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テーマ選択の理由

• 今回、情報学を受講し、「禁煙する」と自分自身が意思決定をした。これにはこ

の授業で得たヘルスリテラシーや意思決定支援の過程が大きく影響している。健

康指導を行う際には、対象者の経験や価値を理解することが必要であるため、実

際どのように影響をし、禁煙の意思決定となったかの過程を共有し、今後の支援

につなげてほしいとおもったから。



看護職の喫煙状況

https://www.tna.or.jp/wp-content/uploads/2019/06/download_tobacco.pdf

公益社団法人 東京都看護協会「看護職のタバコ実態調査P.4 引用



喫煙者が思う喫煙の長所と短所そして価値

選択肢 長所 価値観 短所 価値観

①喫煙する ・日常生活行動や気持ちの切り
替えがしやすい
・ストレス発散になる。
・喫煙仲間との交流ができる

・課題が進む

☆☆☆☆☆

☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆

☆☆☆☆☆

・ストレス発散ができなくなる
・喫煙仲間との交流が少なくなる？
・喫煙場所を探さなければいけない
・疾病発症リスクが増加する
・たばこ代（約15000円/月）がかかる
・様々な疾患の発症リスクが高まる

☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆

②禁煙する ・疾病発症リスクが軽減
・全身の循環が良くなる（肌
質改善・体力増加）

・タバコ代が節約できる
・喫煙時間を他に使える
・喫煙できないストレスが減る

☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆

☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆

・息抜きまたは日常生活行動の切り替
えができない？

・日常習慣が変わる
・喫煙できないストレスが出現する
・食欲増進による体重増加の可能性

☆☆☆☆☆

☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆



看護情報学の影響 PART1

• 自分は正しい情報を持っているのか？その情報を正しく認識しているのか？

• 「喫煙するとストレス発散になる」の情報を再度検証

厚生労働省生活習慣病予防のための健康情報サイト e-ヘルスネット（最終確認日：2018年09月05日）

喫煙者が喫煙のメリットとして感じるストレス軽減効果は、あくまでニコチン切れによる離脱症状の
緩和にすぎず、むしろ禁煙によって離脱症状から解放され、ストレスが低下して精神的健康度も改善す
ることがわかっています。
喫煙者の1日の気分の変化を調べた研究によると、喫煙している人のストレス感は喫煙する前に高く、
喫煙した直後に低下し、次の喫煙までの間に増加することがわかっています。この結果を喫煙のストレ
ス軽減効果が一時的であると解釈することもできますが、むしろニコチン切れによる離脱症状（イライ
ラ・易攻撃性など）を喫煙によって緩和しているにすぎないと解釈するほうが適切です。つまり喫煙は
ストレス解消法というのは思い込みで、実はストレスを作り出す原因（ストレッサー）なのです。



データを見直す

https://www.tna.or.jp/wp-

content/uploads/2019/06/download_tobacco.pdf

公益社団法人 東京都看護協会
「看護職のタバコ実態調査P.45 引用



データを見直す
• 医中誌 キーワード「看護職」「喫煙習慣」「ストレス」原著論文 33件

• 日本における看護師と看護学生の喫煙行動とストレスについての検討 ２００

０年から２０１０年の論文レビューから島井哲志1）山田冨美雄2) 

➡看護師の交替制勤務や社会的地位の低さなどは、喫煙の維持と関連が考えられ

たが、精神的不健康状態などのストレス要因では関連は見られず、喫煙の維持につ

いては矛盾が示された。

結果、やっぱり、喫煙するからストレス発散にはならない！
吸わないほうがストレス少ないじゃん！



看護情報学の影響PART2

• 2つ目の影響として第6回講義 20回「ヘルスリテラシーとつながりあい・学びあい」

『クリスタキスらの、肥満などの“伝染”の研究（友達の友達も肥満）のようにヘルスリ

テラシーもつながりを通して“伝染”』

• 喫煙できない環境や喫煙しない人が多い状況にいれば 禁煙が伝染するのではない

か？

➡学校にいる間は喫煙しなくても平気。喫煙しない友人と食事をしているときは喫煙

欲求は生じない。

今の環境であれば、禁煙することができるのではないか？？
私が伝染されればいいのではないか？！！



禁煙にたいする長所・短所・価値を変更した
選択肢 長所 価値観 短所 価値観

①喫煙する ・日常生活行動や気持ちの切り
替えがしやすい
・ストレス発散になる。
・喫煙仲間との交流ができる
・課題が進む

☆☆☆☆☆

☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆

・ストレス発散ができなくなる
・喫煙仲間との交流が少なくなる？
・喫煙場所を探さなければいけない
・疾病発症リスクが増加する
・たばこ代（約15000円/月）がかかる

☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆

②禁煙する ・疾病発症リスクが軽減
・全身の循環が良くなる（肌
質改善・体力増加）

・タバコ代が節約できる
・喫煙時間を他に使える
・喫煙できないストレスが減る

☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆

☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆

・ストレス発散・日常生活行動の切り
替えができない？

・日常習慣が変わる
・喫煙できないストレスが出現する
・食欲増進による体重増加の可能性

☆☆☆☆☆

☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆
☆☆☆☆☆



TAKE HOME MESSAGE

医療者は健康指導や意思決定支援をするときには

・正しい情報を提供し、正しく認識しているか、データをその人がどのように価値

づけしているのかを見極めることは重要である。

・新たな情報を得る場、学びの場があることは、ヘルスリテラシーに影響すること

を実感したため、医療者はその機会を作る活動をしていく必要がある。



ご清聴ありがとうございました

• 参考引用文献

・公益社団法人 東京都看護協会「看護職のタバコ実態調査」（2019年発行）

https://www.tna.or.jp/wp-content/uploads/2019/06/download_tobacco.pdf

・聖路加国際大学 情報看護学 第6回講義資料「看護情報学2022(20)ヘルスリテ

ラシーとつながり・学びあい」 中山弘和

・厚生労働省生活習慣病予防のための健康情報サイト e-ヘルスネット（最終確認日：

2018年09月05日）https://www.e-healthnet.mhlw.go.jp/information/tobacco/t-06-005.html


