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【はじめに】
　慢性閉塞性肺疾患（Chronic Obstructive Pulmonary 

Disease，以下 COPD）とは，タバコ煙を主とする有害
物質を長期に吸入・曝露することなどにより生ずる肺疾
患であり，呼吸機能検査で気流閉塞を示す，喫煙習慣を
背景に中高年に発症する生活習慣病である．40歳以上の
人口の8.6％，約530万人の患者が存在すると推定されて
いるが，多数が未診断，未治療の状態である1）．わが国
では2016年男性死亡原因の 8 位である2）．
　このように COPD の主たる原因はタバコであり，禁
煙で予防することが可能である．日本たばこ産業株式会
社（Japan Tobacco Inc，以下 JT）の「2017年全国たば
こ喫煙者率調査」（以下喫煙者率調査）によると，成人
男性の平均喫煙率は28.2％で，昭和40年以降のピーク時
（昭和41年）の83.7％と比較すると，50年間で喫煙者は
55％減少している．年代別にみると，急激な喫煙率の減
少傾向が見られる60歳以上は21.2％で，30歳代から50歳
代はまだ35％前後を推移しており，40歳代が最も高い．
成人男性の喫煙率は減少し続けているが，諸外国と比べ

ると未だ高い状況にあり，約1,400万人が喫煙している
と推定されている3）．
　一方，成人女性の平均喫煙率は15.7％から9.0％へ減少
しているが，男性に比べ著しく低下はしていない．厚生
労働省は健康日本21（国民の健康の増進の総合的な推進
を図るための基本的な方針）4）の中で，COPD 認知度（以
下認知度）を平成34年度までに80％まで向上させること
を目標に挙げ，COPD の予防に取り組んでいる．しかし，
GOLD（The Global Initiative for Chronic Obstructive 

Pulmonary Disease）日本委員会による認知度調査5）で
は2013年の30.5％をピークに認知度は低下しているが，
その要因は明らかにされていない．また，喫煙率の異な
る男女による相違が，認知度へ与える影響を検証するこ
とは，認知度向上を図る方法を検討する上で重要である
が，明らかにされていない．
　本研究の目的は認知度およびその要因における性差に
よる相違を明らかにすることである．

COPD 認知度およびその要因における性差による相違

森　　広輔  1・髻谷　　満  1・今井　宏太  2・稲垣　　武  3・千住　秀明  1，4

要　旨　　
【目的】
　本研究の目的は COPD 認知度およびその要因における性差による相違を明らかにすることである．
【対象】
　2017年10月 7 日から2017年12月 2 日に開催された東京都主催のウォークラリー，リレーマラソンに参加
した930名を対象とした．
【方法】
　対象者に肺年齢測定とアンケート調査を実施した．調査項目は年齢，性別などの基本属性，喫煙習慣，
主症状，肺年齢測定経験とし，COPD 認知度との関連を統計学的に分析した．
【結果】
　COPD 認知度は，性別に関係なく肺年齢測定経験者が高かった．加えて男性では現喫煙者が，女性では
60歳以上の者が COPD の認知度が高かった．
【結語】
　一般市民の COPD 認知度を向上するためには，肺年齢測定を行う機会を増やすことが重要である．
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【方法】
 1 ．対象と倫理的配慮
　対象は，2017年10月 1 日から2017年12月 2 日の期間に
東京都主催などで 5 回開催されたウォークラリー，リ
レーマラソンに肺年齢測定会ブースを設け，アンケート
の趣旨を説明し，同意の得られた930名とした．対象者
にはヘルシンキ宣言，および人を対象とする医学系研究
に関する倫理指針に基づき，研究内容を口頭で説明し，
アンケートの回答をもって調査の同意とした．

 2 ．調査方法
　対象者にアンケート調査を行った後，呼吸機能測定を
実施し，肺年齢を測定した．アンケートおよび測定結果
をもとに肺年齢-実年齢差および COPD について説明を
行った．
　呼吸機能測定は，日本呼吸器学会「呼吸機能検査ガイ
ドライン」6）に準じて実施し，被検者の測定は 3 回まで
とした．測定にはオートスパイロ AS-407（ミナト医科
学株式会社，大阪）を使用し，努力性肺活量（Forced 

Vital Capacity， FVC）， 1 秒量 （Forced Expiratory Volume 

in one （first） second， FEV1），1 秒率(FEV1  /FVC)， 肺年
齢を測定した．

 3 ．アンケート調査内容
　アンケート調査内容は， 基本属性 （性別， 年齢， 身長，
体重），認知度（“知っていた”，“聞いたことはある”，
“知らなかった”），喫煙習慣（“している”，“過去にして
いた”，“していない”），主症状（咳，痰，息切れ）およ
び肺年齢測定経験（“ある”，“ない”）であった（表 1 ）．

 4 ．解析方法
　アンケート結果のうち 1 項目でも無回答がある35例を
欠損データとし，895例を解析対象とした（図 1 ）．
　本研究では，認知度に関して“知っていた”，“聞いた
ことがある”を「認知あり」，“知らなかった”を「認知
なし」と定義した．また，得られた身長，体重より

Body Mass Index（BMI）を算出し，“＜18.5”を「痩
せ」，“18.5≦，＜25.0”を 「標準」，“25.0≦”を「肥満」
と定義した．認知度と喫煙習慣，肺年齢測定経験との関
連を検討するために，目的変数として認知度，説明変数
として喫煙習慣，肺年齢測定経験の有無，主症状（咳，
痰，息切れ）の有無，性別，年齢，BMI を強制投入法
による二項ロジスティック回帰分析を行い，オッズ比
（Odds Ratio，以下 OR）と95％信頼区間（Confidence 

Interval， 以下 CI）を算出した．統計解析は SPSSⓇ 

Statistics 25.0 for WindowsⓇを使用し，統計学的有意水
準は危険率 5 ％未満とした．

【結果】
 1 ．対象者の特徴
　対象者のうち男性は496例，女性は399例であり，男性
が55％であった．年齢は40～50歳代の対象者が多かっ
た．BMI は「痩せ」が全体で8.5％（男性3.0％，女性
33.9％）であり，「肥満」は全体で16.0％（男性21.4％，
女性9.3％）であった．認知度について“知っていた”
は16.0％，“聞いたことがある”は23.5％であり，「認知
あり」は39.5％であった．現喫煙は男性22.4％，女性
4.3％，過去喫煙は男性30.4％，女性12.8％であった．肺
年齢測定経験がある男性は5.2％，女性5.5％であった
（表 2 ）．

 2 ．認知度と各調査項目の関連
　男性では，現喫煙（OR＝1.91, 95％ CI＝1.17-3.10）及
び肺年齢測定経験あり（OR＝6.44，95％ CI＝2.47-16.81）
が認知度に影響を与えていた．女性では60歳以上（OR

＝2.40，95％ CI＝1.41-4.06）及び肺年齢測定経験あり
（OR＝3.61，95％ CI＝1.33-9.74）が認知度に影響を与え
ていた．男女ともに BMI，主症状は認知度に影響を与
えなかった（表 3 ）．

【考察】
　COPD は肺の生活習慣病とされており，その高い有
病率にも関わらず大多数の患者が未診断，未治療の状況
にある．その要因は COPD という病名自体の認知度の

表 1 .　アンケート内容

性別　　　　　　　　　男　　　　　　　　女
年齢
身長
体重

喫煙していますか
　　している　　　過去にしていた　　　していない

COPD についてご存知ですか
　　知っていた　　聞いたことはある　　知らなかった

あてはまる症状があればお選びください
　　　　咳　　　　　　　痰　　　　　　　息切れ

肺年齢測定をしたことがありますか
　　　　ある　　　　　　ない

 

 

図1. 研究フローチャート

参加者 n=930

アンケート
欠損あり
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男性 n=496 女性 n=399

図 1 ．研究フローチャート
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表 2 ．対象者の特徴

男性 （n＝496） 女性 （n＝399） 全体 （n＝895）
　名 （％）　 　名 （％）　 　名 （％）　

年齢 （歳）
　＜40
　40≦， ＜60
　60≦
BMI
　＜18.5
　18.5≦， ＜25.0
　25.0≦
喫煙歴
　非喫煙
　過去喫煙
　現喫煙
主症状
　咳
　痰
　息切れ
認知度
　知っていた
　聞いたことはある
　知らなかった
肺年齢測定経験

179
201
116

15
375
106

234
151
111

56
48
47

78
108
310
26

（36.1）
（40.5）
（23.4）

（3.0）
（75.6）
（21.4）

（47.5）
（30.4）
（22.4）

（11.3）
（9.7）
（9.5）

（15.7）
（21.8）
（62.5）
（5.2）

145
142
112

61
301
37

331
51
17

42
30
51

65
102
232
22

（36.3）
（35.6）
（28.1）

（33.9）
（75.4）
（9.3）

（83.0）
（12.8）
（4.3）

（10.5）
（7.5）
（12.8）

（16.3）
（25.3）
（58.1）
（5.5）

324
343
228

76
676
143

565
202
128

98
78
98

143
210
542
48

（36.2）
（38.2）
（25.5）

（8.5）
（75.5）
（16.0）

（63.1）
（22.6）
（14.3）

（10.9）
（8.7）
（10.9）

（16.0）
（23.5）
（60.6）
（5.4）

BMI＝Body Mass Index

表 3 ．COPD 認知度と各調査項目の関連

男性 （n＝496） 女性 （n＝399）
OR （95％CI） OR （95％CI）

年齢 （歳）
　＜40
　40≦， ＜60
　60≦
BMI
　18.5≦， ＜25.0
　＜18.5
　25.0≦
喫煙習慣
　非喫煙
　現喫煙
　過去喫煙
咳
　なし
　あり
痰
　なし
　あり
息切れ
　なし
　あり
肺年齢測定経験
　なし
　あり

1
1.31
1.01

1
0.76
1.17

1
1.91
1.07

1
0.80

1
1.19

1
1.39

1
6.44

（reference）
（0.85-2.04）
（0.60-1.72）

（reference）
（0.23-2.49）
（0.73-1.86）

（reference）
（1.17-3.10）＊＊

（0.68-1.68）

（reference）
（0.43-1.48）

（reference）
（0.62-2.28）

（reference）
（0.73-2.63）

（reference）
（2.47-16.81）＊＊

1
1.49
2.40

1
1.01
0.90

1
2.13
1.29

1
1.04

1
1.02

1
0.90

1
3.61

（reference）
（0.91-2.43）
（1.41-4.06）＊＊

（reference）
（0.56-1.82）
（0.44-1.85）

（reference）
（0.78-5.83）
（0.69-2.41）

（reference）
（0.53-2.06）

（reference）
（0.45-2.27）

（reference）
（0.48-1.69）

（reference）
（1.34-9.74）＊

＊：P＜0.05　＊＊：P＜0.01
OR＝オッズ比，CI＝信頼区間，refernce＝基準カテゴリー，BMI＝Body Mass Index
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低さに加えて，発症に伴い認められる呼吸機能低下を加
齢によるものと誤解されやすいためとされている7）．
　厚生労働省は健康日本21において COPD 認知度の目
標を80％と掲げているが，現状では認知度の向上には
至っていない．また，喫煙率は男性では83.7％から
28.2％へ，女性では15.7％から 9 ％へそれぞれ減少して
いるが，この男女による相違が，認知度にどのような影
響を与えているか明らかにされていない．今回，我々は
一般市民を対象とした肺年齢測定会においてアンケート
調査を実施し，認知度およびその要因における性差と認
知度との関連を検討した．
　調査の結果，COPD を“知っていた”は16.0％，“聞
いたことはある”は23.5％であり，認知度は39.5％で
あった．2017年 GOLD 日本委員会による認知度調査で
は，それぞれ9.6％，15.9％，25.5％であり，本研究対象
者の方が高い認知度を示した．また，喫煙率は男性
22.4％，女性4.3％であり，JT による2017年全国たばこ
喫煙者率調査（男性28.2％，女性9.0％）と比較し低い
値を示した．今回，ウォークラリーやリレーマラソンな
ど健康づくり事業への参加者および来場者を調査したた
め，健康意識の高い集団を対象とした可能性が考えられ
る．
　男性では，喫煙者と認知度に有意な関連性を認めた．
2005年以降，たばこのパッケージに対する健康被害につ
いての警告表示の強化や公共の場所における喫煙禁止区
域の設置が行われており，喫煙による健康被害の認識が
高まっている8）．一方，喫煙はニコチン依存と心理的依
存を生じて強固な習慣性を持つにいたることが多いこと
が知られている9）．近年の健康意識の高まりにより，呼
吸器疾患や虚血性心疾患，癌や脳卒中など，喫煙に影響
を受ける健康被害を認識しながら禁煙したくてもできな
い喫煙者や，禁煙の必要性を理解していない喫煙者が一
定数存在するものと思われる．
　女性では，年齢と認知度に有意な関連性を認めた．杉
山ら10）は，COPD 認知度は40～60歳代で高く，20～30
歳代，70歳以上で低かったと報告している．本研究では
年齢（60歳以上）との関連性があった．JT の2017全国
たばこ喫煙者率調査では女性において60歳代以上で
5.6％とされ，他の年代と比べ最も低い．また，2014年
厚生労働白書11）において，高齢者のほうがより健康に気
をつけているとされており，加齢に伴う健康意識の高ま
りが影響していると思われる．以上の結果から，女性の
認知度を高めるためには60歳未満を対象とすることが重
要であることが示唆された．
　肺年齢測定の経験は，男女ともに認知度向上に寄与し
ていた．Parkes12）らは，肺年齢の告知は禁煙の動機づ
けに効果があるとし，西廣ら13）は一般市民を対象とした
呼吸機能測定を用いたフィジカルアセスメントは， 認知
度，喫煙習慣の是正への動機づけに有効であると報告し
ている．一般に，肺年齢測定会及び COPD 検診におい

て，肺年齢測定と合わせて結果説明を実施しており，肺
年齢測定者への直接指導が COPD 認知度向上へ貢献し
ているものと思われる．
　本研究の限界として，今回の対象はスポーツイベント
の参加者である．COPD 認知度の割合が高く示された
ことから，肺年齢測定の関心が高い参加者であり，一般
市民より健康志向の強い集団であった可能性がある．ま
た，肺年齢測定の経験も多くしていることが推察され，
その影響が分析結果に反映された可能性がある．
　認知度に対し男女ともに肺年齢測定経験が影響してい
たことは，非常に重要であり，今後も開催地域や対象者
を拡大し継続する必要がある．一方，現喫煙者の禁煙の
認識に対し，COPD や肺年齢の認知がどのような影響
を与えているかを調査する必要がある.

【結語】
　本研究では，ウォークラリー，リレーマラソンに参
加，来場した930名を対象にアンケート調査を実施し，
以下の結果を得た．
 1 ．男性における COPD 認知度へ影響する因子は、現

喫煙および肺年齢測定経験であった．
 2 ．女性における COPD 認知度へ影響する因子は，年

齢（60歳以上）および肺年齢測定の経験であった．
　以上の結果より，一般市民の COPD 認知度を向上す
るには性差を考慮するとともに，肺年齢測定を行う機会
を提供する必要があることが示唆された．
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Abstract 

Objective

　The aim of this study was to investigate differences between sexes in factors influencing awareness of 

chronic obstructive pulmonary disease.

Subjects

　The 930 study participants comprised visitors to, or participants in, a walking relay or relay marathon 

held from 7 October 2017 to 2 December 2017. 
Methods

　We used a questionnaire survey to investigate baseline characteristics, smoking habits, symptoms (cough, 

sputum, and breathlessness), and experience of estimation of lung age and identified associations between 

these variables and awareness of chronic obstructive pulmonary disease by men and women.

Results

　We found that having experienced estimation of lung age is associated with awareness of chronic 

obstructive pulmonary disease in both men and women. Additionally, having a smoking habit was 

associated with such awareness in men and age 60 years older with such awareness in women.

Conclusion

　It is important to increase opportunities to estimate lung age to improve public awareness of chronic 

obstructive pulmonary disease.
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