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分担研究報告書 
 

全国の精神科医療施設における薬物関連精神疾患の実態調査 

 
分担研究者  尾崎 茂  国立精神・神経センター精神保健研究所 

  研究協力者  和田 清  国立精神・神経センター精神保健研究所 
 
研究要旨 精神医療の現場における薬物乱用・依存の現状を把握するために，全国のすべての有 
床精神科医療施設（1,652 施設）を対象として，2000 年 9 月，10 月の 2 ヶ月間に診療を受けた

薬物関連精神疾患患者の実態調査を郵送法により施行し，840 施設（50.8%）から 981 症例の報

告を得た。主たる薬物別にみると『覚せい剤症例』が 565 例（57.6%）と最も多く，全症例に占

める割合は前回調査時より増加傾向にあり，また併用薬物としても増加傾向にあった。覚せい剤

乱用については，社会における乱用の状況と今後の精神医療の現場における推移をさらに注意深

く見守るべきであると考えられた。『有機溶剤症例』は，192 例（19.6%）と前回調査より減少傾

向にあったが，低年齢における有機溶剤乱用の問題は健康・保健問題のみならず，深刻な心理･

社会的障害を引き起こしていることがうかがわれ，依然として重要な問題であると考えられた。

『大麻症例』は 1%以下と少なかったが，大麻使用歴を有する症例は全体の 10%前後にみられ，

依然として潜在的乱用が危惧される状況であると考えられた。いずれの薬物の症例においても長

期乱用者が多く，学業，職業，家庭生活など社会的機能への深刻な障害がみられた。その他，コ

カイン，ヘロイン，LSD，さらに MDMA（“エクスタシー”），“マジックマッシュルーム”，“亜

硝酸ブチル”等の報告も少数ながらみられ，乱用薬物の多様化の傾向もみられた。今後もこれら

の動向を注意深く見守るとともに，性差や年齢を考慮した対策を講じる必要があると考えられた。 
 

Ａ．研究目的 
 
 近年，薬物乱用問題は世界的規模でますます深

刻化の一途を辿っている。とくに覚せい剤乱用は，

これまでのように東アジア地域の問題にとどま

らず，ATS（Amphetamine Type Stimulants）
問題として広く欧米に波及している。現在，日本

においても第三次覚せい剤乱用期にあり，若年層

への薬物乱用の拡大や乱用薬物の多様化がみら

れている。 
全国の精神科医療施設を対象とした調査研究

は，薬物乱用・依存者の実態を把握するための多

面的疫学研究の一分野として，福井らにより 1987
年に開始されて以来，ほぼ隔年で実施されてきた。

今年度は 1998 年度に引き続き，従来のように全

国の精神科病床を有する医療施設を対象に，精神

科医療の現場における薬物関連精神疾患の実態

を把握するための実態調査を施行した。また，ア

ジア地域における覚せい剤を中心とする薬物の

乱用に関する情報交換および調査研究の方法論

の検討を目的として，タイにおける薬物乱用・依

存および治療の現状について視察し，現地スタッ

フと意見交換を行った。 
 
Ｂ．研究方法 
 
１）対象施設 
 調査対象施設は，日本全国の精神科病床を有す

る医療施設で，施設の抽出は主に 2000 年度病院

要覧 1)によった。その内訳は国立病院・療養所 48
施設，自治体病院 147 施設（都道府県立病院 71
施設，市町村立病院 76 施設），国公立・私立大学

医学部附属病院 83 施設，そして民間精神病院

1,374 施設の計 1,652 施設である。 
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２）方法 
 
（１）対象症例および調査期間 
対象症例は，原則的に“アルコール以外の精神

作用物質使用に関連した精神疾患患者”である。

調査期間は 2000 年 9 月 1 日から 10 月 31 日まで

の 2ヶ月間で，この期間に調査対象施設において，

入院あるいは外来で診療を受けたすべての薬物

関連精神疾患患者とした。 
 

（２）調査用紙の発送および回収 
調査対象施設に対して，2000 年 7 月下旬にあ

らかじめ調査の趣旨と方法を葉書により通知し

て本調査への協力を依頼した。8 月下旬に依頼文

書ならびに調査用紙一式を各調査対象施設宛に

郵送し，上記条件（１）を満たす薬物関連精神疾

患患者について担当医師に調査用紙への記載を

依頼した。調査用紙回収の期限は 2000 年 11 月末

日とした。回収期限前後にその時点で未回答の調

査対象施設宛に再度本調査への協力要請の葉書

を送付するとともに，必要に応じて電話・FAX に

より回答内容・状況の確認等の作業を行った。対

象，方法についてはこれまでの調査と同一で，変

更はない。 
 
（３）“主たる使用薬物”の定義 
該当症例の“主たる使用薬物”は前回同様に，

調査用紙の質問１１）において，「現在の精神科

的症状に関して，臨床的に最も関連が深いと思わ

れる薬物」として，記載した医師によって臨床的

に選択された薬物とした。 
 この場合，複数の薬物を併用している症例につ

いては，調査時点における精神症状により深く関

与していると考えられた“主たる使用薬物”１剤

の選択を記載医師に要請した。下記に示した分類

の“（ａ）覚せい剤～（ｉ）その他”にあたる。 
また，複数の薬物が同程度に症状形成に関与し

ていると考えられ，主たる薬物を 1 剤に決定する

ことが臨床的に困難な場合は，同質問項目におい

ては複数の薬物の選択とし，「主たる使用薬物」

は当該複数の薬物とした。さらにそこで複数選択

された“主たる使用薬物”に規制薬物が含まれな

いものを“多剤（医薬品）”，含まれるものを“多

剤（規制薬物）”として分類した。したがって本

報告書では“主たる使用薬物”については以下の

ような（ａ）～（ｋ）の分類とした。 
 

 （ａ）覚せい剤（本報告書では『覚せい剤症例』

と呼ぶ。以下同様） 
 （ｂ）有機溶剤（『有機溶剤症例』） 
 （ｃ）睡眠薬（『睡眠薬症例』） 
 （ｄ）抗不安薬（『抗不安薬症例』） 
 （ｅ）鎮痛薬（『鎮痛薬症例』） 
 （ｆ）鎮咳薬（『鎮咳薬症例』） 
 （ｇ）大麻（『大麻症例』） 
 （ｈ）コカイン（『コカイン症例』） 
 （ｉ）その他（『その他症例』） 
 （ｊ）多剤（医薬品）（『多剤症例（医薬品）』） 
 （ｋ）多剤（規制薬物）（『多剤症例（規制薬

物）』） 
 
Ｃ．結果 

 

１）対象施設の種別による回答状況（表１） 

 全国の精神科病床を有する医療施設 1,652 施設

に調査用紙を送付し，840 施設（50.8%）より回

答を得た。このうち 251 施設（15.2%）より計 981
症例の症例が報告された。「該当症例なし」の回

答は 589 施設より得られた。施設別の内訳は表１

に示した通りであり，民間病院を除いて回答率は

60%を超えた。 
 

２）主たる使用薬物別にみた症例数（表２） 

981 症例の内訳は，『覚せい剤症例』が 565 例

で報告症例全体の57.6%と最も高い割合を占めた。

『有機溶剤症例』が 192 例（19.6%）とこれに次

ぎ，両薬物合わせて症例全体の 77.2%を占め，全

体の 3/4 を超えた。このほかの薬物はすべて 10%
以下で，『睡眠薬症例』，『多剤症例（医薬品）』，

『多剤症例（規制薬物）』が 3～6%前後の割合で

あった。なお，『その他症例』における主たる使

用薬物は，“メチルフェニデート”が 5 例と最も

多く，ほかには“市販感冒薬”3 例，“マジックマ

ッシュルーム”2例，“麻酔薬”2例がこれに次ぎ，

このほか“LSD”，“抗精神病薬”などがあげられ

ていた。 
 
３）性別・年齢の分布（表３-１，表３-２） 
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 性比では，『覚せい剤症例』，『有機溶剤症例』，

『鎮咳薬症例』，『大麻症例』，『コカイン症例』，

『その他症例』，『多剤症例（規制薬物）』で男性

の比率が高かった。これに対して，『睡眠薬症例』，

『鎮痛薬症例』では男女比は接近し，『抗不安薬

症例』，『多剤症例（医薬品）』では女性の比率が

高かった。 
 年齢は，概ね30歳代を中心に分布していたが，

規制薬物を主たる使用薬物とする症例群に比較

して，処方薬・医薬品を主たる使用薬物とする症

例群はやや高い年齢層に分布していた。男女を合

わせた平均年齢では，『大麻症例』が 23.7 歳と最

も低く，次いで『有機溶剤症例』が 28.4 歳であ

った。一方，『鎮痛剤症例』，『多剤症例（医薬品）』

は 40 歳代前半と最も高かった。男女別でみると，

『覚せい剤症例』，『有機溶剤症例』，『抗不安薬

症例』，『鎮痛薬症例』，『多剤症例（医薬品）』お

よび『多剤症例（規制薬物）』などでは女性の方

がより低年齢であった。また，65 歳以上という高

齢の症例も，『覚せい剤症例』，『鎮痛薬症例』，

『多剤症例（医薬品）』でみられた。 
 
４）最終学歴（表４） 
『覚せい剤症例』，『有機溶剤症例』，『多剤症

例（規制薬物）』では，1/3 前後が中学校以下であ

った。『その他症例』，『多剤症例（医薬品）』，『抗

不安薬症例』では 20%前後が大学と比較的高学歴

であった。また，『有機溶剤症例』では，15 名（有

機溶剤症例の7.8%）が，薬物全体では20例（2.0%）

が中・高校生であった。 
 

５）職業（表５-１，５-２） 
 薬物乱用開始前には，『覚せい剤症例』で“不

定”，“土木建築業関係”，“風俗営業関係”および

“無職”の割合が比較的高かった。『有機溶剤症

例』では“中学生”が最も高く，“無職”がこれ

に次いでいた。『睡眠薬症例』，『抗不安薬症例』

では，“医療薬業関係”の割合が高く，そのほか

“会社員”，“飲食業関係”であった。乱用開始後

には“無職”の割合が各症例とも 40～50%と高く

なった。主たる薬物別に“無職”の割合について

乱用開始前・後の比を算出すると，『覚せい剤症

例』および『有機溶剤症例』で 4.3 倍，『睡眠薬症

例』6.8 倍などおよそ 4～6 倍となっており，深刻

な社会的障害がうかがわれた。 
 

６）暴力団との関係（表６） 
 薬物乱用前には，症例全体の 19.1%が暴力団と

何らかの関係を有していた。とくに『覚せい剤症

例』，『多剤症例（規制薬物）』では約 1/4 と高く，

いずれも男性の割合が高かった。その他の症例群

ではわずかであった。 
調査時点においては，暴力団との関係を依然と

して有する症例の割合は，全体の 6.8%に過ぎな

かったが，『覚せい剤症例』，『多剤症例（規制薬

物）』では 10%前後と高く，とくに『覚せい剤症

例』では女性症例において，暴力団との継続した

関係を有する割合が 12.3%と，男性症例の 8.7%
を上回っていた。 
 

７）非行グループとの関係（表７） 
 薬物乱用前には，症例全体の 1/3 が非行グルー

プとの関係を有していた。とくに『有機溶剤症例』

では男性で 53.5%，女性で 63.6%，男女合わせて

55.2%と半数を超える高い割合を示し，『多剤症

例（規制薬物）』も 53.2%と同様に高かった。『覚

せい剤症例』では男女合わせて 31.2%と，これら

をやや下回ったが，約 1/3 と高い割合を示した。 
薬物乱用の開始後も非行グループとの関係が

継続している症例は全体の 8.9%と減少したが，

上記の症例群ではより高かった。また，『覚せい

剤症例』，『有機溶剤症例』および『多剤症例（規

制薬物）』の症例群では乱用開始前後ともに，女

性における割合が男性を上回っていた。 
 

８）薬物乱用者との関係（表８） 

薬物乱用開始前に，全体の約半数の症例がすで

に他の薬物乱用者との関係があり，とくに『覚せ

い剤症例』，『有機溶剤症例』，『多剤症例（規制薬

物）』で 50～70%と高く，『鎮咳薬症例』が 6 例

（40%）とこれに次いでいた。乱用者との関係を

有する割合は，薬物乱用開始後には全体として約

1/4 となるが，『有機溶剤症例』の女性症例では依

然として 50%以上であった。ここでも全般的に女

性において“他の乱用者との関係を有する割合”

の方が，男性のそれを上回っていることが多かっ

た。 
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９）医療従事者との関係（表９） 
薬物乱用開始前における“医療従事者との関

係”は症例全体では 4.8%と低かったが，乱用開

始後は 5.2%とむしろ若干増加傾向にあった。乱

用開始前には，『抗不安薬症例』，『睡眠薬症例』，

『多剤症例（医薬品）』などで高かった。これら

の症例では，当初は何らかの精神症状に対して精

神科的薬物療法を受けていたと思われる。この傾

向は乱用開始後もほぼ同様にみられた。 
 

１０）補導・逮捕歴（表１０） 

薬物乱用開始前には症例全体の約 19%に補

導・逮捕歴がみられたが，乱用開始後にはこの割

合が 50%前後にまで増加した。『覚せい剤症例』，

『有機溶剤症例』，『多剤症例（規制薬物）』など

で乱用開始前・後において補導・逮捕歴を有する

割合が相対的に高く，いずれも男性症例が女性症

例を上回っていた。補導・逮捕に至った経緯につ

いての詳細は明らかでないが，主として薬物事犯

として検挙されたものと想定される。 
 
１１）配偶関係（表１１） 

各症例群の年齢分布の違いを考慮に入れなけ

ればならないが，全体的には 50%余りが未婚で，

『有機溶剤症例』，『多剤症例（規制薬物）』，『覚

せい剤症例』で高い割合を示した。既婚者の割合

は『睡眠薬症例』の女性症例や，『鎮痛薬症例』

で 40%前後と比較的高かった。離婚率は『覚せい

剤症例』，『抗不安薬症例』，『多剤症例（医薬品）』

『多剤症例（規制薬物）』で 10～20%にみられ，

概ね女性における割合の方が高く，規制薬物，処

方薬・医薬品の使用による差はあまりみられなか

った。 
 

１２）主たる使用薬物の初回使用年齢（表１２-

１～５） 

 各「症例」群において，“主たる使用薬物”の

初回使用の平均年齢をみると，『有機溶剤症例』

が 16.0 歳と最も低年齢で薬物乱用を開始してい

た。『多剤症例（規制薬物）』における有機溶剤初

回使用年齢についても同様の平均年齢であった。

次いで『大麻症例』および『多剤症例（規制薬物）』

における大麻の初回使用年齢が 18.0 歳と低かっ

た。覚せい剤は『覚せい剤症例』では 22.7歳，『多

剤症例（規制薬物）』における初回使用年齢は 20.4

歳と後者で低年齢に使用を開始している傾向が

みられた。『鎮咳薬症例』も 23.1 歳と低年齢で鎮

咳薬使用を開始していた。これらに対して，『睡

眠薬症例』，『抗不安薬症例』，『鎮痛薬症例』では

概ね 30 歳前後で主たる使用薬物の使用を開始し

ていた。 

 男女別にみると，『覚せい剤症例』，『鎮痛薬症

例』では女性の方が平均で 1.2～1.6歳，“主たる

薬物使用”がより低年齢で開始されていた。『多

剤症例（医薬品）』における睡眠薬の初回使用年

齢，『多剤症例（規制薬物）』における覚せい剤，

有機溶剤，大麻の初回使用年齢も，女性の方が低

い傾向がみられた。なお，睡眠薬や抗不安薬とい

った処方薬においては，治療として使用を開始し

た年齢が含まれていると考えられるため，これら

がすべて「乱用」の開始年齢とはいえないことに

注意する必要がある。 

 

１３）主たる使用薬物の使用期間（表１３） 

 各薬物の“使用期間”の算出は，最近１年間に

薬物使用の既往がある場合には「調査時年齢－初

回使用年齢」，最近１年間の使用がみられない場

合には「最終使用年齢－初回使用年齢」とした。

これは，従来と同様の算出方法である。本調査の

質問項目では薬物使用中断後の使用再開や，使用

頻度などの詳細な情報は得られないため，あくま

でも目安として算出した値であり，使用の様態に

関する詳細な評価は困難である。 

各症例群における“主たる使用薬物”について

の平均使用期間は，4.2～11.9 年と広い範囲にわ

たった。使用期間が 1年未満の症例には，最近１

年以内に使用を開始した“初期乱用者”が多く含

まれると考えられるが，これらの症例は『覚せい

剤症例』『有機溶剤症例』などで約 6%にみられた。

一方，使用期間が 10 年以上に及ぶ長期使用症例

は，『有機溶剤症例』で 90 例（46.9%）と最も高

い割合を示し，次いで『鎮咳薬症例』6例（40.0%），

『覚せい剤症例』160 例（28.3%）であった。  

 

１４）併用薬物と初回使用年齢（表１４-１，１

４-２） 

 各「症例」群において“主たる使用薬物”以外

に使用歴を有する薬物について示した。『覚せい
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剤症例』では，覚せい剤の単独使用症例が約 60%

を占め，約 1/3 の症例は平均 15.5 歳で有機溶剤

使用歴を有していた。次いで 9.6%が大麻使用を有

し，その使用開始年齢は平均 21.5歳であった。 

『有機溶剤症例』では，76.0%と全体の約 3/4

が有機溶剤単独の使用者であり，単独使用者の割

合としては最も高かった。『多剤症例（規制薬

物）』では，89.4%が覚せい剤，76.6%が有機溶剤，

次いで 38.3%が大麻使用歴を有していた。これら

の薬物の初回使用年齢は，それぞれを主たる使用

薬物とする症例群における初回使用年齢とほぼ

同年齢であったが，覚せい剤使用については，

『覚せい剤症例』における 22.7 歳と比較して，

20.4歳とより低年齢であった。 

 処方薬・医薬品使用の症例では，単独使用症例

の割合は 60～77%ほどであった。『鎮咳薬症例』で

は覚せい剤使用歴を有する割合が 26.7%と高く，

初回使用年齢も 19.5歳と低年齢であった。『多剤

症例（医薬品）』では，睡眠薬および抗不安薬使

用症例が 80%以上にみられ，次いで 55%が鎮痛薬

使用歴を有していた。 

 

１５）過去１年間における薬物使用歴（表１５-

１，１５-２） 

 『覚せい剤症例』においては過去１年間に覚せ

い剤使用歴を有する症例の割合は約 50%で，『有

機溶剤症例』では 2/3 に有機溶剤の使用歴がみら

れた。これに比較して医薬品の使用症例では，過

去１年間における主たる使用薬物の使用歴を有

する割合が概して高く，抗不安薬，睡眠薬，鎮咳

薬では 70～80%であった。 

 

１６）喫煙の状況（表１６） 

 症例全体としては 16 歳前後で喫煙を開始して

いた。非喫煙者の割合は全体的に低いが，『睡眠

薬症例』および『抗不安薬症例』などでは 20%以

上と比較的高かった。一方，1日 21本以上の喫煙

者の割合は『大麻症例』，『鎮咳薬症例』，『多剤症

例（規制薬物）』および『有機溶剤症例』で 30%

以上と高かった。平均の喫煙開始年齢では，『有

機溶剤症例』で 14.4歳と最も低年齢で，『多剤（規

制薬物）』で 15.5 歳とこれに次いでいた。 全般

的に規制薬物を主たる使用薬物とする症例群で，

より低年齢で喫煙を開始している傾向がみられ

た。 

 

１７）飲酒状況（表１７） 

 各症例群において飲酒習慣を有する症例の割

合は，『鎮痛薬症例』の 19.2%を除き，概ね 40～

50%前後であった。健康や社会生活に影響を及ぼ

すほどの“乱用的飲酒”の既往は，『多剤症例（医

薬品）』や『抗不安薬症例』など処方薬・医薬品

の使用症例に相対的に高い割合でみられた。 

 “飲酒開始年齢”では，症例全体として概ね 16

～18歳であったが，『有機溶剤症例』では 15.3 歳

と最も低年齢で飲酒を開始しており，『多剤症例

（規制薬物）』，『覚せい剤症例』がこれに次いで

いた。 

 

１８）治療開始年齢（表１８） 

 『覚せい剤症例』，『有機溶剤症例』，『多剤症例

（規制薬物）』では治療開始が 20歳代と，より低

年齢で治療が開始されている傾向がみられた。と

くに『有機溶剤症例』は約 1/3 の症例が 10 歳代

後半ですでに治療が開始されていた。一方，『睡

眠薬症例』，『抗不安薬症例』などの医薬品使用症

例を中心として，概ね 20 歳代後半～30 歳代前半

にかけて治療が開始される傾向がみられた。なお，

『睡眠薬症例』，『抗不安薬症例』等の処方薬を主

たる使用薬物とする症例群では，睡眠障害や神経

症といった，薬物投与の契機となった原疾患の治

療開始年齢が含まれている可能性があるため，薬

物関連精神疾患の治療開始とは必ずしも一致し

ない場合がある。 

 

１９）入院形態（表１９） 

 調査時点において入院治療を受けている患者

について，入院時の入院形態を主たる使用薬物別

にみたものである。これによると『覚せい剤症例』，

『有機溶剤症例』，『多剤症例（規制薬物）』など

において，“医療保護入院”や“措置入院”とい

った非自発的入院の割合が 60%前後と高かった。

これに対して，『睡眠薬症例』，『抗不安薬症例』，

『鎮痛薬症例』，『鎮咳薬症例』などでは“任意入

院”が 60%以上と高い割合を占めていた。症例全

体では 506例と約半数が調査時点において入院治

療を受けており，このうち“任意入院”が 38.5%，

“医療保護入院”41.3%，“措置入院”17.4%であ
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り，非自発的入院による治療が 58.7%と過半数を

占めていた。 

 

２０）薬物初回使用の契機となった人物（表２０

－１，２０－２） 

 “同性の友人”としたものが，『有機溶剤症例』

で男女とも 60%前後と最も高い割合を示し，次い

で，『覚せい剤症例』『大麻症例』『鎮咳薬症例』

で高かった。また，『有機溶剤症例』および『覚

せい剤症例』それぞれの女性症例においては，

“異性の友人”が 30%と他の薬物症例群に比較し

て高い割合を示した。これに対して，『鎮痛薬症

例』，『睡眠薬症例』，『抗不安薬症例』，『多剤症

例（医薬品）』などでは，“自発的使用”の割合が

高く，“医師”をあげた症例の割合も比較的高か

った。なお，『覚せい剤症例』では“密売人”と

の接触が初回使用のきっかけとなっている症例

は男女合わせて 9.2%にみられた。 

 

２１）薬物の初回使用の動機（表２１-１，２１-

２） 

 『有機溶剤症例』，『覚せい剤症例』や『大麻症

例』などの規制薬物を主たる使用薬物とする症例

群では“好奇心”や“刺激を求めて”初回使用し

た症例の割合が高かったが，『鎮咳薬症例』でも

比較的高い割合を示した。『覚せい剤症例』群に

おける女性症例では， “性的効果を求めて” が

10.9%と高い割合を示した。また，『覚せい剤症

例』と『有機溶剤症例』では，“ストレス解消”

を動機とした症例はいずれも女性において高い

割合を示していた。 

 一方，『睡眠薬症例』，『抗不安薬症例』，『鎮痛

薬症例』といった処方薬・医薬品使用の症例群で

は，60～80%が“不眠の軽減”，“不安の軽減”，“疼

痛の軽減”が初回使用の動機であったが，『抗不

安薬症例』における“ストレス解消”のように，

本来の症状改善の目的以外で乱用を開始する場

合も決して少なくなかった。 

 

２２）最近１年間における薬物の主な入手経路

（表２２-１，２２-２） 

 『覚せい剤症例』，『有機溶剤症例』および『多

剤症例（規制薬物）』では，“友人”を主な入手経

路としてあげたものが 15～17%と高かった。この

ほか『多剤症例（規制薬物）』と『覚せい剤症例』

では，“密売人（日本人）”が 10～20%と高い割合

でみられた。また，『覚せい剤症例』と『有機溶

剤症例』のいずれも女性症例においては，“恋

人・愛人”が約 9%と高い割合を示した。 

 一方，『睡眠薬症例』，『抗不安薬症例』，『鎮痛

薬症例』および『多剤症例（医薬品）』ではほと

んどが“医師”または“薬局”からの入手であっ

た。 

 

２３）ICD-10による主診断（表２３） 

 ICD-10 分類にしたがって精神作用物質および

その状態像の記載を求めた結果を表に示した。

ICD-10分類として回答が得られた症例は不明，記

載なしを除くと合計 921 例であった。“主たる使

用薬物”による分類と，ICD-10による診断分類で

選択された“精神作用物質”の分類はほぼ一致す

るが，一部の症例では一致しない場合もみられた。

基本的に両者は以下のような対応となる。 

 
（ａ）覚せい剤 → [F15.x] 精神刺激剤 
（ｂ）有機溶剤 → [F18.x] 揮発性溶剤 
（ｃ）睡眠薬 → [F13.x] 鎮静剤あるいは睡眠薬 
（ｄ）抗不安薬 → [F13.x] 鎮静剤あるいは睡眠

薬 
（ｅ）鎮痛薬 → [F11.x] アヘン類， [F19.x] 多
剤および他の精神作用物質 
（ｆ）鎮咳薬 → [F19.x] 多剤および他の精神作

用物質 
（ｇ）大麻 → [F12.x] 大麻類 
（ｈ）コカイン → [F14.x] コカイン 
（ｉ）その他 → [F16.x] 幻覚剤，[F19.x] 多剤

および他の精神作用物質など 
（ｊ）多剤（医薬品）→ [F19.x] 多剤および他の

精神作用物質 
（ｋ）多剤（規制薬物）→ [F19.x] 多剤および他

の精神作用物質 
 

また，たとえば『その他症例』においてみられ

た“メチルフェニデート”は覚せい剤と同じ

「F15.x：精神刺激剤使用による精神及び行動の

障害」（以下，『F15.x：精神刺激剤症例』とする）

のカテゴリーに含まれることになる。以下，

ICD-10分類にしたがって解析を進めていく。 
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 『F15.x：精神刺激剤症例』が 550例（59.7%）

でこのうち約半数が『F15.5：精神病性障害』，約

30%が『F15.7：残遺性障害および遅発性精神病性

障害』を呈し，『F15.2：依存症候群』は 12%であ

った。『F18.x：揮発性溶剤症例』では，『F18.2：

依存症候群』，『F18.5：精神病性症が』がそれぞ

れ約 1/3を占めていた。『F13.x：鎮静剤・睡眠薬

症例』および『F19.x：多剤および他の精神作用

物質症例』では 2/3～3/4 が依存症候群を呈して

いた。 

 

２４）ICD-10 診断別にみた“flusher”の割合（表

２４） 

 “flusher”はアルコール摂取時に，アルコー

ル代謝酵素の欠損により，顔面紅潮をきたす者を

指す。薬物乱用者において，flusher の割合を調

査した報告は少なく，この点を明らかにしようと

今回の調査で質問項目に加えたものである。結果

としては，「不明」回答がかなり多かったため，

十分に信頼できるデータを得られたとはいえな

かった。あくまで参考データとして提示しておく。 

 

２５）状態像別にみた入院数および入院・外来の

割合（表２５） 

 先に主たる使用薬物別にみた入院形態を示し

たが，ここでは ICD-10 分類にしたがった状態像

分類をもとにあらためて入院／外来の割合を示

す。『F1x.0：急性中毒』では 90%近くが，『F1x.3，

F1x.4：離脱状態』および『F1x.5：精神病性障害』

では約 2/3が入院治療であった。また，『F1x.2：

依存症候群』においても約半数が入院治療を受け

ていた。依存症候群に対する入院プログラムの有

無については質問項目にないため，不明である。 

 

２６）精神病性障害の既往の有無（表２６） 

 精神作用物質別にみた“精神病性障害”の既往

の有無について示す。これは調査時点のみならず，

薬物使用の経過中のいずれかの時点において精

神病性障害のエピソード呈したことを示してい

る。『F15.x：精神刺激剤症例』および『F12.x：

大麻症例』では 3/4以上が精神病性障害の既往を

有しており，『F18.x：揮発性溶剤症例』では約半

数に精神病性障害の既往を認めた。 

 

２７）精神病性障害の発症年齢（表２７） 

 精神作用物質別にみた，精神病性障害の発症年

齢について表２６に示す。『F18.x：揮発性溶剤症

例』では 15～19 歳に約半数が発症しており，最

も 低年齢 で精神 病性障 害を呈 してい た。

『F15.x：精神刺激剤症例』では，20 歳代で半数

以上に精神障害の既往がみられた。 

 

２８）覚せい剤使用による精神病性障害の持続期

間（表２８） 

 覚せい剤使用による精神病性障害の持続期間

を検討するため，現時点で使用されている“主た

る精神作用物質”に関わりなく，これまでに覚せ

い剤使用歴とこれにより惹起されたと考えられ

る精神病性障害（『Ｆ15.5：精神病性障害』また

は『F15.7：残遺性障害および遅発性精神病性障

害』）のエピソードを有する症例で，覚せい剤使

用中断後に最も長期にわたって持続した精神病

性エピソードの持続期間について，調査時点の

ICD-10 分類に基づいて集計した結果を表２８に

示す。 

全体としてみると，覚せい剤使用中断後の精神

病性エピソードの持続期間は，“1ヶ月以下”と“6

ヶ月以上”がほほ全体の 1/4程度の割合を占めて

いた。例数は少ないものの『F19.x：多剤および

他の精神作用物質症例』でより長期にわたって精

神病性障害が持続する傾向がみられた。 

 

２９）覚せい剤使用による精神病性障害が 6ヶ月

以上にわたって持続した症例数と持続期間（表２

９） 

 前項目の症例群において，覚せい剤使用による

精神病性エピソードが，覚せい剤使用中断後に 6

ヶ月以上にわたって持続したと回答された症例

について，その持続期間をより詳細に示したもの

が表２９である。これによれば，1 年以上にわた

った症例が計 81 例（68.1%），3 年以上が 47 例

（39.5%），5年以上 37例（31.1%）で，10年以上

にわたって覚せい剤使用による精神病性エピソ

ードが覚せい剤使用中断後も持続した判断され

た症例も 20例（16.8%）と少なくなかった。 

 

３０）精神病性障害の持続期間からみた『F15.x：

精神刺激剤症例』の特徴の比較（表３０-１，３
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０-２） 

 前項目で検討した症例群のうち，これまでに覚

せい剤使用中断後の精神病性障害の持続期間が

最長で『6 ヶ月以内の症例群』と『6 ヶ月以上の

症例群』とに分け，心理･社会学的項目，薬物使

用歴，精神医学的項目などについて比較検討した

結果が表３０-１および表３０-２である。これは，

覚せい剤使用による精神病性障害が長期にわた

って持続し，治療上あるいは処遇上問題となるこ

とが日常臨床上少なくないため，覚せい剤使用に

よる精神病症状の長期化に関連する要因を探る

ことが目的である。 

 性比では，いずれの群も男性：女性がほぼ 3：1

と同様であったが，調査時の年齢では『6 ヶ月以

上の症例群』で平均 38.1 歳と高かった。最終学

歴では差がなく，薬物乱用開始前後の交友関係に

おいては，『6ヶ月以上の症例群』で“薬物乱用開

始前に暴力団との関係を有する割合”が，また『6

ヶ月以内の症例群』で“薬物乱用開始後に薬物乱

用者との関係を有する割合”が高い傾向が見られ

た以外には差がなく，逮捕・補導歴においても差

はみられなかった。喫煙歴には差がなかったが，

飲酒歴では，『6 ヶ月以上の症例群』において，

“乱用的飲酒の既往を有する割合”が高く，また

“flusher”の割合が低かった。 

 覚せい剤，有機溶剤，大麻の使用歴においては，

使用歴の有無，初回使用年齢，使用期間（使用期

間の定義は既述）で差がみられなかったが，“最

近１年以内の覚せい剤の使用歴を有する割合”に

おいては『6 ヶ月以上の症例群』で低かった。ま

た，有機溶剤使用が覚せい剤使用に時間的に先行

する症例群の割合は両群で差が見られなかった

が，有機溶剤使用開始から覚せい剤使用開始まで

の期間を比較すると，『6ヶ月以上の症例群』の方

が短かった。 

 精神科的病歴に関しては，精神病発症年齢，覚

せい剤使用から精神病発症までの期間，精神科的

治療の開始年齢などで差はみられなかった。入院

の割合は，『6ヶ月以上の症例群』でより低かった

が入院形態には著しい差はみられなかった。また，

“薬物関連精神疾患を含む精神疾患の家族歴”に

ついては，『6ヶ月以上の症例群』においてより高

い割合を示した。 

 

Ｄ．考察 

 

１）薬物乱用をめぐる現況 

最近の日本における薬物乱用の状況は一段と

深刻さを増しており，とくに覚せい剤については

第三次乱用期にあるといわれる。こうした状況に

対しては，すでに 1997 年 1 月に政府の「薬物乱

用対策推進本部」が，首相が本部長を務める組織

に格上げされ，1998年 5月には総務庁より「麻薬・

覚せい剤等に関する実態調査に基づく勧告」が出

されるなどの取り組みが開始されている。さらに

同年には政府の「薬物乱用防止五カ年戦略」が策

定され，薬物の供給・需要削減をめざして，教育，

保健医療，司法・矯正などさまざまな分野にわた

る取り組みが行われつつある。また冒頭にも述べ

たが，こうした覚せい剤を中心とする薬物乱用問

題は従来のように東・東南アジア地区にとどまら

ず，急速に欧米へ拡散しつつある。こうした ATS

問題に関して，国連薬物統制機構（UNDCP）や世

界保健機構（WHO）も注目し，広い地域にまたが

る研究・調査プロジェクトが立ち上がりつつある。 

 

２）本実態調査の位置づけと意義 

 

 薬物依存・乱用の問題は，その時代の社会・文

化的状況をきわめて敏感に反映するものである。

規制薬物についてはその違法行為という性格上，

乱用の実態を十分に解明するには大きな困難を

伴うが，現実の乱用状況をより正確に把握するた

めには多面的かつ継続的な調査研究が必要であ

る。乱用される薬物の多くは重篤な精神医学的障

害を惹起するため，精神科医療施設における実態

調査は，薬物乱用・依存の実態を把握するために

意義あるものである。医療機関の実態調査は 1976

年に佐藤らにより実施された 1)。現在のような形

の全国の精神科病床を有する医療機関の実態調

査は福井らにより 1987 年 3)に開始され，1989 年
4)，1991 年 5)，1993 年 6)，1994 年 7)，1996 年 8)，

1998年 9)にそれぞれ実施されてきた。1994年から

は隔年実施となり，今年度も引き続き 2000 年 9

月，10月の２ヶ月間における薬物関連精神疾患患

者の実態に関する調査を郵送法により実施した。 

 

３）本年度の実態調査の概括 
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今回の調査対象施設は，1,652 施設で，全体の

回答数は 840 施設で回答率は 50.8%であった。こ

の種の全数調査としては概ね満足できる回答率

と考えられる。回答状況を医療施設の種別でみる

と，国立病院・療養所，都道府県立病院，国公立・

私立大学医学部附属病院精神科からは 60～70%と

いう高い回答率が得られた。とくに都道府県立病

院では対象 71施設中 34施設から「該当症例あり」

との回答が寄せられ，47.9%と最も高い率であっ

た。「該当症例あり」との回答を得た 1 施設あた

りの報告症例数は，都道府県立病院で 5.7 人，国

立病院・療養所 5.3人，民間病院 3.5 人，大学医

学部附属病院 3.3人，市町村立病院 3.0人で，都

道府県立病院で最も多かった。また，ここ数回の

調査では，該当症例ありと回答する施設は 250～

270 施設，全体に占める割合は 16%前後，症例数

が 900症例余りとほぼ安定しているが，今回の調

査では 1998 年度調査において最終的に 280 施設

（17.0%）から 937 症例の回答を得た 10)のと比較

すると，回答施設あたりの症例数が3.3例から3.9

例と増加した。全体としては，疫学的に意義のあ

る調査であったと考えられる。 

 

４）今年度の実態調査のねらい 

 

今回の調査では，経時的な傾向の把握のために

従来と同様の質問項目を盛り込んだ調査用紙資料）

を作成した。まず，基本的な項目としては人口動

態学的項目，最終学歴，薬物乱用開始前後の交友

関係，補導・逮捕歴の有無，配偶関係などがある。

さらに，薬物使用歴に関する項目（すべての使用

薬物と使用開始年齢，方法，最終使用年齢,最近 1

年以内および 1 ヶ月以内の使用の有無），喫煙・

飲酒歴，薬物初回使用のきっかけとなった人物，

動機，最近の薬物入手経路などがある。また，精

神医学的項目としては，ICD-10 による診断分類，

精神病性障害の既往，精神科疾患の家族歴などが

ある。これらの項目は，本実態調査を継続してい

く上で，基本的な項目を構成している。さらに，

以下のような点をとくに今年度の調査のねらい

として設定した。 

 

① ICD-10 による診断分類の定着 

② 覚せい剤精神病の持続期間（長期持続例の抽

出・検討） 

③ 薬物乱用・依存症者における“flusher”の割

合 

 

いうまでもなく，多忙な臨床現場の医師を対象

に本調査のように郵送によるアンケート調査を

施行する場合，質問項目が多岐にわたり回答量が

増えすぎると，回答への動機づけが低下し，回収

率に影響する。一方で，近年の覚せい剤乱用の拡

大とともに，覚せい剤関連精神疾患の診断と治療

に関して，諸外国に比較して豊富な臨床知見を有

する日本からの情報発信への期待が高まってお

り，それは上述したような国連や WHOの調査・研

究プロジェクト等において日本が果たすことを

期待されている役割にも反映されている。とくに，

覚せい剤精神病の長期持続例に関する診断的問

題については，後述するように，従来より日本と

欧米間での見解の相違があり，様々な見地から検

討を要する課題である。今年度の実態調査におい

ては，可能な範囲でこの点を検討することを試み

た。また，この問題については多くの精神科臨床

医と興味と関心の共有が可能であると考えられ

たため，事前の本調査に関する案内状にもこの点

を盛り込み，調査への協力を積極的に求めた。 

“① ICD-10 による診断分類の定着”は，今後

の日本からの情報発信を考慮して，国際的に共有

されている診断分類を用いることを図ったもの

である。DSM-Ⅳでは，“物質誘発性精神病性障害”

と診断する場合，その持続が原則的に 1ヶ月内と

規定されている。しかし本調査では，より長期に

わたって精神病性障害が持続する症例の報告が

予測されるため，1998 年度調査より精神病症状の

持続が原則的に 6 ヶ月以内とされる ICD-10 によ

る診断分類を採用している 9)。一方，前回の回答

内容を検討したところ，ICD-10分類が現場では必

ずしも馴染みがない場合も少なくないと思われ

たため，できるだけ記載する医師に負担をかけな

いように，ICD-10分類に関するアルゴリズム作成

を試み，調査用紙の一部に加えた資料）。その上で

“② 覚せい剤精神病の持続期間”の検討を目的

として，「覚せい剤精神病の長期持続例」を抽出

した。結果において述べたように，基本的に“主

たる使用薬物”がそれぞれの該当する“精神作用

物質”に対応するが，一部には一致しない症例も
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みられた。これについては，“主たる使用薬物”

に関する臨床的な判断は，臨床医が病歴の縦断面

をより考慮に入れてなされることが多いのに比

較して，ICD-10による診断分類は調査時点におけ

る，より横断的な観点からの臨床的判断に重点が

置かれたからではないかと考えられる。また，③

の “flusher”は，前述したように，飲酒時に“顔

面紅潮（flushing）”をきたす者をさす。これは，

アルコール代謝酵素（aldehyde dehydrogenase 

2;ALDH2）の欠損（非活性型 ALDH2）により，飲酒

時に高アセトアルデヒド血症となって“顔面紅潮

（flushing）”などの不快な症状が引き起こされ

るもので，非活性型 ALDH2 は一般には強力な飲酒

抑制因子と考えられている。日本人の 45%がこの

非活性型 ALDH2の保有者であるといわれている 11)。

Yokoyama らによると，「酒を初めて飲んだとき，

コップ１杯のビールで顔が赤くなったか？」とい

う質問に対して「はい」と答えた場合，ALDH2 欠

損者（flusher）と判断されるという 12)。臨床現

場では，体質的に飲酒できない薬物使用者に出会

うことは決して少なくないため，今年度の飲酒関

連の調査項目に加えた。このほか，男女別に集計

するなど性差により注目して解析を試みた。以下，

主要な薬物別に若干の考察を述べる。 

 

５）各薬物についてのまとめ 

 

（１） 覚せい剤 

 

①『覚せい剤症例』の概観 

覚せい剤は，年間検挙者数では 20,000 人前後

と依然として高い水準にあり，現在の日本におい

て最も深刻な問題をひきおこしている乱用薬物

である。とくに低年齢層への乱用の拡大が懸念さ

れる状況が続いている。また，世界的にも ATS

（amphetamine type stimulants）問題として，

乱用の拡大が指摘されている。 

覚せい剤症例は今年度の調査でも全症例 981例

中 565 例と半数以上（57.6%）を占めており，覚

せい剤乱用は依然として有機溶剤乱用と並んで

精神科医療の現場においても最も重大な問題を

はらんだ依存性薬物であることが確認された。

1996 年以降の 3 回の調査において，“主たる使用

薬物”に限定せずに，これまでに使用歴を有する

と報告された薬物について，症例全体に占める割

合の推移を図１に示す。全症例に占める割合から

は，前回調査時 9)10)の 59.2%を上回り過去３回の

調査では最も全症例に占める割合が高かった。 

 

② 性・年齢の特徴 

 『覚せい剤症例』のうち約 3/4が男性で，年齢

は 20 歳代後半～30 歳代後半を中心としながら，

50 歳代まで比較的広い分布がみられた。36 歳前

後という平均年齢も 1996 年，1998 年の調査 9)10)

とほぼ同様であった。未成年者の比率は 1991 年

調査 5)では 5.2%，1993 年 6)は 8.4%，1994 年 7)は

1.9%，1996 年の前回調査 8)時は 2.0%，1998 年 9)

は 1.1%と低下したが今回は 12例（2.1%）と 1994

年以来の水準に近かった。ただし，男女別に見る

と，女性症例群の方が年齢分布のピークが 20 歳

代後半と男性より低年齢にシフトしており，平均

年齢も男性の 37.6歳に対して 30.7歳と低い。未

成年の割合も男性の 0.2%（1 例）に対して 8.0%

（11例）と高かった。覚せい剤乱用における性差

がうかがわれる。 

年齢が 40 歳以上の症例は 168 例で覚せい剤症

例の 29.7%を占め，1996 年 8)のの 34.4%からやや

減少傾向にあったが大きな変化はなかった。一方，

65歳以上の症例は 1996年 8)，1998 年 9)と 1%未満

であったが，今回は 2.1%（12 例）と増加してい

た。とくに男性で 11 例（男性症例の 2.6%）と高

齢化した症例の増加傾向がうかがわれた。 

初回使用年齢が 20 歳以下の者の割合は，1996

年 8)，1998 年 9)ともに 35%前後であったが，今回

は 165 例（29.2%）とやや低下した。ただし，こ

れも年齢分布で男性は 20～24 歳にピークがある

のに対して，女性では 15～19歳にピークがあり，

平均年齢においても男性の 23.0 歳に対して女性

は 21.8 歳とより低年齢で覚せい剤を開始してお

り，覚せい剤の使用行動における性差が反映して

いると思われた。 

 

③ 使用期間の特徴 

覚せい剤の使用期間が 5年以上の症例は 281例

（49.7%）で，1996年 8)の 62.9%を大きく下回った

が，1998年 9)の 48.1%とほぼ同様な割合であった。

一方，使用期間が 1年未満の症例の割合は， 1996

年 8)の 7.3%，1998 年 9)の 5.7%に対し，今年度は
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6.5%と前回に比してやや増加傾向にあった。この

中には“初期乱用者”が多く含まれると考えられ

るため，これらの“初期乱用者”の増加の可能性

も否定できない。 

 

④ 全症例における最近の使用例と“初期乱用者”  

 そこで，報告されたすべての症例において，最

近１年以内に覚せい剤の使用歴を有する症例と，

“初期乱用者（ここでは，覚せい剤乱用開始後１

年または２年以内の症例）について 1996 年以降

３回の調査における推移をみたものが表３０で

ある。これによれば，“覚せい剤の１年以内の使

用歴”，および“初期乱用者”の割合はこれまで

で最も高かった。したがって，覚せい剤を主たる

使用薬物とする『覚せい剤症例』のみならず，他

の薬物を主たる使用薬物とする症例においても，

覚せい剤使用が拡大しつつある可能性が示唆さ

れた。覚せい剤乱用者の特徴としては，従来「高

齢化」「初期乱用者の減少」「乱用の長期化」が指

摘されてきた 7)が，今回の調査の結果からは，こ

こ数年間でこれらに著明な変化ではなかったも

のの，“初期乱用者”はやや増加傾向にある可能

性も否定できない。また，全体として「高齢化」

の傾向は著明ではなかったが，65 歳以上という高

齢の症例もみられたことから，性差も含めて今後

これらの動向に注意が必要であると思われる。 

 

⑤ 交友関係・喫煙・飲酒歴の特徴 

 “薬物乱用開始前後の交友関係”の変化につい

ては，“暴力団との関係”は他の薬物症例に比較

して『覚せい剤症例』に高い割合でみられ，逮捕・

補導歴を有する症例の割合も『有機溶剤症例』，

『多剤症例（規制薬物）』と同様高かった。無職

の割合や，離婚率も高く，深刻な社会的機能の障

害がうかがわれる結果であった。喫煙・飲酒の開

始年齢，1日 21本以上の喫煙率，乱用的飲酒の既

往を有する率などは今回の全症例の平均値にほ

ぼ一致しており，症例全体の中でとくに際だった

特徴は見出せなかった。 

 

⑥ 薬物使用の契機および性差 

 初回使用の契機は，約 1/3が“同性の友人”と

高い割合を示した。一方， “密売人”の関与が

男女全体で 9.2%（男性 10.8%，女性 4.3%）と他の

薬物症例に比較して高く，また 1998 年の 5.3%と

比べても増加していた。また，女性では，“異性

の友人”が初回使用の契機となり，“性的効果を

求めて”覚せい剤を使用する症例の割合が高いの

が特徴的であった。そこには，より低年齢の女性

が，好奇心や性的刺激を求めて，異性のパートナ

ーから覚せい剤を入手し，使用するというパター

ンが少なくないことをうかがわせる。性行動と結

びつく場合，感染症のリスクの問題もあり，薬物

乱用行動における性差の問題は今後十分に検討

する必要がある。いずれにしても，街頭などで“密

売人”からの覚せい剤の入手がごく容易になりつ

つある昨今の状況から，こうした初回使用のパタ

ーンがいわゆる普通の若者の間にすでに拡がっ

ていないとは断言できない。これは薬物初回使用

の動機としての“刺激を求めて”や“好奇心”が

『覚せい剤症例』では『有機溶剤症例』に次いで

高い割合であったことからも危惧されるところ

である。今後ますます，若年者に対する薬物乱用

予防教育や対処行動といった領域に力を注ぐ必

要があろう。 

 

⑦ ICD-10による診断分類 

 診断面からは，『覚せい剤症例』の約半数は

ICD-10 による分類で『F15.x：精神刺激剤症例』

の下位分類において，『F15.5：精神病性障害』に

該当した。また，約 30%が『F15.7：残遺性障害お

よび遅発性精神病性障害』で，『F15.2：依存症候

群』は 12%にみられた。精神病性障害の既往を有

する症例は 85%にみられ，20歳代に半数以上が精

神病性障害を呈しており，精神病性障害発症の平

均年齢は 28.1歳であった。 

 

⑧ 精神病性エピソードの持続期間 

 過去に覚せい剤使用による精神病性障害のエ

ピソードを有する症例で，持続期間の回答を得た

ものは 507 例あり，このうち 464 例（91.5%）が

調査時点において『F15.x：精神刺激剤症例』で，

あった。症例全体で見ると，覚せい剤使用による

精神病性障害の持続期間は，28.6%が 1 ヶ月以内

であったが，6 ヶ月以上という長期間にわたる症

例もほぼ同様の割合を示した。6 ヶ月以上にわた

って精神病性障害が持続した症例においてその

持続期間の内訳をより詳細にみると，1年以上 81
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例（68.1%），3年以上 47例（39.5%），5年以上 37

例（31.1%）であった。さらに 20 例（16.8%）が

10 年以上にわたって覚せい剤使用による精神病

性エピソードが覚せい剤使用中断後も持続した

と判断されていた。 

基本的に欧米諸国では，“覚せい剤精神病”は

覚せい剤の直接の薬理作用により惹起される中

毒性精神病と考えられ，その基盤には急性中毒モ

デルがある 13)。したがって，長期にわたって精神

病症状が持続する症例については，精神分裂病な

いし類縁の慢性の内因性精神病と薬物使用の合

併ととらえられることが多く，それは DSM-Ⅳや

ICD-10 の診断基準にも持続期間として（前者では

1 ヶ月以内，後者では 6 ヶ月以内）反映されてい

る。これに対して，日本では第一次覚せい剤乱用

期における立津らの詳細かつ縦断的な臨床観察

に基づいた報告 14)が示すように，覚せい剤使用中

断後も長期にわたって精神病症状ないし残遺症

状が持続する症例の存在が早くから注目され，慢

性中毒モデルとして臨床医に受け入れられてき

た経緯がある。覚せい剤精神病の易再燃性や逆耐

性現象なども臨床的裏付けが存在すると考えら

れており，これらは急性中毒モデルでは説明でき

ない。確かに，覚せい剤使用中断後も長期にわた

って精神病症状が持続する症例と，精神分裂病の

慢性例との間で少なくとも横断的には症状の鑑

別が困難な場合が少なくないのは臨床的事実で

あろう。実際，今回の調査においても長期持続例

の回答に際し，「現時点では診断的に分裂病が疑

われる」といった記載医のコメントが付された例

が少なからずみられた。精神分裂病の輪郭が十分

に明確でない現段階で両者の鑑別には慎重を期

すべきだが，今後，こうした長期持続例について

は，横断面のみならず縦断的見地からも症状論的

評価および種々の生物学的エビデンスを積み上

げ，両者の異同について知見を深めていくことが

望まれる。 

 

⑨ 精神病症状の長期持続症例の特徴 

 今回の調査では，6 ヶ月以上にわたって精神病

性障害が持続した『F15.x：精神刺激剤症例』（119

例）について，6 ヶ月以内の症例群（220 例）と

の間で種々の要因に関してその特徴の比較を試

みた。もちろん本調査のような大規模な疫学調査

での結果をもとに，詳細な検討を行うにあたって

はさまざまな限界があることを前提として，精神

病性障害が 6ヶ月以上持続した症例群では，以下

のような有意な差がみられた。 

 

・ より年齢が高かった。 

・ 乱用的飲酒の既往がより高い割合で見られ，

“flusher”の割合が低かった。 

・ 最近 1 年間における覚せい剤使用歴を有す

る割合が低かった。 

・ 入院治療を受けている割合が低かった。 

・ 有機溶剤使用歴を有する割合には差がなか

ったが，有機溶剤使用が先行する症例群の

間で比較すると，有機溶剤使用開始から覚

せい剤使用開始までの期間が短かった。 

・ 精神疾患の家族歴を有する割合が高かった。 

 

 これらの臨床的意義を結論づけるには慎重で

なければならないが，今後より詳細な臨床研究お

よび生物学的検討を要する課題であると考えら

れる。 

 

２）有機溶剤 

 

有機溶剤は覚せい剤とならんで依然として日

本における代表的な乱用薬物である。検挙者数の

減少などからは一般的に有機溶剤乱用に対する

危機感が緩みつつある印象を受けることもある

が，規制薬物でありながら小売店などでも容易に

入手できるというその簡便さなどから，より気軽

に乱用されやすく，中枢神経に限定されないその

毒性の強さと，若年者における乱用のはらむさま

ざまな深刻な問題などからは，依然として決して

軽視してはならない薬物であると考えられる。 

今回の調査では『有機溶剤症例』は全体の 19.6%

と，1996 年 8)の 22.8%，1998 年 9)の 25.5%より若

干の減少傾向がみられた。『有機溶剤症例』の特

徴は，まず圧倒的に男性優位で，平均 16.0 歳（男

性 16.1 再，女性 15.4 歳）という低年齢で乱用が

開始され，3/4 が単独使用者であるといった点が

あげられ，こうした特徴には大きな変化が見られ

ない。また，喫煙は 14.4歳，飲酒は 15.3 歳と最

も低年齢で使用を開始しており，治療開始年齢も

平均 22.0歳と最も低かった。 
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『覚せい剤症例』のうち，有機溶剤の使用歴を

有する症例は，約 1/3 にみられ，その使用開始年

齢は 15.5 歳であったが，この結果は前回の調査

と同様であった（35.0%，15.1歳；1998年度調査
10））。このような結果からは，有機溶剤は覚せい剤

などの，より“ハードな薬物”の乱用へと移行し

ていく際の“入門薬”すなわち“gateway drug”

としての機能を有することが想定される。その際，

有機溶剤使用が先行する『覚せい剤症例』群にお

いては，有機溶剤の非使用群に比較して，精神病

性障害の既往を有する割合が高く，精神病性障害

をより低年齢で呈し，治療開始年齢もより低年齢

であったことから，有機溶剤使用の先行が，引き

続く覚せい剤使用による精神症状の形成に関し

て，何らかの影響を及ぼす可能性が示唆されてい

る 10)。一方で，『有機溶剤症例』における 3/4 近

い単独使用率や 1/3近い依存症候群を呈する割合

の高さなどからうかがわれるように，有機溶剤自

体にも強力な依存形成能と精神病惹起作用があ

ることも考えなければならない。 

 使用期間では，1年未満の“初期乱用者”は 5.7%

で，1996 年 8)の 7.3%と比較すると低いが，1998

年 9)の 2.8%より増加傾向にあった。5年以上の“長

期乱用者”は 65.1%で，1996 年 8)の 75%，1998 年
9)の 77.2%からは減少傾向にあった。 

交友関係では，乱用開始前の暴力団との関係は

男女合わせて 7.3%と低いが，非行グループとの関

係は 55.2%と最も高かった。薬物乱用者との関係

は，薬物乱用前には 56.8%と高く，乱用開始後に

は 25.5%と減少するが，他の薬物と比較すると高

い割合を維持していた。また，薬物乱用開始前後

で暴力団との関係，非行グループとの関係，薬物

乱用者との関係を有する割合において，女性が男

性を上回っていたのが特徴的である。逮捕・補導

歴も，乱用開始後には男女とも約 3倍にはね上が

っていた。 

初回使用の契機となった人物としては，男女と

も 60%前後が“同性の友人”と回答し，すべての

薬物症例の中で最も高い割合であった。また，女

性症例の約 1/3は“異性の友人”と回答していた。

薬物初回使用の動機としては，男女とも“好奇心”

が 60-70%と高く，次いで“刺激を求めて”が約

1/3にみられた。“ストレス解消”を初回使用の動

機とした症例は女性で 30%と高かった。これらの

結果は，有機溶剤症例における交友関係あるいは

対人関係のあり方に関して，ある種の特徴的な側

面を表しているのかもしれない。 

 ICD-10 では，『F18.5：精神病性障害』および

『F18.2：依存症候群』の割合がそれぞれ約 1/3

にみられた。精神病性障害の既往は『F18.x：揮

発性溶剤』と診断された症例のうち 49.7%と約半

数にみられ，精神病性障害発症の年齢は平均 22.4

歳とより低年齢での発症がみられた。 

 飲酒については，使用開始平均年齢は前述した

ように最も低年齢であったが，常用的飲酒（週 4

回以上）や乱用的飲酒の既往を有する症例の割合

はそれほど高くはなかった。Flusher の割合につ

いては，結果で述べたように不明回答が多く信頼

性の問題があるが，flusher/non-flusher＞1とな

っていたのは，ほぼ『F18.x：揮発性溶剤症例』

のみであった。“飲酒できない体質”と有機溶剤

を乱用物質として選択すること，あるいはその使

用を継続することに何らかの関連があるのかに

ついては今後詳細な検討が必要であろう。 

 なお，具体的に報告された有機溶剤は以下のよ

うなものであった。 

・シンナー（127例） 

・トルエン（25例） 

・ボンド（16例） 

・ガス類（14例） 

・ラッカー類（11例） 

・ガソリン（2例） 

・ペンキ（1例） 

 

３）睡眠薬・抗不安薬・鎮痛薬 

 

これらの薬物を“主たる使用薬物”とする症例

は全体に占める割合としては 10%前後と高くはな

い。ただし，これらの薬物については単独の薬物

使用例はむしろ少なく，複数の薬物を併用する例

が多いことから分類上の難しさがある。 

『睡眠薬症例』は，1993年 6)，1994年 7)の調査

で 10%を超えたが，1996 年 8)は 4.2%，1998 年 9)

は 6.2%と低率であった。しかし主たる使用薬物を

1剤に決定するのが臨床的に困難な『多剤症例（医

薬品）』として少なからずみられた。これらの症

例は基本的には，男女比が接近し，あるいは『抗

不安薬症例』のように女性の比率がむしろ高い。
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また平均年齢が30歳代後半～40歳代半ばと高く，

初回使用年齢も 30 歳代前後で，最近 1 年間にお

ける使用率は 60～80%前後と高い。 

初回使用の契機となった人物については約 1/4

が“医師”と回答しているが，“自発的使用”も

少なからずみられ，この中には市販薬を自ら薬局

で購入したケースなどが含まれると考えられる。

動機としては，約 50～70%が“不眠”，“不安”，“疼

痛”といった当該薬物本来の標的症状の軽減を目

的としたと回答していることから，これらの症例

は通常の医療行為としての薬物投与が薬物使用

さらにその後の乱用のきっかけとなったようで

ある。また，実際にはいわゆる「臨床用量依存」

といわれるケースが少なくないことも予想され

る。使用期間では，『睡眠薬症例』では 5.6年，『抗

不安薬症例』では 8.8 年，『鎮痛薬症例』では平

均約 12年と最も長かった。 

ICD-10 の『F13.x：鎮静剤・睡眠薬症例』とし

ては，『F13.2：依存症候群』の割合が 70%以上と

高かった。 

なお，具体的に報告された薬物は以下のような

ものであった。 

＜睡眠薬＞ 

・トリアゾラム（46 例） 

・フルニトラゼパム（40例） 

・ブロムワレリル尿素製剤（31例） 

・ベゲタミン（15例） 

・ブロチゾラム（13 例） 

・ニトラゼパム（13 例） 

・バルビタール類（9例） 

・エスタゾラム（5例） 

・メタカロン（“ハイミナール”）（2例） 

・ゾピクロン（2例） 

・その他 BZ系（8例） 

＜抗不安薬＞ 

・エチゾラム（24例） 

・アルプラゾラム（18例） 

・ジアゼパム（13例） 

・ブロマゼパム（6例） 

・ロラゼパム（3例） 

・クロチアゼパム（2例） 

・その他 BZ系（6例） 

・その他（3例） 

＜鎮痛薬＞ 

・セデス（32例） 

・ナロン（6例） 

・ペンタゾシン（7例） 

・バファリン（5例） 

・ロキソプロフェン（“ロキソニン”）（3例） 

・ブプレノルフィン（“レペタン”）（2例） 

・モルヒネ（1例） 

・その他市販薬（8例 

・その他(NSAID) （5例） 

 

４）鎮咳薬 

 

『鎮咳薬症例』は 1982 年以来，毎回の調査で

報告されるようになった８）。今回の調査では，主

たる使用薬物としては全体の 1.5%であった。『鎮

咳薬症例』では，平均 23 歳で鎮咳薬の使用を開

始し，『覚せい剤症例』などの規制薬物使用症例

と同様に性比は男性優位で，過去 1 年以内に 3/4

が鎮咳薬の使用を継続しており，また過去に約

1/4 が覚せい剤の使用歴を有しており，その平均

使用年齢も 19.5 歳と低かった。これらの結果か

らは，全体に占める割合は高くないものの，鎮咳

薬の依存形成の強さ，他の規制薬物からの移行例

の存在，低年齢で乱用を開始することによるさま

ざまな障害などが考えられる。実際の薬物名とし

ては“ブロン（液または錠剤）”がほとんどであ

った。これらの市販鎮咳薬には塩酸メチルエフェ

ドリン，リン酸ジヒドロコデイン，カフェイン，

クロルフェニラミンなどが含まれていたが，製剤

によって成分比と成分内容が異なっている 14)た

め，このような大規模な疫学調査では個々の製剤

について乱用の実態を把握するのは難しい面が

ある。1989年に，ブロン液の組成が一部変更され

メチルエフェドリンが除かれた 15)が，その後も乱

用されるケースが後を絶たないため，成分の調整

については行政指導も行われている 16)。 

なお，具体的に報告された鎮咳薬は以下のよう

なものであった。 

・“ブロン液”（7例） 

・“ブロン錠”（3例） 

・“ブロン”（剤型不詳）（10例） 

・“トニン”（2例） 

・その他（1例） 

 



 

15 
 
 

５）大麻 

 

『大麻症例』は 1987 年よりわずかずつではあ

るが報告され 3)，主たる使用薬物としての割合は

1%に満たないが，大麻使用の既往のある症例はこ

こ数年の調査において，回答症例全体の 10%前後

を占めているため 10)，潜在的な乱用の拡大は持続

していると考えるべきである。 

『大麻症例』そのものは例数がきわめて少ない

ため，他の薬物を主たる使用薬物とする症例群に

おいて大麻がどのように使用されているかにつ

いて着目すると，『多剤症例（規制薬物）』では約

38%に，『その他症例』では 1/4に使用歴がみられ

た。『覚せい剤症例』においても約 10%が大麻使用

の経験があり，大麻使用年齢は概ね 18～20 歳に

集中していた。これはかなり低年齢における使用

といえるだろう。たとえば，『覚せい剤症例』で

は，1/3の症例が平均15.5歳で有機溶剤を使用し，

10 人に１人は 21.5 歳で大麻を使用し，その後

22.7 歳で覚せい剤使用に至るといったプロセス

を辿ることになる。こうしたプロセスにおける大

麻使用の役割については詳細な検討が必要だろ

う。『F12.x：大麻症例』では，例数は少ないが，

『F12.2：依存症候群』や『F12.5：精神病性障害』

が報告され，臨床的にはいわゆる動因喪失症候群

も呈することが少なくない。世界的にみれば，限

定的であるにしても大麻の個人的使用を解禁し

ていく政策がとられる地域が増えてくる可能性

もあるが，日本においてはきわめて慎重に対応す

べきだろう。 

 

６）その他の薬物 

 

コカインは今回調査では主たる薬物としては

わずかに 4例で，併用薬物としては 46例（3.6%）

に報告され，前回同様の割合であった。また，ヘ

ロインを主たる使用薬物とした症例は 1例報告さ

れ，使用歴を有する症例が 12例(1.3%)みられた。

麻薬取締法に基づいて届け出のあった「アヘン系

麻薬中毒者（依存症者）」はここ数年ほぼ 10例以

下の水準で推移しており，今回の調査からも，現

時点でアヘン系麻薬乱用が拡大していることを

示唆する結果は得られなかった。LSD は明らかな

記載のあったものは 20 例（1998 年は 13 例）で，

MDMA は 3 例（1998 年は 4 例），“マジックマッシ

ュルーム”は 2例の報告があった。これらの薬物

については，その乱用が急激に拡大しているとは

いえないものの，乱用薬物の多様化の傾向は示唆

される。「その他の薬物」としてはこのほかに，

メチルフェニデート，抗うつ薬，抗精神病薬，抗

パーキンソン薬などの記載がみられた。 

 

『多剤症例（医薬品）』は，その 80%以上が睡眠

薬，抗不安薬を使用し，約半数が鎮痛薬，1/6 が

鎮咳薬を併用している症例群である。年齢・性別

の分布はこれらの薬物使用症例の特徴を併せ持

つ。一方，『多剤症例（規制薬物）』は，覚せい剤

と有機溶剤を中心に比較的多種の薬物を広く併

用している症例群であった。覚せい剤初回使用年

齢は 20.4歳と『覚せい剤症例』における 22.7 歳

より低かった。性比は『覚せい剤症例』同様 3：1

で男性優位だが，覚せい剤，有機溶剤，大麻の使

用年齢はいずれも女性の方が低い傾向が見られ

た。 

なお，上記に述べた薬物以外で具体的に記載さ

れていたその他の薬物には以下のようなものが

あった。 

・LSD（20例） 

・市販感冒薬（8例） 

・メチルフェニデート（7例） 

・アルコール（4例） 

・抗精神病薬（4例） 

・緩下剤（3例） 

・カルバマゼピン（3例） 

・MDMA（“エクスタシー”，“XTC”）（3例） 

・エルゴタミン製剤（3例） 

・“マジックマッシュルーム”（2例） 

・亜硝酸ブチル（“ラッシュ”）（2例） 

・除光液・消臭剤（2例） 

・抗うつ剤（2例） 

・抗パーキンソン剤（2例） 

・その他（9例） 
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Ｅ．結 論 

 

１） 全国の精神科病床を有する医療施設

1,652 施設を対象に，薬物関連精神疾患の実

態調査を郵送法にて施行し，840施設（50.8%）

から 981症例の報告を得た。 

２） 『覚せい剤症例』が 565 例（57.6%）と

最も多く，『有機溶剤症例』192 例（19.6%）

と合わせると全体の 77.2%を占め，依然とし

て両薬物が精神医療の現場においても主要な

乱用薬物であった。 

３） 次いで，『睡眠薬症例』57例（5.8%），『抗

不安薬症例』16 例（1.6%），『鎮痛薬症例』26

例（2.7%），『鎮咳薬症例』15例（1.5%），『大

麻症例』7 例（0.7%），『コカイン症例』4 例

（0.4%），『その他症例』16 例（1.6%）であり，

多剤使用症例は，『多剤症例（医薬品）』36例

（3.7%），『多剤症例（規制薬物）』が 47 例

（4.8%）と 8.5%を占めていた。 

４） 『覚せい剤症例』が全症例に占める割合

は前回調査時より増加傾向にあり，主たる使

用薬物としても，また併用薬物としても増加

傾向にあった。さらに，症例全体としても，

覚せい剤の最近の使用例や，初期乱用例の割

合が増加している傾向があり，覚せい剤使用

がより拡大しつつある可能性が示唆された。

社会での乱用の状況と今後の精神医療の現場

における推移を注意深く見守るべきであると

考えられた。 

５） 『有機溶剤症例』の占める割合は，前回

調査より減少傾向にあり，全症例における使

用薬物としても減少傾向が見られた。『有機

溶剤症例』では飲酒・喫煙，薬物乱用が最も

低年齢で開始され，3/4 が有機溶剤単独の使

用者であった。低年齢における有機溶剤乱用

の問題は健康・保健問題のみならず，深刻な

心理･社会的障害を引き起こし，依然として重

要な問題であると考えられた。 

６） 『睡眠薬症例』，『抗不安薬症例』，『鎮

痛薬症例』では平均年齢，使用開始年齢など

高く，複数の薬物を併用する傾向がみられた。

また依存症候群を呈する割合が高かった。 

７） 『鎮咳薬症例』は主たる使用薬物として

は 1.5%と低かったが，比較的低年齢で乱用を

開始しており，覚せい剤，有機溶剤からの移

行例も少なからずみられ，規制薬物の使用症

例群に近い特徴がみられた。 

８） 『大麻症例』は 1%以下と少なかったが，

大麻使用歴のある例は全体の 10%前後にみら

れ，依然として潜在的乱用が危惧される状況

であると考えられた。 

９） その他，コカイン，ヘロイン，LSD など

の薬物のほか，MDMA（“エクスタシー”），“マ

ジックマッシュルーム”，“亜硝酸ブチル”等

の報告もみられ，乱用薬物の多様化の傾向に

ついては引き続き注意を要すると考えられた。 

１０） いずれの薬物の症例においても長期乱

用者が多く，学業，職業，家庭生活など社会

的機能への深刻な障害がみられた。 
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表１　精神科医療施設の種別と回答状況

国立病院・療養所 48 (2.9%) 32 (66.7%) 20 (41.7%) 106 (10.8%) 12 (25.0%) 5.3

自治体立病院

　都道府県立病院 71 (4.3%) 51 (71.8%) 34 (47.9%) 194 (19.8%) 17 (23.9%) 5.7

　市町村立病院 76 (4.6%) 49 (64.5%) 12 (15.8%) 36 (3.7%) 37 (48.7%) 3.0

大学医学部附属病院 83 (5.0%) 50 (60.2%) 16 (19.3%) 53 (5.4%) 34 (41.0%) 3.3

民間病院 1374 (83.2%) 658 (47.9%) 169 (12.3%) 592 (60.3%) 489 (35.6%) 3.5

1652 (100.0%) 840 (50.8%) 251 (15.2%) 981 (100.0%) 589 (35.7%) 3.9

1施設
あたり
回答症
例数

総施設数

回答のあった施設数と症例数

回答あり 症例あり 症例なし

施設数 施設数 回答症例数 施設数

表２　主たる使用薬物別にみた症例数（%）

主たる使用薬物 症例数 （％）

覚せい剤 565 57.6%

有機溶剤 192 19.6%

睡眠薬 57 5.8%

抗不安薬 16 1.6%

鎮痛薬 26 2.7%

鎮咳薬 15 1.5%

大麻 7 0.7%

コカイン 4 0.4%

その他 16 1.6%

多剤（医薬品） 36 3.7%

多剤（規制薬物） 47 4.8%

981 100.0%

表３-１　主たる使用薬物別にみた性別・年齢の分布

性　別 男性 女性 男性 女性 男性 女性 男性 女性 男性 女性 男性 女性

性　比 (75.6%) (24.4%) (82.8%) (17.2%) (45.6%) (54.4%) (31.3%) (68.8%) (53.8%) (46.2%) (73.3%) (26.7%)

年齢構成 　

0 0 4 4 0 0 0 0 0 0 0 0
(0.0%) (0.0%) (2.5%) (12.1%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%)

1 11 18 11 0 0 0 2 0 0 0 0
(0.2%) (8.0%) (11.3%) (33.3%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (18.2%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%)

36 24 20 4 7 2 0 0 0 0 1 1
(8.4%) (17.4%) (12.6%) (12.1%) (26.9%) (6.5%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (9.1%) (25.0%)

72 38 40 8 3 9 0 3 1 1 2 0
(16.9%) (27.5%) (25.2%) (24.2%) (11.5%) (29.0%) (0.0%) (27.3%) (7.1%) (8.3%) (18.2%) (0.0%)

83 27 34 3 5 5 1 1 2 2 4 1
(19.4%) (19.6%) (21.4%) (9.1%) (19.2%) (16.1%) (20.0%) (9.1%) (14.3%) (16.7%) (36.4%) (25.0%)

84 20 21 1 6 6 2 1 1 2 2 0
(19.7%) (14.5%) (13.2%) (3.0%) (23.1%) (19.4%) (40.0%) (9.1%) (7.1%) (16.7%) (18.2%) (0.0%)

42 5 16 1 0 2 1 1 2 4 0 1
(9.8%) (3.6%) (10.1%) (3.0%) (0.0%) (6.5%) (20.0%) (9.1%) (14.3%) (33.3%) (0.0%) (25.0%)

29 2 4 0 1 3 0 1 1 0 2 1
(6.8%) (1.4%) (2.5%) (0.0%) (3.8%) (9.7%) (0.0%) (9.1%) (7.1%) (0.0%) (18.2%) (25.0%)

40 6 1 0 4 1 1 0 2 2 0 0
(9.4%) (4.3%) (0.6%) (0.0%) (15.4%) (3.2%) (20.0%) (0.0%) (14.3%) (16.7%) (0.0%) (0.0%)

19 2 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0
(4.4%) (1.4%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (3.2%) (0.0%) (9.1%) (7.1%) (0.0%) (0.0%) (0.0%)

9 2 0 1 0 2 0 1 1 0 0 0
(2.1%) (1.4%) (0.0%) (3.0%) (0.0%) (6.5%) (0.0%) (9.1%) (7.1%) (0.0%) (0.0%) (0.0%)

11 1 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0
(2.6%) (0.7%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (14.3%) (0.0%) (0.0%) (0.0%)

1 0 1 0 0 0 0 0 1 1 0 0
(0.2%) (0.0%) (0.6%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (7.1%) (8.3%) (0.0%) (0.0%)

427 138 159 33 26 31 5 11 14 12 11 4

(100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%)

平均（男女別） 37.6±11.3 30.7±9.9 29.4±8.1 23.5±10.0 33.1±10.4 36.4±11.1 39.6±7.3 35.9±14.9 47.2±13.6 39.1±8.7 34.5±7.8 35.5±10.9

平均（全体）

不明

計

50～54

55～59

60～64

65≦

30～34

35～39

40～44

45～49

≦14

15～19

20～24

25～29

睡眠薬（57例） 抗不安薬（16例）覚せい剤（565例） 有機溶剤（192例） 鎮痛薬（26例） 鎮咳薬（15例）

43.5±12.1 34.7±8.335.9±11.3 28.4±8.7 34.9±10.8 37.1±12.8
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表３-２　主たる使用薬物別にみた性別・年齢の分布

性　別 男性 女性 男性 女性 男性 女性 男性 女性 男性 女性

性　比 (85.7%) (14.3%) (75.0%) (25.0%) (87.5%) (12.5%) (38.9%) (61.1%) (74.5%) (25.5%)

年齢構成

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
(0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%)

2 0 1 0 1 0 0 1 2 1
(33.3%) (0.0%) (33.3%) (0.0%) (7.1%) (0.0%) (0.0%) (4.5%) (5.7%) (8.3%)

1 0 0 0 1 0 0 2 6 6
(16.7%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (7.1%) (0.0%) (0.0%) (9.1%) (17.1%) (50.0%)

3 1 0 1 4 1 1 2 6 2
(50.0%) (100.0%) (0.0%) (100.0%) (28.6%) (50.0%) (7.1%) (9.1%) (17.1%) (16.7%)

0 0 1 0 4 0 0 2 7 2
(0.0%) (0.0%) (33.3%) (0.0%) (28.6%) (0.0%) (0.0%) (9.1%) (20.0%) (16.7%)

0 0 0 0 2 0 2 4 7 1
(0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (14.3%) (0.0%) (14.3%) (18.2%) (20.0%) (8.3%)

0 0 0 0 0 1 4 4 4 0
(0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (50.0%) (28.6%) (18.2%) (11.4%) (0.0%)

0 0 0 0 1 0 2 2 1 0
(0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (7.1%) (0.0%) (14.3%) (9.1%) (2.9%) (0.0%)

0 0 0 0 0 0 2 3 2 0
(0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (14.3%) (13.6%) (5.7%) (0.0%)

0 0 1 0 1 0 0 1 0 0
(0.0%) (0.0%) (33.3%) (0.0%) (7.1%) (0.0%) (0.0%) (4.5%) (0.0%) (0.0%)

0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
(0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (7.1%) (0.0%) (0.0%) (0.0%)

0 0 0 0 0 0 2 1 0 0
(0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (14.3%) (4.5%) (0.0%) (0.0%)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
(0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%) (0.0%)

計 6 1 3 1 14 2 14 22 35 12

(100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%)

平均（男女別） 23.3±5.1 26 35.5±18.9 28 32.7±9.8 34.5±10.6 46.8±11.4 39.2±12.1 32.3±9.0 24.8±5.5

平均（全体）

不明

50～54

55～59

60～64

65≦

≦14

15～19

20～24

25～29

30～34

35～39

40～44

45～49

大麻（7例） コカイン（4例）

23.7±4.8 33.5±15.8 32.9±9.6 42.2±12.3 30.4±8.8

多剤（規制薬物）（47例）その他（16例） 多剤（医薬品）（36例）

表４　主たる使用薬物別にみた最終学歴

在学中 0
中退 1 (0.2%) 1 (0.1%)
卒業 3 (0.5%) 3 (0.3%)
不明 0

在学中 10 (5.2%) 10 (1.0%)
中退 5 (0.9%) 1 (0.5%) 1 (1.8%) 7 (0.7%)
卒業 170 (30.1%) 63 (32.8%) 9 (15.8%) 6 (23.1%) 1 (6.7%) 1 (14.3%) 1 (25.0%) 8 (22.2%) 13 (27.7%) 272 (27.7%)
不明 2 (0.4%) 2 (12.5%) 4 (0.4%)

在学中 1 (0.2%) 5 (2.6%) 2 (12.5%) 1 (14.3%) 1 (2.1%) 10 (1.0%)
中退 132 (23.4%) 56 (29.2%) 11 (19.3%) 2 (12.5%) 2 (7.7%) 6 (40.0%) 1 (14.3%) 1 (6.3%) 5 (13.9%) 14 (29.8%) 230 (23.4%)
卒業 102 (18.1%) 37 (19.3%) 13 (22.8%) 2 (12.5%) 8 (30.8%) 3 (20.0%) 1 (14.3%) 2 (50.0%) 2 (12.5%) 8 (22.2%) 8 (17.0%) 186 (19.0%)
不明 4 (0.7%) 1 (1.8%) 1 (2.1%) 6 (0.6%)

在学中 4 (0.7%) 1 (14.3%) 2 (4.3%) 7 (0.7%)
中退 15 (2.7%) 4 (2.1%) 2 (3.5%) 1 (3.8%) 1 (6.7%) 1 (14.3%) 1 (6.3%) 2 (4.3%) 27 (2.8%)
卒業 13 (2.3%) 1 (0.5%) 10 (17.5%) 2 (12.5%) 1 (3.8%) 1 (6.7%) 3 (18.8%) 3 (8.3%) 1 (2.1%) 35 (3.6%)
不明 1 (0.2%) 1 (3.8%) 2 (0.2%)

在学中 1 (0.5%) 1 (0.1%)
中退 3 (0.5%) 2 (12.5%) 1 (25.0%) 6 (0.6%)
卒業 7 (1.2%) 1 (1.8%) 1 (3.8%) 1 (6.7%) 1 (6.3%) 2 (5.6%) 1 (2.1%) 14 (1.4%)
不明  

在学中 2 (0.4%)  1 (6.3%) 2 (5.6%) 5 (0.5%)
中退 7 (1.2%) 1 (0.5%) 2 (3.5%) 1 (14.3%) 1 (6.3%) 1 (2.8%) 13 (1.3%)
卒業 10 (1.8%) 2 (1.0%) 3 (5.3%) 3 (18.8%) 1 (6.7%) 3 (18.8%) 5 (13.9%) 1 (2.1%) 28 (2.9%)
不明 1 (0.2%) 1 (0.1%)

不明 82 (14.5%) 11 (5.7%) 4 (7.0%) 1 (6.3%) 6 (23.1%) 1 (6.7%) 0 (0.0%) 3 (18.8%) 2 (5.6%) 3 (6.4%) 113 (11.5%)

565 (100.0%) 192 (100.0%) 57 (100.0%) 16 (100.0%) 26 (100.0%) 15 (100.0%) 7 (100.0%) 4 (100.0%) 16 (100.0%) 36 (100.0%) 47 (100.0%) 981 (100.0%)

覚せい剤 有機溶剤 睡眠薬 抗不安薬
多剤

（医薬品） （規制薬物）
鎮痛薬 鎮咳薬 大麻 コカイン

計

計

短大

大学

小学校

中学校

高校

専門学校

その他
多剤
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表５-１　主たる使用薬物別にみた職業歴（薬物乱用前および現在）

 
1 農林漁業 4 (0.7) 6 (1.1) 2 (1.0) 1 (0.5) 1 (1.8) 1 (1.8)
2 商人（卸・小売り） 6 (1.1) 4 (0.7) 2 (1.0) 1 (0.5) 1 (3.8)
3 不動産業 2 (0.4) 2 (0.4) 1 (0.5) 1 (0.5)
4 金融業 2 (0.4) 2 (0.4) 1 (1.8)
5 自営職人 8 (1.4) 6 (1.1) 1 (0.5) 3 (1.6) 2 (3.5)
6 露天・行商 4 (0.7) 2 (0.4) 1 (0.5) 2 (1.0)
7 その他自営業 14 (2.5) 7 (1.2) 1 (0.5) 2 (3.5) 2 (3.5) 1 (6.7)
8 団体役員 1 (3.8) 1 (3.8)
9 会社員 26 (4.6) 16 (2.8) 4 (2.1) 4 (2.1) 6 (10.5) 3 (5.3) 1 (6.7) 1 (6.7)

10 店員 13 (2.3) 3 (0.5) 5 (2.6) 1 (0.5) 2 (3.5) 2 (3.5) 1 (6.3) 1 (6.3) 1 (3.8)
11 工員 21 (3.7) 6 (1.1) 9 (4.7) 5 (2.6) 2 (3.5) 1 (6.3) 1 (3.8) 1 (6.7) 2 (13.3)
12 公務員 5 (0.9) 1 (0.5) 1 (6.7) 1 (6.7)
13 風俗営業関係 33 (5.8) 9 (1.6) 2 (1.0) 3 (1.6) 2 (3.5) 1 (1.8)
14 飲食業 29 (5.1) 17 (3.0) 3 (1.6) 6 (3.1) 6 (10.5) 2 (3.5) 2 (12.5) 1 (3.8) 1 (3.8)
15 興業関係 2 (0.4)
16 旅館業 2 (0.4) 1 (1.8) 1 (1.8) 1 (6.7)
17 交通運輸 30 (5.3) 12 (2.1) 6 (3.1) 4 (2.1) 2 (3.5) 1 (6.3) 1 (6.3)
18 土木建築業 61 (10.8) 31 (5.5) 13 (6.8) 14 (7.3) 2 (3.5) 3 (5.3) 2 (12.5) 1 (3.8) 1 (6.7)
19 日雇い労働者 14 (2.5) 6 (1.1) 1 (0.5)
20 その他の被雇用者 14 (2.5) 19 (3.4) 4 (2.1) 2 (1.0) 4 (7.0) 1 (1.8) 1 (6.3) 1 (3.8) 2 (13.3) 1 (6.7)
21 医療薬業関係 7 (1.2) 2 (0.4) 1 (0.5) 1 (0.5) 8 (14.0) 2 (3.5) 4 (25.0) 1 (3.8) 1 (3.8)
22 芸能関係 2 (0.4) 1 (0.5)
25 中学生 20 (3.5) 55 (28.6) 10 (5.2) 1 (1.8) 1 (6.3) 1 (3.8)
26 高校生 20 (3.5) 27 (14.1) 4 (2.1) 2 (3.5) 2 (12.5) 1 (6.3) 4 (26.7)
27 大学生 3 (0.5) 1 (0.2) 1 (0.5) 1 (1.8)
28 各種学校生 7 (1.2) 3 (0.5) 1 (0.5) 1 (1.8)
29 主婦 10 (1.8) 22 (3.9) 3 (1.6) 1 (1.8) 7 (12.3) 1 (6.3) 2 (12.5) 4 (15.4) 6 (23.1) 1 (6.7) 1 (6.7)
30 家事手伝い 1 (0.2) 10 (1.8) 1 (1.8)
31 無職 63 (11.2) 271 (48.0) 24 (12.5) 103 (53.6) 4 (7.0) 27 (47.4) 1 (6.3) 6 (37.5) 4 (15.4) 11 (42.3) 1 (6.7) 6 (40.0)
32 不定 34 (6.0) 19 (3.4) 8 (4.2) 2 (1.0) 2 (3.5) 1 (1.8)
33 不明 102 (18.1) 87 (15.4) 23 (12.0) 17 (8.9) 5 (8.8) 2 (3.5) 2 (12.5) 2 (12.5) 10 (38.5) 5 (19.2) 2 (13.3) 1 (6.7)
34 その他 6 (1.1) 2 (0.4) 1 (6.7)

計 565 (100.0) 565 (100.0) 192 (100.0) 192 (100.0) 57 (100.0) 57 (100.0) 16 (100.0) 16 (100.0) 26 (100.0) 26 (100.0) 15 (100.0) 15 (100.0)

鎮咳薬鎮痛薬抗不安薬睡眠薬覚せい剤 有機溶剤
乱用前(%) 現在(%) 乱用前(%) 現在(%)乱用前(%) 現在(%) 乱用前(%) 現在(%)乱用前(%) 現在(%) 乱用前(%) 現在(%)

表５-２　主たる使用薬物別にみた職業歴（薬物乱用前および現在）

 
1 農林漁業
2 商人（卸・小売り） 1 (2.8) 1 (2.8)
3 不動産業
4 金融業 1 (2.1)
5 自営職人 1 (6.3)
6 露天・行商
7 その他自営業 1 (6.3) 1 (6.3) 1 (2.8) 3 (6.4) 3 (6.4)
8 団体役員
9 会社員 1 (6.3) 1 (6.3) 2 (5.6) 1 (2.1)

10 店員 1 (6.3) 2 (5.6) 1 (2.8) 1 (2.1)
11 工員 4 (8.5) 1 (2.1)
12 公務員 1 (2.8) 1 (2.8)
13 風俗営業関係 2 (5.6) 1 (2.8) 2 (4.3) 1 (2.1)
14 飲食業 2 (28.6) 2 (5.6) 6 (12.8) 2 (4.3)
15 興業関係 2 (4.3) 1 (2.1)
16 旅館業
17 交通運輸 1 (6.3) 1 (2.1)
18 土木建築業 1 (6.3) 2 (5.6) 2 (4.3) 2 (4.3)
19 日雇い労働者 1 (2.8)
20 その他の被雇用者 1 (6.3) 2 (12.5) 1 (2.1)
21 医療薬業関係 1 (6.3) 1 (6.3) 4 (11.1) 2 (5.6)
22 芸能関係
25 中学生 1 (14.3) 5 (10.6)
26 高校生 1 (14.3) 1 (25.0) 7 (14.9) 1 (2.1)
27 大学生 1 (14.3) 2 (12.5) 2 (5.6) 2 (5.6)
28 各種学校生 1 (14.3) 2 (28.6) 1 (6.3) 1 (6.3) 1 (2.1) 3 (6.4)
29 主婦 1 (6.3) 9 (25.0) 6 (16.7)
30 家事手伝い 1 (25.0) 1 (2.1)
31 無職 2 (28.6) 3 (42.9) 1 (25.0) 1 (6.3) 6 (37.5) 2 (5.6) 21 (58.3) 5 (10.6) 24 (51.1)
32 不定 1 (25.0) 1 (6.3) 1 (2.8) 2 (4.3)
33 不明 1 (14.3) 1 (25.0) 3 (18.8) 4 (11.1) 1 (2.8) 5 (10.6) 4 (8.5)
34 その他 1 (25.0) 2 (50.0) 1 (6.3) 2 (12.5) 1 (2.1) 1 (2.1)

計 7 (100.0) 7 (100.0) 4 (100.0) 4 (100.0) 16 (100.0) 16 (100.0) 36 (100.0) 36 (100.0) 47 (100.0) 47 (100.0)

コカイン その他 多剤（医薬品） 多剤（規制薬物）
現在(%)乱用前(%)乱用前(%) 現在(%)乱用前(%) 現在(%)乱用前(%) 現在(%)乱用前(%) 現在(%)

大　麻
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表６　暴力団との関係

（主たる使用薬物）

（男） 120 (28.1%) 143 (33.5%) 164 (38.4%) 37 (8.7%) 110 (25.8%) 121 (28.3%) 159 (37.2%) 427 (100.0%)

（女） 34 (24.6%) 56 (40.6%) 48 (34.8%) 17 (12.3%) 31 (22.5%) 45 (32.6%) 45 (32.6%) 138 (100.0%)

（男） 11 (6.9%) 108 (67.9%) 40 (25.2%) 3 (1.9%) 14 (8.8%) 104 (65.4%) 38 (23.9%) 159 (100.0%)

（女） 3 (9.1%) 21 (63.6%) 9 (27.3%) 3 (9.1%) 3 (9.1%) 19 (57.6%) 8 (24.2%) 33 (100.0%)

（男） 2 (7.7%) 13 (50.0%) 11 (42.3%) 0 0 12 (46.2%) 14 (53.8%) 26 (100.0%)

（女） 1 (3.2%) 26 (83.9%) 4 (12.9%) 0 0 27 (87.1%) 4 (12.9%) 31 (100.0%)

（男） 0 4 (80.0%) 1 (20.0%) 0 0 4 (80.0%) 1 (20.0%) 5 (100.0%)

（女） 0 9 (81.8%) 2 (18.2%) 1 (9.1%) 0 9 (81.8%) 1 (9.1%) 11 (100.0%)

（男） 0 9 (64.3%) 5 (35.7%) 0 0 11 (78.6%) 3 (21.4%) 14 (100.0%)

（女） 0 9 (75.0%) 3 (25.0%) 0 0 9 (75.0%) 3 (25.0%) 12 (100.0%)

（男） 0 9 (81.8%) 2 (18.2%) 0 0 9 (81.8%) 2 (18.2%) 11 (100.0%)

（女） 0 3 (75.0%) 1 (25.0%) 0 0 3 (75.0%) 1 (25.0%) 4 (100.0%)

（男） 0 5 (83.3%) 1 (16.7%) 0 0 5 (83.3%) 1 (16.7%) 6 (100.0%)

（女） 0 1 (100.0%) 0 0 0 1 (100.0%) 0 1 (100.0%)

（男） 1 (33.3%) 2 (66.7%) 0 0 1 (33.3%) 2 (66.7%) 0 3 (100.0%)

（女） 0 1 (100.0%) 0 0 0 1 (100.0%) 0 1 (100.0%)

（男） 1 (7.1%) 11 (78.6%) 2 (14.3%) 0 1 (7.1%) 11 (78.6%) 2 (14.3%) 14 (100.0%)

（女） 0 2 (100.0%) 0 0 0 2 (100.0%) 0 2 (100.0%)

多剤 （男） 3 (21.4%) 8 (57.1%) 3 (21.4%) 0 1 (7.1%) 10 (71.4%) 3 (21.4%) 14 (100.0%)

（医薬品） （女） 0 18 (81.8%) 4 (18.2%) 0 0 18 (81.8%) 4 (18.2%) 22 (100.0%)

多剤 （男） 9 (25.7%) 16 (45.7%) 10 (28.6%) 5 (14.3%) 4 (11.4%) 16 (45.7%) 10 (28.6%) 35 (100.0%)

（規制薬物） （女） 2 (16.7%) 5 (41.7%) 5 (41.7%) 1 (8.3%) 3 (25.0%) 5 (41.7%) 3 (25.0%) 12 (100.0%)

（男） 147 (20.6%) 328 (45.9%) 239 (33.5%) 45 (6.3%) 131 (18.3%) 305 (42.7%) 233 (32.6%) 714 (100.0%)

（女） 40 (15.0%) 151 (56.6%) 76 (28.5%) 22 (8.2%) 37 (13.9%) 139 (52.1%) 69 (25.8%) 267 (100.0%)

男女計 187 (19.1%) 479 (48.8%) 315 (32.1%) 67 (6.8%) 168 (17.1%) 444 (45.3%) 302 (30.8%) 981 (100.0%)

その他

計

鎮痛薬

鎮咳薬

大麻

コカイン

覚せい剤

有機溶剤

睡眠薬

抗不安薬

薬物乱用前 薬物乱用開始後

現在もあり
乱用開始後

にあったが現
在はなし

あり なし 不明 なし 不明 計

表７　非行グループとの関係

（主たる使用薬物）
（男） 121 (28.3%) 116 (27.2%) 190 (44.5%) 23 (5.4%) 83 (19.4%) 131 (30.7%) 190 (44.5%) 427 (100.0%)

（女） 51 (37.0%) 39 (28.3%) 48 (34.8%) 15 (10.9%) 27 (19.6%) 45 (32.6%) 51 (37.0%) 138 (100.0%)

（男） 85 (53.5%) 37 (23.3%) 37 (23.3%) 24 (15.1%) 49 (30.8%) 42 (26.4%) 44 (27.7%) 159 (100.0%)

（女） 21 (63.6%) 6 (18.2%) 6 (18.2%) 12 (36.4%) 6 (18.2%) 9 (27.3%) 6 (18.2%) 33 (100.0%)

（男） 6 (23.1%) 8 (30.8%) 12 (46.2%) 1 (3.8%) 2 (7.7%) 12 (46.2%) 11 (42.3%) 26 (100.0%)

（女） 1 (3.2%) 22 (71.0%) 8 (25.8%) 0 1 (3.2%) 23 (74.2%) 7 (22.6%) 31 (100.0%)

（男） 0 3 (60.0%) 2 (40.0%) 0 0 4 (80.0%) 1 (20.0%) 5 (100.0%)

（女） 0 9 (81.8%) 2 (18.2%) 1 (9.1%) 0 8 (72.7%) 2 (18.2%) 11 (100.0%)

（男） 1 (7.1%) 7 (50.0%) 6 (42.9%) 0 1 (7.1%) 9 (64.3%) 4 (28.6%) 14 (100.0%)

（女） 0 8 (66.7%) 4 (33.3%) 0 0 9 (75.0%) 3 (25.0%) 12 (100.0%)

（男） 3 (27.3%) 7 (63.6%) 1 (9.1%) 0 2 (18.2%) 7 (63.6%) 2 (18.2%) 11 (100.0%)

（女） 0 3 (75.0%) 1 (25.0%) 0 0 3 (75.0%) 1 (25.0%) 4 (100.0%)

（男） 2 (33.3%) 4 (66.7%) 0 2 (33.3%) 0 4 (66.7%) 0 (0.0%) 6 (100.0%)

（女） 1 (100.0%) 0 0 0 1 (100.0%) 0 0 1 (100.0%)

（男） 2 (66.7%) 1 (33.3%) 0 0 1 (33.3%) 2 (66.7%) 0 3 (100.0%)

（女） 0 1 (100.0%) 0 0 0 1 (100.0%) 0 1 (100.0%)

（男） 2 (14.3%) 10 (71.4%) 2 (14.3%) 0 1 (7.1%) 11 (78.6%) 2 (14.3%) 14 (100.0%)

（女） 0 2 (100.0%) 0 0 0 2 (100.0%) 0 2 (100.0%)

多剤 （男） 2 (14.3%) 8 (57.1%) 4 (28.6%) 0 2 (14.3%) 10 (71.4%) 2 (14.3%) 14 (100.0%)

（医薬品） （女） 2 (9.1%) 17 (77.3%) 3 (13.6%) 0 1 (4.5%) 17 (77.3%) 4 (18.2%) 22 (100.0%)

多剤 （男） 17 (48.6%) 6 (17.1%) 12 (34.3%) 6 (17.1%) 9 (25.7%) 6 (17.1%) 14 (40.0%) 35 (100.0%)

（規制薬物）（女） 8 (66.7%) 1 (8.3%) 3 (25.0%) 3 (25.0%) 6 (50.0%) 1 (8.3%) 2 (16.7%) 12 (100.0%)

（男） 241 (33.8%) 207 (29.0%) 266 (37.3%) 56 (7.8%) 150 (21.0%) 238 (33.3%) 270 (37.8%) 714 (100.0%)

（女） 84 (31.5%) 108 (40.4%) 75 (28.1%) 31 (11.6%) 42 (15.7%) 118 (44.2%) 76 (28.5%) 267 (100.0%)

男女計 325 (33.1%) 315 (32.1%) 341 (34.8%) 87 (8.9%) 192 (19.6%) 356 (36.3%) 346 (35.3%) 981 (100.0%)

大麻

コカイン

その他

計

睡眠薬

抗不安薬

鎮痛薬

鎮咳薬

覚せい剤

有機溶剤

薬物乱用前 薬物乱用開始後

あり なし 不明 現在もあり
乱用開始後

にあったが現
在はなし

なし 不明 計
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表８　薬物乱用者との関係

（男） 220 (51.5%) 33 (7.7%) 174 (40.7%) 100 (23.4%) 98 (23.0%) 58 (13.6%) 171 (40.0%) 427 (100.0%)

（女） 92 (66.7%) 15 (10.9%) 31 (22.5%) 43 (31.2%) 43 (31.2%) 15 (10.9%) 37 (26.8%) 138 (100.0%)

（男） 86 (54.1%) 32 (20.1%) 41 (25.8%) 31 (19.5%) 48 (30.2%) 32 (20.1%) 48 (30.2%) 159 (100.0%)

（女） 23 (69.7%) 6 (18.2%) 4 (12.1%) 18 (54.5%) 4 (12.1%) 6 (18.2%) 5 (15.2%) 33 (100.0%)

（男） 6 (23.1%) 9 (34.6%) 11 (42.3%) 5 (19.2%) 2 (7.7%) 8 (30.8%) 11 (42.3%) 26 (100.0%)

（女） 5 (16.1%) 19 (61.3%) 7 (22.6%) 2 (6.5%) 4 (12.9%) 20 (64.5%) 5 (16.1%) 31 (100.0%)

（男） 0 3 (60.0%) 2 (40.0%) 0 0 3 (60.0%) 2 (40.0%) 5 (100.0%)

（女） 2 (18.2%) 6 (54.5%) 3 (27.3%) 3 (27.3%) 0 4 (36.4%) 4 (36.4%) 11 (100.0%)

（男） 2 (14.3%) 6 (42.9%) 6 (42.9%) 1 (7.1%) 0 10 (71.4%) 3 (21.4%) 14 (100.0%)

（女） 0 9 (75.0%) 3 (25.0%) 0 0 9 (75.0%) 3 (25.0%) 12 (100.0%)

（男） 5 (45.5%) 4 (36.4%) 2 (18.2%) 3 (27.3%) 3 (27.3%) 4 (36.4%) 1 (9.1%) 11 (100.0%)

（女） 1 (25.0%) 2 (50.0%) 1 (25.0%) 0 1 (25.0%) 2 (50.0%) 1 (25.0%) 4 (100.0%)

（男） 4 (66.7%) 0 2 (33.3%) 1 (16.7%) 2 (33.3%) 1 (16.7%) 2 (33.3%) 6 (100.0%)

（女） 1 (100.0%) 0 0 0 1 (100.0%) 0 0 1 (100.0%)

（男） 2 (66.7%) 1 (33.3%) 0 1 (33.3%) 0 2 (66.7%) 0 3 (100.0%)

（女） 1 (100.0%) 0 0 0 1 (100.0%) 0 0 1 (100.0%)

（男） 3 (21.4%) 9 (64.3%) 2 (14.3%) 2 (14.3%) 1 (7.1%) 9 (64.3%) 2 (14.3%) 14 (100.0%)

（女） 0 2 (100.0%) 0 0 0 2 (100.0%) 0 2 (100.0%)

多剤 （男） 2 (14.3%) 6 (42.9%) 6 (42.9%) 3 (21.4%) 3 (21.4%) 5 (35.7%) 3 (21.4%) 14 (100.0%)

（医薬品） （女） 2 (9.1%) 16 (72.7%) 4 (18.2%) 2 (9.1%) 0 16 (72.7%) 4 (18.2%) 22 (100.0%)

多剤 （男） 20 (57.1%) 3 (8.6%) 12 (34.3%) 11 (31.4%) 12 (34.3%) 2 (5.7%) 10 (28.6%) 35 (100.0%)

（規制薬物）（女） 9 (75.0%) 2 (16.7%) 1 (8.3%) 4 (33.3%) 5 (41.7%) 2 (16.7%) 1 (8.3%) 12 (100.0%)

（男） 350 (49.0%) 106 (14.8%) 258 (36.1%) 158 (22.1%) 169 (23.7%) 134 (18.8%) 253 (35.4%) 714 (100.0%)

（女） 136 (50.9%) 77 (28.8%) 54 (20.2%) 72 (27.0%) 59 (22.1%) 76 (28.5%) 60 (22.5%) 267 (100.0%)

男女計 486 (49.5%) 183 (18.7%) 312 (31.8%) 230 (23.4%) 228 (23.2%) 210 (21.4%) 313 (31.9%) 981 (100.0%)

その他

計

鎮痛薬

鎮咳薬

大麻

コカイン

覚せい剤

有機溶剤

睡眠薬

抗不安薬

薬物乱用前 薬物乱用開始後

あり なし 不明 現在もあり
乱用開始後

にあったが現
在はなし

なし 不明 計

表９　医療従事者との関係

（男） 6 (1.4%) 262 (61.4%) 159 (37.2%) 14 (3.3%) 25 (5.9%) 247 (57.8%) 141 (33.0%) 427 (100.0%)

（女） 8 (5.8%) 88 (63.8%) 42 (30.4%) 7 (5.1%) 4 (2.9%) 91 (65.9%) 36 (26.1%) 138 (100.0%)

（男） 1 (0.6%) 121 (76.1%) 37 (23.3%) 4 (2.5%) 3 (1.9%) 119 (74.8%) 33 (20.8%) 159 (100.0%)

（女） 2 (6.1%) 25 (75.8%) 6 (18.2%) 3 (9.1%) 0 25 (75.8%) 5 (15.2%) 33 (100.0%)

（男） 1 (3.8%) 14 (53.8%) 11 (42.3%) 2 (7.7%) 0 13 (50.0%) 11 (42.3%) 26 (100.0%)

（女） 7 (22.6%) 22 (71.0%) 2 (6.5%) 5 (16.1%) 3 (9.7%) 22 (71.0%) 1 (3.2%) 31 (100.0%)

（男） 2 (40.0%) 2 (40.0%) 1 (20.0%) 0 0 4 (80.0%) 1 (20.0%) 5 (100.0%)

（女） 3 (27.3%) 5 (45.5%) 3 (27.3%) 2 (18.2%) 1 (9.1%) 6 (54.5%) 2 (18.2%) 11 (100.0%)

（男） 1 (7.1%) 7 (50.0%) 6 (42.9%) 0 (0.0%) 1 (7.1%) 10 (71.4%) 3 (21.4%) 14 (100.0%)

（女） 2 (16.7%) 8 (66.7%) 2 (16.7%) 2 (16.7%) 1 (8.3%) 8 (66.7%) 1 (8.3%) 12 (100.0%)

（男） 0 10 (90.9%) 1 (9.1%) 0 0 10 (90.9%) 1 (9.1%) 11 (100.0%)

（女） 0 3 (75.0%) 1 (25.0%) 0 0 3 (75.0%) 1 (25.0%) 4 (100.0%)

（男） 0 5 (83.3%) 1 (16.7%) 1 (16.7%) 0 4 (66.7%) 1 (16.7%) 6 (100.0%)

（女） 0 1 (100.0%) 0 0 0 1 (100.0%) 0 1 (100.0%)

（男） 1 (33.3%) 2 (66.7%) 0 1 (33.3%) 0 2 (66.7%) 0 3 (100.0%)

（女） 0 1 (100.0%) 0 0 0 1 (100.0%) 0 1 (100.0%)

（男） 2 (14.3%) 8 (57.1%) 4 (28.6%) 2 (14.3%) 1 (7.1%) 8 (57.1%) 3 (21.4%) 14 (100.0%)

（女） 0 2 (100.0%) 0 0 0 2 (100.0%) 0 2 (100.0%)

多剤 （男） 4 (28.6%) 4 (28.6%) 6 (42.9%) 2 (14.3%) 2 (14.3%) 6 (42.9%) 4 (28.6%) 14 (100.0%)

（医薬品） （女） 6 (27.3%) 13 (59.1%) 3 (13.6%) 4 (18.2%) 0 15 (68.2%) 3 (13.6%) 22 (100.0%)

多剤 （男） 1 (2.9%) 23 (65.7%) 11 (31.4%) 1 (2.9%) 1 (2.9%) 21 (60.0%) 12 (34.3%) 35 (100.0%)

（規制薬物）（女） 0 9 (75.0%) 3 (25.0%) 1 (8.3%) 1 (8.3%) 7 (58.3%) 3 (25.0%) 12 (100.0%)

（男） 19 (2.7%) 458 (64.1%) 237 (33.2%) 27 (3.8%) 33 (4.6%) 444 (62.2%) 210 (29.4%) 714 (100.0%)

（女） 28 (10.5%) 177 (66.3%) 62 (23.2%) 24 (9.0%) 10 (3.7%) 181 (67.8%) 52 (19.5%) 267 (100.0%)

男女計 47 (4.8%) 635 (64.7%) 299 (30.5%) 51 (5.2%) 43 (4.4%) 625 (63.7%) 262 (26.7%) 981 (100.0%)

大麻

コカイン

その他

計

睡眠薬

抗不安薬

鎮痛薬

鎮咳薬

覚せい剤

有機溶剤

薬物乱用前 薬物乱用開始後

あり なし 不明 現在もあり
乱用開始後

にあったが現
在はなし

なし 不明 計
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表１０　補導・逮捕歴の有無

（男） 97 (22.7%) 199 (46.6%) 100 (23.4%) 266 (62.3%) 91 (21.3%) 39 (9.1%) 427 (100.0%)

（女） 20 (14.5%) 85 (61.6%) 29 (21.0%) 65 (47.1%) 50 (36.2%) 19 (13.8%) 138 (100.0%)

（男） 36 (22.6%) 84 (52.8%) 32 (20.1%) 107 (67.3%) 31 (19.5%) 14 (8.8%) 159 (100.0%)

（女） 6 (18.2%) 19 (57.6%) 8 (24.2%) 16 (48.5%) 12 (36.4%) 5 (15.2%) 33 (100.0%)

（男） 3 (11.5%) 16 (61.5%) 7 (26.9%) 4 (15.4%) 15 (57.7%) 7 (26.9%) 26 (100.0%)

（女） 2 (6.5%) 26 (83.9%) 3 (9.7%) 4 (12.9%) 27 (87.1%) (0.0%) 31 (100.0%)

（男） (0.0%) 4 (80.0%) 1 (20.0%) (0.0%) 4 (80.0%) 1 (20.0%) 5 (100.0%)

（女） (0.0%) 9 (81.8%) 2 (18.2%) 2 (18.2%) 9 (81.8%) (0.0%) 11 (100.0%)

（男） 1 (7.1%) 8 (57.1%) 3 (21.4%) 3 (21.4%) 7 (50.0%) 2 (14.3%) 14 (100.0%)

（女） (0.0%) 9 (75.0%) 3 (25.0%) (0.0%) 9 (75.0%) 3 (25.0%) 12 (100.0%)

（男） (0.0%) 9 (81.8%) 1 (9.1%) 5 (45.5%) 4 (36.4%) 1 (9.1%) 11 (100.0%)

（女） (0.0%) 4 (100.0%) (0.0%) (0.0%) 4 (100.0%) (0.0%) 4 (100.0%)

（男） (0.0%) 4 (66.7%) 2 (33.3%) 1 (16.7%) 4 (66.7%) 1 (16.7%) 6 (100.0%)

（女） (0.0%) 1 (100.0%) (0.0%) 1 (100.0%) (0.0%) (0.0%) 1 (100.0%)

（男） 1 (33.3%) 2 (66.7%) (0.0%) 1 (33.3%) 2 (66.7%) (0.0%) 3 (100.0%)

（女） (0.0%) 1 (100.0%) (0.0%) (0.0%) 1 (100.0%) (0.0%) 1 (100.0%)

（男） 1 (7.1%) 10 (71.4%) 3 (21.4%) (0.0%) 11 (78.6%) 3 (21.4%) 14 (100.0%)

（女） (0.0%) 2 (100.0%) (0.0%) (0.0%) 2 (100.0%) (0.0%) 2 (100.0%)

多剤 （男） 3 (21.4%) 9 (64.3%) 2 (14.3%) 5 (35.7%) 7 (50.0%) 2 (14.3%) 14 (100.0%)

（医薬品） （女） (0.0%) 20 (90.9%) 2 (9.1%) 1 (4.5%) 19 (86.4%) 2 (9.1%) 22 (100.0%)

多剤 （男） 9 (25.7%) 17 (48.6%) 9 (25.7%) 25 (71.4%) 7 (20.0%) 3 (8.6%) 35 (100.0%)

（規制薬物）（女） 4 (33.3%) 4 (33.3%) 4 (33.3%) 6 (50.0%) 5 (41.7%) 1 (8.3%) 12 (100.0%)

（男） 151 (21.1%) 362 (50.7%) 160 (22.4%) 417 (58.4%) 183 (25.6%) 73 (10.2%) 714 (100.0%)

（女） 32 (12.0%) 180 (67.4%) 51 (19.1%) 95 (35.6%) 138 (51.7%) 30 (11.2%) 267 (100.0%)

男女計 183 (18.7%) 542 (55.2%) 211 (21.5%) 512 (52.2%) 321 (32.7%) 103 (10.5%) 981 (100.0%)

薬物乱用前 薬物乱用開始後
計

あり なし 不明 あり なし 不明

覚せい剤

有機溶剤

睡眠薬

抗不安薬

その他

計

鎮痛薬

鎮咳薬

大麻

コカイン

表１１　配偶関係

計
（男） 199 (46.6%) 12 (2.8%) 13 (3.0%) 66 (15.5%) 8 (1.9%) 76 (17.8%) 2 (0.5%) 4 (0.9%) 0 31 (7.3%) 427

（女） 57 (41.3%) 9 (6.5%) 8 (5.8%) 21 (15.2%) 0 30 (21.7%) 3 (2.2%) 2 (1.4%) 1 (0.7%) 4 (2.9%) 138

（男） 126 (79.2%) 6 (3.8%) 0 6 (3.8%) 2 (1.3%) 11 (6.9%) 1 (0.6%) 0 0 7 (4.4%) 159

（女） 27 (81.8%) 0 1 (3.0%) 3 (9.1%) 1 (3.0%) 0 1 (3.0%) 0 0 0 33

（男） 13 (50.0%) 1 (3.8%) 0 6 (23.1%) 1 (3.8%) 3 (11.5%) 0 0 1 (3.8%) 0 26

（女） 12 (38.7%) 0 0 13 (41.9%) 0 5 (16.1%) 1 (3.2%) 0 0 0 31

（男） 2 (40.0%) 0 0 2 (40.0%) 0 1 (20.0%) 0 0 0 0 5

（女） 4 (36.4%) 1 (9.1%) 0 1 (9.1%) 1 (9.1%) 3 (27.3%) 1 (9.1%) 0 0 0 11

（男） 5 (35.7%) 0 0 5 (35.7%) 0 1 (7.1%) 0 0 0 2 (14.3%) 14

（女） 4 (33.3%) 1 (8.3%) 0 5 (41.7%) 0 1 (8.3%) 1 (8.3%) 0 0 0 12

（男） 5 (45.5%) 0 0 4 (36.4%) 0 1 (9.1%) 0 0 0 1 (9.1%) 11

（女） 3 (75.0%) 0 1 (25.0%) 0 0 0 0 0 0 0 4

（男） 4 (66.7%) 1 (16.7%) 0 0 0 1 (16.7%) 0 0 0 0 6

（女） 0 0 0 0 0 1 (100.0%) 0 0 0 0 1

（男） 3 (100.0%) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3

（女） 1 (100.0%) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

（男） 8 (57.1%) 1 (7.1%) 0 3 (21.4%) 0 1 (7.1%) 0 0 0 0 14

（女） 0 0 0 1 (50.0%) 0 1 (50.0%) 0 0 0 0 2

多剤 （男） 4 (28.6%) 2 (14.3%) 1 (7.1%) 5 (35.7%) 0 2 (14.3%) 0 0 0 0 14

（医薬品） （女） 5 (22.7%) 0 0 4 (18.2%) 2 (9.1%) 7 (31.8%) 2 (9.1%) 2 (9.1%) 0 0 22

多剤 （男） 18 (51.4%) 1 (2.9%) 1 (2.9%) 5 (14.3%) 0 8 (22.9%) 0 0 1 (2.9%) 0 35

（規制薬物）（女） 9 (75.0%) 1 (8.3%) 0 0 1 (8.3%) 1 (8.3%) 0 0 0 0 12

（男） 387 (54.2%) 24 (3.4%) 15 (2.1%) 102 (14.3%) 11 (1.5%) 105 (14.7%) 3 (0.4%) 4 (0.6%) 2 (0.3%) 41 (5.7%) 714

（女） 122 (45.7%) 12 (4.5%) 10 (3.7%) 48 (18.0%) 5 (1.9%) 49 (18.4%) 9 (3.4%) 4 (1.5%) 1 (0.4%) 4 (1.5%) 267

男女計 509 (51.9%) 36 (3.7%) 25 (2.5%) 150 (15.3%) 16 (1.6%) 154 (15.7%) 12 (1.2%) 8 (0.8%) 3 (0.3%) 45 (4.6%) 981

死別 再婚 その他 不明内縁 既婚 別居 離婚未婚 同棲

鎮痛薬

鎮咳薬

覚せい剤

有機溶剤

睡眠薬

抗不安薬

その他

計

大麻

コカイン
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表１２-１　主たる使用薬物別にみた薬物初回使用年齢

主たる使用薬物

（使用薬物）

年齢（歳）

10～14 6 (1.4%) 2 (1.4%) 45 (28.3%) 14 (42.4%) 2 (6.5%)

15～19 103 (24.1%) 54 (39.1%) 95 (59.7%) 14 (42.4%) 3 (11.5%) 8 (25.8%)

20～24 120 (28.1%) 35 (25.4%) 4 (2.5%) 2 (6.1%) 4 (15.4%) 5 (16.1%)

25～29 64 (15.0%) 20 (14.5%) 1 (3.0%) 1 (3.2%)

30～34 27 (6.3%) 10 (7.2%) 1 (0.6%) 3 (11.5%) 1 (3.2%)

35～39 12 (2.8%) 2 (1.4%) 1 (0.6%) 2 (7.7%) 1 (3.2%)

40～44 6 (1.4%) 2 (1.4%)

45～49 2 (0.5%) 1 (0.7%) 1 (3.0%) 2 (7.7%) 1 (3.2%)

50～54 1 (0.2%)

55～59

60～64

65～

不明 86 (20.1%) 12 (8.7%) 13 (8.2%) 1 (3.0%) 12 (46.2%) 12 (38.7%)

計 427 (100.0%) 138 (100.0%) 159 (100.0%) 33 (100.0%) 26 (100.0%) 31 (100.0%)

平均年齢（男女別）

平均年齢（全体） 29.1±10.3

睡眠薬

女性 男性 女性

（睡眠薬）

男性

有機溶剤

（有機溶剤）

覚せい剤

（覚せい剤）

男性 女性

23.0±6.3 21.8±6.2 15.8±3.1 16.7±6.3 28.3±11.1 29.6±10.0

22.7±6.3 16.0±3.8

表１２-２　主たる使用薬物別にみた薬物初回使用年齢

主たる使用薬物

（使用薬物）

年齢（歳）

10～14 1 (8.3%)

15～19 1 (9.1%) 6 (54.5%) 1 (25.0%)

20～24 1 (20.0%) 1 (9.1%) 2 (14.3%) 1 (8.3%) 1 (25.0%)

25～29 2 (40.0%) 1 (9.1%) 1 (7.1%) 1 (8.3%) 2 (18.2%) 1 (25.0%)

30～34 1 (20.0%) 2 (16.7%) 2 (18.2%)

35～39 1 (20.0%) 1 (9.1%) 3 (25.0%) 1 (25.0%)

40～44 1 (9.1%) 3 (21.4%) 1 (8.3%)

45～49

50～54 1 (9.1%)

55～59

60～64

65～

不明 0 5 (45.5%) 8 (57.1%) 3 (25.0%) 1 (9.1%) 0

計 5 (100.0%) 11 (100.0%) 14 (100.0%) 12 (100.0%) 11 (100.0%) 4 (100.0%)

平均年齢（男女別）

平均年齢（全体）

鎮痛薬

男性 女性 男性 女性 男性 女性

22.0±6.2 26.0±9.4

（抗不安薬）

鎮咳薬

（鎮咳薬）（鎮痛薬）

抗不安薬

30.3±10.5 31.1±9.2 23.1±7.1

28.0±6.3 32.2±13.4 32.0±10.7 30.4±8.7
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表１２-３　主たる使用薬物別にみた薬物初回使用年齢

主たる使用薬物

（使用薬物）

年齢（歳）

10～14

15～19 4 (66.7%) 1 (33.3%) 2 (14.3%) 1 (50.0%)

20～24 1 (100.0%) 1 (33.3%)

25～29 1 (100.0%) 6 (42.9%)

30～34 1 (33.3%) 1 (7.1%)

35～39 2 (14.3%) 1 (50.0%)

40～44 1 (7.1%)

45～49

50～54

55～59

60～64

65～

不明 2 (33.3%) 0 0 0 2 (14.3%) 0

計 6 (100.0%) 1 (100.0%) 3 (100.0%) 1 (100.0%) 14 (100.0%) 2 (100.0%)

平均年齢（男女別）

平均年齢（全体）

（その他）

大　麻

（大　麻）

コカイン

（コカイン）

その他

男性 女性 男性 女性 男性 女性

17.3±2.1 21 24.3±7.8 28 28.9±7.2 25.0±14.1

28.4±7.818.0±2.4 25.3±6.6

表１２-４　主たる使用薬物別にみた薬物初回使用年齢

主たる使用薬物

（使用薬物）

年齢（歳）

10～14

15～19 1 (10.0%) 2 (10.0%) 2 (9.5%)

20～24 2 (20.0%) 4 (20.0%) 1 (9.1%) 4 (19.0%)

25～29 4 (20.0%) 3 (14.3%)

30～34 2 (20.0%) 3 (15.0%) 2 (18.2%) 3 (14.3%)

35～39 2 (20.0%) 1 (5.0%) 2 (18.2%) 1 (4.8%)

40～44 2 (20.0%) 3 (27.3%)

45～49

50～54 1 (4.8%)

55～59

60～64 1 (4.8%)

65～ 1 (9.1%)

不明 1 (10.0%) 6 (30.0%) 2 (18.2%) 6 (28.6%)

計 10 (100.0%) 20 (100.0%) 11 (100.0%) 21 (100.0%)

平均年齢（男女別）

平均年齢（全体）

男性 女性 男性 女性

30.6±9.4 24.8±6.1 38.1±12.3 29.0±13.0

多剤（医薬品）

（睡眠薬） （抗不安薬）

27.0±7.9 32.4±13.2
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表１２-５　主たる使用薬物別にみた薬物初回使用年齢

主たる使用薬物

（使用薬物）

年齢（歳）

10～14 6 (22.2%) 3 (33.3%)

15～19 17 (53.1%) 5 (45.5%) 17 (63.0%) 3 (33.3%) 8 (50.0%) 1 (50.0%)

20～24 7 (21.9%) 2 (18.2%) 1 (3.7%) 1 (11.1%) 2 (12.5%)

25～29 1 (9.1%)

30～34 2 (6.3%)

35～39 2 (6.3%)

40～44 3 (9.4%)

45～49

50～54

55～59

60～64

65～

不明 1 (3.1%) 3 (27.3%) 3 (11.1%) 2 (22.2%) 6 (37.5%) 1 (50.0%)

計 32 (100.0%) 11 (100.0%) 27 (100.0%) 9 (100.0%) 16 (100.0%) 2 (100.0%)

平均年齢（男女別）

平均年齢（全体）

多剤（規制薬物）

（覚せい剤） （有機溶剤） （大麻）

男性 女性

18.9±2.0 15

20.4±5.6 16.0±2.5 18.5±0.7

20.7±6.0 19.4±3.9 16.1±2.1 15.4±3.6

男性 女性 男性 女性

表１３　主たる薬物別にみた薬物使用期間

使用期間（年）

平均

＜1 37 (6.5%) 11 (5.7%) 6 (10.5%) 0 0 1 (6.7%) 0 4 (25.0%)

1～2 39 (6.9%) 11 (5.7%) 3 (5.3%) 1 (6.3%) 1 (3.8%) 0 0 1 (6.3%)

2～3 36 (6.4%) 8 (4.2%) 1 (1.8%) 0 4 (15.4%) 0 0 4 (25.0%)

3～4 28 (5.0%) 11 (5.7%) 4 (7.0%) 3 (18.8%) 0 1 (6.7%) 1 (14.3%) 1 (6.3%)

4～5 30 (5.3%) 3 (1.6%) 1 (1.8%) 1 (6.3%) 2 (7.7%) 1 (6.7%) 0 1 (6.3%)

5～10 91 (16.1%) 32 (16.7%) 10 (17.5%) 3 (18.8%) 1 (3.8%) 4 (26.7%) 3 (42.9%) 1 (6.3%)

10～15 51 (9.0%) 45 (23.4%) 5 (8.8%) 0 2 (7.7%) 3 (20.0%) 0 1 (6.3%)

15～20 52 (9.2%) 26 (13.5%) 3 (5.3%) 1 (6.3%) 0 2 (13.3%) 0 0

20～25 35 (6.2%) 15 (7.8%) 0 1 (6.3%) 1 (3.8%) 1 (6.7%) 0 1 (6.3%)

25～30 13 (2.3%) 4 (2.1%) 0 1 (6.3%) 1 (3.8%) 0 0 0

30～35 6 (1.1%) 0 0 0 1 (3.8%) 0 0 0

35≦ 3 (0.5%) 0 0 0 1 (3.8%) 0 0 0

不明 144 (25.5%) 26 (13.5%) 24 (42.1%) 5 (31.3%) 12 (46.2%) 2 (13.3%) 3 (42.9%) 2 (12.5%)

計 565 (100.0%) 192 (100.0%) 57 (100.0%) 16 (100.0%) 26 (100.0%) 15 (100.0%) 7 (100.0%) 16 (100.0%)

覚せい剤 有機溶剤 睡眠薬 抗不安薬 鎮咳薬 大麻 その他

主 た る 使 用 薬 物

9.0±8.2 10.2±7.1 5.6±5.0 8.8±8.3 11.9±12.5 9.8±6.0 4.8±1.3 4.2±5.8

鎮痛薬
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表１４-１　主たる使用薬物別にみた併用薬物と使用開始年齢

（併用薬物）

なし 336 (59.5%) 146 (76.0%) 3 (42.9%) 2 (50.0%) 0

565 (100.0%) 32 (16.7%) 2 (28.6%) 2 (50.0%) 42 (89.4%)

187 (33.1%) 192 (100.0%) 1 (14.3%) 0 36 (76.6%)

41 (7.3%) 8 (4.2%) 1 (14.3%) 0 12 (25.5%)

14 (2.5%) 6 (3.1%) 0 0 10 (21.3%)

11 (1.9%) 5 (2.6%) 0 0 1 (2.1%)

4 (0.7%) 7 (3.6%) 0 0 5 (10.6%)

54 (9.6%) 8 (4.2%) 7 (100.0%) 2 (50.0%) 18 (38.3%)

21 (3.7%) 1 (0.5%) 0 4 (100.0%) 8 (17.0%)

6 (1.1%) 1 (0.5%) 0 0 4 (8.5%)

17 (3.0%) 2 (1.0%) 2 (28.6%) 1 (25.0%) 7 (14.9%)

（複数回答）

18

15

18.0±2.4

その他

覚せい剤

有機溶剤

睡眠薬

抗不安薬

鎮痛薬

鎮咳薬

大麻

ｺｶｲﾝ

ﾍﾛｲﾝ
21.8±3.4 21 24.5±0.7

21.4±6.4 15.0±2.8 23.3±4.3

22.4±6.3 27 25.3±6.6 18.5±0.6

20.3±3.3 18.9±4.5 22.3±8.0

21.5±5.1 21.4±4.4 25.5±10.6 18.5±2.2

22.1±4.9 18.7±3.8 24.7±5.6

27.0±7.4 21.5±7.2 33

15.5±2.0 16.0±3.8 16.0±2.5

23.6±5.6 23.6±11.2 24.8±5.8

22.7±6.3 20.3±5.4 25.0±11.3 20.4±5.6

主たる使用薬物

覚せい剤 有機溶剤 大　麻 多剤（規制薬物）コカイン

表１４-２　主たる使用薬物別にみた併用薬物と使用開始年齢

（併用薬物）

なし 35 (61.4%) 10 (62.5%) 20 (76.9%) 10 (66.7%) 10 (62.5%) 0

7 (12.3%) 0 1 (3.8%) 4 (26.7%) 1 (6.3%) 4 (11.1%)

6 (10.5%) 1 (6.3%) 1 (3.8%) 1 (6.7%) 2 (12.5%) 1 (2.8%)

57 (100.0%) 4 (25.0%) 6 (23.1%) 2 (13.3%) 1 (6.3%) 30 (83.3%)

10 (17.5%) 16 (100.0%) 4 (15.4%) 1 (6.7%) 1 (6.3%) 32 (88.9%)

9 (15.8%) 3 (18.8%) 26 (100.0%) 0 1 (6.3%) 20 (55.6%)

4 (7.0%) 0 (0.0%) 3 (11.5%) 15 (100.0%) 0 6 (16.7%)

2 (3.5%) 0 0 1 (6.7%) 4 (25.0%) 0

0 0 0 1 (6.7%) 0 0

0 0 0 1 (6.7%) 1 (6.3%) 0

5 (8.8%) 1 (6.3%) 1 (3.8%) 1 (6.7%) 16 (100.0%) 7 (19.4%)

（複数回答）

ｺｶｲﾝ

ﾍﾛｲﾝ

その他

抗不安薬

鎮痛薬

鎮咳薬

大麻

覚せい剤

有機溶剤

睡眠薬

35.7±19.0

16 22

28.4±7.8 33.4±18.816

17.0±0.0 16 20.5±1.7

16

31.6±13.0

23.0±5.3 19.0±1.4 23.1±7.1 26.7±8.7

22.7±6.7 26 31.1±9.2 25

30 27.0±7.9

25.3±8.1 30.3±10.5 33.5±13.4 33 30 32.4±13.2

29.1±10.3 24.5±4.9 33.5±13.4 28.0±7.1

26.7±9.3

21.8±14.2 16 16 15 15.5±2.1 13

17.8±1.5 18 19.5±4.4 17

主たる使用薬物

その他 多剤（医薬品）睡眠薬 抗不安薬 鎮痛薬 鎮咳薬
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表１５-１　主たる使用薬物別にみた過去１年間における使用薬物

（使用薬物）
覚せい剤 284 (50.3%) 7 (3.6%) 0 0 20 (42.6%)
有機溶剤 19 (3.4%) 129 (67.2%) 0 0 13 (27.7%)
睡眠薬 14 (2.5%) 6 (3.1%) 0 0 9 (19.1%)
抗不安薬 7 (1.2%) 4 (2.1%) 0 0 5 (10.6%)
鎮痛薬 6 (1.1%) 1 (0.5%) 0 0 0 (0.0%)
鎮咳薬 0 (0.0%) 3 (1.6%) 0 0 2 (4.3%)
大麻 7 (1.2%) 2 (1.0%) 6 (85.7%) 1 (25.0%) 4 (8.5%)
ｺｶｲﾝ 3 (0.5%) 0 (0.0%) 0 2 (50.0%) 0 (0.0%)
ﾍﾛｲﾝ 0 (0.0%) 0 0 0 0 (0.0%)
その他 6 (1.1%) 1 (0.5%) 0 0 1 (2.1%)
総症例数 565 (100.0%) 192 (100.0%) 7 (100.0%) 4 (100.0%) 47 (100.0%)

（複数回答）

主たる使用薬物
覚せい剤 有機溶剤 大　麻 コカイン 多剤（規制薬物）

表１５-２　主たる使用薬物別にみた過去１年間における使用薬物

（使用薬物） 0
覚せい剤 0 0 0 0 0 1 (2.8%)
有機溶剤 1 (1.8%) 0 0 0 0 0
睡眠薬 44 (77.2%) 3 (18.8%) 3 (11.5%) 2 (13.3%) 0 21 (58.3%)
抗不安薬 9 (15.8%) 13 (81.3%) 3 (11.5%) 1 (6.7%) 0 24 (66.7%)
鎮痛薬 5 (8.8%) 3 (18.8%) 17 (65.4%) 0 0 11 (30.6%)
鎮咳薬 1 (1.8%) 0 2 (7.7%) 11 (73.3%) 0 4 (11.1%)
大麻 0 0 0 1 (6.7%) 1 (6.3%) 0
ｺｶｲﾝ 0 0 0 0 (0.0%) 0 0
ﾍﾛｲﾝ 0 0 0 0 1 (6.3%) 0
その他 1 (1.8%) 1 (6.3%) 0 0 12 (75.0%) 4 (11.1%)
総症例数 57 (100.0%) 16 (100.0%) 26 (100.0%) 15 (100.0%) 16 (100.0%) 36 (100.0%)

（複数回答）

主たる使用薬物
その他 多剤（医薬品）睡眠薬 抗不安薬 鎮痛薬 鎮咳薬

表１６　主たる薬物別にみた喫煙状況

覚せい剤 29 (5.1%) 15 (2.7%) 189 (33.5%) 149 (26.4%) 183 (32.4%) 565 (100.0%) 16.3±3.1

有機溶剤 3 (1.6%) 6 (3.1%) 71 (37.0%) 59 (30.7%) 53 (27.6%) 192 (100.0%) 14.4±2.1

睡眠薬 12 (21.1%) (0.0%) 22 (38.6%) 12 (21.1%) 11 (19.3%) 57 (100.0%) 16.8±2.8

抗不安薬 5 (31.3%) 1 (6.3%) 5 (31.3%) 3 (18.8%) 2 (12.5%) 16 (100.0%) 17.4±2.8

鎮痛薬 3 (11.5%) 1 (3.8%) 7 (26.9%) 6 (23.1%) 9 (34.6%) 26 (100.0%) 21.0±7.4

鎮咳薬 2 (13.3%) (0.0%) 5 (33.3%) 6 (40.0%) 2 (13.3%) 15 (100.0%) 16.8±4.7

大麻 1 (14.3%) (0.0%) (0.0%) 5 (71.4%) 1 (14.3%) 7 (100.0%) 16

コカイン 1 (25.0%) (0.0%) 2 (50.0%) (0.0%) 1 (25.0%) 4 (100.0%) 16

その他 4 (25.0%) (0.0%) 7 (43.8%) 3 (18.8%) 2 (12.5%) 16 (100.0%) 17.9±3.4

多剤（医薬品） 6 (16.7%) (0.0%) 15 (41.7%) 8 (22.2%) 7 (19.4%) 36 (100.0%) 20.3±9.0

多剤（規制薬物） 1 (2.1%) 1 (2.1%) 21 (44.7%) 16 (34.0%) 8 (17.0%) 47 (100.0%) 15.5±2.3

計 67 (6.8%) 24 (2.4%) 344 (35.1%) 267 (27.2%) 279 (28.4%) 981 (100.0%) 16.0±3.4

計
平均年齢

普段の喫煙状況

喫煙せず 禁煙中 20本/日以内 21本/日以上 不明
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表１７　主たる使用薬物別にみた飲酒状況

機会的飲酒 準常用的飲酒常用的飲酒

（月2-3回以内）（週3回以内） （週4回以上）

94 22 119 51 98 181 565 104
(16.6%) (3.9%) (21.1%) (9.0%) (17.3%) (32.0%) (100.0%) (18.4%)

52 3 46 14 21 56 192 28
(27.1%) (1.6%) (24.0%) (7.3%) (10.9%) (29.2%) (100.0%) (14.6%)

16 5 9 5 12 10 57 18
(28.1%) (8.8%) (15.8%) (8.8%) (21.1%) (17.5%) (100.0%) (31.6%)

6 1 3 1 4 1 16 8
(37.5%) (6.3%) (18.8%) (6.3%) (25.0%) (6.3%) (100.0%) (50.0%)

8 4 4 1 9 26 8
(30.8%) (15.4%) (15.4%) (0.0%) (3.8%) (34.6%) (100.0%) (30.8%)

5 1 3 1 3 2 15 4
(33.3%) (6.7%) (20.0%) (6.7%) (20.0%) (13.3%) (100.0%) (26.7%)

1 1 2 3 7 0

(0.0%) (0.0%) (14.3%) (14.3%) (28.6%) (42.9%) (100.0%)

1 1 1 1 4 1
(25.0%) (25.0%) (0.0%) (0.0%) (25.0%) (25.0%) (100.0%) (25.0%)

6 1 4 2 1 2 16 3
(37.5%) (6.3%) (25.0%) (12.5%) (6.3%) (12.5%) (100.0%) (18.8%)

多剤 9 7 6 6 3 5 36 20
（医薬品） (25.0%) (19.4%) (16.7%) (16.7%) (8.3%) (13.9%) (100.0%) (55.6%)

多剤 9 4 8 5 11 10 47 14
（規制薬物） (19.1%) (8.5%) (17.0%) (10.6%) (23.4%) (21.3%) (100.0%) (29.8%)

206 49 203 86 157 280 981 208

(21.0%) (5.0%) (20.7%) (8.8%) (16.0%) (28.5%) (100.0%) (21.2%)

飲酒せず 禁酒中

覚せい剤

有機溶剤

コカイン

その他

16

16

18.8±2.0

大麻

睡眠薬

抗不安薬

鎮痛薬

鎮咳薬 17.0±3.3

16.6±2.9

15.3±2.8

17.6±2.3

18.1±2.9

計

計

普段の飲酒状況

16.6±3.1

18.7±6.2

16.2±3.2

不　明

“乱用的飲
酒”の既往

あり

飲酒開始
平均年齢

17.2±1.7

表１８　主たる使用薬物別にみた治療開始年齢の分布

10～
14

15～
19

20～
24

25～
29

30～
34

35～
39

40～
44

45～
49

50～
54

55～
59

60～
64

65≦ 不明 計

0 36 114 124 94 53 23 16 13 6 0 1 85 565

(6.4%) (20.2%) (21.9%) (16.6%) (9.4%) (4.1%) (2.8%) (2.3%) (1.1%) (0.2%) (15.0%) (100.0%)

10 60 47 35 11 7 0 1 0 0 0 0 21 192

(5.2%) (31.3%) (24.5%) (18.2%) (5.7%) (3.6%) (0.5%) (10.9%) (100.0%)

0 1 9 13 9 4 4 1 2 1 0 0 13 57

(1.8%) (15.8%) (22.8%) (15.8%) (7.0%) (7.0%) (1.8%) (3.5%) (1.8%) (22.8%) (100.0%)

1 1 2 2 3 1 2 0 0 1 0 0 3 16

(6.3%) (6.3%) (12.5%) (12.5%) (18.8%) (6.3%) (12.5%) (6.3%) (18.8%)

0 0 2 2 4 3 6 1 1 1 0 0 6 26

(7.7%) (7.7%) (15.4%) (11.5%) (23.1%) (3.8%) (3.8%) (3.8%) (23.1%)

0 2 3 1 3 1 3 1 0 0 0 0 1 15

(13.3%) (20.0%) (6.7%) (20.0%) (6.7%) (20.0%) (6.7%) (6.7%) (100.0%)

0 0 3 2 0 0 0 0 0 0 0 0 2 7

(42.9%) (28.6%) (28.6%) (100.0%)

0 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 4

(25.0%) (25.0%) (25.0%) (25.0%) (100.0%)

0 3 2 3 4 1 0 0 0 1 0 0 2 16

(18.8%) (12.5%) (18.8%) (25.0%) (6.3%) (6.3%) (12.5%) (100.0%)

多剤 0 1 4 6 3 8 4 1 1 1 3 0 4 36

（医薬品） (2.8%) (11.1%) (16.7%) (8.3%) (22.2%) (11.1%) (2.8%) (2.8%) (2.8%) (8.3%) (11.1%) (100.0%)

多剤 1 7 18 11 3 3 0 0 0 0 0 0 4 47

（規制薬物） (2.1%) (14.9%) (38.3%) (23.4%) (6.4%) (6.4%) (8.5%) (100.0%)

有機溶剤

33.7±19.1

睡眠薬

抗不安薬

鎮痛薬

鎮咳薬

大麻

コカイン

その他

29.5±8.7

22.0±6.1

31.2±9.2

30.6±11.3

37.0±9.0

31.0±9.7

24.2±3.3

28.6±10.0

覚せい剤

36.4±11.9

24.1±5.9

治療開始年齢
治療開始
平均年齢
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表１９　主たる使用薬物別にみた入院形態

主たる使用薬物

覚せい剤 83 (30.6%) 115 (42.4%) 63 (23.2%) 10 (3.7%) 271 (100.0%) 565 (48.0%)

有機溶剤 45 (38.1%) 58 (49.2%) 14 (11.9%) 1 (0.8%) 118 (100.0%) 192 (61.5%)

睡眠薬 17 (63.0%) 7 (25.9%) 1 (3.7%) 2 (7.4%) 27 (100.0%) 57 (47.4%)

抗不安薬 7 (77.8%) 2 (22.2%) 0 0 9 (100.0%) 16 (56.3%)

鎮痛薬 13 (86.7%) 2 (13.3%) 0 0 15 (100.0%) 26 (57.7%)

鎮咳薬 6 (100.0%) 0 0 0 6 (100.0%) 15 (40.0%)

大麻 2 (40.0%) 1 (20.0%) 2 (40.0%) 5 (100.0%) 7 (71.4%)

コカイン 1 (100.0%) 1 (100.0%) 4 (25.0%)

その他 4 (57.1%) 4 (57.1%) 7 (100.0%) 16 (43.8%)

多剤（医薬品） 10 (52.6%) 8 (42.1%) 1 (5.3%) 19 (100.0%) 36 (52.8%)

多剤（規制薬物） 8 (28.6%) 12 (42.9%) 6 (21.4%) 2 (7.1%) 28 (100.0%) 47 (59.6%)

計 195 (19.9%) 209 (21.3%) 88 (9.0%) 15 (1.5%) 506 (51.6%) 981 (100.0%)

全症
例数

入院患者
の比率

入院形態

任意入院 医療保護入院 措置入院 その他 計

表２０－１　薬物初回使用の契機となった人物

（男） （女） （男） （女） （男） （女） （男） （女） （男） （女）

（契機となった人物）
16 5 24 3 7 14 1 3 4 7

(3.7%) (3.6%) (15.1%) (9.1%) (26.9%) (45.2%) (20.0%) (27.3%) (28.6%) (58.3%)
0 6 1 1 0 1 0 2 0 0

(4.3%) (0.6%) (3.0%) (3.2%) (18.2%)
6 13 1 0 0 0 0 0 0 0

(1.4%) (9.4%) (0.6%)
5 19 1 1 0 0 0 0 0 0

(1.2%) (13.8%) (0.6%) (3.0%)
137 27 102 18 3 4 0 0 3 3

(32.1%) (19.6%) (64.2%) (54.5%) (11.5%) (12.9%) (21.4%) (25.0%)
4 39 4 11 0 1 0 0 0 0

(0.9%) (28.3%) (2.5%) (33.3%) (3.2%)
66 18 4 0 1 1 0 0 1 0

(15.5%) (13.0%) (2.5%) (3.8%) (3.2%) (7.1%)
0 0 0 0 7 4 4 3 3 1

(26.9%) (12.9%) (80.0%) (27.3%) (21.4%) (8.3%)
0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

(9.1%)
0 1 1 0 0 4 0 0 0 1

(0.7%) (12.9%) (8.3%)
5 1 2 0 1 0 0 0 0 0

(1.2%) (0.7%) (1.3%) (0.0%) (3.8%)
46 6 0 0 0 0 0 0 0 0

(10.8%) (4.3%)
15 9 1 1 0 0 0 0 0 0

(3.5%) (6.5%) (0.6%) (3.0%)
427 138 159 33 26 31 5 11 14 12

(100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%)

同胞

恋人・愛人

配偶者

同棲相手

症例数

密売人

その他

同性の友人

異性の友人

知人

なし（自発的使用）

主たる使用薬物

鎮痛薬有機溶剤覚せい剤 睡眠薬 抗不安薬

医師

薬剤師

親
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表２１-１　薬物初回使用の動機

（男） （女） （男） （女） （男） （女） （男） （女） （男） （女）
（動機）

117 38 46 10 2 1 0 1 1 0
(27.4%) (27.5%) (28.9%) (30.3%) (7.7%) (3.2%) (9.1%) (7.1%)

192 56 114 20 3 3 1 1 1 0
(45.0%) (40.6%) (71.7%) (60.6%) (11.5%) (9.7%) (20.0%) (9.1%) (7.1%)

14 8 10 7 2 3 0 2 1 0
(3.3%) (5.8%) (6.3%) (21.2%) (7.7%) (9.7%) (18.2%) (7.1%)

33 26 22 4 1 0 0 0 0 0
(7.7%) (18.8%) (13.8%) (12.1%) (3.8%)

48 16 0 0 0 0 0 0 0 1
(11.2%) (11.6%) (8.3%)

39 13 3 1 0 2 1 0 0 2
(9.1%) (9.4%) (1.9%) (3.0%) (6.5%) (20.0%) (16.7%)

12 15 1 0 0 0 0 0 0 0
(2.8%) (10.9%) (0.6%)

ストレス解消 23 14 14 10 3 4 2 3 2 2
(5.4%) (10.1%) (8.8%) (30.3%) (11.5%) (12.9%) (40.0%) (27.3%) (14.3%) (16.7%)

不安の軽減 22 17 13 5 10 8 4 8 5 4
(5.2%) (12.3%) (8.2%) (15.2%) (38.5%) (25.8%) (80.0%) (72.7%) (35.7%) (33.3%)

不眠の軽減 7 4 1 1 15 20 1 3 1 1
(1.6%) (2.9%) (0.6%) (3.0%) (57.7%) (64.5%) (20.0%) (27.3%) (7.1%) (8.3%)

疼痛の軽減 1 0 1 0 2 1 0 2 9 9
(0.2%) (0.6%) (7.7%) (3.2%) (18.2%) (64.3%) (75.0%)

咳嗽の軽減 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
(0.2%)

その他 19 9 5 4 0 2 0 0 0 0
(4.4%) (6.5%) (3.1%) (12.1%) (6.5%)
427 138 159 33 26 31 5 11 14 12

(100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%)
症例数

主たる使用薬物

覚せい剤 有機溶剤 睡眠薬 抗不安薬 鎮痛薬

覚醒効果を求めて

疲労の除去

性的効果を求めて

刺激を求めて

好奇心

自暴自棄になって

断り切れずに

表２０－２　薬物初回使用の契機となった人物

（男） （女） （男） （女） （男） （女） （男） （女） （男） （女）
（契機となった人物）

3 2 0 0 1 0 4 9 1 0
(27.3%) (50.0%) (33.3%) (28.6%) (40.9%) (2.9%)

0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
(4.5%)

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
(16.7%)

0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
(4.5%) (8.3%)

4 1 3 1 1 0 1 0 17 5
(36.4%) (25.0%) (50.0%) (100.0%) (33.3%) (7.1%) (48.6%) (41.7%)

0 0 0 0 0 0 0 1 1 4
(4.5%) (2.9%) (33.3%)

1 1 1 0 1 0 0 0 3 4
(9.1%) (25.0%) (16.7%) (33.3%) (8.6%) (33.3%)

0 0 0 0 0 0 6 6 0 0
(42.9%) (27.3%)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
(4.5%) (2.9%)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0 0 3 1
(8.6%) (8.3%)

2 0 0 0 0 0 1 0 1 0
(18.2%) (7.1%) (2.9%)

11 4 6 1 3 1 14 22 35 12
(100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%)

症例数

大麻

なし（自発的使用）

配偶者

同棲相手

恋人・愛人

同性の友人

異性の友人

知人

同胞

その他

密売人

親

多剤

（規制薬物）
鎮咳薬

主たる使用薬物

医師

薬剤師

コカイン
多剤

（医薬品）
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表２１-２　薬物初回使用の動機

（男） （女） （男） （女） （男） （女） （男） （女） （男） （女）
（動機）
刺激を求めて 4 1 4 1 3 0 1 1 13 4

(36.4%) (25.0%) (66.7%) (100.0%) (100.0%) (7.1%) (4.5%) (37.1%) (33.3%)
好奇心 7 1 4 1 1 0 0 0 22 7

(63.6%) (25.0%) (66.7%) (100.0%) (33.3%) (62.9%) (58.3%)
自暴自棄になって 0 1 0 0 0 0 0 6 6 2

(25.0%) (27.3%) (17.1%) (16.7%)
断り切れずに 1 0 0 0 1 0 0 0 4 1

(9.1%) (33.3%) (11.4%) (8.3%)
覚醒効果を求めて 3 0 1 0 1 0 1 0 2 1

(27.3%) (16.7%) (33.3%) (7.1%) (5.7%) (8.3%)
疲労の除去 3 0 1 0 0 0 3 1 2 1

(27.3%) (16.7%) (21.4%) (4.5%) (5.7%) (8.3%)
性的効果を求めて 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

(33.3%)
ストレス解消 2 1 2 0 0 1 4 4 4 1

(18.2%) (25.0%) (33.3%) (100.0%) (28.6%) (18.2%) (11.4%) (8.3%)
不安の軽減 1 1 1 0 0 0 7 13 3 0

(9.1%) (25.0%) (16.7%) (50.0%) (59.1%) (8.6%)
不眠の軽減 0 0 1 0 0 0 10 14 1 2

(16.7%) (71.4%) (63.6%) (2.9%) (16.7%)
疼痛の軽減 0 0 0 0 0 0 5 7 1 0

(35.7%) (31.8%) (2.9%)
咳嗽の軽減 2 1 0 0 0 0 0 1 1 0

(18.2%) (25.0%) (4.5%) (2.9%)
その他 0 1 0 0 3 1 1 1 1 0

(25.0%) (100.0%) (100.0%) (7.1%) (4.5%) (2.9%)
11 4 6 1 3 1 14 22 35 12

(100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%)
症例数

主たる使用薬物

鎮咳薬 大麻 コカイン
多剤 多剤

（医薬品） （規制薬物）

表２２-１　薬物の入手経路

（男） （女） （男） （女） （男） （女） （男） （女） （男） （女）
154 53 49 5 1 3 1 1 3 0

(36.1%) (38.4%) (30.8%) (15.2%) (3.8%) (9.7%) (20.0%) (9.1%) (21.4%)

34 53 24 9 2 0 0 0 0 0
(8.0%) (38.4%) (15.1%) (27.3%) (7.7%)

38 17 7 2 0 0 0 1 0 0
(8.9%) (12.3%) (4.4%) (6.1%) (9.1%)

0 13 0 3 0 0 0 0 0 0
(9.4%) (9.1%)

0 2 0 0 0 0 0 0 0 0
 (1.4%)

67 13 9 4 0 0 0 0 0 0
(15.7%) (9.4%) (5.7%) (12.1%)

17 2 0 1 0 0 0 0 0 0
(4.0%) (1.4%) (3.0%)

1 0 1 15 15 4 5 3 2
(0.2%) (0.0%) (3.0%) (57.7%) (48.4%) (80.0%) (45.5%) (21.4%) (16.7%)

0 1 0 1 19 11 1 5 7 10
(3.0%) (73.1%) (35.5%) (20.0%) (45.5%) (50.0%) (83.3%)

2 3 36 6 0 2 0 0 0 0
(0.5%) (2.2%) (22.6%) (18.2%) (6.5%)

427 138 159 33 26 31 5 11 14 12
(100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%)

最近１年間は使用せず

友人

知人

恋人・愛人

家族

密売人（日本人）

密売人（外国人）

医師

薬局

その他

症例数

主たる使用薬物

覚せい剤 有機溶剤 睡眠薬 抗不安薬 鎮痛薬



 

32 
 
 

表２２-２　薬物の入手経路

（男） （女） （男） （女） （男） （女） （男） （女） （男） （女）
1 2 1 0 2 0 2 4 7 5

(9.1%) (50.0%) (16.7%) (66.7%) (14.3%) (18.2%) (20.0%) (41.7%)

0 0 1 1 0 0 0 0 6 1
(16.7%) (100.0%) (17.1%) (8.3%)

0 0 1 0 0 0 0 1 5 1
(16.7%) (4.5%) (14.3%) (8.3%)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
(0.0%)

0 0 0 0 0 0 0 0 7 3
(20.0%) (25.0%)

0 0 1 0 0 0 0 0 2 1
(16.7%) (0.0%) (5.7%) (8.3%)

1 0 0 0 0 0 8 15 2 0
(9.1%) (57.1%) (68.2%) (5.7%)

9 1 0 0 0 0 2 5 2 0
(81.8%) (25.0%) (14.3%) (22.7%) (5.7%)

0 0 1 0 2 1 1 0 0 0
(16.7%) (66.7%) (100.0%) (7.1%)

11 4 6 1 3 1 14 22 35 12
(100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%)

最近１年間は使用せず

友人

医師

薬局

その他

知人

恋人・愛人

家族

密売人（日本人）

症例数

主たる使用薬物

鎮咳薬 大麻 コカイン
多剤 多剤

（医薬品） （規制薬物）

密売人（外国人）

表２３　ICD-10分類による主診断

[F1x.0] [F1x.1] [F1x.2] [F1x.3] [F1x.4] [F1x.5] [F1x.6] [F1x.7] [F1x.8] [F1x.9]

急性
中毒

有害
な使
用

依存症
候群

離脱状
態

せん妄
を伴う
離脱状

態

精神病
性障害

健忘症
候群

残遺性
障害お
よび遅
発性精
神病性
障害

他の精
神およ
び行動
の障害

（NOS）

4 4

(100.0%) (0.4%)

2 2

(100.0%) (0.2%)

3 1 4 1 9

(33.3%) (11.1%) (44.4%) (11.1%) (1.0%)

13 7 72 2 3 1 1 1 100

(13.0%) (7.0%) (72.0%) (2.0%) (3.0%) (1.0%) (1.0%) (1.0%) (10.9%)

1 1 1 3

(33.3%) (33.3%) (0.3%)

20 6 66 3 3 261 2 163 17 9 550

(3.6%) (1.1%) (12.0%) (0.5%) (0.5%) (47.5%) (0.4%) (29.6%) (3.1%) (1.6%) (59.7%)

1 1 1 3

(33.3%) (33.3%) (33.3%) (0.3%)

18 7 64 4 7 58 23 1 3 185

(9.7%) (3.8%) (34.6%) (2.2%) (3.8%) (31.4%) (12.4%) (0.5%) (1.6%) (20.1%)

1 43 1 1 6 9 4 65

(1.5%) (66.2%) (1.5%) (1.5%) (9.2%) (13.8%) (6.2%) (7.1%)

53 21 253 12 15 331 2 198 24 12 921

(5.8%) (2.3%) (27.5%) (1.3%) (1.6%) (35.9%) (0.2%) (21.5%) (2.6%) (1.3%) (100.0%)

[F19.x]
多剤および
他の精神作
用物質

合　計

[F16.x] 幻覚剤

[F18.x] 揮発性溶剤

[F14.x] ｺｶｲﾝ

[F15.x] 精神刺激剤

[F12.x] 大麻類

[F13.x]
鎮静剤・睡
眠薬

合計（症
例全体

における
割合）

[F10.x] ｱﾙｺｰﾙ

[F11.x] ｱﾍﾝ類
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表２４　ICD-10診断別にみた“flusher”の比率

flusher non-flusher non-drinker 不明 総症例数
1 3 4

(25.0%) (75.0%)
1 1 2

(50.0%) (50.0%)
9 9

(100.0%)
13 22 8 57 100

(13.0%) (22.0%) (8.0%) (57.0%)
1 1 1 3

(33.3%) (33.3%) (33.3%)
74 101 28 347 550

(13.5%) (18.4%) (5.1%) (63.1%)
1 2 3

(33.3%) (66.7%)
34 29 10 112 185

(18.4%) (15.7%) (5.4%) (60.5%)
13 16 36 65

(20.0%) (24.6%) (55.4%)
[F19.x]

多剤および他の精神作
用物質

[F16.x] 幻覚剤

[F18.x] 揮発性溶剤

[F14.x] ｺｶｲﾝ

[F15.x]
精神刺激剤（覚せい剤・ﾒ
ﾁﾙﾌｪﾆﾃﾞｰﾄを含む）

[F12.x] 大麻類

[F13.x]
鎮静剤・睡眠薬（抗不安
薬を含む）

[F10.x] ｱﾙｺｰﾙ

[F11.x] ｱﾍﾝ類

表２５　状態像別にみた入院数および入院・外来の割合（記載例のみ）

総症例数

[F1x.0] 急性中毒 53 47 (88.7%) 6 (11.3%)

[F1x.1] 有害な使用 21 15 (71.4%) 6 (28.6%)

[F1x.2] 依存症候群 253 118 (46.6%) 135 (53.4%)

[F1x.3] 離脱状態 12 8 (66.7%) 4 (33.3%)

[F1x.4] せん妄を伴う離脱状態 15 10 (66.7%) 5 (33.3%)

[F1x.5] 精神病性障害 331 209 (63.1%) 122 (36.9%)

[F1x.6] 健忘症候群 2 2 (100.0%) 0 (0.0%)

[F1x.7] 残遺性障害および遅発性精神病性障害 198 78 (39.4%) 120 (60.6%)

[F1x.8] 他の精神および行動の障害 24 7 (29.2%) 17 (70.8%)

[F1x.9] （NOS） 12 8 (66.7%) 4 (33.3%)

合　計 921 502 (54.5%) 419 (45.5%)

入院 外来

表２６　精神病性障害の既往

ICD-10による精神作用物質の分類

[F10.x] ｱﾙｺｰﾙ 2 (50.0%) 2 (50.0%) 4 (100.0%)

[F11.x] ｱﾍﾝ類 2 (100.0%) 0 (0.0%) 2 (100.0%)

[F12.x] 大麻類 7 (77.8%) 2 (22.2%) 9 (100.0%)

[F13.x] 鎮静剤・睡眠薬 16 (15.7%) 86 (84.3%) 102 (100.0%)

[F14.x] ｺｶｲﾝ 4 (100.0%) 0 (0.0%) 4 (100.0%)

[F15.x] 精神刺激剤 466 (85.0%) 82 (15.0%) 548 (100.0%)

[F16.x] 幻覚剤 0 3 (100.0%) 3 (100.0%)

[F18.x] 揮発性溶剤 94 (49.7%) 95 (50.3%) 189 (100.0%)

[F19.x] 多剤および他の精神作用物質 22 (32.4%) 46 (67.6%) 68 (100.0%)

計 613 (66.0%) 316 (34.0%) 929 (100.0%)

症例（計）
精神病性障害の既往

あり なし・不明
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表２７　ICD-10分類別にみた精神病性障害の発症年齢

10～ 15～ 20～ 25～ 30～ 35～ 40～ 45～ 50～ 55～

14歳 19歳 24歳 29歳 34歳 39歳 44歳 49歳 54歳 59歳

0 2 3 1 0 0 0 0 0 0 0 6

　 (33.3%) (50.0%) (16.7%) 　 　 　 　 　 　 　 (1.2%)

0 0 2 2 0 2 1 0 0 2 0 9

　 　 (22.2%) (22.2%) 　 (22.2%) (11.1%) 　 　 (22.2%) 　 (1.8%)

0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 2

　 (50.0%) 　 (50.0%) 　 　 　 　 　 　 　 (0.4%)

0 32 103 102 70 38 14 13 3 2 0 377

　 (8.5%) (27.3%) (27.1%) (18.6%) (10.1%) (3.7%) (3.4%) (0.8%) (0.5%) 　 (76.3%)

2 35 14 15 8 2 0 1 0 0 0 77

(2.6%) (45.5%) (18.2%) (19.5%) (10.4%) (2.6%) 　 (1.3%) 　 　 　 (15.6%)

0 2 8 4 4 2 0 0 0 0 1 21

　 (9.5%) (38.1%) (19.0%) (19.0%) (9.5%) 　 　 　 　 (4.8%) (4.3%)

2 72 131 125 83 44 15 14 3 4 1 494

(0.4%) (14.6%) (26.5%) (25.3%) (16.8%) (8.9%) (3.0%) (2.8%) (0.6%) (0.8%) (0.2%) (100.0%)
合　計

大麻類
(F12.x)

鎮静剤・
睡眠薬
(F13.x)

ｺｶｲﾝ
(F14.x)

精神刺
激剤

(F15.x)

27.8±10.5

合計

揮発性
溶剤

(F18.x)
多剤およ
び他の
精神作
用物質
(F19.x)

精　神　病　性　障　害　の　発　症　年　齢

27.3±8.1

60歳≦
平均年齢

21.7±4.0

35.7±14.4

23.0±7.1

28.1±7.7

22.4±6.3

表２８　覚せい剤使用による精神病性障害の持続期間

（調査時におけるICD-10分類）

 [F12.x]大麻類 3 (60.0%) 1 (20.0%) 1 (20.0%) 0 5 (100.0%)

 [F13.x]鎮静剤・睡眠薬 3 (100.0%) 0 0 0 3 (100.0%)

 [F14.x]ｺｶｲﾝ 0 2 (66.7%) 0 1 (33.3%) 3 (100.0%)

[F15.x]精神刺激剤 127 (27.4%) 93 (20.0%) 119 (25.6%) 125 (26.9%) 464 (100.0%)

 [F18.x]揮発性溶剤 10 (50.0%) 4 (20.0%) 4 (20.0%) 2 (10.0%) 20 (100.0%)

 [F19.x]多剤および他の精神作用物質 2 (16.7%) 0 8 (66.7%) 2 (16.7%) 12 (100.0%)

計 145 (28.6%) 100 (19.7%) 132 (26.0%) 130 (25.6%) 507 (100.0%)

計
持続期間

≦1M 2～6M 6M≦ 不明

表２９　6ヶ月以上にわたって精神病性障害が持続した「精神刺激剤使用（F15.x）」症例

0.5～1年 1～2年 2～3年 3～5年 5～10年 10年≦ （不明）

26 23 11 10 17 20 12 119

(21.8%) (19.3%) (9.2%) (8.4%) (14.3%) (16.8%) (10.1%) (100.0%)

精神病性障害の持続期間と症例数
計
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表２９-１　６ヶ月以上にわたって精神病性障害が持続した精神刺激剤使用症例（F15.x）の特徴

性比
男性 165 (75.0%) 88 (73.9%)
女性 55 (25.0%) 31 (26.1%)

年齢（歳）

最終学歴
小学校 1 (0.5%) 2 (1.7%)
中学校 74 (33.6%) 45 (37.8%)
高校 100 (45.5%) 57 (47.9%)
専門学校 21 (9.5%) 4 (3.4%)
短大 5 (2.3%) 0 (0.0%)
大学 9 (4.1%) 4 (3.4%)

薬物乱用前・後の交友関係
（乱用開始前）

暴力団 66 (30.0%) 48 (40.3%)
非行グループ 86 (39.1%) 42 (35.3%)
薬物乱用者 149 (67.7%) 71 (59.7%)
医療関係者 6 (2.7%) 3 (2.5%)

（乱用開始後）
暴力団 94 (42.7%) 52 (43.7%)
非行グループ 82 (37.3%) 37 (31.1%)
薬物乱用者 147 (66.8%) 68 (57.1%)
医療関係者 28 (12.7%) 10 (8.4%)

薬物乱用前・後の補導・逮捕歴
乱用前にあり 55 (25.0%) 32 (26.9%)
乱用後にあり 143 (65.0%) 77 (64.7%)

喫煙歴
現在喫煙習慣あり 166 (75.5%) 77 (64.7%)
21本/日以上 67 (30.5%) 43 (36.1%)
喫煙開始年齢（歳）

飲酒歴
現在飲酒習慣あり 134 (60.9%) 58 (48.7%)
週4回以上の飲酒 35 (15.9%) 26 (21.8%)
乱用的飲酒の既往あり 40 (18.2%) 36 (30.3%)
飲酒開始年齢（歳）
“flusher” 46 (20.9%) 13 (10.9%)

16.6±3.9

精神病性障害の持続期間
６ヶ月以内（220症例） ６ヶ月以上（119症例）

33.3±9.6 38.1±12.2

16.1±2.3 16.7±4.4

16.7±2.1
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表２９-２　６ヶ月以上にわたって精神病性障害が持続した精神刺激剤使用症例（F15.x）の特徴

覚せい剤使用歴
初回使用年齢（歳）
使用期間（年）
初回使用方法

静注 167 (75.9%) 96 (80.7%)
吸煙 36 (16.4%) 11 (9.2%)

最近１年以内の使用歴
使用あり 152 (69.1%) 30 (25.2%)

最近１年以内の使用方法
静注 120 (78.9%) 22 (73.3%)
吸煙 29 (19.1%) 5 (16.7%)

有機溶剤使用
使用歴あり 80 (36.4%) 46 (38.7%)
初回使用年齢（歳）
使用期間（年）
覚せい剤使用に先行 61 (27.7%) 36 (30.3%)

覚せい剤使用までの期間（年）

大麻使用
使用歴あり 23 (10.5%) 11 (9.2%)
初回使用年齢（歳）
使用期間（年）

精神科的病歴
治療開始年齢（歳）
精神病発症年齢（歳）

覚せい剤初回使用～精神病性障
害発症までの期間（年）

入院治療中 139 (63.2%) 43 (36.1%)
（今回の入院形態とその割合）
　任意入院 37 (26.6%) 9 (20.9%)
　医療保護入院 67 (48.2%) 21 (48.8%)
　措置入院 33 (23.7%) 12 (27.9%)
　その他 2 (1.4%) 1 (2.3%)

精神疾患の家族歴あり 18 (8.2%) 28 (23.5%)

28.3±6.8 27.5±8.3

5.5±6.5 4.7±8.1

28.4±7.5 29.3±9.3

5.8±5.8 5.8±6.4

20.5±3.4 22.9±6.9

5.7±5.2 3.9±3.0

8.8±8.2 10.0±8.6

15.5±2.1 15.5±2.5

22.4±6.0 22.0±5.8

精神病性障害の持続期間
６ヶ月以内（220症例） ６ヶ月以上（119症例）

6.2±6.5 6.5±6.9
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表３０　覚せい剤の最近１年間以内の使用状況と初期乱用者の推移

最近１年以内に覚せい剤の使用歴あり 312 （31.8%） 201 （21.5%） 257 （28.5%）

“初期乱用者”の推移

（覚せい剤使用開始からの期間）

　１年以内 56 （5.7%） 34 （3.6%） 50 （5.5%）

　２年以内 92 （9.4%） 58 （6.2%） 75 （8.3%）

各年度の（　）内は全症例数

調査年度（年）

1996（903例） 1998（937例） 2000（981例）
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神科医療施設における薬物関連精神疾患

の実態調査より－。日本睡眠学会第 25 回

定期学術集会（ポスター発表），2000/6/8，
横浜。 

（２） 尾崎 茂，和田 清：有機溶剤使用の先行

の有無からみた覚せい剤関連精神疾患に

ついて。第 35 回日本アルコール・薬物医

学会，シンポジウム。2000/7/4。 

（３） Ozaki,S.and Kiyoshi, Wada.:Differences 

between Methamphetamine-related 

Psychiatric Disorders with and without 

Previous Solvent Use. 第 35回日本アル

コール・薬物医学会(ポスター発表)，

2000/7/5，横浜。 
 

 

Ｇ．参考文献 

 

１）病院要覧（2000 年度版）。医学書院，東

京。2000。 

２）佐藤倚男，栗栖栄子他：昭和 51 年度向

精神剤乱用実態調査研究報告書。厚生省

委託研究，1976。 

３）福井 進，和田 清，伊豫雅臣他：薬物

依存の疫学的調査研究－その１。厚生省

精神・神経疾患研究委託費－薬物依存の

成因と病態に関する研究。昭和 62 年度

研究報告書：169－182、1988。 

４）福井 進，和田 清，伊豫雅臣他：薬物

依存の疫学的調査研究－その３。厚生省

精神・神経疾患研究委託費－薬物依存の

成因と病態に関する研究。平成元年度研

究報告書：171－181，1990。 

５）福井 進，和田 清，伊豫雅臣他：薬物

乱用・依存の実態と動向に関する研究

（その２）－医療施設実態調査より－。

厚生省精神・神経疾患研究委託費－薬物

依存の発生機序と臨床および治療に関

する研究。平成３年度報告書：143－152，

1992。 

６）清水順三郎，福井 進：全国の精神科医

療施設における薬物関連精神疾患の実

態調査。平成５年度厚生科学研究費補助

金「麻薬等総合対策研究事業」薬物依存

の社会医学的，精神医学的特徴に関する

研究。平成５年度研究成果報告書：79－



 

39 
 
 

104，1994。 

７）清水順三郎：精神科医療施設における薬

物関連精神疾患の実態調査。平成６年度

厚生科学研究費補助金「麻薬等総合対策

研究事業」薬物依存の社会医学的，精神

医学的特徴に関する研究。平成６年度研

究成果報告書：87－118，1995。 

８）尾崎 茂：全国の精神科医療施設におけ

る薬物関連精神疾患の実態調査。平成 8

年度厚生科学研究費補助金「麻薬等総合

対策研究事業」薬物依存・中毒者の疫学

調査及び精神医療サービスに関する研

究。第 1分冊「薬物乱用・依存の多面的

疫学調査研究」平成 8年度研究成果報告

書：61－86，1997。 

９）尾崎 茂，和田 清，福井 進：全国の

精神科医療施設における薬物関連精神

疾患の実態調査。平成 10 年度厚生科学

研究費補助金（医薬安全総合研究事業）

薬物乱用・依存等の疫学的研究及び中毒

性精神病患者等に対する適切な医療の

あり方についての研究。平成 10 年度研

究報告書：85－116，1999。 

１０）尾崎 茂：全国の精神科医療施設におけ

る薬物関連精神疾患の実態調査。平成 11

年度厚生科学研究費補助金（医薬安全総

合研究事業）薬物乱用・依存等の疫学的

研究及び中毒性精神病患者等に対する

適切な医療のあり方についての研究。平

成 11年度研究報告書：71－11681，2000。 

１１）樋口 進，松下幸生，木村 充：非活性

型 ALDH2を有するアルコール依存症者の

臨症的特性と遺伝的背景。脳と精神の医

学，10（3）：231-240，1999． 

１２）Yokoyama A., Muramatsu T., Ohmori T, 

et al: Reliability of a flushing 

questionnaire and the ethanol patch 

test in screening for inactive 

aldehyde dehydrogenase-2 and 

alcohol-related cancer risk. Cancer 

Epidemiol Biomarkers 

Prev.,6(12):1105-7, 1997. 

１ ３ ） Connel PH:Amphetamine psychosis. 

Chapman & Hall, London, 1958. 

１４）立津政順，後藤彰夫，藤原 豪：覚醒剤

中毒。医学書院，東京，1956。 

１５）和田 清：依存性薬物と乱用・依存・中

毒（時代の狭間を見つめて）。星和書店，

東京，2000 年。 

１６）松永 勉，森 則夫：他の薬物依存と脳

障害。「臨床精神医学講座８」薬物・ア

ルコール関連障害：378-386，中山書店，

東京，1999。 

１７）「せき止め２薬に改良指導」：朝日新聞

（朝刊），2000年 12月 29日。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

40 
 
 

（資 料：2000 年度 調査用紙） 

 

薬物関連精神疾患調査用紙 

（2000 年度版） 

 

＊ 本調査の実施要領は以下の通りです 

１） 調査期間：2000 年９月１日～１０月３１日 

２） 対象患者：上記期間に，貴施設にて外来（初診・再来ともに含みます）ま

たは入院で診療を受けた，アルコール以外の薬物を主たる使用薬物と

するすべての「薬物関連精神疾患」患者 

３） 調査用紙返送期限：2000 年１1 月３0 日 

４） 上記期間に該当患者がいなかった場合：下記の「該当患者なし」にチェ

ックをして返送して下さい。 

 
 

該当患者なし 
 

 
 貴施設名                           

 記載年月日   2000 年   月   日          

 記載医師名                      医師 

 

 

＊ご協力よろしくお願い申し上げます＊ 

＊ご不明の点等ございましたら，下記へお問い合わせ下さい＊ 

 

厚生科学研究「全国の精神科医療施設における薬物関連精神疾患の実態調査」 

分担研究者：尾崎 茂（E-mail：ozaki@ncnp-k.go.jp）（事務取扱；杉山，鈴木） 

国立精神・神経センター精神保健研究所，薬物依存研究部 

〒272-0827 市川市国府台 1-7-3 

(tel) 047-372-0141，375-4750   (fax) 047-371-2900 
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１） 性   別 1. 男 2. 女 

２） 調査時年齢 1. 満（   ）歳 2. 不明 

３） 最終学歴 1. 小学校 2. 中学校 3. 高校 4. 専門学校 5. 短大 6. 大学 7. 不明 

４） 在学・卒業の別 1. 在学中 2. 中退  3. 卒業 4. 不明 

５）職 歴 1. 乱用前職業（   ），不明 2. 現在の職業（   ），不明 

 （下記のコード番号を記入。【例】主婦：29，無職：31，暴力団員の場合は無職を含め日常的業種を選択） 

 

 01. 農林漁業 02. 商人（卸・小売り） 03. 不動産業 04. 金融業 05. 自営の職人 06. 露天・行商 07. その他の自営業 

08. 団体役員 09. 会社員 10. 店員 11. 工員 12. 公務員 13. 風俗営業関係者 14. 風俗営業以外の飲食業関係者 

15. 興業関係者 16. 旅館業関係者 17. 交通運輸業関係者 18. 土木建築業関係者 19. 日雇い労働者  

20. その他の被雇用者 21. 医療薬業関係者 22. 芸能関係者 23. 船員 24. 小学生 25. 中学生 26. 高校生 27. 大学生   

28. 各種学校生 29. 主婦 30. 家事手伝い 31. 無職 32. 不定 33. 不明 34. その他 

 

６）薬物乱用開始前の交友関係 

    暴力団との関係   1. あり 2. なし 3. 不明  

    非行グループとの関係   1. あり 2. なし 3. 不明 

    薬物乱用者（友人・知人）との関係 1. あり 2. なし 3. 不明 

    医療関係者（友人・知人）との関係 1. あり 2. なし 3. 不明 

１）薬物乱用開始後の交友関係 

    暴力団との関係 1. 現在もあり 2. 乱用開始後にあったが現在はなし 3. なし 4. 不明         

        非行グループとの関係 1. 現在もあり 2. 乱用開始後にあったが現在はなし 3. なし 4. 不明        

    薬物乱用者との関係 1. 現在もあり 2. 乱用開始後にあったが現在はなし 3. なし 4. 不明 

    医療関係者との関係 1. 現在もあり 2. 乱用開始後にあったが現在はなし 3. なし 4. 不明 

８）薬物乱用開始前の補導・逮捕歴 1. あり 2. なし 3. 不明 

９）薬物乱用開始後の補導・逮捕歴 1. あり 2. なし 3. 不明 

１０）現在の配偶関係   1. 未婚 2. 同棲 3. 内縁 4. 既婚 5. 別居 6. 離婚 7. 死別  

   8. 再婚 9. その他（     ） 10. 不明 

１１）「主たる薬物」１つ（現在の精神科的症状に関して，臨床的に最も関連が深いと思われる薬物）を選択。 

   （複数の薬物が同程度に関与していると考えられる場合は複数選択して下さい。） 

 1. 覚せい剤 2. 有機溶剤 3. 睡眠薬 4. 抗不安薬 5. 鎮痛薬 6. 鎮咳薬   

7.  大 麻   8. コカイン  9. ヘロイン  10. その他（          ） 

１２）これまでの薬物使用歴について（例）にならって記入して下さい。ただし治療で用いた薬物は除きます。 

   （「使用の有無*」「方法**」は下欄から該当する番号を選択して下さい。「年齢」が不明の場合は「99」と記入して下さい。） 

「使用の有無*」 1. あり 2. なし 3. 不明 
「方法**」 1. 経口 2. 静注 3. 吸引（主に有機溶剤） 4. 吸煙（加熱吸引：火であぶって吸引すること。 

 （複数選択可） 特にｺｶｲﾝ・ｸﾗｯｸ，最近の覚せい剤） 5. 喫煙（主に大麻） 6. 経鼻  7. その他  8. 不明 

【これまで】 最終使

使用の有無* 年齢 方法** 使用の有無* 方法** 使用の有無* 方法** 用年齢

(例) 覚せい剤 (     1      ) (    1 9     ) (     12     ) (     1      ) (   4, 2    ) (     2      ) (             ) (     23     )

(1) 覚せい剤 (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             )

(2) 有機溶剤 (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             )

　　＊有機溶剤：薬物名；ｼﾝﾅｰ，ﾄﾙｴﾝ，ﾗｯｶｰ，ﾎﾞﾝﾄﾞ，ｶﾞｽ類，その他（　　　　　　　　　　　　）

(3) 睡眠薬 (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             )

　　＊睡眠薬：薬剤名（　　　　　　　　　　　　　　　　　）

(4) 抗不安薬 (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             )

　　＊抗不安薬：薬剤名（　　　　　　　　　　　　　　　　　）

(5) 鎮痛薬 (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             )

　　＊鎮痛薬：薬剤名（　　　　　　　　　　　　　　　　　）

(6) 鎮咳薬 (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             )

　　＊鎮咳薬：薬剤名（　　　　　　　　　　　　　　　　　）

(7) 大　麻 (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             )

(8) コカイン (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             )

(9) ヘロイン (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             )

(10) その他 (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             ) (             )

【初回使用時】 【過去１年間】 【過去１ケ月間】  

　　＊その他：薬物名（　　　　　　　　　　　　　　　　　）　　　　　　　　　　



 

42 
 
 

１３）タバコの喫煙開始年齢 1. （   ）歳 2. 喫煙せず 3. 不明 

１４）普段のタバコの喫煙状況 1. 喫煙せず 2. 禁煙中 3. 1日 20本以内 4. 1日 21 本以上 5. 不明 

１５）飲酒開始年齢  1. （   ）歳 2. 飲酒せず 3. 不明 

１６）初回飲酒時に「コップ１杯のビール」程度で顔が赤くなりましたか？ 

  1. 赤くなった 2. 赤くならなかった 3. これまで飲酒したことがない 4. 不明 

１７）普段の飲酒状況  1. 飲酒せず 2. 禁酒中 3. 機会的飲酒（月 2～3回以内）  

   （入院期間を除く） 4. 準常用的飲酒（週 3回以内） 5. 常用的飲酒（週 4回以上） 6. 不明 

１８）これまでの乱用的飲酒（健康や社会生活に影響を及ぼすほどの過量の飲酒）の既往の有無  

  1. あり 2. なし 3. 不明 

１９）薬物関連精神疾患に関する精神科治療の開始年齢（他院での治療歴があれば含めて下さい） 

  1. （   ）歳 2. 不明 

２０）入院患者の場合，入院時の入院形態 1. 任意 2.  医療保護 3. 措置 4. その他（     ） 

２１）入院患者の場合，調査時点の入院形態 1. 任意 2.  医療保護 3. 措置 4. その他（     ） 

２２）薬物の初回使用のきっかけとなった人物（複数選択可） 

 1. なし（自発的使用） 2. 配偶者 3. 同棲中の相手 4. 恋人・愛人 5. 同性の友人 6. 異性の友人  

7. 知人 8. 医師 9. 薬剤師 10. 親 11. 同胞 12. 密売人 13. その他（     ） 14. 不明 

２３）薬物の初回使用の動機（複数選択可） 

 1. 刺激を求めて 2. 好奇心 3. 自暴自棄になって 4. 断りきれずに 5. 覚醒効果を求めて  

6. 疲労の除去 7. 性的効果を求めて 8. 「ストレス」解消 9. 不安の軽減 10. 不眠の軽減  

 11. 疼痛の軽減 12. 咳嗽の軽減 13. その他（       ） 

２４）最近１年間における薬物の主な入手経路 

 1. 最近１年間は使用していない 2. 友人 3. 知人 4. 恋人・愛人 5. 家族 6. 密売人（日本人）  

 7. 密売人（外国人） 8. 医師 9. 薬局 10. その他（       ） 11. 不明 

２５）調査時点における ICD-10分類による主診断（下のコード表から選択して下さい。次頁の診断ｱﾙｺﾞﾘｽﾞﾑ案も参考に。） 

 1. ICD-10による主診断：Ｆ１(   )． (   )   2. 不明 

 （例）「有機溶剤」による「精神病性障害」の場合：Ｆ１(８)．(５) 
 

  ＊ICD-10診断コード表 

  【精神作用物質】     【状態像】 

   F1 ( 0 ). x アルコール    F1x. ( 0 ) 急性中毒 

   F1 ( 1 ). x アヘン類     F1x. ( 1 ) 有害な使用 

   F1 ( 2 ). x 大麻類     F1x. ( 2 ) 依存症候群 

   F1 ( 3 ). x 鎮静剤あるいは睡眠薬（「抗不安薬」含む）   F1x. ( 3 ) 離脱状態 

   F1 ( 4 ). x コカイン     F1x. ( 4 ) せん妄を伴う離脱状態 

   F1 ( 5 ). x カフェインを含む精神刺激剤（「覚せい剤」含む） F1x. ( 5 ) 精神病性障害 

   F1 ( 6 ). x 幻覚剤     F1x. ( 6 ) 健忘症候群 

   F1 ( 7 ). x タバコ     F1x. ( 7 ) 残遺性障害および遅発性の精神病性障害 

   F1 ( 8 ). x 揮発性溶剤（「有機溶剤」含む）   F1x. ( 8 ) 他の精神および行動の障害 

   F1 ( 9 ). x 多剤使用および他の精神作用物質（「鎮咳薬」含む） F1x. ( 9 ) 特定不能の精神および行動の障害 

 

２６）上記設問２５）で「精神病性障害（F1x.5または F1x.7）」に該当したか，または過去に「精神病性障害」の既 

      往がある場合，その発症年齢は何歳頃でしたか？ 

 1.「精神病性障害」の発症は（  ）歳頃 2. 既往はあるが年齢は不明 3. 既往はない 4. 既往は不明 

２７）現在または過去に「覚せい剤」使用による「精神病性障害（F15.5 または F15.7）」のエピソードを有する場合， 

     「精神病エピソード」は薬物使用中断後に最長でどのくらい持続しましたか？ 

  1. １ヶ月以内  2. ２～６ヶ月以内  3. ６ヶ月以上：約（   ）年（   ）ヶ月  

 4. 既往はあるが持続期間は不明 5. 既往はない 6. 既往は不明 

２８）精神疾患の家族歴の有無（薬物関連精神疾患またはその他の精神疾患） 

 1. なし 2. 父親 3. 母親 4. 同胞 5. 子供 6. 祖父 7. 祖母 8. 父親の同胞 9. 母親の同胞  

 10. その他（         ） 11. 不明 

 ＊「あり」の場合，その精神疾患名（               ，不明） 

２９）その他，御報告いただいた症例について特徴的な点などありましたら，ご教示下さい。 

（アンケートは以上です。御協力ありがとうございました。） 
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持続性の障害？

意識水準，認知・知覚，
感情か行動，他の精神生理的
機能と反応の障害あり？

　　　　　精神病状態あり？
　（例）生き生きとした幻覚，人物誤認，
　　関係念慮，関係妄想，精神運動障害，
　　異常な感情、等

　「依存症候群」を満たす？
　　（下記のうち３項目）
①物質摂取への強い欲望・強迫感
②物質摂取行動の統制が困難
③離脱状態あり
④耐性の存在
⑤物質摂取に代わる楽しみ・興味の喪失
⑥心身の健康における有害な結果

挿間的・持続の短い，
薬物使用時の体験の反復

心身の健康における
障害が存在するにも
かかわらず物質を使
用する？

薬物の直接的な効果が影
響していると合理的に想
定される期間を超えて障
害が持続している？

薬物使用中または
中止直後（<２週間）
の発症？「ﾌﾗｯｼｭﾊﾞｯｸ」

（F1X.70）

「急性中毒」
（F1X.0）

「有害な使用」
（F1X.1）

「依存症候群」
　（F1X.2）

「離脱状態」
（F1X.3）

「せん妄を伴う
離脱状態」
（F1X.4）

　「遅発性精神病性障害」
　　　　（F1X.75）

（発症以外はF1X.5を満たす）

　　　　　「精神病性障害」
　　　　　　（F1X.5）

（症状持続：48時間以上6ヶ月以下）

持続性認知障害あり？ 「器質性人格障害」
(F07.0)を満たす？

「人格あるいは
行動の障害」
（F1X.71）

「器質性気分障害」
(F06.3)を満たす？

「残遺性感情障害」
（F1X.72）

離脱状態が中心？

せん妄を伴う？

「器質性健忘症候群」
(F04)を満たす？

「健忘症候群」
　 （F1X.6）

「痴呆」
（F1X.73）

「他の持続性認知障害」
（F1X.74）

「痴呆」(F00-09)の
一般的診断基準を満たす？

薬物使用あり？

Yes

No

「精神作用物質による精神および行動の障害」ICD-10診断分類のアルゴリズム（案）

(Yes)(No)

（2週間以上6週間以下の発症）

（NOS?）

＊本診断アルゴリズム（案）について御意見等ありましたら下欄にお願いします
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	1. あり　2. なし　3. 不明
	1. （　　　）歳　2. 不明
	２０）入院患者の場合，入院時の入院形態 1. 任意　2.  医療保護　3. 措置　4. その他（　　　　　）
	２１）入院患者の場合，調査時点の入院形態 1. 任意　2.  医療保護　3. 措置　4. その他（　　　　　）

