
宮城県保健福祉部健康推進課

宮城県における
たばこ対策について

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
〇　本日は，このような機会をいただき感謝する。

〇　本日は，「宮城県におけるたばこ対策について」について紹介させていただく。

○　主な内容として，はじめに県民の喫煙及び受動喫煙の現状と第２次みやぎ２１健康プランに基づくたばこに関する目標値について御説明させていただき，続いて県の受動喫煙防止対策と保健所で取り組まれている喫煙や受動喫煙防止対策について御紹介させていただく。



塩分過剰
【男性】 H28:全国ワースト １位
【女性】 H28:全国ワースト１３位

肥満が多い
【男性】 H28:全国ワースト４位

（H24:ワースト7位）
【子供】 H29:全国ワースト２位

（小学１年男女）

喫煙者が多い
２１．０％（男女計）
Ｒ１:全国ワースト ４位

歩かない人が多い
【男性】 H28:全国ワースト７位

（H24:ワースト１位）

メタボが多い
（該当者及び予備群の割合）
Ｈ29：全国ワースト2位
（H26-28:全国ワースト３位）
（H20-25:ワースト２位）

脳血管疾患が多い
（年齢調整死亡率が全国平均より高い）
【成人男性】 H27:全国ワースト１３位
【成人女性】 H27:全国ワースト１１位

「平成24，28年国民健康・栄養調査結果」（厚労省）
「令和元年国民生活基礎調査」（厚労省）
「H29学校保健統計調査」（文科省）
「特定健康診査・特定保健指導に関するデータ」（厚労省）
「H27都道府県年齢調整死亡率の概況(厚労省）

写真提供：河北新報社 ・ 仙台放送
（みやぎカイゼンプロジェクト）

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
〇　まずはじめに，県民の健康課題をまとめたものであるが，肥満，メタボ，脳血管疾患，塩分過剰，歩数が少ない等，健康課題は非常に多い状況にある。　

〇　例えば，喫煙が高リスクとなるメタボリックシンドロームの該当者や予備群の割合は，平成２０年度から１０年連続で全国ワースト３位以内が続いている。

〇　また，喫煙に関連する疾患の一つである，脳血管疾患の年齢調整死亡率が高く，男女とも全国平均を上回る状況にある。

○　中でも喫煙率は，令和元年度の国民生活基礎調査によると，21.0％で全国ワースト４位にあり喫煙者が多い状況にあることが分かる。



出典：令和元年国民生活基礎調査

@宮城県・旭プロダクション

順位 男女計 男 女
１ 北海道 22.6% 佐賀 36.1% 北海道 14.9%
２ 青森 22.2% 青森 34.6% 青森 11.4%
３ 福島 21.9% 岩手 34.2% 福島 10.8%
４ 宮城 21.0% 秋田 34.1% 千葉 10.4%
５ 佐賀 21.0% 福島 33.8% 大阪 10.4%
６ 岩手 20.9% 宮崎 33.3% 沖縄 10.1%
７ 秋田 20.7% 宮城 33.2% 宮城 9.7%
８ 千葉 20.2% 福岡 31.9% 栃木 9.5%
９ 福岡 19.8% 長崎 31.8% 高知 9.4%
10 沖縄 19.8% 北海道 31.7% 埼玉 9.4%

全国平均 ― 18.3% ― 28.8% ― 8.8%

男女ともに喫煙率が高い！！

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　県民の喫煙率について

○　男性は33.2％で全国ワースト7位，女性も9.7％で全国ワースト7位と，男女ともに全国比較でも喫煙率が高い状況にある。
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○男性の喫煙者は、減少傾向にありますが、現在も全体の３７．０％
が喫煙者であり、男女ともに４０代で最も高く、男性は５２．５％と
半数を超えています。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　県民の喫煙の状況について

○　平成28年県民健康・栄養調査によると，男性の喫煙者は年々減少傾向にあるが，近年では減少の割合が鈍化しており，現在でも全体の37％が喫煙者である。年代別では男女ともに40代で最も高く，特に男性では半数を超えている。

（女性の喫煙者は，平成22年が12.0％，平成26年が11.7％，平成28年が11.1％と男性と同様に減少傾向にある）




重点項目

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　本県では，平成25年3月に第２次みやぎ２１健康プランを策定した。その中で，重点項目の1つを「たばこ」対策とし，歩こう！あと１５分，減塩！あと３gに加えて，めざせ！受動喫煙ゼロをスローガンとして掲げ，受動喫煙防止対策を推進することとした。



• H22と比較し，
男性は3.7ポイ
ント，女性は
0.9ポイント減
少した。
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【第2次みやぎ２１健康プラン目標値(令和4年度）】

成人総数 12％
成人男性 20％
成人女性 6％

出典：平成28年県民健康・栄養調査

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　第２次みやぎ２１健康プランでは，平成22年に25.5％であった成人の喫煙率を，令和4年度までに12％とする目標を掲げている。

○　プランの中間評価においては，グラフで示すとおり，平成28年は平成22年と比較して，現在習慣的に喫煙している者の割合は，男性で3.7ポイント減少，女性は0.9ポイント減少したが，大きな変化は見られていない。

○　一方で，喫煙している者のうち，たばこをやめたいと思う人の割合は，平成22年と比べて男性は少なくなっており，効果的な対策が急務となっている。

○　また，同プランでは，喫煙の健康影響に関する知識の普及も目標としているが，肺がんやCOPDについては，喫煙者は非喫煙者に比べて，かかりやすくなると回答した人の割合が低く，知識の普及も同様に必要である。



• 受動喫煙の機会を
有する人の割合は，
職場では改善がみ
られたが，家庭や
飲食店ではほとん
ど変わらなかった
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　一方こちらは，受動喫煙の状況である。

○　平成28年の県民健康・栄養調査では，受動喫煙を有する人の割合は，平成22年度と比較し，職場では改善がみられたが，依然として高い割合にある。

○　また，家庭や飲食店においてはほとんど変化が見られなかった。

○　改正健康増進法の施行により，職場や飲食店における受動喫煙防止の法的な環境は整備されたが，法律の規制対象外となっている家庭での受動喫煙防止対策の取り組みが，今後の課題である。



「受動喫煙を有する人の割合」の指標を，すべて0％に

指標項目
基準値
(H22)

直近値
(H28）

目標値
（策定時）

（H34）

目標値
（中間評価時）

(H34）

新目
標値
(H34)

受動喫煙
の機会を
有する人
の割合の

低下

家庭
（毎日）

17.6% 17.8% 3% 3%

0％
職場
（毎日・
時々）

41.7% 37.6%
受動喫煙の

ない
職場の実現

0%

飲食店
（毎日・
時々）

40.3% 40.4% 10% 今後設定

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　本県では，健康増進法の改正を踏まえ，第2次みやぎ21健康プランにおける受動喫煙防止対策に係る指標項目の目標値の見直しを行った。

○　「受動喫煙の機会を有する人の割合」の指標を，平成29年度の中間評価時では「家庭」3％，「職場」0％，飲食店は今後設定としていたが，「家庭」「職場」「飲食店」のすべてにおいて，0%とし，受動喫煙防止対策を強化していくこととした。
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よる具体的な方策の推進

• 子どもや妊婦等を受動喫煙
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• 正しい知識の啓発
• 広報などの積極的な実施
• 喫煙及び受動喫煙等の健康影

響等の理解の促進

• 医療機関，薬局等と禁煙支援体
制の情報提供の充実

• 禁煙教育等に関わる保健指導従
事者等の質の向上

改正健康増進法の遵守
• 望まない受動喫煙防止対

策の総合的・効果的な推
進

• 施設等の管理権原者等へ
の相談・指導の実施

受動喫煙防止宣言
施設登録制度の

推進
• 自ら屋内・敷地

内禁煙に取り組
む施設の増加

喫煙と受動喫煙等の健康影響の啓
発・普及（知識・意識の向上）

禁煙サポートの充実（相談と
体験の場の提供）

受動喫煙防止対策の強化

望まない受動喫煙のない社会の実現

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　県の受動喫煙防止対策について御説明する。

○　「社会環境の整備」と「改善意識の向上」を２つの柱とした。

○　まず，社会環境の整備として，改正健康増進法を踏まえ，令和元年度に宮城県受動喫煙防止ガイドラインの改定を行った。

○　改定にあたり基本的な考え方として，現行ガイドラインが示してきた受動喫煙防止対策の方向性は維持しつつ，国の定める基準より低く規定している部分について引き上げるよう見直しを行った。

○　また，改正健康増進法がしっかりと遵守されるために，市町村や関係団体等と連携し，住民や飲食店等の施設管理者への周知や保健所による施設等の管理権原者への助言・指導を実施している。

○　また，宮城県受動喫煙防止宣言施設登録制度を推進し，自ら禁煙に取り組む施設の増加を目指す。

○　改善意識の向上としては，正しい知識の啓発等による、喫煙と受動喫煙等の健康影響の普及や禁煙支援体制の充実等により，たばこをやめたい人への禁煙サポートの充実を図る。

○　これらにより，受動喫煙防止対策を強化し，望まない受動喫煙のない社会の実現を目指していく。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　



 飲食店等が受動喫煙防止に取り組み，受動

喫煙による健康影響から県民を守る環境づ

くりを推進するため，受動喫煙防止対策を

講じている施設を公表し，県民の健康づく

りを支援する環境整備を行うもの。

平成27年9月創設

登録施設数
１，１９２施設（R2.9.1現在）

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　本県の具体的な受動喫煙防止対策の取組について紹介していく。

○　飲食店等が受動喫煙防止に取り組み，受動喫煙による健康影響から県民を守る環境づくりを推進するため，受動喫煙防止対策を講じている施設を公表し，県民の健康づくりを支援する環境整備を行うことを目的に，平成27年9月に，受動喫煙防止宣言施設登録制度を創設した。

○　この制度は，仙台市，全国健康保険協会宮城県支部と共同で実施し，全国初の取組であった。

○　宣言施設には，登録書とステッカーを送付し，9月1日現在，1,192施設が登録されている。

○　敷地内禁煙または屋内禁煙の施設が登録対象となっている。約3分の2の施設が屋内禁煙で登録されている。

○　宣言施設では，主に事業所や薬局からの登録が多く，半数以上を占めている。今後は登録の少ない飲食店からの登録が増えるよう，推進を図っていく。



9月１日から９月７日まで

◆県民全体が受動喫煙の問題について関心を持ち，未来を担う人々の
健康を守るため，受動喫煙防止対策を推進していくことを目的とし
ています。

◆多くの団体や機関など関係者と協働で，受動喫煙防止のための広報
啓発活動など種々の取組を集中的に実施し，連携強化を図るもの。

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　また，県民全体が受動喫煙の問題について関心を持ち，未来を担う人々の健康を守るため，受動喫煙防止対策を推進していくことを目的に，9月1日から9月7日までを「みやぎ受動喫煙ゼロ週間」と定めている。

○　取組として，受動喫煙防止について，県庁ロビーにおけるパネル展示や，各市町村広報での記事の掲載を行い，啓発を行っている。

○　なお，みやぎ受動喫煙ゼロ週間とは別に，5月31日から6月6日の禁煙週間の取り組みとして，県庁１階ロビーにてパネル展示を行っている。



平成２８年度特定健診質問票標準化該当比【協会けんぽ＋市町村国保】

現在、たばこを習慣的に吸っている

【男性】 【女性】

※宮城県：１００

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　また，近年健康状態には地域差があることが分かってきており，それを解決することが重要であると言われている。

○　その中でも，県の中で喫煙率には地域差があることが分かってきた。

○　これは，特定健診の質問票で，「たばこを吸っている」と回答した人の割合を県平均と比べたものである。

○　図のとおり，平成28年度では，男性は主に，県北・沿岸部全域で喫煙率が高いことがうかがえる。

○　女性は，大崎・石巻・仙南圏域で喫煙率が高いことがうかがえる。



平成２９年度特定健診質問票標準化該当比【協会けんぽ＋市町村国保】

現在、たばこを習慣的に吸っている

【男性】 【女性】

※宮城県：１００

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　こちらは翌年の平成29年度の状況である。平成28年度と比較して，その傾向に大きな変化はない。

○　これらから，喫煙率の高い地域ではより喫煙対策を重点的に取組む必要があると考えられる。



保健所市町

医療機関

民間
事業者

連携会議（打合せ）の

様子

地域の特性にあわせた取組の実施

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　喫煙率が高い石巻圏域での喫煙対策の取組を紹介する。

○　石巻圏域では，保健所を中心として，いしのまき・スマート・プロジェクトを立ち上げ，医療機関・市町・民間事業者等と連携し，地域の特性に合わせた取組を実施している。

○　写真は連携会議の様子であり，喫煙率が高いといった，地域の健康課題に対して，どのような取組が必要か各立場から話合いを行っている。



イベントでの啓発

事業所における禁煙出前講座

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　連携会議を基にして行った取り組みの一例である。

○　各市町や石巻薬剤師会等でのイベントとタイアップし，喫煙の健康影響についての啓発を行った他，企業に出向いて禁煙の出前講座を実施している。



受動喫煙防止について

石巻復興マラソンでのブース展示

パネル展示（石巻合庁）

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　また，石巻復興マラソンでのブース展示のように各種イベントでの普及啓発活動や石巻合同庁舎におけるパネル展示，石巻かほく新聞に記事を掲載するなど，受動喫煙や禁煙に関する啓発を行っている。

○　これら以外にも，呼気中一酸化炭素測定濃度測定のためのスモーカライザー貸出を実施するなど，幅広い喫煙対策を行っている。




健康情報誌の発行※協力 大崎ケーブルテレビ様

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　もう一つの喫煙率の高い地域である，大崎圏域での喫煙対策の取組を紹介する。

○　大崎圏域では，保健所で「おおさき健康ナビ」を立ち上げ，ホームページやケーブルテレビ等を通して住民に対し幅広く周知啓発を行っている。

○　写真は大崎ケーブルテレビ様の協力によるケーブルテレビでの放映内容であり，禁煙や受動喫煙防止に関するテーマで周知を行っている。

○　また，「健康かわら版」の健康情報誌を定期発行し，受動喫煙防止等の啓発を行っている。



ポスター・ロゴ
マーク・ステッカ
ー等の作成

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　また，大崎地域の健康課題の改善に向け，個人・家庭で取り組みやすい環境づくりを関係機関が連携しながら一体的に進めることを目的に，キャッチフレーズ「おおさき健康レベルアップ宣言」を作成し，レベルアップ宣言のひとつに「めざせ！受動喫煙ゼロ」を掲げている。

○　ポスターやロゴマーク，ステッカー等を作成し，職場や集会所への掲示やチラシ等配布物へ自由に掲載できることとするなど，幅広く周知啓発できるような仕組み作りを行っている。



プレゼンター
プレゼンテーションのノート
○　これらの県全体や保健所等での取組により，改正健康増進法の遵守の徹底による受動喫煙防止対策を推進していくとともに，望まない受動喫煙のない社会の実現を目指してまいりたい。　

○　御清聴ありがとうございました。
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