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研究成果の概要： 

たばこによる超過死亡数と経済損失に歯止めをかけるため、医療従事者の大多数を占める看護師

による禁煙支援の効果と、その実践と要因について検討した。その結果、看護師による禁煙支援によ

り患者の禁煙率が高まること、一般病院に勤務する看護師では、喫煙習慣を尋ねることは実践してい

ても、禁煙に有効な支援法は実践されておらず、看護師の業務の多さ、時間や人手のなさという現状

を踏まえながら、学習経験を増やす必要性が考察された。 

 
交付額 
                               （金額単位：円） 

 直接経費 間接経費 合 計 
2007 年度 1,500,000 0 1,500,000 

2008 年度 1,000,000 300,000 1,300,000 

年度  

年度  

  年度  

総 計 2,500,000 300,000 2,800,000 

 
 
研究分野：医歯薬学 
科研費の分科・細目：看護学・地域・老年看護学 
キーワード：公衆衛生看護学 
 
１．研究開始当初の背景 

わが国の禁煙支援対策が包括的に推進され

る中で、成人の喫煙行動に対する看護介入によ

り 1.41 倍禁煙率が高まることや)、禁煙への動機

が高まる入院中において病院看護師による禁煙

支援はたとえそれが簡易なアドバイスであっても

禁煙率が高まることが報告されており、病院看護

師による禁煙支援への期待は大きい。しかし、

看護職による禁煙支援に関する実態調査では、

多くの看護職は禁煙支援を担うべきことに賛成

しているにもかかわらず、常に禁煙支援をしてい

るという報告は少ない。 

病院看護師による禁煙支援の実践に関連す

る要因の検討では、看護師自身の喫煙、禁煙支

援に対する看護師の態度、周囲からの禁煙支

援への期待やサポートの認識、自己効力感が

指摘されている。また禁煙支援を阻害する要因

に関する看護師の認識では、患者のモチベー
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ションの欠如、看護師の時間不足、カウンセリン

グ知識や技術の不足、入院中の対処行動をあ

きらめるように患者を促すことに対する抵抗感、

効果がないとの認識が報告されている。 

しかし、本邦における病院看護師による禁煙

支援の実践やその関連要因に関する先行研究

では、調査対象が看護職全域にわたっており、

がん領域のみに限られていること、また禁煙に

有効性が示されているニコチン代替療法や行動

科学的アプローチが禁煙支援の内容に含まれ

ていないことから、その現状と関連要因について

十分把握されているとは言えない。 

 
２．研究の目的 

そこで本研究では、看護職の中でも病院看護

師に焦点をあて、禁煙に有効性が示されている

支援の実施状況とその関連要因を検討すること

により、病院看護師による効果的な禁煙支援の

実践向上に向けた課題を明らかにすることを目

的とした。 

 
３．研究の方法 
（1）調査方法 

病院の種類別にみて看護師の従事割合が高

い一般病院のうち、調査に同意の得られた、病

床数が 1000 床以上の特定機能病院（A 病院）、

500 床程度の地域医療支援病院（B 病院）、300

床程度の病院（C 病院）の計 3 病院に勤務して

いる病棟と外来の看護師計 1206 名（A 病院 700

名、B 病院 306 名、C 病院 200 名）を対象に、病

棟・外来単位で無記名自記式質問紙を配布し

た。A 病院 514 名（回収率 73.4％）、B 病院 236

名（回収率 77.1％）、C 病院 93 名（回収率

46.5％）の合計 843 名（回収率 69.9％）から回答

が得られ、属性以外が白紙回答の者を徐外した

830 名（回収率 68.8％）を分析対象とした。 

 

（2）調査項目 

 対象者の基本属性として、性別、年齢、

終学歴、病院看護師経験年数、所属病棟を尋

ねた。 

喫煙行動は、今まで 1 本もたばこを吸ったこと

がない者を「非喫煙者」、今まで 1 本以上たばこ

を吸ったことがあるが、6 カ月以上吸い続けたこ

とはない、あるいはこれまで 6 カ月以上たばこを

吸っていたことがあるが、過去 1 カ月は吸ってい

ない者を「前喫煙者」、過去 1 カ月に毎日あるい

は時々たばこを吸っている者を「現在喫煙者」と

定義し尋ね、現在喫煙者の割合を喫煙率として

算出した。現在喫煙者には 1 日の喫煙本数、喫

煙開始年齢を尋ねた。 

仕事ストレッサーは、臨床看護職者の仕事スト

レッサー尺度の一部である仕事の仕事負担に

関するストレッサー18)を用い、5 項目について得

点が高いほど仕事ストレスを感じていることを示

す 5 段階で尋ねた。5 項目の合計得点を分析に

用いた。 

禁煙支援方法に関する学習経験は、1項目に

ついて得点が高いほど学習経験が多いことを示

す 7 段階で尋ねた。学習内容は依存性や害、ニ

コチン代替療法、カウンセリング法などの 8 項目

についてリスト選択法で尋ねた。 

禁煙支援方法に関する知識は、受動および

能動喫煙により症状が誘発・悪化する疾患 16 項

目、禁煙ステージとサポート方法 6 項目につい

てリスト選択法で尋ねた。22 項目の合計得点を

分析に用いた。 

禁煙支援に対する態度は、先行研究 6)を参考

に、看護師が禁煙支援を行う責任や患者の禁

煙支援の必要性など 7 項目について得点が高

いほど積極的な態度であることを示す 7 段階で

尋ねた。7 項目の合計得点を分析に用いた。 

禁煙支援への主観的規範は、先行研究を参

考に 11)、同僚の看護師、看護師長、医師、病院

長の 4 項目について、得点が高いほどその人か

ら禁煙支援を求められていると感じていることを

示す 7 段階で尋ねた。4 項目の合計得点を分析

に用いた。 



 

 

禁煙支援への自己効力感は、禁煙支援の実

践 12 項目について得点が高いほど支援できる

と感じていることを示す 7 段階で尋ねた。Five 

‶A’ｓ″支援段階別の合計得点を算出し分析に

用いた。 

禁煙支援への意思は、1 項目について得点

が高いほど意思が高いことを示す 7 段階で尋ね

た。 

禁煙支援の実践は、①喫煙の有無を尋ねる

（Ask）について 1 項目、②禁煙を勧める

（Advice）について 3 項目、③禁煙する意思を評

価する（Assess）について 1 項目、④禁煙を試み

ることを支援する（Assist）について 6 項目、⑤再

喫煙を防止するために支援する（Arrange）につ

いて 1 項目の合計 12 項目について、「患者様に

以下の 12 項目のような禁煙支援を行ったことが

ありますか。」と尋ね、「全く行っていない」、「ま

れに行う」、「時々行う」、「いつもあるいはたいて

い行う」の 4 段階で尋ねた。Five ‶A’ｓ″支援段

階別の合計得点を算出し分析に用いた。 

禁煙支援の阻害要因に関する看護師の認識

については、「看護師が患者様に禁煙支援を行

うのに阻害する要因は何だと思いますか」の問

いに対して、自由記述項目で尋ねた。 

 

４．研究成果 
 

（1）基本属性と喫煙行動、仕事ストレッサー、禁

煙支援方法に関する学習経験とその知識（表 1、

2） 

女性 97.1%、平均年齢 32.5 歳、 終学歴は 4

年制大学と専門学校が多く、病院看護師の平均

年数9.9年であった。所属病棟は消化器、神経・

内分泌、循環器の順で高かった。しかし、所属

病棟および外来か病棟勤務かを問う項目につ

いては未記入が多かったため、関連性の検討で

は分析に用いなかった。喫煙率 9.4%、1 日の喫

煙本数 9.8 本、喫煙開始年齢 20.2 歳、あった。

仕事ストレッサー（5 段階評定、得点が高いほど

ストレスを感じている）スコアは、仕事量が多い、

人手が不十分、超過勤務がある、時間がない、

仕事にきりがないの順で高かったが、5 項目い

ずれも 3.5 点以上であった。禁煙支援方法に関

する学習経験（7 段階評定、得点が高いほど経

験が多い）スコアは 2.7 点で、全く受けたことがな

い者（1 とした者）が 37.1%であった。学習経験が

ある者のうち学習内容別にみると、受動や能動

喫煙の害は 7～80％であったが、ニコチン代替

療法、禁煙ステージ、カウンセリング法、たばこ

検査では低かった。有害性に関する知識の正

答率は、呼吸器系、循環器系、妊娠の影響では

80％以上であったが、歯周病や胃潰瘍など喫煙

と直接イメージしにくい疾患や、乳幼児への影

響に関する疾患では低かった。禁煙ステージ別

の支援法に関する知識の正答率は、準備期と

関心期のステージ選択では低かった。 

 



 

 

 

 

（2）禁煙支援に対する態度、主観的規範、自己

効力感、意思（表 3） 

禁煙支援に対する態度（7 段階評定、得点が

高いほど積極的な態度である）スコアは、「入院

中は禁煙するのに理想的な機会である」が も

高く、「入院中は喫煙よりも重要な問題はない」

が も低かった。禁煙支援への主観的規範（7

段階評定、得点が高いほどその人から禁煙支援

を求められていると感じている）スコアは、同僚の

看護師、看護師長、医師、病院長のいずれも

4.0～4.2 点とほとんど差がみられなかった。禁煙

支援への自己効力感（7 段階評定、得点が高い

ほど支援できると感じている）スコアは、Ask（喫

煙の有無を尋ねる）、Advice（禁煙を勧める）、

Assess（禁煙する意思を評価する）では 4.5～5.6

点と高かったが、Assist（禁煙を試みることを支

援する）、Arrange（再喫煙を防止するために支

援する）では 3.0～3.7 点と低かった。禁煙支援

への意思（7 段階評定、得点が高いほど意思が

高い）スコアは 4.2 点であった。 

 

（3） 禁煙支援の実践状況（表 4） 

いつも行う者の割合をみると、Ask（喫煙の有

無を尋ねる）では 56.9％であったが、Advice（禁

煙を勧める）では 24.3～32.6％、Assess（禁煙す

る意思を評価する）では 15.4％、Assist（禁煙を

試 み る こ と を 支 援 す る ） で は 2.8 ～ 5.7 ％ 、

Arrange（再喫煙を防止するために支援する）で

は 5.8％であった。また Five ‶A’ｓ″支援段階

別に、「行っている（まれに、時々、いつも）」か

「全くしない」のカテゴリを作成し、行っている者

の割合をみても、Ask では 87.8％、Ａｄｖice では

88.4％、Assess では 67.5％、Assist では 66.6％、

Arrange では 53.3％と、支援段階が進むにつれ

低下していた。いずれの支援も全く行わない者

は、9.0％であった。 



 

 

 

（4） 禁煙支援の実践（Five ‶A’ｓ″支援段階

別）と看護師自身の要因との関連（表 6） 

Five ‶A’ｓ″支援段階別の合計得点と、性別、

現在喫煙の有無との Mann-Whitney 検定の結

果、Advice3 項目の合計得点と性別に有意差が

みられ（Z=-2.628,p=.009）、男性の方が有意に

高かったが、それ以外で関連は認められなかっ

た。Five ‶A’ｓ″支援段階別の合計得点と、属

性 お よ び 概 念 枠 組 み 内 に あ る 変 数 と の

Spearman 順位相関分析の結果、Five ‶A’ｓ″

のすべてにおいて、仕事ストレッサー、態度、主

観的規範、自己効力感、意思は有意な正の相

関を認めた。知識はいずれの支援においても、

有意な相関は認められなかった。Five ‶A’ｓ″

支援段階別の合計得点を従属変数とした重回

帰分析の結果、年齢と看護師経験年数との間に

多重共線性が認められたため、看護師経験年

数を除外した制御変数と概念分析モデル内に

ある変数を独立変数とした重回帰分析を行った。

その結果、Ask(喫煙の有無を尋ねる)では、年齢

が有意な負の影響を与え（β=-.096）、仕事スト

レッサー（β=.114）、自己効力感（β=.447）が有

意な正の影響を与えていた(調整済み R2=.242)。

Advice(禁煙を勧める)では、仕事ストレッサー

（β=.098）、態度（β=.079）、自己効力感（β

=.471）、意思（β=.094）が有意な正の影響を与

えていた(調整済み R2=.337)。Assess(禁煙する

意思を尋ねる)では、仕事ストレッサー（β=.086）、

態度（β=.119）、自己効力感（β=.268）、意思

（β=.183）が有意な正の影響を与えていた(調整

済み R2=.219)。Assist(禁煙を試みることを支援

する)では、年齢（β=.094）、学習経験（β=.081）、

自己効力感（β=.427）、意思（β=.104）が有意

な正の影響を与えていた(調整済み R2=.307)。

Arrange(再喫煙を防止するために支援する)で

は、態度（β=.088）、自己効力感（β=.316）、意

思（β=.144）が有意な正の影響を与えていた(調

整済み R2=.206)。 

 

（5） 禁煙支援を阻害する要因に対する看護師

の認識 

記録内容が明確でないものを除外した結果、

638 記録単位（A 病院：393、Ｂ病院：174、Ｃ病

院：71）が抽出され、意味内容の類似性に基づ

き分類した結果、23 サブカテゴリが形成された。

3 人の研究者によるスコットの一致率は 82.2％で

あった。記録単位数の も多かったのが、「入院

が短縮化しており禁煙指導や介入がしにくい」な

どの『看護師の業務の多さ、時間や人手のなさ』

であった。次いで「禁煙に関して患者の無関心

の態度や姿勢」などの『患者の禁煙する意思の

低さ』、「入院生活や疾病を抱えてストレスが多

いこと」などの『患者のストレス、ストレス解消法が

禁煙』、「看護師の喫煙の影響、禁煙支援方法、

カウンセリング法に関する知識不足」「強要や押

し付けがましくする」などの『看護師の不十分な

知識・技術』、「自己の喫煙習慣や喫煙歴」や

「禁煙や喫煙したことがない看護師が患者に禁

煙支援を行っても気持ちを分かってもらえないこ

と」などの『看護師の喫煙、非喫煙』、「喫煙でき

る環境が多すぎること、喫煙コーナーがある、前

のコンビニにたばこが売ってある」「喫煙に対す

る世間の寛容さ」「テレビ・雑誌などのメディアで

喫煙している姿を格好良くとらえている」などの



 

 

『社会的寛容さ』であった。 

（6）結語 

看護職の中でも病院看護師に焦点をあて、禁

煙に有効性が示されている支援の実践状況とそ

の関連要因を検討することにより、今後の実践

向上に向けた課題を明らかにすることを目的とし

た。 

 その結果、喫煙煙の有無を尋ねている（Ask）

者は 87.8％、禁煙を勧めている者（Advice）は

88.4％、禁煙する意思を評価している（Assess）

者は 67.5％、禁煙を試みることを支援している

（Assist）者は 66.6％、再喫煙を防止するために

支援している（Arrange）者は 53.3％であり、喫煙

習慣を尋ね、禁煙を勧めることは実践されてい

ても、禁煙へ意思を評価し、関心度に合わせて

支援していくことは、十分実践されていないこと

が把握された。禁煙支援（Five ‶A’ｓ″支援段

階別）を従属変数とした重回帰分析の結果から、

実践率の低かった、禁煙する意思を評価する

（Assess）ことには、仕事ストレッサー、態度、自

己効力感、意思が、禁煙を試みることを支援す

る（Assist）ことには、年齢、学習経験、自己効力

感、意思が、再喫煙を防止するために支援する

（Arrange）ことには、態度、自己効力感、意思が、

有意に正の影響を与えることが確認された。しか

し、関連する要因の単純集計の結果をみると、

禁煙支援へ積極的な態度をもち、その意思は高

かったが、禁煙支援方法に関する学習を全く受

けたことのない者が 37.1％に上り、学習経験の

ある者でもニコチン代替療法、禁煙ステージ、カ

ウンセリング法、たばこ検査に関してはほとんど

学習しておらず、それが関係する支援段階の自

己効力感の項目も低くなっていた。実践率が低

かった、禁煙への意思を評価し、関心度に合わ

せた支援を推進、強化するためには、禁煙支援

方法に関する学習経験を増やし、自己効力感を

高める必要性が示唆され、看護基礎・継続教育

におけるプログラムの開発とその評価が今後の

課題である。 
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