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青森県および長野県の市町村別たばこ売渡本数と主要死因別標準化死亡比(以下 )との
関連を検討することにより，市町村における喫煙の健康影響について探求することを目的とした。
各市町村の2002年，2003年，2004年のたばこ売渡本数を同年の男女別15歳以上人口で除して，

男女別15歳以上１人当たりたばこ売渡本数を求めた。青森県および長野県の男15歳以上１人当
たりたばこ売渡本数の年次間の相関と平均値の差をみた。また各年の青森県と長野県の男15歳
以上１人当たりたばこ売渡本数の県間の差をみた。15歳以上１人当たりたばこ売渡本数と全死
因，悪性新生物(総数，胃，大腸，肝及び肝内胆管，気管・気管支及び肺），心疾患(総数，急
性心筋梗塞），脳血管疾患の との相関係数を青森県と長野県について男女別に求めた。
男15歳以上１人当たりたばこ売渡本数は両県とも年次間に高い相関がみられ，2002年から

2004年にかけて有意に低下し，2002年，2003年，2004年ともに青森県が長野県より有意に高
かった。15歳以上１人当たりたばこ売渡本数との間に，青森県の場合，男の2002年で悪性新生
物総数，大腸，2003年で悪性新生物総数，胃，大腸，脳血管疾患，2004年で全死因，悪性新生
物総数，胃，大腸，脳血管疾患に有意な正相関がみられた。女では関連がみられなかった。長
野県の場合，男の2002年で胃，大腸，2003年で胃，大腸，2004年で大腸に有意な正相関がみら
れ，女の2002年で悪性新生物総数，大腸，2003年で悪性新生物総数，大腸，2004年で悪性新生
物総数，大腸に有意な正相関がみられた。
市町村別たばこ売渡本数と主要死因別 との相関関係から，多くの主要死因で喫煙の影

響を否定しえない結果が得られた。
たばこ売渡本数，市町村別標準化死亡比，悪性新生物，心疾患，脳血管疾患

Ⅰ

喫煙関連疾患はがん，肺疾患，心臓病，脳卒
中，その他の動脈硬化性の血管疾患，妊婦と新
生児への影響など多岐にわたっている1)。肺が
んで死亡するリスクは１日の喫煙量が増えると
直線的に上昇し1)，また喫煙開始年齢が低いほ
どリスクが大きいといわれる2)。
「世界の国々と人々を，たばこ関連の死亡と

疾病による膨大な健康上の及び社会的出費から

守る」ことを目的に の191のメンバー国
は，2000年５月から世界初の法的拘束力を伴う
健康条約である「たばこ規制枠組条約」
（ ）の交渉を始め，2003年５月21日の第
56回世界保健総会において，「たばこ規制枠組
条約」3)が全会一致で採択された。日本でも同
年５月１日に受動喫煙の防止対策を盛り込んだ
健康増進法4)が施行され，2000年から発足した
「健康日本21」5)の法制化がはかられたことか
ら，禁煙対策に弾みがつくものと思われる。
ところで，2000年都道府県別生命表によると，
０歳の平均余命は青森県が男女とも最下位の47
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15歳以上１人当たり売渡本数

男 女

2002年 2003 2004 2002年 2003 2004

青森県
荷重平均値
中央値

青森市
弘前市
八戸市
黒石市
五所川原市
十和田市
三沢市
むつ市
平内町
蟹田町
今別町
蓬田村
平舘村
三厩村
鯵ヶ沢町
木造町
深浦町
森田村
岩崎村
柏村

稲垣村
車力村
岩木町
相馬村
西目屋村
藤崎町
大鰐町
尾上町
浪岡町
平賀町
常盤村
田舎館村
碇ヶ関村
板柳町
金木町
中里町
鶴田町
市浦村
小泊村
野辺地町

七戸町
百石町
十和田湖町
六戸町
横浜町
上北町
東北町
天間林村
下田町
六ヶ所村
川内町
大畑町
大間町
東通村
風間浦村
佐井村
脇野沢村
三戸町
田子町
名川町
南部町
階上町
福地村
南郷村
新郷村
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位で，それに対して長野県は男１位，女３位で
あった。また，1998年から2002年の主要死因の

6)において，青森県では悪性新生物（肝及
び肝内胆管，男女），同（気管・気管支及び肺，
女）が100を下回っていたが，そのほかの全死
因（男女），悪性新生物（総数，男女），同（胃，
男女），同（大腸，男女），同（気管・気管支及
び肺，男），心疾患（総数，男女），同（急性心
筋梗塞，男女），脳血管疾患（男女）はすべて
100を上回っていた。一方，長野県は脳血管疾
患が男女とも100を上回っていたが，全死因を
はじめ，上に示した他の疾患の はすべて
100を下回っていた。
旭ら7)によると，1986年から1995年までの10

年間の国民栄養調査成績の喫煙率を用いて計算
した青森県の男の喫煙者指数（間接法によって
年齢調整したもので標準化死亡比に相当する
値）は1.13で福井県の1.17に次いで高く，長野
県の男は0.97で低い方から10位であった。女の
喫煙者指数は青森県0.96，長野県0.71で共に全
国平均を下回るが，青森県の方が高い。
以上の知見をもとに，本研究では集団に対す

る喫煙の健康影響を検討するために，青森県と
長野県の市町村別たばこ売渡本数と主要死因別

の関連について検討した。

Ⅱ

資料として，青森県総務部市町村振興課と長
野県総務部税務課から入手した青森県と長野県
の各市町村別たばこ売渡本数と厚生労働省統計
表データベースシステムに掲載された標準化死
亡比，主要死因・性・都道府県；二次医療圏；
保健所；市区町村別（01北海道～22静岡県）
（平成10年～平成14年）6)を用いた。
たばこ売渡本数は平成14年度，平成15年度，

平成16年度申請分（以下2002年，2003年，2004
年）の旧３級品（エコー，わかば，しんせい，
ゴールデンバット，バイオレット，ウルマの６
銘柄の紙巻きたばこ）と旧３級品以外の合計を
用いた。なお2002年，2003年，2004年の返還本
数の割合は，それぞれ青森県0.33％，0.41％，
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15歳以上1人当たり売渡本数

男 女

2002年 2003 2004 2002年 2003 2004

長野県
荷重平均値
中央値

松本市
上田市
岡谷市
飯田市
諏訪市
須坂市
小諸市
伊那市
駒ヶ根市
中野市
大町市
飯山市
茅野市
塩尻市
佐久市
臼田町
佐久町
小海町
川上村
南牧村

南相木村
北相木村
八千穂村
軽井沢町
望月町
御代田町
立科町
浅科村
丸子町
長門町
真田町
武石村
和田村
青木村
下諏訪町
富士見町
原村
高遠町
辰野町
箕輪町

飯島町
南箕輪村
中川村
長谷村
宮田村
松川町
高森町
阿南町
清内路村
阿智村
浪合村
平谷村

15歳以上１人当たり売渡本数

男 女

2002年 2003 2004 2002年 2003 2004

下條村
売木村
天龍村

泰阜村
喬木村
豊丘村
大鹿村
上村
南信濃村
木曽福島町
上松町
南木曽町
楢川村
木祖村
日義村
開田村
三岳村
王滝村
大桑村
明科町
四賀村
本城村
坂北村

麻績村
坂井村
生坂村
波田町
山形村
朝日村
豊科町
穂高町
奈川村
安曇村
梓川村
三郷村
堀金村
池田町
松川村
八坂村
美麻村
白馬村
小谷村
坂城町

小布施町
高山村
山ノ内町
木島平村
野沢温泉村
信州新町
信濃町
牟礼村
三水村
小川村
中条村
豊田村

根羽村 栄村
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0.38％，長野県0.41％，0.47％，0.40％であっ
たが，市町村別の返還本数が不明なため，たば
こ売渡本数から返還本数を差し引かなかった。
また課税免除本数の割合は2004年の青森県は
0.016％（2002年，2003年は不明），長野県は
2002年から2004年いずれも０％であったため，
たばこ売渡本数から差し引かなかった。

2002年から2004年にかけて市町村合併のあっ
た長野県の長野市，千曲市，更埴市，東御市，
北御牧村，東部町，山口村，上山田町，大岡村，
戸倉町，豊野町，戸隠村，鬼無里村と青森県の
五戸町，倉石村は合併前後でたばこ売渡本数が
変動していたため集計から除いた。なお，2005
年１月に合併した十和田市と十和田湖町，同年
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青森県 長野県
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2002年と
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注 ｒ： の相関係数， ： の順位相関係数，
ｐ：有意確率，Ｎ：標本数
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２月に合併してつがる市となった木造町，森田
村，柏村，稲垣村，車力村については2004年の
データが合併前の市町村について得られたので
集計に加えた。その結果，長野県は109市町村，
青森県は65市町村について集計した。
総務省ホームページ8)「統計でみる市区町村

のすがた2005」に掲載された2000年の各市町村
の人口総数，15～64歳人口，65歳以上人口から
15歳以上人口割合を計算し，この割合を青森県
統計情報9)と長野県統計データランド10)に掲載
された2002～2004年の各市町村の男女人口に乗
じて男女別15歳以上人口を求めた。各市町村の
2002～2004年のたばこ売渡本数を同年の男女別
15歳以上人口で除して，男女別15歳以上１人当
たりたばこ売渡本数を求めた。男女別のたばこ
売渡本数はわからないことから，この値はそれ
ぞれ「すべて男性が購入したと仮定した場合」
「すべて女性が購入したと仮定した場合」の本
数である。

2002～2004年の青森県および長野県の男の15
歳以上１人当たりたばこ売渡本数の年次間の相
関（ 相関係数と の順位相
関係数）と平均値の差（ の符号付順
位検定）をみた。また2002～2004年の青森県お
よび長野県の男15歳以上１人当たりたばこ売渡
本数の県間の差（ - 検定）をみ
た。なお平均値の差の検定は15歳以上１人当た
りたばこ売渡本数は正規性が保障されないもの
があったため，ノンパラメトリック検定を行っ
た。
15歳以上１人当たりたばこ売渡本数と全死因，
悪性新生物（総数，胃，大腸，肝及び肝内胆管，
気管・気管支及び肺），心疾患（総数，急性心
筋梗塞），脳血管疾患の各 との
相関係数(ｒ)および 順位相関係数
( )を青森県と長野県について男女別に求めた。
データ解析は 13.0ｊを用いた。

Ⅲ

に青森県と長野県（男女）の2002～
2004年の市町村別15歳以上１人当たりたばこ売
渡本数を示した。 に青森県および長野
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注 1) ｒ： の相関係数， ： の順位相関係数，ｐ：有意確率，Ｎ：標本数
2) 網掛けは有意水準５％で有意

標 準 化 死 亡 比

全死因

悪性新生物 心疾患
脳血管
疾 患総数 胃 大腸 肝及び

肝内胆管
気管・気管
支及び肺 総 数 急性心

筋梗塞

第54巻第３号「厚生の指標」2007年３月

県市町村別の男15歳以上１人当たりたばこ売渡
本数の年次推移を示した。 に示したように
両県とも年次間に高い相関がみられ，また両県
とも2002年から2004年にかけて有意（青森県
2003年－2004年間のみｐ＝0.007で他はすべて
ｐ＝0.000）に低下していた。両県の男15歳以
上１人当たりたばこ売渡本数は2002年，2003年，
2004年ともに青森県が長野県より有意（いずれ
もｐ＝0.000）に高かった。
青森県と長野県の15歳以上１人当たりたばこ

売渡本数と主要死因別 との関連を男女に

ついて， と に示した。青森県の場合，
男の2002年で悪性新生物総数，大腸，2003年で
悪性新生物総数，胃，大腸，脳血管疾患，2004
年で全死因，悪性新生物総数，胃，大腸，脳血
管疾患に有意な正相関（ｒ， のいずれかある
いは両方）がみられた。女では関連がみられな
かった。長野県の場合，男の 2002年で胃，大
腸，2003年で胃，大腸，2004年で大腸に有意な
正相関（ ）がみられ，女の2002年で悪性新生
物総数，大腸，2003年で悪性新生物総数，大腸，
2004年で悪性新生物総数，大腸に有意な正相関

（ またはｒ， の両方）
がみられた。2004年の青森
県あるいは長野県で関連が
みられたものについて，散
布図を に示した。
黒丸は青森県，白丸は長野
県の市町村を示す。相関係
数 は 相 関 係 数
(ｒ) と 順位相
関係数（ ）を示した。

Ⅳ

平成15年国民健康・栄養
調査結果11)によると，現在
習慣的に喫煙している者の
割合は，男46.8％，女11.3
％であり，男では30歳代
（56.8％），女では20歳代
（19.0％）が最も高く，年
齢とともに低くなっていた。
平成13年青森県民健康度調
査12)によると，喫煙習慣者
の割合が男女ともほとんど
の年齢階層において全国を
上回っていた。特に20歳代
女の喫煙習慣者の割合が
55.0％と突出していた。

の
13)によると，イギリ

ス(1998年)の16歳以上の喫
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注 1) ｒ： の相関係数， ： の順位相関係数，ｐ：有意確率，Ｎ：標本数
2) 網掛けは有意水準５％で有意

標 準 化 死 亡 比

全死因

悪性新生物 心疾患
脳血管
疾 患総数 胃 大腸 肝及び

肝内胆管
気管・気管
支及び肺 総 数 急性心

筋梗塞

SMR

SMR

注 ＊：ｐ＜0.05，＊＊：ｐ＜0.01，＊＊＊：0.001， ：有意性なし
以下，図８まで同様
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煙率は男28％，女26％，ア
メリカ(1999年)の18歳以上
の喫煙率は男26％，女22％
であり，それに比べると，
日本の女は低いが男は高い。
男の喫煙率が高い背景には，
たばこ対策の違いが指摘さ
れており，アメリカではた
ばこ産業が民間企業である
ため，政府と が共闘
して産業に立ち向かったの
に対して，日本では1985年
の民営化後も実体としては
特殊法人で，国が株式の２
分の１以上保有することが
規定されているという状態
で14)，これが日本でたばこ
対策が進まない要因と考え
られる。
たばこ売渡本数は各市町
村のたばこ小売店に対して，
たばこ製造業者や卸売販売
業者などが売り渡したたば
こ本数である。たばこ売渡
本数から課税免除本数と返
還本数を差し引いたものに
たばこ税が課税される。長
野県と青森県の課税免除本
数はほぼ０％，返還本数は
0.3～0.5％と少ないためこ
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れらを無視し，たばこ売渡本数を計算に用いた。
たばこ売渡本数はその市町村で販売されたもの
ではあるが，当該市町村以外の人も買うので，
必ずしもその市町村民がすべてを消費したとは
限らないが，市町村民以外の人の消費量は不明
であることから，すべてその市町村民が消費し
たものとして計算した。
15歳以上１人当たりたばこ売渡本数の男女の

数値は，各市町村のたばこ売渡本数を各市町村
の15歳以上男女別人口でそれぞれ除した値であ
る。男女の主要死因 との関連をみるため
に男女別に15歳以上１人当たりたばこ売渡本数
を求めた。この値は15歳以上の男女がそれぞれ
各市町村のたばこ売渡本数をすべて消費したと
いう計算になる。男女の喫煙率が異なることか
ら，この指標は男女の比較はできないが，各市
町村の相対的な値と考えることができる。別の
見方をすると，喫煙者，非喫煙者を含めて，市

町村民がたばこの煙にさらされている指標とも
考えることができる。
青森県および長野県の男15歳以上１人当たり
たばこ売渡本数は年次間に高い相関を示しなが
ら，有意に低下していた。また2002年，2003年，
2004年ともに青森県が長野県より有意に高かっ
た。これは 全国喫煙者率調査15)にみられる
男全年齢の喫煙率が2002年49.1％，2003年48.3
％，2004年46.9％と低下していることと矛盾し
ない。また旭ら7)の喫煙者指数が青森県男1.13，
長野県男0.97と青森県が高いこと，平成13年国
民生活基礎調査の性・都道府県別喫煙率16)にお
いて，青森県男51.3％，長野県男46.0％と青森
県が高いことと矛盾しない。
15歳以上１人当たりたばこ売渡本数と主要死
因別 との相関は，青森県では男の全死因，
悪性新生物総数，胃，大腸，脳血管疾患にみら
れ，女ではみられなかった。長野県では男で悪
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性新生物胃，大腸，女で悪性新生物総数，大腸
に有意な相関がみられた。有意な相関係数はす
べて正で，15歳以上１人当たりたばこ売渡本数
が多い市町村ほど主要死因別 が高い傾向
を示した。女より男の方が多くの疾患で相関が
みられ，しかも係数が高く出ている理由の１つ
として喫煙率の差が考えられる。すなわち15歳
以上１人当たりたばこ売渡本数は喫煙率の高い
男の方が女より指標としての精度がよいものと
考える。
本研究では2002年から2004年のたばこ売渡本

数と1998年から2002年のデータから計算された
の関連をみたが，ほぼ同時期の現象の関

連をみている。喫煙の健康影響は時間的にかな
り先に起きるわけであるから，因果関係をみて
いるとはいえない。しかし に示
したように15歳以上１人当たりたばこ売渡本数
は青森県，長野県の両市町村とも高い相関を
もって推移していること考慮すると，昔の喫煙
状況を反映しているとも考えられる。
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