
21.4％（6）に増加し、ジョギングやランニングが17.9％

（5）から21.4％（6）に増加した。ウォーキングが14.3％
（4）から25.0％（7）に増加した。
　児童が行っている身体活動やスポーツなどの頻度に
関しては、週３回が17.9％（5）から21.4％（6）に、週
１回が10.7％（3）から46.4％（13）となった。

3-5　教育的評価
3-5-1　平均評価
　24人の児童の最初と最後の平均学力を評価した。基
礎平均と最終平均を比較したところ、2009年の一年
間、有意差なく維持したことを示した。

3-5-2　満足度心理調査のアンケート
　2009年12月の時点で、27人の児童を調査し、70.4％

（19）の児童が学校の勉強に満足していることを示した。

3-6　心理的評価
3-6-1　知能検査
　図５は、27人の児童のうち55.6％（15）の児童がそ
れぞれの年齢に応じた標準の知的レベルにあることを
示す。他に、標準以上のレベルが二つあり、標準以下
のレベルが一つある。

3-6-2　性格検査
　図６では、 内向性と外向性との中間型の性格が
48.1％（13）と高い割合が見られる。 感情を適度に表
現することができ、社交的にコントロールでき、適応
能力があり、コミュニケーションをとることができる
が、これは親しい人たちに対してであり、14.8％（4）
が内向的な傾向があり、自発的に表現ができず抑制的

図４　遠足での児童の飲料嗜好比較（2009年）
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である。また、11.1％（3）は内向的性格である。
　外向的な性格は3.7％（1）と最小の数値に止まった。
外向的性格の傾向は7.4％（2）であったが、このことは、
児童が衝動的に社交的で表現力豊かとなる傾向を示し
ている。

3-7　岡田式浄化療法
　28人の児童を評価した。岡田式浄化療法の実施のた
め2009年６月から11月の間に22日の予定で、合計135
回の施術を行った。施術を受ける前の症状は、熱が
あった児童が35.7％（10）と多く、頭痛が21.4％（6）、
体の痛みが17.9％（5）、腹痛と風邪は3.6％（1）と少数
に止まった。
　図７は、岡田式浄化療法で児童が受けた効果の割合
を示している。

3-8　自然農法・自然食
　2009年の６月から11月までの学校給食では、 児童
が食べるのに多種類の野菜を使用した。この野菜は、
改良剤や農薬、化学肥料を一切使用することなく、環
境保全を考慮して自然農法で栽培された農産物である。
　学校給食に供給された野菜は、主に、バジル、セロ
リ、ビーツ、ブロッコリー、ネギ、キャベツ、ハクサ
イ、カリフラワー、コリアンダー、ホウレンソウ、レ
タス、ダイコン、ニラ、チンゲンサイ、オレガノ、ポ
ロネギ、ラディッシュ、ニンジンなどであった。
　28人の児童のうち78.6％（22）の児童が学校給食で

昼食をとった。2009年の６月から11月までの間に提
供した給食の数は1885食に上った。

４．考　察

　今回の調査評価では、小中学生期の栄養や生化学、
心理、教育など基本的なテーマにおいて各種専門分野
の広範囲で正確な見解が得られ、ヒデヨ・ノグチ学園
の児童の適度な発育を助長することに役立った。同様
にして、今回行ったテーマに関する将来的な研究の参
考資料にもなるであろう。
　身体測定評価に関しては、BMI指数によると、
20.0％（5）の児童が肥満である。この割合は、リマ首
都圏とカヤオの小学生1766人中15.5％が肥満と報告
したリリアの報告書や、 チリの小学生65人中12.5％
が肥満値にあたると報告したマクミランの報告書より
高い数値である1,2)。また、学童期の肥満は罹病率も
高くなり、大人になってからも心臓血管の疾患や高血
圧、インスリン分泌過剰症、高トリグリセリド血症、
高血糖症、脂質異常症などメタボリック症候群になる
可能性が高くなる1)。
　年齢別身長の数値によると12.0％（3）の児童が、低
身長であった。これは、リリアがペルー人小学生に行っ
た調査報告書の7.7％という数値、並びに2005年にソ
ラノが報告したベネズエラの幼児、小学生、青少年の
栄養バランスに関する研究の5.7％より高い比率であ
る1,4)。今回の研究における低身長の結果が特別高い
数値であった訳ではないが、将来的に起こりうる栄養
不足を防ぐためにも、今後も同教育機関の児童の体重
と身長を継続的に監視するべきである。
　生化学評価の結果によると、基礎評価、最終評価と
もに貧血症の小中学生の割合は13.7％という結果を出
したリリアの報告に反して、貧血症の児童はいなかっ
た。しかしながら、栄養不足による貧血症状がないま
でも、鉄分不足は明らかになっている5)。
　貧血は、栄養バランスの乱れによっておこる症状の
うち、多く見られる症状の一つであることは世界的に
よく知られている。とくにペルーのような発展途上国
では、一層バランスのよい栄養を摂取することが必要
とされる成長期にあって、速い発育の時期にあるため、

図７　岡田式浄化療法で児童が受けた効果の割合
（2009年）
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高い栄養状態が必要な就学前の児童や小学生が鉄分不
足になっている。よって、学校は定期的にヘモグロビ
ンの検査やフェリチン量の測定を行い、栄養学的アド
バイスも行いながら微量元素不足をコントロールする
べきである。
　児童の食習慣評価の結果によると、 水および果物
ジュースの摂取の割合は、7.7％（2）から15.4％（4）に
増加した。さらに、遠足での炭酸飲料の嗜好が34.6％

（9）から3.8％（1）に減少した。しかしながら、多くの児
童が炭酸飲料を好む状況にある。アメリカ合衆国では
ここ50年間の中で、とくに警戒を要する状況にある。
この飲料水の消費は一人あたり500％増加しており、
青少年における糖分の大量摂取の原因になっている6)。
　遠足に持っていく食品で好まれたのは、果物が69.2％ 

（18）、野菜が50.0％（13）、鶏肉が26.9％（7）、ポテト
チップスなどのスナック菓子（高カロリーの菓子）は、
15.4％（4）であった。この結果はチリの小中学生を調
査したマクミランの報告に類似しており、大多数が乳
製品や果物などの健康的な食品を好むという結果で
あった。しかしながら、スペイン人小中学生の食習慣
を調査したフェルナンデスの報告書とは異なる。麺類
やご飯、果物、炭酸飲料、果物ジュース、ケーキ、ス
ナック類やファーストフードを好み、大多数が常時、
とくに濃い色の炭酸飲料を好むという結果が出ていた。
またこの消費は、年齢とともに増加している。
　高カロリー値で単糖が豊富な食品は、エネルギー含
量が高く、脂質や炭水化物のエネルギー割合も高い。
さらに同量の健康食品と比較すると、他の栄養素が不
十分である。一方、若い年齢での栄養教育は不可欠で
あり、その教育に適した場所は、学校であろう。食習
慣の改善には、知識だけでは十分とは言えないが、ま
ずは第一歩を踏み出すことが重要である。人は知識に
応じて行動するものであるからこそ、学校で食習慣の
改善を継続的に行い、学校全体をも巻き込んで知識を
実行に移せるように栄養指導員を設けるべきである7)。
　月曜日から金曜日までの児童の身体活動に関して
は、土曜日と日曜日のそれと比較をしても違いが見ら
れなかった。89.3％（25）の児童が通常の活動（一番
多かったのはお手伝い）の補完として運動やスポーツ
競技をしている。 しかしながら、89.3％（25）の児童

はテレビを見て、39.3％（11）は１時間以上テレビに
時間を費やしている。また、67.9％（19）はコンピュー
ターを利用し、50.0％（14）がコンピュ ーターに１時
間以上であった。フェルナンデスの報告も同じように、
スペイン人の４～11歳の児童が一日あた30分～２時間
テレビを見ている。さらに54の健康的でない食品のコ
マーシャルを見ていた。
　テレビコマーシャルでは、児童や青少年を対象に高
カロリーの食品がまるで健康的で、その上、味もおい
しいと、おもしろく紹介し、矛盾したメッセージを放
送伝達している6)。この問題を受けてスペイン国保健
省および消費者センターは、健康的な食習慣を促進し、
定期的な運動を行うことを目的とし、とくに、肥満児
は将来大人になっても肥満となることを示しつつ、幼
児期の肥満を防ぐために食習慣の改善と運動の助長、
肥満防止計画を確立した8)。
　自然農法と学校との関係に関しては、学校給食に新
鮮な食材を供給する援助を行った。そのことにより、
児童に、野菜のように新鮮な食物を摂取することによ
りビタミンやミネラル分をより簡単に提供することが
できた。また、これらの食材を使用することによって、
学校の菜園を充実させるための刺激となり、さらにそ
の後、品質の良い食材を得るために必要な知識を得る
ことにつながる。知識や果物と野菜の嗜好および消費
に関する学校での農業教育の影響を分析するためにパ
ルメルが行ったアメリカ人の児童116人の研究において、
自然農法が使われたことが報告されている10)。 健康
を推進する学校のネットワークによれば、このような
活動は学校で健康促進を始めるための基本の一つであ
るとみられていることを申しあげたい11)。
　また、大多数の児童が定期的に岡田式浄化療法の施
術を受けた。このようなタイプの代替医療の活用は、
今日、拡大傾向にあり、アメリカで行われたアンケー
トでは、 三分の一の人々が西洋医学ではない治療を
12ヶ月間受けたと答えた12)。 同様に、 アメリカの代
替医療における施設への外来回数は４億2500万以上
を数える。これは西洋医学の診療への外来回数（３億
8800万）を上回る12)。また、科学的研究において代替
医療に資金を投与しており、そのうちのいくつかの研
究は、良い成果を得ている13)。ペルーでは、いくつか
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の医療学校が伝統医療会議の主催を務めたり、社会保
険庁も代替医療専門のプログラムを抱えたりした。
　今回の研究によって栄養教育プログラム実施の継続
および、学校における健康促進のため身体活動の実践
の必要性が明らかとなった。さらに、児童の状態をよ
りよく理解するために、また、児童に適した発育に関
わる要因を理解するためには、各種専門家の視点を考
慮するべきである。
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Impact of the Education in Health and Nature Farming in the 
Nutritional Condition of School Children of a Zone Urban Marginal 
of Lima

José SANCHEZ1, Elsa SOVERO2, Carmen ROSA2, Juana MIYASHIRO3, Jorge MIYASHIRO2,4,
Tsugumune TOMA2, Jorge ITO2 and Naoyuki KURIBAYASHI2

Abstract
Objective: To determine the impact of the education in health and Nature farming in the nutritional condition of children of 
an urban marginal school of a zone of Lima.
Materials and methods: It was a descriptive - comparative longitudinal study in a sample of 28 children of a school in the 
district of Comas in the city of Lima - Peru. The study was realized between April and December of year 2009. Evaluations 
were realized to level of diverse areas (Socioeconomic, Anthropometric, Biochemical, Food, Physical activity, Educational, 
Psychology), in addition knew the results of the utilization of the Okada Purifying Therapy and the Nature farming for 
children.
Socioeconomic: There was obtained that 96% of the houses is based on brick and 69% of the homes are supplied of drinkable 
water by public net inside the house.
Results:
Anthropometry: Diminished the percentage of obesity of 24% to 20%.
Food habits: The consumption of pure water and juice of fruits increased of 7.7% to 15%, the consumption of infusions and/
or coffee diminished of 69% to 3.8% significantly and the food preference with high caloric value diminished of 31% to 
15%.
Physical activity: In the beginning the 75% was using the computer and ultimately it diminished 68%, of 64% to 82% 
increased the quantity of children that help on the labors of his home.
Educational evaluation: The averages bases in comparison with the ends have not been significant at the conclusion of the 
year 2009, 70% recounts to be satisfied of studying in his college.
Psychological evaluation: According to the area of intelligence, 56% of the children has a normal performance intellectual 
average and according to the emotional area, 48% has the type of personality Ambivertido corresponding to the children who 
express moderately his emotions.
Okada Purifying Therapy: 36% presented fever in the body and 64% perceived decrease of the pain that was suffering.
Nature farming: 79% was present at the school dining room.
Conclusions: The education in health and Nature farming had an impact in the sample of children in the school, diminishing 
the prevalence of obesity and improving food habits about the ingestion of healthy drinks, to benefit the children with the use 
of the Okada Purifying Therapy and with the consumption of fresh vegetables by the school dining room with the help of the 
Nature farming.
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