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Executive Summary 

 
2024 Nationwide school survey of substance use among junior high school 
students in Japan. 
 
Objective: The purpose of this study is to understand the current situation regarding 
drug abuse, including drinking and smoking, among junior high school students in Japan. 
The survey results will be provided to related organizations as basic information for 
taking measures to prevent substance use among young people. This is the only survey 
of drug abuse in Japan that is continuously conducted among junior high school students 
nationwide. This is the 14th nationwide epidemiological survey to have been conducted. 
 
Method: The survey subjects were all students (estimated number of students: 114,084) 
in 244 junior high schools (225 public schools, 17 private schools, and 2 national schools) 
randomly selected by prefecture (stratified one-stage sampling method). The survey 
period was from September to December 2024, and anonymous self-administered 
surveys by questionnaires or online were conducted at each target school. The survey 
was approved by the Ethics Committee of the National Center of Neurology and 
Psychiatry, approval number A2022-027. 
 
Results: A total of 124 schools (119 public schools and 5 private schools) cooperated with 
the survey (response rate: 50.8%). Of the 38,277 total respondents, 310 who met the 
exclusion criteria were excluded from the analysis, and the remaining 37,967 were 
included in the analysis. The main findings are as follows: 

The lifetime prevalence of alcohol use was 14.9%, and the past year prevalence was 
5.7% (estimated). 

The lifetime prevalence of tobacco use was 1.3%, and the past year prevalence was 
0.7% (estimated). 

The lifetime prevalence of illegal drugs was 0.07% for cannabis, 0.13% for organic 
solvents, 0.06% for stimulants, 0.06% for dangerous drugs, and 0.18% for any illegal 
drugs (estimated). The past year prevalence of illegal drugs was 0.04% for cannabis, 
0.08% for organic solvents, 0.03% for stimulants, 0.03% for dangerous drugs, and 
0.11% for any illegal drugs (estimated). The lifetime prevalence of all illegal drugs 
had decreased compared to the previous survey (2022). 
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The prevalence of over-the-counter drug abuse within the past year was 1.8% overall, 
1.5% for men, and 2.0% for women (estimated). The most common source of over-
the-counter drugs was physical stores such as pharmacies and drugstores (64.2%), 
followed by home medicines (33.3%), friends, lovers, and acquaintances (3.6%), and 
the Internet (3.5%). 

 
Discussion: The lifetime prevalence of all illegal drugs decreased compared to the 
previous survey. Even after COVID-19 became a Class 5 infectious disease and social 
activities returned to normal, the risk of illegal drug abuse among junior high school 
students in Japan may continue to decrease. However, it is important to note that there 
was an increase in positive thoughts about drug abuse, especially positive thoughts 
about cannabis use. Our study was the first in Japan to investigate over-the-counter 
drug abuse among junior high school students. Approximately 1 in 55 junior high school 
students had abused over-the-counter drugs within the past year, suggesting that the 
problem of over-the-counter drug abuse may be widespread throughout Japan. It was 
revealed that junior high school students who have abused over-the-counter drugs have 
psychosocial characteristics such as being isolated at school and at home and having 
various difficulties in daily life. Since the main source of acquisition of abused over-the-
counter drugs is physical stores such as pharmacies and drugstores, it is important to be 
careful about selling them to minors and to thoroughly speak to them when you notice 
something unusual. As a certain number of responses indicated that they obtained 
medicines from the household's regular supplies, it will also be important to ask parents 
to manage medicines at home. 
 
March 2025 
PPrincipal investigator: Takuya Shimane, MPH, PhD. 
Department of Drug Dependence Research, National Institute of Mental Health, 
National Center of Neurology and Psychiatry 
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Lower Upper Lower Upper Lower Upper

2010 0.30 0.22 0.39 0.40 0.30 0.53 0.18 0.13 0.25
2012 0.25 0.20 0.30 0.30 0.24 0.39 0.19 0.13 0.27
2014 0.18 0.14 0.22 0.24 0.19 0.31 0.10 0.06 0.15
2016 0.25 0.20 0.32 0.37 0.28 0.48 0.14 0.09 0.21
2018 0.34 0.29 0.40 0.43 0.35 0.51 0.25 0.18 0.33
2022 0.12 0.09 0.17 0.13 0.07 0.22 0.08 0.05 0.11
2024 0.07 0.05 0.11 0.08 0.04 0.14 0.04 0.02 0.07

2010 0.67 0.57 0.79 0.75 0.61 0.91 0.59 0.48 0.71
2012 0.52 0.44 0.61 0.62 0.51 0.75 0.41 0.31 0.52
2014 0.74 0.64 0.84 0.99 0.85 1.14 0.46 0.34 0.61
2016 0.40 0.33 0.49 0.54 0.42 0.69 0.27 0.20 0.35
2018 0.47 0.41 0.55 0.58 0.49 0.68 0.36 0.27 0.47
2022 0.20 0.16 0.26 0.23 0.16 0.32 0.12 0.08 0.17
2024 0.13 0.09 0.18 0.16 0.09 0.26 0.07 0.04 0.12

2010 0.31 0.24 0.38 0.35 0.26 0.46 0.25 0.18 0.34
2012 0.23 0.18 0.29 0.29 0.20 0.40 0.17 0.11 0.24
2014 0.24 0.17 0.32 0.30 0.20 0.41 0.17 0.10 0.25
2016 0.22 0.17 0.28 0.32 0.23 0.43 0.12 0.08 0.19
2018 0.33 0.27 0.40 0.40 0.32 0.50 0.25 0.18 0.34
2022 0.11 0.08 0.15 0.10 0.06 0.15 0.07 0.05 0.11
2024 0.06 0.03 0.09 0.05 0.02 0.11 0.03 0.02 0.06

2012 0.22 0.17 0.28 0.27 0.19 0.37 0.15 0.11 0.20
2014 0.19 0.14 0.25 0.28 0.20 0.38 0.09 0.05 0.14
2016 0.22 0.17 0.27 0.31 0.23 0.41 0.12 0.08 0.19
2018 0.30 0.25 0.37 0.37 0.30 0.46 0.23 0.16 0.32
2022 0.13 0.10 0.18 0.13 0.08 0.18 0.09 0.05 0.15
2024 0.06 0.04 0.09 0.07 0.03 0.13 0.02 0.01 0.04

2010 0.40 0.32 0.49 0.50 0.38 0.64 0.29 0.21 0.38
2012 0.32 0.26 0.39 0.40 0.30 0.51 0.24 0.17 0.33
2014 0.30 0.23 0.39 0.38 0.28 0.50 0.21 0.14 0.31
2016 0.28 0.22 0.34 0.41 0.32 0.53 0.15 0.10 0.21
2018 0.38 0.32 0.45 0.47 0.39 0.57 0.28 0.21 0.37
2022 0.12 0.08 0.19 0.19 0.12 0.30 0.18 0.10 0.30
2024 0.10 0.07 0.14 0.11 0.06 0.19 0.05 0.03 0.09

2010 0.87 0.75 1.01 1.01 0.85 1.20 0.72 0.59 0.87
2012 0.78 0.67 0.91 0.97 0.82 1.15 0.58 0.47 0.72
2014 1.01 0.87 1.17 1.38 1.17 1.61 0.61 0.47 0.78
2016 0.46 0.38 0.55 0.63 0.50 0.78 0.29 0.22 0.38
2018 0.55 0.47 0.63 0.67 0.57 0.78 0.42 0.33 0.53
2022 0.18 0.12 0.26 0.26 0.17 0.37 0.31 0.20 0.45
2024 0.18 0.13 0.24 0.22 0.14 0.33 0.10 0.06 0.15

NSP have been included in the survey since 2012.
The data for "marijuana, methamphetamine, or NSP" have included NSP since the 2022 survey.
95%CI 95% confidence interval
The 2020 survey was canceled due to the spread of COVID-19.

Point
estimate

(%)

95%CI Point
estimate

(%)

TTable 1.  Annual change for junior high school students nationwide:
Prevalence of illicit drug use in lifetime (by gender)

For the estimation of values, R (ver. 4.4.1) and the survey package (ver. 4.4-2) were used to calculate point
estimates and 95% confidence intervals.

Any illicit drugs lifetime

95%CI

Marijuana lifetime

Inhalants lifetime

Methamphetamine lifetime

New Psychoactive Substances (NSP) lifetime

Any of Marijuana, Methamphetamine and NPS lifetime

Year of survey
All students Male students Female students

Point
estimate

(%)

95%CI
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Table 3.  Annual change for junior high school students nationwide:
Prevalence of alcohol and tobacco use in lifetime and past year (by gender)

 

Lower Upper Lower Upper Lower Upper

2010 0.18 0.12 0.26 0.31 0.18 0.49 0.39 0.25 0.57
2012 0.18 0.12 0.27 0.17 0.11 0.27 0.38 0.28 0.49
2014 0.12 0.07 0.19 0.21 0.14 0.30 0.21 0.14 0.29
2016 0.18 0.10 0.30 0.22 0.16 0.29 0.36 0.27 0.48
2018 0.29 0.20 0.40 0.41 0.31 0.54 0.32 0.23 0.42
2022 0.10 0.06 0.16 0.11 0.06 0.17 0.15 0.08 0.27
2024 0.09 0.04 0.16 0.07 0.03 0.14 0.05 0.02 0.12

2010 0.63 0.48 0.80 0.68 0.51 0.88 0.71 0.54 0.90
2012 0.42 0.32 0.55 0.47 0.36 0.60 0.65 0.51 0.82
2014 0.65 0.49 0.84 0.77 0.59 0.98 0.79 0.63 0.99
2016 0.34 0.23 0.46 0.32 0.24 0.43 0.54 0.42 0.69
2018 0.39 0.29 0.52 0.54 0.43 0.68 0.48 0.36 0.63
2022 0.15 0.09 0.23 0.18 0.13 0.25 0.27 0.18 0.39
2024 0.14 0.08 0.23 0.16 0.09 0.27 0.09 0.04 0.17

2010 0.19 0.12 0.27 0.33 0.21 0.50 0.38 0.27 0.53
2012 0.16 0.10 0.25 0.19 0.12 0.27 0.33 0.24 0.44
2014 0.20 0.12 0.31 0.28 0.16 0.45 0.24 0.16 0.33
2016 0.16 0.08 0.28 0.19 0.13 0.26 0.31 0.23 0.42
2018 0.27 0.18 0.38 0.39 0.28 0.52 0.33 0.23 0.45
2022 0.08 0.05 0.13 0.11 0.06 0.17 0.12 0.07 0.20
2024 0.07 0.03 0.13 0.06 0.03 0.10 0.04 0.01 0.11

2012 0.11 0.07 0.17 0.16 0.10 0.24 0.37 0.27 0.49
2014 0.14 0.07 0.25 0.23 0.14 0.34 0.20 0.13 0.28
2016 0.14 0.07 0.25 0.20 0.14 0.28 0.30 0.22 0.41
2018 0.27 0.18 0.38 0.37 0.27 0.50 0.27 0.19 0.38
2022 0.09 0.05 0.13 0.17 0.10 0.27 0.14 0.08 0.22
2024 0.07 0.04 0.13 0.05 0.03 0.09 0.05 0.01 0.11

2010 0.25 0.17 0.34 0.44 0.29 0.63 0.49 0.34 0.69
2012 0.25 0.16 0.37 0.24 0.17 0.34 0.46 0.35 0.59
2014 0.26 0.17 0.37 0.35 0.23 0.52 0.31 0.22 0.42
2016 0.20 0.11 0.34 0.24 0.17 0.32 0.39 0.30 0.51
2018 0.30 0.21 0.41 0.46 0.35 0.59 0.38 0.28 0.50
2022 0.12 0.08 0.19 0.19 0.12 0.30 0.18 0.10 0.30
2024 0.12 0.07 0.21 0.11 0.06 0.19 0.05 0.02 0.12

2010 0.75 0.59 0.93 0.93 0.73 1.16 0.92 0.71 1.16
2012 0.65 0.51 0.82 0.68 0.55 0.82 1.00 0.81 1.22
2014 0.90 0.69 1.15 1.09 0.83 1.40 1.04 0.86 1.26
2016 0.38 0.26 0.52 0.36 0.28 0.47 0.62 0.49 0.78
2018 0.43 0.33 0.56 0.64 0.51 0.78 0.56 0.43 0.72
2022 0.18 0.12 0.26 0.26 0.17 0.37 0.31 0.20 0.45
2024 0.20 0.13 0.31 0.23 0.14 0.36 0.10 0.04 0.18

NSP have been included in the survey since 2012.
The data for "marijuana, methamphetamine, or NSP" have included NSP since the 2022 survey.
95%CI 95% confidence interval
The 2020 survey was canceled due to the spread of COVID-19.
For the estimation of values, R (ver. 4.4.1) and the survey package (ver. 4.4-2) were used to calculate point
estimates and 95% confidence intervals.

Any illicit drugs lifetime

Marijuana lifetime

Inhalants lifetime

Methamphetamine lifetime

New Psychoactive Substances (NSP) lifetime

Any of Marijuana, Methamphetamine and NPS lifetime

Table 2.  Annual change for junior high school students nationwide:
Prevalence of illicit drug use in lifetime (by grade)

Year of survey
1st-year students 2nd-year students 3rd-year students 

Point
estimate

(%)

95%CI Point
estimate

(%)

95%CI Point
estimate

(%)

95%CI
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Lower Upper Lower Upper Lower Upper

2010 41.0 39.8 42.3 42.3 41.0 43.6 39.7 38.1 41.3
2012 35.6 34.4 36.9 37.7 36.3 39.2 33.5 32.2 34.8
2014 29.9 28.9 31.0 32.4 31.2 33.6 27.2 26.0 28.4
2016 27.8 26.7 29.0 29.5 28.1 30.9 26.2 24.9 27.5
2018 21.9 21.0 22.8 24.0 23.0 25.0 19.6 18.7 20.6
2022 14.8 14.1 15.5 17.3 16.4 18.3 11.8 11.1 12.6
2024 14.9 14.0 15.8 17.4 16.2 18.6 12.0 11.0 13.0

2010 24.7 23.8 25.7 25.0 24.0 26.1 24.4 23.2 25.8
2012 20.9 19.7 22.1 21.5 20.2 22.9 20.2 19.0 21.5
2014 17.5 16.7 18.2 18.6 17.8 19.5 16.2 15.3 17.1
2016 15.2 14.2 16.2 16.8 15.6 18.0 13.6 12.7 14.6
2018 11.9 11.3 12.5 13.5 12.8 14.3 10.1 9.5 10.8
2022 7.4 7.0 7.8 8.9 8.3 9.5 5.7 5.3 6.2
2024 5.7 5.3 6.1 6.9 6.3 7.5 4.3 3.8 4.8

2010 7.2 6.5 7.9 8.9 8.0 9.9 5.5 4.8 6.2
2012 5.3 4.7 5.9 7.0 6.1 8.0 3.5 3.1 4.0
2014 3.7 3.4 4.1 5.0 4.5 5.6 2.3 2.0 2.7
2016 2.2 1.9 2.5 2.8 2.4 3.2 1.6 1.3 2.0
2018 2.2 2.0 2.5 2.8 2.5 3.2 1.6 1.4 1.8
2022 1.3 1.1 1.4 1.6 1.4 1.9 0.8 0.6 0.9
2024 1.3 1.1 1.6 1.7 1.4 2.1 0.9 0.7 1.1

2010 3.4 3.0 3.9 4.0 3.5 4.6 2.8 2.3 3.3
2012 2.3 1.9 2.7 3.1 2.5 3.8 1.5 1.2 1.8
2014 1.5 1.3 1.7 2.1 1.7 2.5 0.8 0.7 1.0
2016 1.0 0.9 1.2 1.4 1.2 1.7 0.6 0.5 0.8
2018 1.0 0.9 1.2 1.4 1.2 1.6 0.7 0.5 0.8
2022 0.6 0.5 0.7 0.8 0.7 1.0 0.3 0.3 0.4
2024 0.7 0.6 0.9 1.0 0.7 1.3 0.4 0.3 0.5

95%CI 95% confidence interval
The 2020 survey was canceled due to the spread of COVID-19.
For the estimation of values, R (ver. 4.4.1) and the survey package (ver. 4.4-2) were used to calculate point
estimates and 95% confidence intervals.

TTable 3.  Annual change for junior high school students nationwide:
Prevalence of alcohol and tobacco use in lifetime and past year (by gender)

Alcohol lifetime

Alcohol past year

Tobacco lifetime

Tobacco past year

Year of survey

All students Male students Female students
Point

estimate
(%)

95%CI Point
estimate

(%)

95%CI Point
estimate

(%)

95%CI
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Table 5.  Prevalence of illicit drug use in lifetime for junior high school students nationwide (by gender and grade)

Table 6.  Prevalence of illicit drug use in the past year for junior high school students nationwide (by gender and grade)

 
 
 

Lower Upper Lower Upper Lower Upper

2010 35.7 34.1 37.4 40.3 39.0 41.6 46.6 44.8 48.4
2012 29.2 28.0 30.4 35.5 34.1 36.9 41.6 39.5 43.8
2014 25.7 24.5 27.0 29.9 28.4 31.3 33.8 32.5 35.2
2016 24.5 22.8 26.3 26.2 25.0 27.5 32.6 30.9 34.3
2018 18.3 17.2 19.3 21.9 20.6 23.2 25.0 23.7 26.3
2022 12.8 11.9 13.7 15.3 14.2 16.4 15.9 15.0 16.9
2024 15.5 14.2 16.8 13.9 12.8 15.1 15.3 13.6 17.2

2010 19.9 18.5 21.3 24.0 23.0 25.1 29.9 28.6 31.2
2012 14.7 13.6 15.8 20.9 19.6 22.2 26.5 24.6 28.5
2014 13.6 12.8 14.5 17.6 16.6 18.7 20.9 19.8 22.0
2016 13.0 11.9 14.2 13.9 13.0 14.9 18.4 17.0 19.9
2018 9.8 9.1 10.6 11.6 10.9 12.4 13.9 12.8 15.0
2022 6.7 6.1 7.4 7.4 6.8 8.1 7.9 7.3 8.6
2024 5.9 5.3 6.6 5.2 4.6 5.8 6.0 5.1 7.0

2010 4.5 4.0 5.1 6.7 6.0 7.5 10.1 8.7 11.6
2012 2.9 2.5 3.4 4.9 4.3 5.5 7.8 6.7 8.9
2014 2.8 2.4 3.3 3.9 3.4 4.6 4.4 4.0 4.9
2016 1.7 1.3 2.1 2.0 1.7 2.3 2.9 2.5 3.4
2018 1.5 1.3 1.7 2.3 2.0 2.6 2.9 2.5 3.3
2022 1.0 0.8 1.2 1.2 0.9 1.4 1.6 1.3 2.0
2024 1.2 0.9 1.5 1.4 1.1 1.7 1.5 1.1 1.8

2010 1.9 1.5 2.2 2.9 2.5 3.4 5.3 4.3 6.4
2012 1.0 0.7 1.3 2.2 1.8 2.7 3.6 3.0 4.4
2014 1.1 0.8 1.4 1.6 1.2 2.0 1.8 1.6 2.1
2016 0.8 0.6 1.2 0.9 0.7 1.1 1.4 1.2 1.7
2018 0.6 0.5 0.8 1.0 0.8 1.2 1.4 1.1 1.6
2022 0.5 0.4 0.7 0.6 0.4 0.7 0.8 0.6 1.0
2024 0.6 0.4 0.8 0.7 0.5 1.0 0.8 0.5 1.2

95%CI 95% confidence interval
The 2020 survey was canceled due to the spread of COVID-19.
For the estimation of values, R (ver. 4.4.1) and the survey package (ver. 4.4-2) were used to calculate point
estimates and 95% confidence intervals.

TTable 4.  Annual change for junior high school students nationwide:
Prevalence of alcohol and tobacco use in lifetime and past year (by grade)

Tobacco past year

Alcohol lifetime

Alcohol past year

Tobacco lifetime

Year of survey
1st-year students 2nd-year students 3rd-year students 

Point
estimate

(%)

95%CI Point
estimate

(%)

95%CI Point
estimate

(%)

95%CI
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lower upper lower upper lower upper

Marijuana 0.07 0.05 0.11 0.08 0.04 0.14 0.04 0.02 0.07
Inhalants 0.13 0.09 0.18 0.16 0.09 0.26 0.07 0.04 0.12
Methamphetamine 0.06 0.03 0.09 0.05 0.02 0.11 0.03 0.02 0.06
New Psychoactive Substances (NPS) 0.06 0.04 0.09 0.07 0.03 0.13 0.02 0.01 0.04
Any of Marijuana, Methamphetamine and NPS 0.10 0.07 0.14 0.11 0.06 0.19 0.05 0.03 0.09
Any illicit drugs 0.18 0.13 0.24 0.22 0.14 0.33 0.10 0.06 0.15

lower upper lower upper lower upper

Marijuana 0.09 0.04 0.16 0.07 0.03 0.14 0.05 0.02 0.12
Inhalants 0.14 0.08 0.23 0.16 0.09 0.27 0.09 0.04 0.17
Methamphetamine 0.07 0.03 0.13 0.06 0.03 0.10 0.04 0.01 0.11
New Psychoactive Substances (NPS) 0.07 0.04 0.13 0.05 0.03 0.09 0.05 0.01 0.11
Any of Marijuana, Methamphetamine and NPS 0.12 0.07 0.21 0.11 0.06 0.19 0.05 0.02 0.12
Any illicit drugs 0.20 0.13 0.31 0.23 0.14 0.36 0.10 0.04 0.18
95%CI 95% confidence interval
For the estimation of values, R (ver. 4.4.1) and the survey package (ver. 4.4-2) were used to calculate point estimates and 95% confidence
intervals.

TTable 5.  Prevalence of illicit drug use in lifetime for junior high school students nationwide (by gender and grade)

point
estimatio

n
(%)

95%CI
1st-year students 2nd-year students 3rd-year students 

point
estimatio

n
(%)

95%CI point
estimatio

n
(%)

95%CI

Experience of illicit drug in the lifetme
All students Male students Female students

point
estimatio

n
(%)

95%CI point
estimatio

n
(%)

95%CI point
estimatio

n
(%)

95%CI

lower upper lower upper lower upper

Marijuana 0.04 0.02 0.07 0.05 0.02 0.10 0.02 0.00 0.05
Inhalants 0.08 0.04 0.13 0.09 0.04 0.17 0.05 0.02 0.09
Methamphetamine 0.03 0.01 0.05 0.03 0.01 0.07 0.01 0.00 0.03
New Psychoactive Substances (NPS) 0.03 0.01 0.05 0.04 0.02 0.09 0.01 0.00 0.03
Any of Marijuana, Methamphetamine and NPS 0.05 0.03 0.08 0.07 0.03 0.12 0.02 0.00 0.05
Any illicit drugs 0.11 0.07 0.16 0.13 0.07 0.22 0.06 0.03 0.11

lower upper lower upper lower upper

Marijuana 0.05 0.02 0.10 0.02 0.01 0.06 0.04 0.01 0.09
Inhalants 0.08 0.04 0.15 0.10 0.05 0.19 0.05 0.02 0.13
Methamphetamine 0.03 0.02 0.06 0.02 0.01 0.05 0.02 0.00 0.07
New Psychoactive Substances (NPS) 0.04 0.02 0.06 0.02 0.00 0.05 0.03 0.01 0.09
Any of Marijuana, Methamphetamine and NPS 0.08 0.04 0.13 0.03 0.01 0.07 0.04 0.01 0.10
Any illicit drugs 0.12 0.07 0.21 0.12 0.06 0.21 0.07 0.03 0.15
95%CI 95% confidence interval
For the estimation of values, R (ver. 4.4.1) and the survey package (ver. 4.4-2) were used to calculate point estimates and 95% confidence
intervals.

TTable 6.  Prevalence of illicit drug use in the past year for junior high school students nationwide (by gender and grade)

point
estimatio

n
(%)

95%CI
1st-year students 2nd-year students 3rd-year students 

point
estimatio

n
(%)

95%CI point
estimatio

n
(%)

95%CI

Experience of illicit drug in the past year
All students Male students Female students

point
estimatio

n
(%)

95%CI point
estimatio

n
(%)

95%CI point
estimatio

n
(%)

95%CI
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Table 9.  Prevalence of tobacco use in lifetime and the past year for junior high school students
nationwide (by gender and grade)

 

 

 
 
 

lower upper lower upper lower upper

Past year 1.8 1.6 2.0 1.5 1.3 1.7 2.0 1.7 2.3

lower upper lower upper lower upper

Past year 2.1 1.8 2.4 1.8 1.5 2.1 1.6 1.3 1.9
95%CI 95% confidence interval
For the estimation of values, R (ver. 4.4.1) and the survey package (ver. 4.4-2) were used to calculate point estimates
and 95% confidence intervals.

TTable 7.  Prevalence of over-the-counter drug abuse in the past year for junior high school students
nationwide (by gender and grade)
Experience of over-the-counter drug abuse in the past year

All students Male students Female students
point

estimation
(%)

95%CI point
estimation

(%)

95%CI

point
estimation

(%)

95%CI

point
estimation

(%)

95%CI

1st-year students 2nd-year students 3rd-year students 
point

estimation
(%)

95%CI point
estimation

(%)

95%CI

lower upper lower upper lower upper

Lifetime 14.9 14.0 15.8 17.4 16.2 18.6 12.0 11.0 13.0
Past year 5.7 5.3 6.1 6.9 6.3 7.5 4.3 3.8 4.8

lower upper lower upper lower upper

Lifetime 15.5 14.2 16.8 13.9 12.8 15.1 15.3 13.6 17.2
Past year 5.9 5.3 6.6 5.2 4.6 5.8 6.0 5.1 7.0
95%CI 95% confidence interval
For the estimation of values, R (ver. 4.4.1) and the survey package (ver. 4.4-2) were used to calculate point
estimates and 95% confidence intervals.

TTable 8.  Prevalence of alcohol use in lifetime and the past year for junior high school students
nationwide (by gender and grade)

point
estimatio

n
(%)

95%CI

point
estimatio

n
(%)

95%CI

1st-year students 2nd-year students 3rd-year students 

point
estimatio

n
(%)

95%CI point
estimatio

n
(%)

95%CI

Alcohol use in the lifetime and the past year
All students Male students Female students

point
estimatio

n
(%)

95%CI point
estimatio

n
(%)

95%CI
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lower upper lower upper lower upper

Lifetime 1.3 1.1 1.6 1.7 1.4 2.1 0.9 0.7 1.1
Past year 0.7 0.6 0.9 1.0 0.7 1.3 0.4 0.3 0.5

lower upper lower upper lower upper

Lifetime 1.2 0.9 1.5 1.4 1.1 1.7 1.5 1.1 1.8
Past year 0.6 0.4 0.8 0.7 0.5 1.0 0.8 0.5 1.2
95%CI 95% confidence interval
For the estimation of values, R (ver. 4.4.1) and the survey package (ver. 4.4-2) were used to calculate point
estimates and 95% confidence intervals.

TTable 9.  Prevalence of tobacco use in lifetime and the past year for junior high school students
nationwide (by gender and grade)
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95%CI
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95%CI point
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n
(%)

95%CI

Tobacco use  in the lifetime and the past year
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estimatio

n
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n
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95%CI
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% 18.1 19.0 1.1 5.8

26 5 1 2

% 7.6 4.8 0.4 0.6

3 1 11 3

% 0.9 1.0 4.0 1.0

191 27 1 0

% 55.8 25.7 0.4 0.0

1 0 203 3

% 0.3 0.0 73.6 1.0

0 0 95 1

% 0.0 0.0 34.4 0.3

0 0 9 240

% 0.0 0.0 3.3 76.9

50 15 13 62

% 14.6 14.3 4.7 19.9

1 0 1 50

% 0.3 0.0 0.4 16.0

2 4 2 1

% 0.6 3.8 0.7 0.3

113.309 3 p<0.001

12.009 3 p=0.007

684.2.02 3 p<0.001

29.482 3 p<0.001

674.623 3 p<0.001

282.805 3 p<0.001

11.121 3 p=0.011

403.286 3 p<0.001

35.071 3 p<0.001

101.443 3 p<0.001

65.505 3 p<0.001

 : 1 4 N=1035

- 1 3 3  - 
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n=342 n=105 n=276 n=312

9 5 20 55

% 2.6 4.8 7.2 17.6

48 25 67 127

% 14.0 23.8 24.3 40.7

280 72 207 201

% 81.9 68.6 75.0 64.4

18 1 8 15

% 5.3 1.0 2.9 4.8

11 0 11 6

% 3.2 0.0 4.0 1.9

69 19 2 9

% 20.2 18.1 0.7 2.9

0 1 6 4

% 0.0 1.0 2.2 1.3

56 7 1 2

% 16.4 6.7 0.4 0.6

1 1 2 1

% 0.3 1.0 0.7 0.3
p=0.742

*

27.083

5.280

5.703

94.375

7.069

p=0.127

p=0.070

F1x. 8 1.246 3

ICD-10

F1x. 6

F1x. 7

F1x. 0

F1x. 1

F1x. 2

F1x. 3

F1x. 4

F1x. 5

df p*

50.468

61.492

2

p<0.001

: 1 4 ICD-10 F1 N=1035

91.187 p<0.001

p<0.001

p<0.001

p<0.001

p=0.152

3

3

3

3

3

3

3

3

n=342 n=105 n=276 n=312
153 59 35 54

% 44.7 56.2 12.7 17.3
2 1 5 5

% 0.6 1.0 1.8 1.6
34 12 21 24

% 9.9 11.4 7.6 7.7
68 16 96 94

% 19.9 15.2 34.8 30.1
64 8 92 115

% 18.7 7.6 33.3 36.9
5 0 19 13

% 1.5 1.2 6.9 4.2
27 3 41 40

% 7.9 2.9 14.9 12.8
23 4 21 19

% 6.7 3.8 7.6 6.1
12 4 23 56

% 3.5 3.8 8.3 17.9
46 13 12 44

% 13.5 12.4 4.3 14.1

2 df p*

F0 2.309 3

F5 17.407 3

p=0.511

F3 26.371 3 p<0.001

F2 2.426 3 p=0.489

: 1 4 ICD-10 N=1035

F8 45.843 3 p<0.001

F6 15.998 3 p=0.001

F7 1.930 3 p=0.587

135.020 3 p<0.001

*

F9 17.676 3 p=0.001

p=0.001

F4 52.981 3 p<0.001

- 1 3 4  - 
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n=2083 n=525

1510 152
% 72.5 29.0

573 372
% 27.5 70.9

0 1
% 0 0.2

28 97
% 1.3 18.5

193 181
% 9.3 34.5

334 100
% 16.0 19.0

607 83
% 29.1 15.8

593 50
% 28.5 9.5

239 11
% 11.5 2.1

89 3
% 4.3 0.6

1051 287
% 50.5 54.7

719 138
% 34.5 26.3

1100 109
% 52.8 20.8

438 59
% 21.0 11.1

827 78
% 39.7 14.9

327 127
% 15.7 24.2

1250 358
% 60.0 68.2

689 132
% 33.1 25.1

503 59
% 24.1 11.2

768 413
% 36.9 78.7

: 1 N=2608

346.155 2 p<0.001

1

230.182 3

588.872 6 p<0.001

13.960

173.171

295.643 1 p<0.001**

2 p<0.00150.625

2

1

135.343 2 p<0.001

24.675 2 p<0.001

12.404 2

p<0.001

p=0.002

2 p=0.001

p<0.001

p<0.001

p<0.001

23.829

2 df p*

10

20

30

40

50

60

70

26.050 1

- 1 3 5  - 
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n=2083 n=525

1110 88

% 53.3 16.8

105 10

% 5.0 1.9

146 16

% 7.0 3.0

8 2

% 0.4 0.4

2 0

% 0.1 0

7 4

% 0.3 0.8

9 2

% 0.4 0.4

31 3

% 1.5 0.6

341 110

% 16.4 21.0

5 0

% 0.2 0

11 4

% 0.5 0.8

165 227

% 7.9 43.2

7 0

% 0.3 0

7 6

% 0.3 1.1

129 53

% 6.2 10.1

 : 1 N=2608

517.868 14 p<0.001

2 df p*

- 1 3 6  - 
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 n=318 n=96 

123 37
% 38.7 38.5

103 38
% 32.4 39.6

76 31
% 23.9 32.3

49 13
% 15.4 13.5

106 30
% 33.3 31.3

: 1 N 414

2 df

1.699 1

p**

0.001 1 p=1.000

p=0.219

2.710 1 p=0.111

0.202 1 p=0.745

0.145 1 p=0.804

 n=163 n=224

102 139
% 62.6 62.1

39 105
% 23.9 46.9

25 26
% 15.9 11.6

13 12
% 8.0 5.4

13 26
% 8.0 11.6

6 7
% 3.7 3.1

5 4
% 3.1 1.8

0.682 1 p=0.502

1.373 1 p=0.305

0.090 1 p=0.782

0.011 1 p=1.000

21.266 1

1.147 1 p=0.291

1.070 1 p=0.305

p<0.001

2 df p**

: 1 N 7

- 1 3 7  - 
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n=2083 n=525

46 75

% 2.2 14.3

239 190

% 11.5 36.2

1299 325

% 62.4 61.9

46 20

% 2.2 3.8

28 9

% 1.3 1.7

221 36

% 10.6 6.9

8 9

% 0.4 1.7

582 47

% 27.9 9.0

17 4

% 0.8 0.8

p=0.009

: 1 ICD-10 F1 N=2608

82.608 p<0.001

p<0.001

p<0.001

p=0.880

p=0.043

1

1

1

1

1

1

1

1

df p**

138.242

186.389

2

1

ICD-10

F1x. 6

F1x. 7

F1x. 0

F1x. 1

F1x. 2

F1x. 3

F1x. 4

F1x. 5

p=1.000

**Fisher

0.037

4.358

0.411

6.647

11.457

p=0.535

p=0.003

F1x. 8 0.015

n=2083 n=525

845 66
% 40.6 12.6

37 6
% 1.8 1.1

271 32
% 13.0 6.1

440 190
% 21.1 36.2

337 196
% 16.2 37.3

43 28
% 2.1 5.3

104 98
% 5.0 18.7

126 54
% 6.0 10.3

102 78
% 4.9 14.9

149 67
% 7.2 12.8

2 df p**

F0 1.038 1

F5 16.920 1

p=0.442

F3 51.958 1 p<0.001

F2 19.526 1 p<0.001

: 1 ICD-10 N=2608

F8 64.742 1 p<0.001

F6 109.722 1 p<0.001

F7 11.714 1 p=0.001

144.584 1 p<0.001

**Fisher

F9 17.365 1 p<0.001

p<0.001

F4 115.405 1 p<0.001

- 1 3 8  - 
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n=414 n=520

165 318
% 39.9 61.2

249 202
% 60.1 38.8

231 337
% 55.8 64.8

134 219
% 32.4 42.1

94 212
% 22.7 40.8

45 74
% 10.9 14.2

47 130
% 11.4 25.0

72 118
% 17.4 22.7

241 306
% 58.2 58.8

65 177
% 15.7 34.0

34 95
% 8.2 18.3

247 127
% 59.7 24.4

: 1 N=934

2 df p

2.342 1

10.155

34.142

46.091

2 p=0.006*

p<0.001*

p<0.001**

p=0.139**

30.254 2 p<0.001*

4.038 2 p=0.133*

1.986 2

p<0.001*

p=0.370*

127.538 2 p<0.001*

41.873 1 p<0.001**

1

102.599 3

2 p<0.001*25.102

2

- 1 3 9  - 
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n=414 n=520

36 182

% 8.7 35.0

0 16

% 0 3.1

65 37

% 15.7 7.1

5 0

% 1.2 0.0

0 0

% 0 0

4 3

% 1.0 0.6

3 4

% 0.7 0.8

3 6

% 0.7 1.2

37 144

% 8.9 27.7

1 2

% 0.2 0.4

2 5

% 0.5 1.0

208 79

% 50.2 15.2

1 1

% 0.2 0.2

3 1

% 0.7 0.2

46 40

% 11.1 7.7

p<0.001

2 df p*

: 1 N=934

243.128 13

- 1 4 0  - 
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 n=35 n=134

10 45
% 28.6 33.6

11 61
% 31.4 45.5

10 38
% 28.6 28.4

2 18
% 5.7 13.4

16 39
% 45.7 29.1

0.001 1 p=1.000

1.585 1 p=0.255

3.488 1 p=0.071

: 1 N 169

2 df

2.254 1

p**

0.317 1 p=0.687

p=0.179

 n=207 n=76

123 47
% 59.4 61.8

112 16
% 54.1 21.1

20 15
% 9.7 19.7

12 6
% 5.8 7.9

23 6
% 11.1 7.9

6 3
% 2.9 3.9

4 4
% 1.9 5.3

: 1 N

0.625 1 p=0.512

0.199 1 p=0.705

0.136 1 p=0.785

24.517 1

0.411 1 p=0.584

2.245 1 p=0.217

p<0.001

2 df p**

5.206 1 p=0.040

- 1 4 1  - 
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n=414 n=520

59 37

% 14.3 7.1

160 109

% 38.6 21.0

265 393

% 64.0 75.6

19 23

% 4.6 4.4

8 14

% 1.9 2.7

32 55

% 7.7 10.6

2 9

% 0.5 1.7

12 39

% 2.9 7.5

4 4

% 1.0 0.8
p=0.738

**Fisher

14.814

0.015

0.579

2.212

3.083

p=0.519

p=0.124

F1x. 8 0.105 1

ICD-10

F1x. 6

F1x. 7

F1x. 0

F1x. 1

F1x. 2

F1x. 3

F1x. 4

F1x. 5

df p**

12.727

35.158

2

p=0.142

: 1 ICD-10 F1 N=934

9.454 p=0.002

p<0.001

p<0.001

p<0.001

p=1.000

1

1

1

1

1

1

1

1

- 1 4 2  - 
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n=414 n=520

88 163
% 21.3 31.3

4 9
% 1.0 1.7

32 54
% 7.7 10.4

117 134
% 28.3 25.8

133 120
% 32.1 23.1

11 16
% 2.7 3.1

54 50
% 13.0 9.6

33 36
% 8.0 6.9

70 35
% 16.9 6.7

74 45
% 17.9 8.7

11.941 1 p=0.001

2 df p**

F0 0.982 1

F5 0.145 1

p=0.406

F3 0.728 1 p=0.414

F2 1.944 1 p=0.173

p=0.845

F4 9.556 1 p=0.002

p=0.116

F7 0.370 1 p=0.615

**Fisher

: 1 ICD-10 N=934

F8 23.927 1 p<0.001

F9 17.626 1 p<0.001

F6 2.737 1

n=160 n=71 n=27 n=17

77 24 11 2
% 48.1 33.8 40.7 11.8

83 47 16 15
% 51.9 66.2 59.3 88.2

19 25 4 6
% 11.9 35.2 14.8 35.3

63 27 3 5
% 39.4 38.0 11.1 29.4

30 6 5 1
% 18.8 8.5 18.5 5.9

24 8 7 1
% 15.0 11.3 25.9 5.9

17 1 5 3
% 10.6 1.4 18.5 17.6

5 3 2 1
% 3.1 4.2 7.4 5.9

2 1 1 0
% 1.3 1.4 3.7 0.0

35 13 1 2
% 21.9 18.3 3.7 11.8

111 44 20 8
% 69.4 62.0 74.1 47.1

51 15 8 4
% 31.9 21.1 29.6 23.5

25 10 2 1
% 15.6 14.1 7.4 5.9

76 43 10 11
% 47.5 60.6 37.0 64.7

113 59 17 13
% 70.6 83.1 63.0 76.5

6.396 6 p=0.380

5.608 6

6

p=0.468

5.647 3 p=0.130

p=0.013

2 df p*

10

41.161 18 p=0.001

20

30

40

50

60

70

: 4 N=275

12.887 6 p=0.045

9.819 p=0.132

4.711 6 p=0.581

10.826 3

- 1 4 3  - 
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n=160 n=71 n=27 n=17

15 15 2 3

% 9.4 21.1 7.4 17.6

55 25 6 10

% 34.4 35.2 22.2 58.8

109 46 22 6

% 68.1 64.8 81.5 35.3

3 2 2 0

% 1.9 2.8 7.4 0

2 2 0 0

% 1.3 2.8 0 0

6 2 1 1

% 3.8 2.8 3.7 5.9

3 1 0 0

% 1.9 1.4 0 0

4 1 0 0

% 2.5 1.4 0 0

0 0 0 0

% 0 0 0 0

p=0.943

: 4 ICD-10 F1 N=275

1.298 p=0.730

p=0.066

p=0.102

p=0.015

p=0.344

3

3

3

3

3

3

3

3

df p*

7.187

6.214

2

-

ICD-10

F1x. 6

F1x. 7

F1x. 0

F1x. 1

F1x. 2

F1x. 3

F1x. 4

F1x. 5

-

*

10.441

3.328

1.615

0.387

0.848

p=0.656

p=0.838

F1x. 8 -

n=160 n=71 n=27 n=17
34 10 8 1

% 21.3 14.1 29.6 5.9
4 1 0 0

% 2.5 1.4 0.0 0.0
14 5 0 3

% 8.8 7.0 0.0 17.6
36 28 10 8

% 22.5 39.4 37.0 47.1
55 22 11 7

% 34.4 31.0 40.7 41.2
4 3 0 3

% 2.5 4.2 0.0 17.6
16 10 2 2

% 10.0 14.1 7.4 11.8
8 5 1 0

% 5.0 7.0 3.7 0.0
28 13 1 3

% 17.5 18.3 3.7 17.6
18 11 1 1

% 11.3 15.5 3.7 5.9

5.451 3 p=0.142

*

F9 3.305 3 p=0.347

p=0.011

F4 1.189 3 p=0.756

: 4 ICD-10 N=275

F8 3.530 3 p=0.317

F6 1.226 3 p=0.747

F7 1.582 3 p=0.664

p=0.730

F3 10.320 3 p=0.016

F2 4.708 3 p=0.149

F0 1.298 3

F5 11.202 3

2 df p*

- 1 4 4  - 
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1 369
2 324
3 191
4 163
5 154
6 97
7 93
8 83
9 70

10 64
11 54
12 46
13 40
14 36
15 34
16 31
17 30
18 29
19 28
20 27
20 27

: 2

- 1 4 5  - 
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2021 5 2022 12

/
/  

124 98 79 22.0 12 85
87.9 83.1

33 26.6 91 73.4
p = 0.037 p = 0.013 p < 

0.001
p= 0.009 p= 0.052  

p= 0.002
p < 0.001 p = 

0.031 p  0.001 p = 0.003
p = 0.001  

 
87.9
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2021 2 16

16

 

2021 5 2022 12

 

2021-004  

 2 

 3 

 
Student t  Welch t

 IBM® SPSS®  29.0 
 2  

 0.05  
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8
124  
1  

26 21% 98
79% 22.0 12

85 43
34.7% 32 25.8%

20 16.1% 11
8.9% 5 4.0%

3 2.4% 1 0.8%
1 0.8% 8

6.5% 102 82.3%
12 9.7% 4

3.2% 2 1.6% 3
3.2% 87

70.2% 12
9.7% 2 1.6%

2 1.6% 18
14.5% 3 2.4%

 
22  

33 26.6%
91

73.4%  2
1

t 122 = 2.11 p 
= .037

x 2 1 = 
6.14 p = .013 x 2 1 = 
17.39 p < .001

x 2 1  = 6.74  p = .009

x 2 1  = 
3.78  p = .052 2

x 2 1  = 9.21  p 

= .002
x 2 1  = 

32.27  p < .001

3  

x 2 (1) = 
4.63 p = 0.031 x 2 (1) = 
12.08 p  0.001

x 2 (1) = 9.07 p = 0.003
5

x 2 (1) = 10.47 p = 0.001
4  

 

2012
2020 6

20
40

1 33 26.6
 

87.9%
83.1%

2021
2
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1 6

 

3

4

 
87.9%

2022

5

16.4%
71.5%

22.2% 2022
6

OTC

73.7%
64.2%

 

7 8 9 10

11 12

13

11  1
89.29%

> 65%
> 75%

N- -D-

14

- /
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Table 1 Demographics (Marijuana Users vs Non-Users) (n=117) 
  Marijuana User Non-Marijuana 

User 
t/ ² p Value 

Avg. Age  (n=65) (n=52) -0.074 0.942
  39.4 yrs 39.5 yrs   

Years living in the US  (n=63) (n=50) 2.292 0.024*
  14.4 yrs 9.6 yrs   

Gender  (n=63) (n=51) 2.72 0.257 
Male  26 (41.3%) 15 (29.4%)   
Female  36 (57.1%) 36 (70.6%)   
Trans/Non-Binary  1 (1.6%) 0 (0%)   

Marital Status   (n=64) (n=52) 2.282 0.319 
Single  14 (21.9%) 17 (32.7%)   
Married/Partner  38 (59.4%) 29 (55.8%)   
Other  12 (18.8%) 6 (11.5%)   

Sexual Orientation  (n=59) (n=50) 1.268 0.737 
Heterosexual  55 (93.2%) 46 (92%)   
Homosexual  1 (1.7%) 1 (2.0%)   
Lesbian  0 (0%) 1 (2.0%)   
Bisexual  3 (5.1%) 2 (4.0%)   

Education  (n=65) (n=52) 5.024 0.081 
College degree or above  35 (53.8%) 36 (69.2%)   
Graduated technical college/ two-
year college/currently in college  

20 (30.8%) 14 (26.9%)   

Other (e.g., graduated high 
school, Junior high or less than 
Junior high)   

10 (15.4%) 2 (3.8%)   

Occupation  (n=63) (n=50) 18.358 0.01* 
Student  5 (7.9%) 12 (24%)   
Employed  32 (51%) 13 (26%)   
Self-Employed  12 (19%) 6 (12%)   
Freelance  5 (7.9%) 5 (10%)   
Others (e.g., Unemployed)  9 (14.3%) 14 (28%)   

Visa Status  (n=60) (n=50) 4.270 0.371 
Tourist Visa  1 (1.7%) 1 (2%)   
Student Visa  20 (33.3%) 13 (26%)   
Working Visa  9 (15%) 8 (16%)   

Permanent Resident  24 (40%) 16 (32%)     
Others  6 (10%) 12 (24%)     
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Living in state with legal medical 
marijuana use  

(n=56) (n=38) 0.244 0.621 
 

35 (92.1%) 53 (94.6%)   
Living in states with legal 
recreational marijuana use  

(n=59) (n=44) 19.002 0.000** 

 
57 (96.6%) 28 (63.6%)     

*   

Table 2 Alcohol and Cigarettes Use Behaviors  
 n (%) 
Ever drunk alcohol (n=117) 58 (49.6%) 
Ever had binge drinking (n=98) 

No bingo drink 61(62.2) 
One binge drink a month 22(22.4) 
More than one binge drink in a moth 4(4.1) 
More than one binge drink a month 7(7.1) 
Almost everyday 4(4.1) 

Frequency of binge drinking (n=42) 

About less than a month 14(33.3) 
2 to 3 times a month 8(19.0) 
once a week 7(16.7) 
3 to 4 times a week 6(14.3) 
Almost every day 7(16.7) 

Ever smoked cigarettes (n=117) 50(42.7) 
 
Table 3 Substance Use Behavior among Marijuana Users (n=65)  

n (%) 
Ever used drugs 

Cocaine (n=61) 18 (29.5%)
Methamphetamines (n=62) 4 (6.5%)
LSD (n=62) 19 (30.6%)
Heroine (n=63) 4 (6.3%)
Ecstasy (n=61) 16 (26.2%)

Ever asked to use drugs in the U.S.  51 (78.5%) 
Type of drug being asked to use in the U.S. :  
Marijuana  48 (73.8%) 
LSD/Mushroom  22 (33.8%) 
Cocaine  21 (32.3%) 
Ecstasy  11 (16.9%) 

Location/occasions being asked to use drugs in the U.S.   
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Party  30 (46.1%) 
Clubs/Bars  18 (27.7%) 
On the street  9 (13.8%) 

Always refused to use drugs when friends asked in the U.S.  16 (24.6%) 

Reason for drug use   

Enjoy different sensitivity  28 (43.1%) 
Their friends used and asked me to use  24 (36.9%) 
Make them good spirit and release stress  15 (23.1%) 
Increase imagination  13 (20.0%) 
Forget bad or unwanted things  13 (20.0%) 

People used marijuana with  
Mostly by myself  10 (15.4%) 
With non-Japanese friends  7 (10.8%) 
With Japanese friends  5 (7.7%) 
With both Japanese and non-Japanese  5 (7.7%) 

The ways obtained marijuana   

Through dispensaries  32 (49.2%) 
Purchasing by themselves  18 (27.7%) 
Ask friends to get marijuana  17 (26.1%) 

Amount spent for drugs per month   

Less than $50  18 (27.7%) 
$50 to $100  11 (16.9%) 
More than $100  10 (15.4%) 

Ever have had sex under the influence of drugs  44 (67.7%) 
  
Table 4 Substance Use Behaviors in Different Countries among Marijuana Users (n=65) 

Items Japan USA Thailand Other Countries 

Country where first used drugs (n=64) 16 (25%) 45 (70.3%) 0% 3 (4.7%) 
Country where ever purchased drugs 
(n=65)  9 (13.8%) 39 (60.9%) 3 (4.6%) 6 (9.2%) 

Types of drugs used (lifetime) 
Marijuana (n=65)  19 (29.2%) 61 (93.8%) 4 (6.2%) 14 (21.5%) 
Cocaine (n=18) 6 (33.3%) 17 (94.4%) 1 (5.6%) 2 (11.1%) 
Methamphetamines (n=4) 3 (75.0%) 4 (100%) 1 (25%) 1 (25%) 
LSD/Mushroom (n=19) 3 (15.8%) 18 (94.7%) 1 (5.3%) 2 (10.5%) 
Heroine (n=4) 1 (25.0%) 3 (75.0%) 0% 0% 
Ecstasy (n=16) 3 (18.8%) 15 (93.8%) 2 (12.5%) 1 (6.3%) 
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Table 5: Marijuana Use among Marijuana Users in the Past 6 Months (n=65)  
Items  n (%) 

Used Marijuana (Past 6 months)  35 (53.8%)

Frequency of marijuana use in the U.S.    
Less than once a month  12 (18.5%) 
2 to 3 times a month  7 (10.8%)
About once a week  5 (7.7%)
3 to 4 times a week  6 (9.2%)

Almost everyday  5 (7.7%)
 
Table6: Attitudes and Opinions toward Legalization of Medical and Recreational Marijuana 
Use (n=117)  

Items  Agree/Strongly agree  
t/ ²  P value   Marijuana Users 

(n= 65)  
Non-Users   

(n= 52)  
Legalization of recreational marijuana use facilitates
marijuana and other drug use.  

28 (43.1%) 27 (51.9%) 6.750 
 

0.15 

Agree with legalization of medical marijuana use but
not recreational marijuana use.  

20 (30.8%) 25 (48.1%) 13.788 0.008** 

Legalization of recreational marijuana use in the U.S.
facilitate drug use among adolescents.  

38 (58.4%) 34 (65.4%) 7.741 0.102 

Hard drugs (e.g., heroin and cocaine) should be
controlled by law but recreational marijuana use
should be legalized.  

38 (58.4%) 15 (28.9%) 18.710 <0.001** 

Many Japanese visiting or staying in state where
recreational marijuana use is legalized to have more
opportunities to use marijuana.  

46 (70.8%) 34 (65.4%) 2.832 0.59 

Japanese laws are too strict toward marijuana use
compared to the U.S. and Canada.  

42 (64.6%) 20 (38.4%) 15.037 0.005** 

First of all, Japan should legalize medical marijuana
use.  

52 (80.0%) 35 (67.3%) 13.410 0.009** 

*p<.05, **p<.01 

Table7: Correlations between Psychosocial Sales  
  PALMU  

(n=117) 
NAMU 
(n=117) 

PNMU 
(n=117) 

DAST 
(n=65) 

PALMU  1 0.559** 0.470** 0.055 
NAMU   1 0.400** -.180 
PNMU     1 0.326* 
DAST     1 
*p<0.05, ** p < 0.01 
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令和７年４月２日 
厚生労働大臣 殿                                        

                              機関名 国立研究開発法人 
国立精神・神経医療研究センター 

 
                      所属研究機関長 職 名 理事長 
                                                                                          
                              氏 名  中込 和幸          
 

   次の職員の令和６年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。 

１．研究事業名  医薬品・医療機器等レギュラトリーサイエンス政策研究事業             

２．研究課題名  薬物乱用・依存状況の実態把握のための全国調査と近年の動向を踏まえた大麻等の乱用

に関する研究  

３．研究者名  （所属部署・職名） 薬物依存研究部 心理社会研究室長                 

    （氏名・フリガナ） 嶋根 卓也 シマネ タクヤ                    

４．倫理審査の状況 

  
該当性の有無  

有  無 

左記で該当がある場合のみ記入（※1） 

審査済み   審査した機関 未審査（※2） 

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫

理指針（※3） 
 ■   □ ■ 

国立精神・神経医療研究セ

ンター 
□ 

遺伝子治療等臨床研究に関する指針  □   ■ □  □ 

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針 
 □   ■ □  □ 

その他、該当する倫理指針があれば記入すること 

（指針の名称：                   ） 
 □   ■ □  □ 

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ

クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。 

その他（特記事項） 
                                                 
（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。 

（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対象
とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。 

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について 

研究倫理教育の受講状況 受講 ■   未受講 □ 

６．利益相反の管理 

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ■ 無 □（無の場合は委託先機関：                 ） 

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ■（有の場合はその内容：                 ） 

 



令和７年４月２日 
厚生労働大臣 殿                                        

                              機関名 国立研究開発法人 
国立精神・神経医療研究センター 

 
                      所属研究機関長 職 名 理事長 
                                                                                          
                              氏 名 中込 和幸          
 

   次の職員の令和６年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。 

１．研究事業名  医薬品・医療機器等レギュラトリーサイエンス政策研究事業             

２．研究課題名  薬物乱用・依存状況の実態把握のための全国調査と近年の動向を踏まえた大麻等の乱用

に関する研究（23KC2006）  

３．研究者名  （所属部署・職名） 精神保健研究所 薬物依存研究部・部長             

    （氏名・フリガナ） 松本 俊彦 ・ マツモト トシヒコ                

４．倫理審査の状況 

  
該当性の有無  

有  無 

左記で該当がある場合のみ記入（※1） 

審査済み   審査した機関 未審査（※2） 

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫

理指針（※3） 
 ■   □ ■ 

国立精神・神経医療研究セ

ンター 
□ 

遺伝子治療等臨床研究に関する指針  □   ■ □  □ 

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針 
 □   ■ □  □ 

その他、該当する倫理指針があれば記入すること 

（指針の名称：                   ） 
 □   □ □  □ 

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ

クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。 

その他（特記事項） 
                                                 
（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。 

（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対象
とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。 

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について 

研究倫理教育の受講状況 受講☑✔   未受講 □ 

６．利益相反の管理 

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ■  無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ■ 無 □（無の場合は委託先機関：                 ） 

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ■  無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ■（有の場合はその内容：  

 



令和 7年 3月31日 
厚生労働大臣 殿 

                                                                                             
                  
                              機関名 埼玉医科大学 

 
                      所属研究機関長 職 名 学長 
                                                                                      
                              氏 名 竹内 勤         
 

   次の職員の令和６年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。 

１．研究事業名  医薬品・医療機器等レギュラトリーサイエンス政策研究事業                           

２．研究課題名  薬物乱用・依存状況の実態把握のための全国調査と近年の動向を踏まえた大麻等の乱用

に関する研究                                        

３．研究者名  （所属部署・職名） 臨床中毒科／臨床中毒センター・教授／センター長                                 

    （氏名・フリガナ） 上條 吉人・カミジョウ ヨシト                   

４．倫理審査の状況 

  
該当性の有無  

有  無 

左記で該当がある場合のみ記入（※1） 

審査済み   審査した機関 未審査（※2） 

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫理

指針（※3） 
 ■   □ ■ 埼玉医科大学病院 □ 

遺伝子治療等臨床研究に関する指針  □   ■ □  □ 

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針 
 □   ■ □  □ 

その他、該当する倫理指針があれば記入すること 

（指針の名称：                   ） 
 □   ■ □  □ 

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ
クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。 

その他（特記事項） 

                                                 
（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。 
（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対
象とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。 

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について 

研究倫理教育の受講状況 受講 ■   未受講 □ 

６．利益相反の管理 

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ■ 無 □（無の場合は委託先機関：                 ） 

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ■（有の場合はその内容：                 ） 

（留意事項） ・該当する□にチェックを入れること。 

                   ・分担研究者の所属する機関の長も作成すること。 



令和７年４月２日 
厚生労働大臣 殿                                        

                              機関名 Public Health Institute, U.S  
 
                      所属研究機関長 職 名 President and Chief Executive 

Officer 
                              氏 名  Mary A. Pittman, DrPH    
 

   次の職員の令和６年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。 

１．研究事業名  医薬品・医療機器等レギュラトリーサイエンス政策研究事業             

２．研究課題名  薬物乱用・依存状況の実態把握のための全国調査と近年の動向を踏まえた大麻等の乱用

に関する研究  

３．研究者名  （所属部署・職名） Health Intervention Projects for Underserved Populations (HIPUP)・

Research Program Director                     

    （氏名・フリガナ） Tooru Nemoto （トオル ネモト）                    

４．倫理審査の状況 

  
該当性の有無  

有  無 

左記で該当がある場合のみ記入（※1） 

審査済み   審査した機関 未審査（※2） 

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する

倫理指針（※3） 
 ■   □ ■ 

Institutional Review Board at 

Public Health Institute, U.S.  
□ 

遺伝子治療等臨床研究に関する指針  □   ■ □  □ 

厚生労働省の所管する実施機関における動物実

験等の実施に関する基本指針 
 □   ■ □  □ 

その他、該当する倫理指針があれば記入するこ

と（指針の名称：             ） 
 □   ■ □  □ 

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ
クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。 

その他（特記事項） 

                                            
（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。 

（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対象
とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。 

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について 

研究倫理教育の受講状況 受講 ■   未受講 □ 

６．利益相反の管理 

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ■ 無 □（無の場合は委託先機関：                 ） 

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ■（有の場合はその内容：                 ） 

 



令和７年４月２日 
厚生労働大臣 殿                                        

                              機関名 国立研究開発法人 
国立精神・神経医療研究センター 

 
                      所属研究機関長 職 名 理事長 
                                                                                          
                              氏 名  中込 和幸          
 

   次の職員の令和６年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。 

１．研究事業名  医薬品・医療機器等レギュラトリーサイエンス政策研究事業             

２．研究課題名  薬物乱用・依存状況の実態把握のための全国調査と近年の動向を踏まえた大麻等の乱用

に関する研究（23KC2006）  

３．研究者名  （所属部署・職名）薬物依存研究部・室長         

    （氏名・フリガナ）富山健一・トミヤマケンイチ     

４．倫理審査の状況 

  
該当性の有無  

有  無 

左記で該当がある場合のみ記入（※1） 

審査済み   審査した機関 未審査（※2） 

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫

理指針（※3） 
 □   ■ □  □ 

遺伝子治療等臨床研究に関する指針  □   ■ □  □ 

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針 
 □   ■ □  □ 

その他、該当する倫理指針があれば記入すること 

（指針の名称：                   ） 
 □   ■ □  □ 

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ

クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。 

その他（特記事項） 
                                                 
（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。 

（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対象
とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。 

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について 

研究倫理教育の受講状況 受講 ■   未受講 □ 

６．利益相反の管理 

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ■  無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ■  無 □（無の場合は委託先機関：                 ） 

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ■  無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □  無 ■（有の場合はその内容：                 ） 

 


