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１ はじめに

• 平成23年4月から、自動車運転手について、点呼
時に酒気帯びの有無を確認することが、法で定め
られたところであるが、事業場の健康づくりにおけ
る飲酒習慣の認識について、これまで、大分県で
は実態調査を行ったことはない。そこで労働者１０は実態調査を行ったことはない。そこで労働者１０
０人以上の事業場を対象に健康管理体制、生活
習慣病対策、高所作業、機械運転等の危険作業、
作業能率等と飲酒の関係について調査研究を行
うことにより、大分県内の事業場の健康づくりにお
ける飲酒習慣の現状認識を把握し、今後の健康
管理体制の確立及び生活習慣病の予防対策に活
用することを目的に本調査を実施した。



２ 調査対象と研究方法

• 大分県内における労働者１００人以上の事業場
（１０５事業場）を対象に郵送によるアンケート調査
を実施した。事業場調査では、４８事業場から回
答（回答率４６％）があり、それを基に事業場の健
康づくりにおける飲酒習慣の認識調査等を行った。康づくりにおける飲酒習慣の認識調査等を行った。

• また、実地調査の希望のあった事業場において、
呼気、尿検査により労働者のアルコール飲酒時の
状況の聞取り調査を行うと共に、５事業場の労働
者４４人について、呼気および尿中のアルコール
検査、並びに尿中のアセトアルデヒド検査も行い、
飲酒との関連について検討を行った。

•



３ 調査結果

• ３－１ 事業場に対するアンケート調査結果

• 表１に示すごとく、４８事業場のうち運転業務有り
は、４１社（８５％）であった。其の中、運転責任
者を専任している事業場は３９社（９５％）であっ者を専任している事業場は３９社（９５％）であっ
た。特に、貨物取扱・運輸交通業の専任率は、１
００％であった。また、高所作業（２m以上）があ

ると回答した職場は、全体の５２％あり、建設業
においては、予想される通りではあるが、１００％
高所作業があると云う結果であった。



酒気帯びチェックの有無

• 調査結果３－１－２

• 表１に示すごとく、酒気帯びチェックを行ってい
る事業場は、１９社で全体の４０％と低かった。
業種別では、運転業務が主である貨物取扱・運
輸交通業では、１００％であったが、高所作業の輸交通業では、１００％であったが、高所作業の
ある建設業では、２５％と少なかった。

• また、酒気帯びの管理について、事業場として
管理が必要であると考えているのは、４８社中、
２１社（４４％）と少なく、業種別では、貨物取扱・
運輸交通行以外は、認識度が低く、運転責任者
専任割合と開きが大きい。即ち、結果的に、交通
事故の管理対策が不十分であると思われた。



以上のアンケート調査結果より
急がれる対策として

• 当面、次の二つが、上げられる。

• １．酒気帯び管理を実効あるものにするため
に、運転責任者を中心にどのような仕組みを
作るべきか作るべきか

• ２．酒気帯び管理が、法的に定められていな
い事業場に対して、飲酒意識の啓発をどう進
めるべきか



呼気及び尿中アルコール等実地調査

• ３－２ 実地調査結果

• 希望のあった飲酒者３７名に対し、飲酒日の翌
朝、８時から９時までの間に直接本人より、飲酒
終了時間、飲酒量等について、聞き取り調査を
行うとともに、呼気と尿を採取し、呼気中エタノー行うとともに、呼気と尿を採取し、呼気中エタノー
ル濃度、尿中のエタノール濃度及び尿中アセト
アルデヒド濃度の測定を行った。試料の採取及
び分析方法等については、表２に示した。

• 比較対象者は、非飲酒の７名について、飲酒
者と同様に尿及び呼気中の各物質の濃度測定
を行った。



呼気中及び尿中アルコール濃度の測定

• ３－３ 呼気中及び尿中アルコール濃度の測定

• 図１に示した通り、呼気中アルコール濃度が、
道路交通法に定められた基準値の０．１５
mg/ml(80ppm)を超えた人が、２名いた。酒気帯mg/ml(80ppm)を超えた人が、２名いた。酒気帯
び基準値超過者の割合は、５．４％（２名/３７名）

• であった。

• また、飲酒者の呼気中エタノール濃度と尿中エ
タノール濃度との間には、良い相関が見られた。



飲酒量と飲酒後の経過時間について

• １．飲酒量：法で定められた基準値を超えた２名の飲
酒量は、被検査者の中でも特に多く、１０単位（１単位
＝日本酒１合）で、飲酒後から測定時刻までの経過時
間は、両者とも９時間であった。

• 通常、１０単位のアルコールが、完全分解に要する
時間は、凡そ３０時間と考えられるため、飲酒からの時間は、凡そ３０時間と考えられるため、飲酒からの
経過時間が短かったためと考えられる。

• 飲酒者３７名の飲酒後の経過時間は、８から１１時
間であった。経過時間に差は見られなかったため、飲
酒量に差によるものと考えられた。

• 飲酒者の飲酒量と呼気中、尿中エタノール量との間に
強い相関が、みられた。



尿中アセトアルデヒド濃度について

• ３－４ 尿中アセトアルデヒド濃度について血液中に
入ったエタノールは、アルコール脱水酵素により分解
されアセトアルデヒドとなる。

• 飲酒者と非飲酒者の尿中アセトアルデヒド濃度の平
均値は、飲酒者で、０，５７８mg/ml（０．０７２から３．２
０９）、非飲酒者では、０．２１１mg/ml（０．０５６～０．４０９）、非飲酒者では、０．２１１mg/ml（０．０５６～０．４
２９）であった。

• 尿中アセトアルデヒドは、呼気中・尿中エタノール濃
度、年齢との間にも関連が、見られなかった。しかし、
飲酒量の多少にかかわらず、尿中濃度の高い人もい
たことから、尿中アセトアルデヒド濃度は、遺伝による
分解酵素の多少との関連が、あるものと考えられた。



飲酒時の自・他覚症状並びに生活習
慣についてのアンケート結果

• ３－５ 「顔が赤くなる」、「心臓がドキドキする」、
「眠くなる」、「皮膚がかゆくなる」など１３項目の
自覚症状および「朝食をとる」、「平均睡眠時間」、
「飲酒習慣」、「栄養のバランスを考える」など８
項目の生活習慣について行った。その結果、呼項目の生活習慣について行った。その結果、呼
気中及び尿中アルコール濃度と生活習慣との間
には、特別な関連は認められなく、やはり、飲酒
量が関係していることが分かった。また、呼気
中・尿中エタノール濃度の高い人は、常習飲酒
および深酒習慣のある人が多いように思われた。

•



市販のアルコールチェッカー
の精度について

• ガスクロマトグラフィーを用いた呼気中アル
コール濃度の測定時に、市販のアルコール
チェッカー（TANITA製）を用いて、７人の呼気

中アルコール濃度を測定し、比較したところ、中アルコール濃度を測定し、比較したところ、
非常に良い関連性が見られた。

• これらの市販のチェッカーは、酒気帯び管
理に有効であることが、示唆された。



まとめと今後の課題－その１

• １．今回の調査で、酒気帯び基準値の超過者の割合
が、５％であった。調査対象数が、小さいので結論的
なことは、云えないが、１０万人当たり５０００人に相当
する可能性があることから、更なる調査が必要と思わ
れる。れる。

• ２．酒が強いと自覚している人は、深酒をしやすく、飲
酒量が増えるため、飲酒量と飲酒後の経過時間につ
いての認識が必要である。

• ３．呼気中エタノール濃度は、飲酒量との関係が強い
ため、社内教育において、酒気帯び管理を行う際に、
飲酒量と飲酒後の経過時間を認識させる必要がある。



まとめと今後の課題－その２

• ４．就業前の酒気帯び管理に、市販のアルコー
ルチェッカー（TANITA製)を用いて、呼気中アル
コール濃度を計測することは、有効であると思わ
れる。

• ５．尿中アセトアルデヒド濃度は、二日酔いとの• ５．尿中アセトアルデヒド濃度は、二日酔いとの
関係が強いと考えられ、且つ、個人の体質との
関連も大きいため、尿中アセトアルデヒド濃度を
用いたアルコール管理が求められる。

• ６．健康管理を行うに当たって、生活習慣病対策
と共に、飲酒・深酒習慣の改善のための方策も
進める必要があると思われる。



まとめと今後の課題－その３

• ７．今回の調査研究の結果から、呼気中アル
コール濃度は、飲酒量との関係が強いこと分
かった。

• 更に、飲酒経過時間の計測を正確に行うとと• 更に、飲酒経過時間の計測を正確に行うとと
もに、著しい労働能力低下をもたらす二日酔
いの実態についての実態調査を実施すること、

• 加えて、尿中及び血中アセトアルデヒド濃度
と二日酔いとの関連について調査研究するこ
とが必要である。



呼気中エタノール濃度のガスクロ分析値と
アルコールチェッカー表示値
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飲酒量と呼気中のエタノール濃度


