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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
仙台市の北東約40キロ、日本最初の砂金の産地、
涌谷町で、呼吸器内科の開業医をいたしております、
米谷です。
本日は「国民病としてのCOPDとタバコ」という題でお話を致します。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
COPDとは、従来、「慢性気管支炎」とか「肺気腫」と呼ばれてきた病気の総称です。
主に、タバコの煙を長期間にわたって吸入することで起きる肺の病気で,
喫煙の習慣を背景にして、中高年に発症する生活習慣病です。 
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
COPDになった肺の中では。どのような変化が起きているのでしょう。
☆☆私たちの肺の中にある「肺胞」は、きめ細かいスポンジのような構造をしております。
この肺胞の中で、酸素と二酸化炭素の交換がなされております。
COPDでは、肺胞の構造が壊れて、目が荒くなってしまいます。
例えてえいえば、
☆☆細かいスポンジたわし状態だった肺胞が、
ヘチマたわしのような、目の荒いものになってしまうイメージです。
その結果、呼吸がうまくできなくなって、息が苦しくなっていきます。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
COPDではこのような症状が出てきます。
☆☆階段の上り下りなど、体を動かしたときに息切れを感じたり、
風邪でもないのに、せきやたんが続いたりします。
どれをとっても、「年のせいだから仕方ない」等と思って、見逃してしまわれがちな症状です。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
COPDは、別名「たばこ病」とも言われているように、原因の90％以上は喫煙です。
前のスライドで示したように、
たばこの影響で、肺胞が破壊されることで、呼吸が苦しくなっていき、
喫煙者の15〜20％に発症すると言われています。
そして、喫煙を始める年齢が若ければ若いほど、
そして1日の喫煙本数が多いほど、COPDになりやすいと言われています。
☆☆日本では、昭和初期（1930年代）から1970年代まで、たばこ消費量の増加が続きましたが、
実際、それから約30年遅れて、COPDによる死亡者数が増加し始めました。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
これは普段、私たち呼吸器内科医が使っている
「診断と治療のガイドライン」、つまり教科書のようなものですが、
☆☆ここにもはっきりと、タバコの煙がCOPDの危険因子であると書かれています。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
2014年の調査によりますと、
☆☆COPDの推定患者数は、26.1万人ですが。
まだ診断されずにいる水面下の患者さんの数は、
☆☆500万人以上といわれています。
まだまだ、見えているのは氷山の一角に過ぎません。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
COPDは、60代の国民の8人に1人、
70歳以上の国民の6人に1人がかかっている病気です。
名前はあまり知られてはいませんが、実はよくある病気です。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
COPDでは、適切な予防や、治療がなされないと、
☆☆呼吸の機能が加速度的に低下し、
ついには日常活動にも支障をきたすようになります。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
これはWHOによる「世界の10大死因」です。
「COPD」は、2000年には第4位でしたが、
☆☆2015年には、肺炎などの呼吸器の感染症と並んで、
ついに死因の3位に浮上しました。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
2016年の厚労省の統計によれば、
わが国において、COPDは男性の死亡順位の8位になりましたが、
今後は、診断率の向上等により、
COPDの死亡順位は、さらに上昇することが予想されます。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
COPDは医療コストの高さも問題です。少し古いデータですが
☆☆糖尿病が1兆1065億円、
☆☆高血圧が1兆8922億円、
☆☆心疾患が6635億円、
☆☆COPDが1741億円。
これを患者千人あたりのコストでみると、それぞれ、
☆☆4億7089万円、
☆☆2億3750万円、
☆☆4億3028万円、
☆☆そしてCOPDが7億7723万円であり、
☆☆COPDのコストの高さが分かります。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
これは高血圧症、糖尿病、在宅酸素療法の、
医療費の月額の比較です。
高血圧症は2900円、糖尿病は20250円、
COPDでは病状が進むと、在宅で酸素吸入が必要になるケースがありますが、
☆☆こうなると、医療費は79250円になります。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
これはわが国における主な病気の、患者さんの数です。
☆☆一番多いのは、何と言っても高血圧症です。
☆☆糖尿病は300万人、
☆☆高脂血症は200万人、
実際には500万人以上いるはずのCOPDですが、
☆☆数字として出てくるのは、まだ26万人程度しかありません。
残りはいまだに水面下です。


MmAAICHEOSFEL -FFAOL
Sa AQDEIE

(FA)
E,000 T0.0
624 oy o O F&4 - B4 (20MLT) AD
oy o8 —— BAOKE®3FEL - ERADCIRHTIONE | o
zoo0 el 58 o
[
J 500
a000 1
H 40,0 e — *
ool EFEEBEI =L YER
fol-e| Lol Mol 300
2000 H
U 200 l'E,-"'uJ
1,000 H U o0
o 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 [iln]
@530 35 40 45 50 55 GO EE2 5 6 7 B 0 10 41 12 13 {8 19 20 2 22 a0 .
| 1 EBeMSEUmOBECEAMRLSE Ly A?%«é MEZEH O] & U224 1081 BB - I
2 [ERWE| OBMLTMIFESADLTUS. a0 | _— | i 18
3 EHICE~FEIEETHSE -»15!::- ETORETREL T | _
Wit SEBH (MESNRL [ADNE (SF107 r_ /\ 40 ‘ I | |
1000 it 20 I| I | | | | | | ! ‘ IT
L] | |
e |
oy |
3500 Eﬂ |5
w0 ORE (EEE 10
S000 /"\ -\.___._._.____.__._.___-_-._-._.------._--_.----_-._--_..I;:.
A/ FET 12 17 22 25 (&)
2600 = ._1';"'3.’:-' | 2000 (2005) (2010) LEDH
2000 15~ 19 5% 20~248 ¢ @25~208k

0~34% 1 W35~395%

ER2SEE #BHE [FEAHREE) &Y

1000

o5 30 35 40 46 50 56 60 o 97 12 1T 2 25 26

wigd TERRE FAD#’Enﬂ J:L)$5226¢9ﬁ155ﬁ7£


プレゼンター
プレゼンテーションのノート
我が国の総人口に占める子どもの割合は、低下の一途をたどっています。
☆☆さらに、若年者の引きこもり人口は、70万人を越えています。
☆☆一方高齢化率は現在26.7％で、うなぎのぼりです。
ご存知の通り、2025年には団塊の世代が後期高齢者になり、
さらに超高齢化率が上昇することが予想されています。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
このような急速な高齢化の状況を踏まえて、
厚労省は、高年齢者雇用安定法第9条を改正し、
☆☆全ての事業主は、65歳までの安定した雇用を確保するための、措置を講じなければならなくなりました。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
この図のような就労規則・労使協定を定めている事業主は、
☆☆就業規則等の改定が必要になりました。
要するに、
「元気な老人は65歳、あるいはそれを過ぎても働けるように、社会貢献できるように規則を改定して下さい」
という事です。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
厚生労働省は、超高齢化社会の到来を見据えて、
10年計画で「健康日本21」プロジェクトを展開いたしており、
現在第2期目に入っています。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
その中の、生活習慣病の重点項目として、
☆☆これまで取り上げられていた、「がん」、「循環器疾患」、「糖尿病」に加えて、
☆☆今回初めて「COPD」を重点項目に上げました。
☆☆そして、「急速に増加するCOPDへの対策は、重要な課題である」とし、
目標項目として
☆☆「COPDの認知度の向上」をかかげました。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
具体的な目標としては、
☆☆平成23年の段階では25％だったCOPDの認知度を、
平成34年には、これを80％までに向上させる、
ということが目標とされました。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
これは日本でのCOPDの公式情報サイトである
「GOLD日本委員会」のホームページですが、
☆☆ここでも大きく「COPD認知度80％の達成」がうたわれております。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
これはそのCOPD認知度の推移グラフです。
COPDの認知度は、
2009年には17.7％でしたが、
2011年には25.2％、
2012年には28.1％、
2013年には、30.5％まで順調に増加してきました。
しかし、残念なことに、2014年からは一転して減少に転じています。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
桂歌丸さんがテレビコマーシャルに出ていた頃は、まだ認知度が良かったのですが、
☆☆最近は病状が進んで、さらに痩せて、鼻から酸素吸入する痛々しい姿では、さすがにコマーシャルには出せなくなってしまいました。
桂 歌丸師匠、職業が落語家だけに、認知度も
☆☆「落伍」してしまいました。
また、県別の認知度報告では、宮城県での認知度が特に低いことが指摘されており、
今後、宮城県でのCOPD啓蒙活動には、一層のテコ入れが必要と考えられます。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
さて、もはや国民病とも言えるCOPDは、
原因の90％以上がたばこなので、
喫煙行動を徹底排除することで、発症を予防することができる病気です。
☆☆喫煙を続ければ、肺の働きはこの黒い線のように低下の一途をたどりますが、
☆☆45歳で禁煙すれば、この線に、
☆☆60歳で禁煙しても、この線に、
何歳で禁煙をしても、それだけの効果はあります。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
安倍内閣では「一億　総活躍社会」が掲げられましたが、
☆☆私は、禁煙と受動喫煙の防止による、
COPDの予防と、早期発見、早期治療開始が、
元気な働く老人を増やして、
「一億　　総活躍社会　　創成」の
カギとなるもの考えています。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
これは2012年時点での、
G8各国の受動喫煙防止法施行状況です。
長すぎて見にくいので、公共的施設の部分だけ取り出して見ますと…
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
日本には2017年12月の時点では、まだ受動喫煙を防止する法律がありません。
他の国を見ますと、
☆☆イギリス・カナダは全面禁煙、
☆☆そして、なんと、あのロシアも全面禁煙、（実効性については不明）
☆☆ドイツ・フランス・イタリアは一部禁煙、
アメリカは州によって違いますが、52州のうち、数字の州が全面禁煙、
☆☆そして、あの中国でさえ文化施設、レストランは一部禁煙（これも実効性については不明）ですが、
☆☆日本ではまさに野放し状態、G8中最悪の喫煙天国です。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
政府も、ようやく受動喫煙防止の大切さを認識し、
新成長戦略の中で、
☆☆2020年までに受動喫煙のない職場の実現を目指し、
☆☆平成29年までに職場で受動喫煙受けている労働者の割合を
15％以下とすることを目標としました。
さて、達成されているでしょうか？
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
厚労省は、
企業における受動喫煙に注目し、
「労働災害防止対策等、重点調査」を実施し、
☆☆その中で「喫煙対策に対する事項」を調査いたしました。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
これを受けて、都道府県労働局では
「受動喫煙防止対策助成金」を儲け、
一定の条件を満たしている場合、
助成率1/2、上限額200万円で助成金を出すことにしており、
対象業種を、すべての業種に拡大しています。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
このように、ようやく政府主導で禁煙・受動喫煙防止の輪が広まりつつありますが、
どの世界にもステークホルダーがいます。
これは日本禁煙学会誌からとったものですが、
このように受動喫煙防止の法律を妨げている方々もおります。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
2010年から2015年までのたばこ業界からの政治献金は、
☆☆全国タバコ販売政治連盟が6年で3億8千万、
全国たばこ耕作者政治連盟からは6年で5億5千万、
合わせて1年間に、実に約1億5千万円！
☆☆会場費500円ぽっきりの「禁煙みやぎ」には、
逆立ちしても届かない巨額でございます。
☆☆ちなみに純利益2兆円を超える、トヨタ自動車の献金額は、年間6400万円です。
タバコ業界の献金がいかに巨額かがわかります。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
そのような事情もあり、
健康増進法改正案は、先送りとなってしまいました。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
昔はこのような、今では考えられないようなCMも放映されていました。
☆☆タバコの葉の中には、ご覧の様な発がん物質が含まれており…
☆☆最後のポロニウムに至っては、飲み物に混ぜて飲ませれば、「α線」の内部被曝によって、ターゲットは生きながらにして白骨化し、致死率は100％、解毒剤も存在しないという、テロの世界では有名な史上最強の毒物であります。
☆☆致死量は、670ナノグラムで、食塩の結晶1粒よりも少ない量です。
☆☆実際に、ロシアのスパイ、リトビネンコの暗殺に使用され、
また、アラファト議長の暗殺にも使用されたと言われる、スーパー・暗殺・ドラッグです。

http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%82%A2%E3%82%AF%E3%83%AD%E3%83%AC%E3%82%A4%E3%83%B3
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%82%AB%E3%83%89%E3%83%9F%E3%82%A6%E3%83%A0
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%82%AF%E3%83%9E%E3%83%AA%E3%83%B3
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%82%B7%E3%82%A2%E3%83%B3%E5%8C%96%E6%B0%B4%E7%B4%A0
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%80%E3%82%A4%E3%82%AA%E3%82%AD%E3%82%B7%E3%83%B3
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%82%AF%E3%83%AD%E3%83%AD%E3%82%A8%E3%83%81%E3%83%AC%E3%83%B3
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%99%E3%83%B3%E3%82%BE%E3%83%94%E3%83%AC%E3%83%B3
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%9B%E3%83%AB%E3%83%A0%E3%82%A2%E3%83%AB%E3%83%87%E3%83%92%E3%83%89
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%8B%E3%83%88%E3%83%AD%E3%82%BD%E3%82%A2%E3%83%9F%E3%83%B3
http://ja.wikipedia.org/wiki/N-%E3%83%8B%E3%83%88%E3%83%AD%E3%82%BD%E3%83%8E%E3%83%AB%E3%83%8B%E3%82%B3%E3%83%81%E3%83%B3
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%82%AD%E3%83%8E%E3%83%AA%E3%83%B3
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%92%E3%83%89%E3%83%A9%E3%82%B8%E3%83%B3
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%8A%E3%83%95%E3%83%81%E3%83%AB%E3%82%A2%E3%83%9F%E3%83%B3
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%88%E3%83%AB%E3%82%A4%E3%82%B8%E3%83%B3
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%9D%E3%83%AD%E3%83%8B%E3%82%A6%E3%83%A0210
http://ja.wikipedia.org/wiki/2006%E5%B9%B4
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%82%A4%E3%82%AE%E3%83%AA%E3%82%B9
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%AD%E3%82%B7%E3%82%A2%E9%80%A3%E9%82%A6%E4%BF%9D%E5%AE%89%E5%BA%81
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%82%A2%E3%83%AC%E3%82%AF%E3%82%B5%E3%83%B3%E3%83%89%E3%83%AB%E3%83%BB%E3%83%AA%E3%83%88%E3%83%93%E3%83%8D%E3%83%B3%E3%82%B3
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E8%A2%AB%E6%9B%9D
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E5%A4%9A%E8%87%93%E5%99%A8%E4%B8%8D%E5%85%A8
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%A4%E3%83%BC%E3%82%BB%E3%83%AB%E3%83%BB%E3%82%A2%E3%83%A9%E3%83%95%E3%82%A1%E3%83%BC%E3%83%88
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Cancer Res. 1995 Jun 1;55(11):2232-5.

Crocidolite asbestos fibers in smoke from original Kent cigarettes.
Longo WE1, Rigler MW, Slade J.
Author information

Abstract

The original version of the Kent Micronite cigarette filter used crocidolite, a form of asbestos, from 1952 until at
least mid-1956. Cigarettes from intact, unopened packs of the brand from this period were examined. One filter
contained approximately 10 mg of crocidolite. Crocidolite structures were found in the mainstream smoke from
the first two puffs of each cigarette smoked. At the observed rates of asbestos release, a person smoking a pack
of these cigarettes each day would take in more than 131 million crocidolite structures longer than 5 microns in 1
year. These observations suggest that people who smoked the original version of this cigarette should be warned
of their possible substantial exposure to crocidolite during the 1950s.
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
発がん物質どころか、
ちょっと前の「ケント」のタバコのフィルターには、
☆☆「マイクロナイトフィルター」と称して、
肺に中皮腫というがんをひきおこすことで有名な石綿の中でも、最も毒性が強いとされる「青石綿」：クロシドライトが、少なくとも1952年から1965年の前半まで、使われていたことがわかっています。
☆☆当時のケントの愛好家は、肺がんと肺中皮腫の二重のリスクを背負っていたわけです。

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Longo%20WE%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=7757969
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Rigler%20MW%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=7757969
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Slade%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=7757969
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%82%AF%E3%83%AD%E3%82%B7%E3%83%89%E3%83%A9%E3%82%A4%E3%83%88
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%AA%E3%83%BC%E3%83%99%E3%83%83%E3%82%AF%E9%96%83%E7%9F%B3
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
☆☆実は石綿の他にも「エリオナイト」という、石綿に似た物質でも中皮腫が発生します。
☆☆エリオナイトはトルコのカッパドキア地方の土のなかに大量に含まれています。
中皮腫の発生率は、通常は100万人に1人ないし2人程度ですが、
この地方では100万人あたり2200人と、極めて多発いたしています。
皆様、世界遺産、カッパドキアに旅行の際には充分お気をつけ下さい。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
世界では、受動喫煙が影響して、毎年60万人が命を落としています。
☆☆また、日本では、肺がんと心筋梗塞だけに限って見ても、
年間約6,800人が受動喫煙で死亡しています。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
タバコを吸っている人は、肺がんのリスクが約4～5倍高まりますが、
タバコを吸わない同居者もまた、受動喫煙によって肺がんのリスクが高まリます。
喫煙する旦那さんを持つ、たばこを吸わない奥さんは、
タバコを吸わない旦那さんを持つ（たばこを吸わない）奥さんに比べて、
☆☆肺がんになるリスクは約2倍に高まります。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
受動喫煙ではありませんが、妊娠中の喫煙では、
☆☆発育が遅れる確率が2倍高くなり、
☆☆低体重児の確率が1.6倍増加します。
☆☆厚労省の報告によれば、宮城県は妊婦喫煙率が高い方県であり、極めて由々しい問題です。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
また、両親が喫煙する家庭では、
☆☆乳幼児突然死症候群のリスクが10倍増加し、
☆☆そして、受動喫煙の程度に比例して、
子どもの数学と読解力が低下するというデータがあります。
また、受動喫煙では子供たちの聴力も悪くなるという報告もあります。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
受動喫煙は、そのほかにも、
ご覧のような様々な全身の病気のリスクが高まることがわかっています。
まさに百害あって一利なしです。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
「ウチは、換気扇の下で吸っているから、あるいはベランダで吸っているから大丈夫」と思っている人は、実はかなりおられます。
しかし、換気扇をつけて夕食にカレーを作ったら、全く臭わないでしょうか？家庭用の換気扇の能力はそれほど強力なものではありません。
また、ベランダは「外」ではありません。
壁と天井がない「隣の部屋」です。
吸い終わって窓を開ければ、煙は盛大に流入します。
☆☆このように、あれこれ言い訳をしながらタバコを吸っているご家庭では、
受動喫煙の危険が3倍以上になると言われています。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
これは別なデータですが、
☆☆換気扇の下で吸っても、
☆☆家の外で吸っても、
子供達は否応無しに受動喫煙させられるということがわかります。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
喫煙者のいる、あるいは、いた部屋に入ると、
明らかにヤニ臭い悪臭がします。
また、喫煙者が「外で吸ってくる」 といって、車の中で吸ってきたりすると、
これはまるで燻製状態で、
髪の毛や服が、タバコ臭いです。
☆☆これらの悪臭の犯人は、カーテン、ソファー、衣類などに付着した、
タバコの成分が揮発したものです。
それには有害物質が含まれています。
このように、そこに喫煙者がいないのに、残留したタバコの影響を受けることを
「三次喫煙（サードハンドスモーク）」と呼びます。
意を決して今日からきっぱり禁煙しても、
すぐには影響がゼロにはなりません。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
本年7月、日本禁煙学会から、加熱式電子タバコ、
商品名で言えば「IQOS」、「グロー」、「プルームテック」と言った商品についての、緊急警告が出されました。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
IQOSから発生する蒸気に含まれる成分と、
普通の紙巻きたばこ「ラッキーストライク」の煙に含まれる化学物質を比較したところ、
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
IQOSから排出される有害物質は、
普通のラッキーストライクに比べて、
ニコチンでは84％、
ホルムアルデヒドでも74％
という数値を示していたとのことでした。
どうやら、安全神話は全くの迷信のようです。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
ところで、IQOSのことを「電子タバコ」だと思っている方がいますが、
IQOSは「加熱式タバコ」、または「加熱式電子タバコ」と呼ばるもので、
電子タバコとは違う物です。
☆☆「電子タバコ」というものは、ニコチンを含んだ、
プロピレングリコールやグリセリンといった薬液を加熱して、
その蒸気を吸入するものであり、
いわば、携帯用ニコチン吸入装置であり、
これらにはタバコの葉そのものは使われていません。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
一方、IQOSやグロー、プルームテックといった、「加熱式タバコ」は、
基本的には本物のタバコの葉をヒーターで加熱して、その蒸気を吸うもので、
正真正銘、タバコそのものです。
☆☆本邦では、今のところご覧の様な製品が販売されています。
これらの製品からは、ニコチンはもちろん、
その他の有害物質や発がん物質も全て出てきますが、
煙が無く、タール臭が少ないために、周囲の人には気づかれにくいという悪い特徴があります。
☆☆私はこれらの加熱式タバコのことを「ステルスタバコ」と呼んでおります。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
どの製品も、本物のタバコの葉を、
ニコチンの沸点である247度付近で、
かつ着火しない程度の温度…（木材の発火点は250~260度）
大体200〜240度程度に加熱して、
その蒸気を吸うものです。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
先ごろ、「電子タバコの増加が禁煙率の上昇に役立っている」
という内容の医療報道がありましたが、
☆☆これはVapeと呼ばれる「電子タバコ」でのお話であり、
IQOSなどの「加熱式タバコ」でのデータではありません。
どうぞ混同されませんよう、お願いいたします。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
何かと話題の多かったあの東京都では、
先ごろ、ご覧のような先進的な条例を制定しました。
家庭内での受動喫煙にも踏み込んだこの条例は、
もちろん賛否両論あろうかとは思いますが、
子供達の健康を考えれば、大いに好ましいこと思われます。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
これに対して、日本のたばこメーカーは、
早速、ご覧のような反論を発表いたしました。
さて皆様、どのようにお感じでしょうか。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
　日本医師会では今年、受動喫煙防止対策を強化・実現するための署名活動を行い、
日本全国から２６４万筆を超えるご署名をいただきました。 
　本署名については、８月１０日に要望書とともに加藤厚生労働大臣宛に提出いたしました。
日本医師会では引き続き、例外規定のない受動喫煙防止対策の強化・実現に向けて、
国に働きかけてまいります。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
たばこ業界は資金力にあかせて、現在このような主張をしています。
☆☆年間1億5千万も献金されたのでは、
「禁煙みやぎ」としては、到底勝ち目はありませんが。
☆☆署名活動というのは、一見地味なようで、有効性は案外高いようです。
しかもお金はほとんどかからず、まさに禁煙みやぎ向きの活動です。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
そんなにニコチンが欲しければ、ニコチンパッチかニコチンガムでも利用してくれれば、他人への影響が少ないのに…
と思いますが、実際はなかなかそうは行かないようです。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
さて、加熱式のステルスたばこに手を焼いているうちに、こんな新手の商品も出てきました。
JTから国内販売されているスエーデン製のかぎたばこ、「スヌース」です。
これは、ティーバッグを小さくしたようなポーションを、
上唇と歯茎の間に15ないし30分程はさんで使用するものです。
使い方は噛みたばこに近いですが、唾を吐く必要はありません。
正体は何かというと、粉末たばこの塩漬けや、ニコチンを含んだポリマーを、小さな袋に詰めたものです。
12個入りで390円です。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
厚労省によれば、煙の出ない「かぎたばこ」及び「かみたばこ」にも、
紙巻きたばこによる喫煙と同様に、発がん性や依存性といった健康への悪影響があり、
特に口腔がん、鼻腔がん等との関連を指摘しています。
たしかに受動喫煙の心配は少ないのでしょうが、
☆☆医師としてはお勧めできませんし、紙巻きタバコの安全な代替品ではありません。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
さて、ここにきて、うれしいニュースが入ってきました。
20147年11月27日のニュースですが、
ファミレス大手のサイゼリヤが、再来年９月までに全国すべての店舗を、原則禁煙とする方針を固めたとの報道がなされました。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
KFCも全店舗で禁煙とする方針を固めており、
すでに客席禁煙を実施しているマクドナルと併せて、
受動喫煙防止の流れは大きく動き始めています。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
さらに、2017年12月8日のニュースでは、
自民党税制調査会が「たばこ税」について、「加熱式たばこ」も含めて引き上げる方針で一致し、
製品によって異なるものの、２０２２年度までかけて段階的に、いずれも「紙巻きたばこ」のおよそ７０％から９０％まで引き上げる方針を固めたとの報道がなされました。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
これも、山本先生・安藤先生をはじめ、禁煙みやぎの皆様方、
また、日本禁煙学会の皆様方、
そして禁煙推進活動にご賛同いただいて、本日お集まりの、全ての皆様方の、地道な活動の賜物と、心より敬服申し上げます。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
2025年以降に到来する、超高齢化社会というと、
老人1人を若者何人で支えるのか等といった、
ネガティブなイメージが付きまとうものですが、
私は、これからの日本は、禁煙運動を推進して、
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
COPDを予防・治療して、元気な老人がどんどん増えて、
元気に社会貢献して、
逆に、「ちょっと頼りない若者たちを、わしらが支えるんだ」くらいの気概を持った、
☆☆そんな時代になってほしいと願っています。
…2025年代の老人には…
☆☆この男も含まれています。
私も元気な老人を目指して頑張ります。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
最後に私の尊敬いたします、順天堂大学名誉教授の
福地義之助先生の造語をご紹介いたして、
私のお話を終わりたいと思います。
「美肺延年、調息長寿」
☆☆人生は呼吸で決まります。
若い人もそうでない人も、
肺を守って、元気な年寄りを目指しましょう！
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