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【目　的】　大学生を対象に、喫煙行動と自己否定感・ストレス気質（執着気質・不安気質・新奇気質）及び
精神健康度の関連性を検討し、禁煙への行動変容の関連要因について示唆を得る。
【方　法】　大学3年生に無記名自記式質問紙調査を実施。906名（男子446名、女子460名）の結果を統計的
に分析した。
【結　果】　不安気質は自己否定感・GHQ12・執着気質・新奇気質と正相関が認められた。また、現在喫煙
している者は不安気質の発現認知が低かった。因果モデルより、ストレス気質発現認知が高い人は自己否定
感が高く、精神健康度を悪化させていた。
【考　察】　否定的な自己イメージ認知が強い者の喫煙によってストレス代償行動をとったとしても、精神健
康度の改善には繋がらないことが示唆された。また、ストレス気質の高い者が禁煙する際は、気質に応じた
セルフケアの獲得が有効かもしれない。
【結　論】　喫煙行動と自己否定感・ストレス気質及び精神健康度は相互の関連性が認められた。

キーワード：喫煙、大学生、ストレス気質、自己否定感、共分散構造分析

大学生の喫煙行動と自己否定感・ストレス気質及び精神健康度との関連

はじめに
気質とは、「自律神経系や内分泌系などの生理学

的特徴を基盤として現れてくる情緒反応の個人差」1）、
「外界の刺激に対する感受性や反応に関する個人差」2）

であり、その人の行動を左右する要因の一つである。
木島 3）によると、気質の定義において共通している
点は、（1）パーソナリティの下位構造である、（2）
身体的、生理的特徴に由来する、（3）遺伝によっ
て決定される、等があげられるとしている。近年で
はCloninger4）によって、気質は4次元に分類化され、
それらがドパミンやセロトニン等の神経伝達物質と
関連している可能性を提示している。

依存性物質と気質の関連性は、これまでも複数の
研究 5～7）で示されており、またその多くがCloninger 
の気質概念を用いている。特に、薬物摂取の開始と
Novelty Seeking（NS：「新奇性追求」）や薬物使用
の継続とHarm Avoidance（HA：「損害回避」）との
関連性などが指摘されている 8, 9）。
宗像 10, 11）はこれまでの行動遺伝学的な研究に注目

し、外界刺激に対する感受性や反応の特徴を表す人
格気質とその人格気質の感受性や反応の強さを決め
るストレス気質とに分類、新たな遺伝的概念を構築し、
各気質の特徴に応じた心身のセルフケアや対人関係
調整 12）に応用している。ストレス気質として、下田
光造やCloningerの「執着（固執）気質」、「新奇（新
奇性追求）気質」、「不安（損害回避）気質」を取り入
れている。「執着気質」は、「何事も生真面目に取り
組まないと気が済まない方である」「やりはじめたら、
完全を求める方である」など欲求の期待水準を反映し
ており、生真面目であらゆる場面に対し100％以上
を要求し徹底性・熱中性がみられる。自分にも他者
にも100％以上を求めるため、自分や周りの人を苦
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自記式質問紙調査を実施し、その結果について統計
的分析を行った。調査は、2009年4月、都内文系
A大学の3年次生に対し、定期健康診断時に質問紙
を配布しその場で記入・回収箱にて回収した。倫理
的配慮として、質問紙調査の主旨を書面で説明し、
同意の得られたものに対してのみ実施した。
統計分析にはSPSS11.0・AMOS5.0を使用した。2
群間の比較はχ2乗検定もしくは t検定、３群間の比
較は分散分析及び多重比較、2変数間の相関係数は
Spearmanの順位相関、仮説モデルの検証には共分散
構造分析を用いた。仮説モデルの評価にはGoodness-
of-fit（GFI）≧0.95、Adjusted GIF（AGFI）≧0.90、
RMSEA＜0.05を基準とした 15）。
本調査で用いた質問紙調査の内容は次の通りである。

1）性別・年齢

2）本人の喫煙状況
本調査における本人の喫煙経験及び現在の喫煙状

況は以下の通りとした。「あなたは、これまでにタバ
コを一口でも吸ったことがありますか」という設問に
て、「いいえ」、「過去1か月前に吸ったことがあるが、
今は吸っていない」、「過去1か月以内に吸っていた
が、今は吸っていない」、「毎日ではないが今でも時々
吸う」、「毎日吸う」の中から当てはまるものを一つ選
択することとした。この回答をもとに、「いいえ」と
答えた者を喫煙経験無群、「過去1か月前に吸ったこ
とがあるが、今は吸っていない」、「過去1か月以内
に吸っていたが、今は吸っていない」と答えた者を喫
煙経験有群、「毎日ではないが今でも時々吸う」、「毎
日吸う」と答えた者を現在喫煙有群とした。

3）周囲の喫煙状況
先行研究 16, 17）より、思春期・青年期の喫煙行動
には、親や友人など周囲の喫煙状況が関連している
報告が複数あるため、本調査でも、父母が現在喫
煙しているか否か、親しい友人の中で喫煙している
人の人数（以下、友人喫煙者数とする）を尋ねた。

4）ストレス気質の発現認知18）

宗像の遺伝的気質チェックリストより、「執着気
質」・「不安気質」・「新奇気質」各5項目、計15項
目を用いた。各設問に対し、「いつもそうである」
を2点、「まあそうである」を1点、「それはない」

しめることになり、強い無力感や孤独感も持ちやすい。
「不安気質」は、「心配性な方である」「一度不安にな
ると、色々悩んでしまうところがある」など、長期欲
求（危険回避）の感度を反映しており、心配性ですぐ
に不安になり、神経質で落ち着かないという特徴が
みられる。絶えず不安の中にいて、ちょっとしたこと
にも過剰に反応してパニックに陥り、心理特性とし
てうつや不安傾向を持ちやすい。「新奇気質」は、「異
質なものに関心を持つ」「短気なところがある」など、
短期欲求（報酬探求）の感度を反映しており、頻回
の探索的行動、新奇刺激への接近、嫌悪刺激からの
活動的回避を特徴とする 10）。なお、「執着気質」は
CloningerのTCI「固執気質」尺度とr＝0.544、「不
安気質」はCloningerのTCI「損害回避気質」尺度と
r＝0.474の併存妥当性が確認されている 10）。「執着
気質」や「不安気質」は特性不安や自己抑制度、「不
安気質」は低い自己価値感と関連性が認められ、ま
た新奇気質は危険行動や回避的・攻撃的行動と関連
している 11）。従って、ストレス気質発現認知が高い
場合には、気質に応じたセルフケア行動を取らなけ
れば、ストレス性の心身疾患やメンタルヘルスの悪化、
依存等の行動症状に結び付きやすい。小川ら 13）は、
大学生214名のうち執着気質に該当する者は全体の7
割、不安気質に該当する者が約8割であり、また、
自己否定感の強い群の9割弱が不安気質の発現認知
も高いとしている。従って、ストレス気質は否定的
な自己イメージ認知に繋がる可能性もある。
一方、瀬在ら 14）は大学生を対象とした調査で、

否定的な自己イメージ認知が喫煙行動の直接的・間
接的促進因子になりうるとしているが、喫煙行動に
影響する要因として自己イメージ認知とストレス気
質の発現認知を考慮した研究は行われていない。
そこで本研究では、喫煙行動において重要な時期
である大学生を対象に、1）否定的な自己イメージ認
知はストレス気質の発現認知によって促進され、喫
煙行動の促進要因となりうるか、2）ストレス気質の
発現認知は、依存性物質である喫煙と関連性が認め
られるか、という2つの作業仮説を立て、喫煙行動
と自己否定感・ストレス気質及び精神健康度につい
て関連性を検討することにより、禁煙への行動変容
について何らかの示唆を提示することを目的とする。

研究方法
研究方法として、成人した大学生を対象に無記名
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であり、信頼性係数（α）は、ストレス気質0.80、
自己否定感0.84、GHQ12 0.70であった。
また、各ストレス気質発現認知において点数が高
い者（5点以上、以下同様）は、執着気質570人
（62.9％）、不安気質653人（72.1％）、新奇気質506
人（55.8％）。2気質の点数が重複して高い者は、執
着気質と不安気質254人（28.0％）、不安気質と新
奇気質218人（24.1％）、執着気質と新奇気質164人
（18.1％）。3気質の点数が重複して高い者は125人
（13.8％）であった。

2）ストレス気質発現認知・自己否定感・GHQ12の
	 相関（表2参照）
不安気質は自己否定感とGHQ12共に中程度の正
相関が認められた。また、不安気質は、執着気質・
新奇気質と中～弱程度の正相関が認められた。

3）ストレス気質発現認知の程度による自己否定感・
	 GHQ12の比較（表3参照）
自己否定感においては執着気質・不安気質・新奇
気質で、またGHQ12においては不安気質で、点数
が高い者がそうでない者よりも有意に高かった。

4）喫煙状況によるストレス気質発現認知の比較
	 （表4参照）
（1）本人の喫煙状況
本人の喫煙状況によるストレス気質発現認知の違い

をみるために、「喫煙経験無群」・「喫煙経験有群」・
「現在喫煙有群」の3群間について分散分析を行った。
その結果、不安気質で有意差が認められたためTukey
の多重比較を行った。その結果、「喫煙経験無群」と
「現在喫煙有群」間（p＜ .05）、「喫煙経験有群」と
「現在喫煙有群」間（p＜ .05）で有意差が認められた。
また、現在喫煙有群における喫煙本数によるスト

レス気質発現認知の違いをみるために、1日喫煙本
数が10本以下群（以下「10本以下群」とする）と1
日喫煙本数が11本以上群（以下「11本以上群」とす
る）、更に比較対象として喫煙経験無群の3群間につ
いて分散分析を行った。その結果、不安気質と新奇
気質で有意差が認められため、Tukeyの多重比較を
行った。その結果、不安気質は「喫煙経験無群」と
「10本以下群」間（p＜ .01）、また新奇気質は「喫煙
経験無群」と「11本以上群」間（p＜ .05）、「10本以
下群」と「11本以上群」間（p＜ .05）で有意差が認

を0点とし、その合計得点について比較した。なお、
各気質5点以上が気質該当の目安である。

5）自己否定感19）・General	Health	Questionnaire1220）

（以下GHQ12とする）
自己イメージ認知・精神的な健康状態を測る指標
として「自己否定感」及び「GHQ12」を用いた。
自己否定感尺度は「自分は幸せになる価値がないと
思う」「自分は生きているべきじゃないと思う」など10
項目から構成されており、20点満点中5点以上は自
己否定感が強いとされる。自己否定感が強いというこ
とは、自分が解放されたり幸せになるなど、自分改善
自体に興味や意欲がなく、むしろあきらめや罪意識が
支配しており21）、親や自分に対する否定的イメージが
あることを示している 22）。ストレス気質が高い人は、
自覚、もしくは無自覚のストレス出来事が多く、あき
らめや無力感といった否定的な自分のイメージを持ち
やすい 23）。その結果、身体・行動・精神上の症状が
生じることが考えられることから自己否定感を用いた。

GHQ12は1972年に開発されたGHQの短縮版であ
る 24）。もともとは60項目であるものを12項目に短縮、
その信頼性および妥当性が確認されている 24）。調査時
点での神経症など精神健康状態のスクリーニングとし
て用いられており、疫学的には、一応の目安として
12点満点中4点以上を「こころの問題有り」とする場
合が多い 25）。本調査では、否定的な自己イメージ認
知や喫煙行動が精神健康にどれ程の影響を与えるの
か評価するために用いた。

6）喫煙行動に関すること（現在喫煙有群のみ）
喫煙行動に関することとして、喫煙開始年齢・喫
煙習慣年齢、身体的なニコチン依存の程度について
尋ねた。身体的ニコチン依存は、Fager strom Test for 
Nicotine Dependence26）（以下FTNDとする）（6項目、
10点満点）を用いた。1日の喫煙本数については、
FTNDの設問4．「（あなたは）1日何本吸いますか。」
を参照した。

結　果
1）基本属性（表1参照）
回答数940名中、有効回答数906名（有効回答率

96.4％）、年齢20.2 ± 0.6歳 （平均 ± 標準偏差、以
下同様）であった。喫煙状況、ストレス気質発現認
知・自己否定感・GHQ12の得点は表1に示す通り
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属性・調査項目 男女総計 男 子 女 子 
回答数 940 478 462 
有効回答数（有効回答率） 906 ( 96.4 ) 446 (93.3 ) 460 (99.6 ) 
年齢（歳） 20.2 ± 0.6 20.4 ± 0.8 20.1 ± 0.3 
本人の喫煙状況    
喫煙経験無（人）（ % ） 618（68.2 ） 231 （51.8 ） 387  （84.1 ）*** 
過去喫煙経験有（人）（ % ） 124（13.7 ） 77 （17.3 ） 47  （10.2 ）*** 
現在喫煙有（人）（ % ） 164（18.1 ） 138 （30.9 ） 26 （5.7 ）*** 
（現在喫煙有のみ）    

  喫煙年数（年） 2.3 ± 2.3 2.3 ± 2.4 2.3 ± 2.2 
  FTND（点）（0～10点） 2.4 ± 2.5  2.7 ± 2.5 1.0 ± 2.0 *** 
  11本以上／日（人）（ % ） 63（38.4 ） 58 （42.0 ） 5  （19.2 ）*** 
周囲の喫煙状況    
父喫煙する者（人）（ % ） 353（40.0 ） 168（37.7 ） 185（40.2 ） 
母喫煙する者（人）（ % ） 112（12.1 ） 57（12.8 ） 55（12.0 ） 
友人喫煙者数（人） 5.8 ± 15.0 8.0 ± 18.8 3.6 ± 9.5 *** 
執着気質（点）（0～10点） 5.3 ± 2.5 5.4 ± 2.4 5.3 ± 2.5 
不安気質（点）（0～10点） 6.1 ± 2.7 6.0 ± 2.7 6.2 ± 2.7 
新奇気質（点）（0～10点） 4.8 ± 2.5 5.0 ± 2.4 4.7 ± 2.5 
自己否定感（点）（0～20点） 4.7 ± 4.2 5.0 ± 4.5 4.4 ± 4.0 
GHQ12（点）（0～12点） 5.3 ± 2.8  5.1 ± 2.8 5.6 ± 2.8 * 

男女間におけるｔ検定又は χ2乗独立性の検定   *p<.05 ,  ***p<.001 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

表 1．基本属性及び各調査項目の単純集計 

表 2．ストレス気質発現認知・自己否定感・GHQ12の相関係数 

 執着気質 不安気質 新奇気質 自己否定感 GHQ12 
執着気質               0.29** 0.19 ** 0.04  -0.04 
不安気質   0.32 ** 0.31 ** 0.33 ** 
新奇気質    0.19 ** 0.04 
自己否定感     0.44 ** 
GHQ12      

Spearmanの順位相関係数   **p<.01 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  執着気質 不安気質 新奇気質 

4点以下 5点以上 4点以下 5点以上 4点以下 5点以上 
(n = 336） （n = 570） （n = 253） （n = 653） （n = 400） （n = 506） 

自己否定感（点） 4.4 ± 3.9 4.8 ± 4.4** 3.0 ± 2.9 5.3 ± 4.4*** 3.8 ± 3.5 5.4 ± 4.6*** 
GHQ12（点） 5.5 ± 2.7 5.3 ± 2.8 4.2 ± 2.4 5.7 ± 2.8** 5.3 ± 2.8 5.4 ± 2.8 
                   各気質 4点以下群・5点以上群間の t検定  **p<.01, ***p<.001  

表 3．ストレス気質発現認知の程度における自己否定感・GHQ12の比較 

表1　基本属性及び各調査項目の単純集計
本調査の回答数及び有効回答数、基本属性、本人・周囲の喫煙状況、ストレス気質発現認知の得点、自己否定
感・GHQ12の得点について、男女総計及び男女別の平均値及び標準偏差等を示した。また、男女間におけるt
検定またはχ2乗独立性の検定結果を示した。
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  FTND（点）（0～10点） 2.4 ± 2.5  2.7 ± 2.5 1.0 ± 2.0 *** 
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新奇気質    0.19 ** 0.04 
自己否定感     0.44 ** 
GHQ12      

Spearmanの順位相関係数   **p<.01 
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各ストレス気質発現認知・自己否定感・GHQ12の得点について、各変数間のSpearmanの順位相関係数を示した。

表3　ストレス気質発現認知の程度における自己否定感・GHQ12の比較
自己否定感・GHQ12の得点について、各ストレス気質発現認知、4点以下群と5点以上群間のt検定の結果を
示した。

χ2
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１）本人の喫煙状況   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 ２）周囲の喫煙状況 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

表 4．喫煙状況によるストレス気質得点の比較 

  父喫煙しない 父喫煙する 

（n=553） （n=353） 
執着気質（点） 5.3 ± 2.5 5.5 ± 2.4 
不安気質（点） 6.0 ± 2.7 6.1 ± 2.7 
新奇気質（点） 4.9 ± 2.5 4.8 ± 2.4 
                      t検定             

  母喫煙しない 母喫煙する   

（n=794） （n=112） 

執着気質（点） 5.3 ± 2.4 5.9 ± 2.6 * 
不安気質（点） 6.1 ± 2.7 6.1 ± 2.7 
新奇気質（点） 4.8 ± 2.5 4.8 ± 2.3 

t検定 *p<.05 , 
  友人に喫煙者無 友人に喫煙者有  

（n=274） （n=586） 

執着気質（点） 5.4 ± 2.5 5.4 ± 2.4 
不安気質（点） 6.1 ± 2.7 6.0 ± 2.7 
新奇気質（点） 4.4 ± 2.5 5.0 ± 2.5 ** 
 ＊友人数に無回答の者 46人は除く t検定  **p<.01                       

  喫煙経験無 喫煙経験有 現在喫煙有 

（n=618） （n=124） (n=164) 
執着気質（点） 5.4 ± 2.4 5.3 ± 2.5 5.1 ± 2.5 
不安気質（点） 6.2 ± 2.6 6.4 ± 2.6 5.5 ± 2.9 * 
新奇気質（点） 4.8 ± 2.5 5.0 ± 2.3 4.8 ± 2.5  
                         分散分析 *p<.05 ,       

  喫煙経験無 現在喫煙有   

10本以下  

現 在 喫 煙 有  

11本以上  

（n=618） （n=101） （n=63） 

執着気質（点） 5.4 ± 2.4 5.0 ± 2.7 5.2 ± 2.3 
不安気質（点） 6.2 ± 2.6 5.2 ± 2.9 5.9 ± 2.9 ** 
新奇気質（点） 4.8 ± 2.5 4.7 ± 2.6 5.6 ± 2.5 * 

分散分析 *p<.05 ,  **p<.01 , 
 

表4　喫煙状況によるストレス気質発現認知の比較
１）本人の喫煙状況

「喫煙経験無群」・「喫煙経験有群」・「現在喫煙有群」の各ストレス気質発現認知得点の平均値及び標準偏差
を示した。また、3群間における分散分析の結果を示した。
現在喫煙有群における「10本以下群」・「11本以上群」及び「喫煙経験無群」の各ストレス気質発現認知得点
の平均値及び標準偏差を示した。また、3群間における分散分析の結果を示した。

２）周囲の喫煙状況
父・母の現在喫煙の有無、友人喫煙者の有無によるt検定の結果を示した。
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煙経験のみならず周囲の喫煙状況も影響を与える要
因であることから「喫煙経験・周囲の喫煙」とし、
図1のような観測変数を用いた。なお、観測変数「友
人喫煙者数」「父喫煙」「母喫煙」は現在の状況を示
しており、本人の心理特性や喫煙経験と周囲の者の
喫煙行動が相互的な作用を及ぼす可能性もあるので
はないかと考え、喫煙行動を示す観測変数として採
用した。観測変数「喫煙経験」については、喫煙行
動は未成年のうちに習慣化される 27）ことを勘案し、
「喫煙経験無群」を1、「喫煙経験有群」を2、「現在
喫煙有群」を3とした順序尺度を用いた。他の潜在
変数と観測変数は図1の通りとした。モデルの適合度
はGFI＝0.963、AGFI＝0.931、RMSEA＝0.079
であった。

考　察
本研究は、大学生を対象に喫煙行動と自己否定

感・ストレス気質及び精神健康度について、作業仮
説に基づき検討することを目的として行った。以下、
結果に基づき考察を述べる。

められた。なお、「10本以下群」の喫煙年数は 1.8 ± 
2.1年、「11本以上群」の喫煙年数は3.0 ± 2.6年で
あり、有意差が認められた。
（2）周囲の喫煙状況
周囲の喫煙状況によるストレス気質発現認知の違

いをみるために、父・母の現在喫煙の有無、友人
喫煙者の有無による t検定を行った。母喫煙の有無
では執着気質、友人喫煙者の有無では新奇気質に
て有意差が認められた。

5）喫煙行動と否定的な自己イメージ認知・ストレス
気質発現認知・精神健康度の関連
「はじめに」で挙げた作業仮説を検証するために、
喫煙行動と否定的な自己イメージ認知・ストレス気
質発現認知・精神健康度の関連について、共分散構
造分析を用い因果関係モデルを組み立て分析した。
結果2）においてストレス気質を構成する3気質
は、互いに弱～中程度の相関係数を得られたことか
ら、潜在変数「ストレス気質」の観測変数を「執着
気質」「不安気質」「新奇気質」とした。また、喫煙
行動を示す潜在変数として、喫煙行動には本人の喫

 
 
 
 
 
 
 
 

図 1．喫煙行動と否定的な自己イメージ認知・ストレス気質発現認知・精神健康度の関連 
                                                          ＊誤差変数は省略 
 （GFI = 0.963、AGFI = 0.931、RMSEA = 0.079） 
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図1　喫煙行動と否定的な自己イメージ認知・ストレス気質発現認知・精神健康度の関連
作業仮説に基づき、①潜在変数「喫煙経験・周囲の喫煙」（観測変数「喫煙経験」「友人喫煙者数」「父喫煙」「母喫
煙」）、②潜在変数「否定的な自己イメージ認知」（観測変数「自己否定感」、③潜在変数「ストレス気質の発現認知」

（観測変数「執着気質」「不安気質」「新奇気質」）、④潜在変数「ネガティブ精神健康度」（観測変数「GHQ12」）から
なる、共分散構造分析の結果を示した。誤差変数の記載は省略した。
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習慣がある者は「不安気質」発現認知が弱い傾向で
あり（結果4））、更に「不安気質」と「自己否定感」
や「GHQ12」との中程度の正相関が認められる（結
果2））。従って、喫煙行動は否定的な自己イメージ
認知の緩和や精神健康度の緩和を生じさせている可
能性もある。今回のパス図より、否定的な自己イメ
ージ認知は、喫煙行動を介した場合と比べて直接的
に精神健康度の悪化を促進しており、たとえ否定的
な自己イメージ認知が強い者が喫煙によってストレ
ス代償行動をとったとしても、精神健康度の改善に
は繋がらないことが示唆された。

作業仮説2）ストレス気質の発現認知は、依存性物
質の摂取である喫煙と関連性が認められるか。
結果5）より、「ストレス気質の発現認知」は「喫

煙経験・周囲の喫煙」の抑制因子となっているもの
の、影響の強さは係数－0.19であった。これまで、
「損害回避」が低いことで依存性薬物に手を出しやす
いとする研究 5）の一方で、喫煙経験が有る群に比べ
喫煙経験が無い群が「損害回避」が低いとされるも
の 28）や、「損害回避」が強い人たちは否定的な気分
をごまかすため、依存性物質を使用するのではない
か 9）など、両者の関連は複雑に込み入っているとさ
れる。また、「新奇性追求」と薬物依存の関係では、
薬物に最初に手を出すことと高い「新奇性追求」と
の関連性が示されている 29）。
本調査での仮説モデルや分散分析の結果から、ス

トレス気質の中でも不安気質の発現認知の影響力が
強く、不安気質の発現認知が低いほど喫煙を経験し
ている可能性も示唆された。一方、結果4）より現
在も喫煙する者においては、1日喫煙本数が高く喫
煙年数も長いほど新奇気質の発現認知が高い結果が
認められ、これまでの研究結果を支持する側面も得
られた。しかし、本調査では全対象者数の中での現
在も喫煙する者の割合が18.1％と少ないため、強
い影響を与えるほどの結果には至らなかったのでは
ないかと考える。また、依存物質に最初に手を出す
気質的要因とそれを継続する気質的要因とは区別す
る必要がある 9）が、今回の調査は一時点での調査で
あるためその区別はできず、両者の要因が混在して
いることも考えられる。結果4）に示した、友人に
喫煙者がいる者は新奇気質の発現認知が高いという
結果から、友人とのタバコ等の新奇刺激への接近も
示唆され先行研究 9, 29）とともに興味深い。

作業仮説1）否定的な自己イメージ認知はストレス
気質の発現認知によって促進され、喫煙行動の促進
要因となりうるか。
結果5）より、「ストレス気質発現認知」は 係数

0.42にて「否定的な自己イメージ認知」の促進因子、
また、「否定的な自己イメージ認知」は係数 0.17に
て「喫煙経験・周囲の喫煙」の促進因子となってい
た。従って、ストレス気質の発現認知が高い人は否
定的な自己イメージ認知を持ちやすい傾向があるこ
とが考えられ、喫煙行動に対する否定的な自己イメ
ージ認知の影響力も弱いながら認められた。また、
結果3）より、ストレス気質の3気質に該当する者
は否定的な自己イメージを持ちやすい傾向であった。
今回の結果では、ストレス気質の中でも特に「不

安気質」の発現を認知している場合に否定的な自己
イメージ認知の促進に繋がっており、更に精神健康
度の悪化にも繋がっていると考えられる。また、「執
着気質」「新奇気質」も「不安気質」ほどではないが、
否定的な自己イメージ認知の促進に寄与している可
能性が示唆された。「不安気質」の発現を強く認知し
ている者は、本質的に孤独で恐怖感の中にいる 23）。
周りの評価を気にして情緒的に依存しやすく、自分
に対する自信感の無さや不安感を持つため、メンタ
ルヘルスの悪化を招きやすい。「執着気質」も、自分
や他者に100％以上を求め、満足を得られることが
ないため強い無力感や孤独感を持ちやすい 12）。従って、
「不安気質」や「執着気質」の発現認知が高い者が禁
煙行動を実行する際は負担の増大や自己効力感の低
下が考えられるため、気質に応じたセルフケア行動
の獲得、禁煙自信度の向上やストレス対処方法を組
み入れた方法が有効ではないかと考える。また、「新
奇気質」は悪性ストレスを良性ストレスに変える力を
持つ 12）ものの、衝動的・逸脱的であるため、ストレ
スフルライフイベントは生じやすい。ストレス気質を
重複して認知している場合もあり、その組み合わせ
に応じたセルフケア行動の獲得が自信の回復やメン
タルヘルスの安定化に繋がると考える。
一方、先行研究 14）同様、今回の結果でも否定的
な自己イメージ認知は喫煙行動の促進に繋がってい
る可能性が示唆されたが、影響力は0.17にとどま
った。また、喫煙行動は精神健康度の悪化を抑制
する因子にはなりえるものの影響力は0.12であった。
喫煙行動は否定的な自己イメージ認知による精神健
康度の悪化を抑制する傾向があるものの、現在喫煙
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本論文の要旨は、第5回日本禁煙学会（2010年9
月、松山市）において発表した。
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Associations between smoking behavior, self-negative feeling, 
stress temperament and mental health among university students 

Izumi Sezai 1, 2, Tsunetsugu Munakata 3

Objectives
To obtain suggestions about behavior modification of smoking cessation by considering the associations between 

smoking behavior and self-negative feeling, stress temperament (immodithymia, anxious and novelty-seeking 
temperament ) and mental health, with university students as subjects. 

Methods
An anonymous self-administered questionnaire survey was conducted with university juniors.  The results from 906 

students (446 males and 460 females) were statistically analyzed. 

Results
Positive correlations between anxious temperament and self-negative feeling, GHQ12, immodithymia and novelty-

seeking temperament were found. Anxious temperament score of smoker was lower than that of non-smokers and 
ex-smokers. From the causal model, the results indicated that subjects with high perceived expression of stress 
temperament have highly self-negative feeling, and worsen mental health. 

Discussion
The possibility was suggested that if the students who had highly self-negative feeling made a stress substitute 

behavior by smoking, that couldn’t be maintain mental health.  When a person with high perceived expression of stress 
temperament stops smoking, it may be effective to acquire self-care according to his temperament.

Conclusion
Mutual associations were found between smoking behavior and self-negative feeling, stress temperament and mental 

health. 
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smoking behavior, university student, stress temperament, self-negative feeling, covariance structure analysis 
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