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【研究要旨】 

[緒言] 近年、電子タバコ（ベイパー）で使用するワックスやリキッドタイプの大麻製品（Vaping 

Marijuana:以下、大麻ベイプと表記）が押収される事件が増加している背景を受け、本研究では 10

代の大麻使用少年における大麻ベイプを含むの大麻の使用実態および大麻ベイプ使用者の心理

社会的な特徴を明らかにすることを目的とした。 

[方法] 福岡県保健医療介護部が実施する大麻支援プログラム（F-CAN）に参加した大麻使用少

年のうち、研究参加の同意が得られた 20 名を研究対象とした。プログラム実施協力機関の担当

者による面接および少年による自記式調査により、必要な情報を収集した。 

[結果]対象者の 85%に過去 1 年以内の大麻ベイプ使用が認められた。大麻ベイプ使用者は全員

が乾燥大麻も併用していた。一方、危険ドラッグを併用していたのは 11.8%にとどまった。大麻

ベイプを使用する少年は、使用しない少年に比べて、薬物関連問題の重症度（DAST-20 スコア）

が高く（ベイプ群 8.9 点、対照群 4.3 点）、大麻使用日数が多く（ベイプ群 5.0 日、対照群 0.3 日）、

過去 1 年以内にビンジ飲酒を経験している割合が高い傾向がみられたが（ベイプ群 82.4%、対照

群 33.3%）、いずれも有意差は検出されなかった。大麻ベイプのメリット・デメリットとしては、

「乾燥大麻の喫煙に比べて、少ない手順・準備で使うことができ便利である」というメリットや、

「乾燥大麻の喫煙に比べて、値段が高い（単価が高い、電子タバコの器具が高い）」というデメリ

ットを選択する回答が多かった。 

[考察] 対象者の 85%に大麻ベイプの使用が認められた。この結果は、少年たちの間で、従来の

乾燥大麻だけではなく、電子タバコ型の大麻ベイプが広く浸透していることを示唆している。ま

た、少年たちは、大麻ベイプにはメリット・デメリットの両面があることを認識していた。大麻

ベイプを使用する少年の心理社会的な特徴として、大麻の使用頻度が高い、薬物関連問題の重症

度が高い、ビンジ飲酒経験があるといった傾向が確認されたが、有意差を検出することができな

かった。これは恐らく、対照群（大麻ベイプを使っていない少年）が少ないことによる検出力の
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問題と考えられる。十分な対象者が確保できなかった背景には、大麻を使用する少年たちの治療

動機は決して高くはなく、プログラムにつながりにくい結果となったことが考えられる。 

[結論]大麻ベイプは、10 代の大麻使用少年たちの間で広く浸透していた。高濃度の THC を含有

する大麻ベイプ使用者は、非使用者よりも薬物関連問題が高く、大麻の使用頻度が高いなどの傾

向がみられるものの、サンプルサイズの影響により有意差は検出できなかった。大麻ベイプ使用

者の心理社会的な特徴を見出すためには、今後、対象者のさらなるリクルートが必要である。 

 

A. 研究目的 

 

 近年、電子タバコ（ベイパー）で使用するワ

ックスやリキッドタイプの大麻製品（Vaping 

Marijuana:以下、大麻ベイプと表記）が押収され

る事件が増加している。全米の青少年を対象と

する薬物調査として知られる Monitoring the 

Future では、2017 年より大麻ベイプの使用状況

についての調査が始まり、従来の乾燥大麻の使

用率を大麻ベイプの使用率が上回ったという

報告もある 1。また、大麻ベイプ（および電子タ

バコ）の使用に伴う二次的な急性肺障害の発生

が指摘されており、電子タバコまたはベイプ製

品関連肺障害（E-cigarette- or vaping product-

associated lung injury）という言葉も使われるよ

うになった 2。 

大麻ベイプに関する先行研究としては、前述

したモニタリング調査の他、タバコ製品との併

用に関する研究 3,4や、使用動機に関する質的研

究 5 などが報告されているものの、大麻ペイプ

使用者の薬物依存の重症度、大麻ベイプを選択

するメリット、大麻に対する考え・感情・信念

といった心理社会的な側面を量的に調べた研

究は未だにない。そこで、本研究では 10 代の大

麻使用少年における大麻ベイプを含むの大麻

の使用実態および大麻ベイプ使用者の心理社

会的な特徴を明らかにすることを目的とした。 

 

 

B. 研究方法 

 

１． 研究対象者 

研究対象となるのは、福岡県保健医療介護部

薬務課（以下、福岡県薬務課と表記）の事業で

あり、福岡県警少年サポートセンターが実施協

力している少年用大麻再乱用防止プログラム

（以下、F-CAN と表記）に参加する大麻使用少

年である。2021 年 9 月から 2024 年 1 月までの

間に、計 25 名の大麻使用少年が F-CAN への参

加申込みを行った。このうち、選択基準を満た

す 20 名より研究参加の同意を得た（同意取得

率 80%）。本研究ではこの 20 名を分析対象者と

した。 

 

２．インフォームドコンセント 

本研究の実施にあたっては、説明文書を用い

て研究対象者に通知し、研究対象者が研究対象

になることを拒否できる機会を保障するため

に、アンケート用紙の冒頭で、研究参加への同

意の有無をチェックボックスにて確認した。な

お、未成年者に該当する場合、本人および保護

者の双方から同意を得た。また、研究開始後に、

同意を撤回する場合は、F-CAM 担当者を窓口と

し、福岡県薬務課を介して、研究責任者に報告

する流れとした。本研究の研究計画書は、国立

精神・神経医療研究センター倫理委員会の承認

を得た（承認番号 A2021-124）。 

 

３. 調査項目 

大麻使用に関連する項目：初回使用年齢、大

麻の初回使用年齢、過去 1 年以内の大麻の使用

頻度（乾燥大麻、大麻ベイプ、大麻成分を含ん

だ食品）、大麻と飲酒の併用頻度、大麻に対する

考え・感情・信念（Marijuana Effect Expectancy 

Questionnaire、6 項目）6、大麻ベイプを選択する

メリット・デメリット（7 項目） 

大麻以外の薬物使用：過去 1 年以内の危険ド

ラッグ、覚醒剤、有機溶剤、MDMA、コカイン、

ヘロイン、LSD、処方薬乱用、市販薬乱用 

薬物依存に関連する項目：薬物関連問題の重症
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度（DAST-20 日本語版）7,8、物質使用障害 M.I.N.I

（精神疾患簡易構造化面接法） 

その他の調査項目：過去１年以内のタバコの

使用状況（紙巻きタバコ、加熱式タバコ、電子

タバコ）、過去１年以内の飲酒頻度、ビンジ飲酒

頻度、基本属性（性別、年齢、学歴、職歴など） 

 

４. 統計解析 

過去 1 年以内の大麻ベイプの使用歴に基づき、

対象者をベイプ群と対照群に分類した。基本属

性、大麻使用に関連する項目、大麻以外の薬物

使用、薬物依存に関連する項目について群間比

較を行った。カテゴリカル変数についてはフィ

ッシャーの正確確率法で、連続変数については

t-検定にて有意差を検定した。 

た。 

 

C. 研究結果 

 

１．基本属性および喫煙・飲酒の状況 

表 1 に対象者の基本属性および喫煙・飲酒に

関する結果を示した。対象者の平均年齢は 16.9

歳、性別は男性 50%、女性 45％、その他 5％で

あった。事前アンケート実施時に学校に在籍し

ていたのは全体 35%であり、65％は学校に在籍

していなかった。一方、対象者の 55%は何らか

の仕事に従事していた。対象者全体が過去 1 年

以内に紙巻きタバコによる喫煙を経験してお

り、加熱式タバコも 85%が経験していた。対象

者の 95%は過去 1 年以内に飲酒経験があり、

75%はビンジ飲酒の経験もみられた。 

 

2. 大麻使用に関する結果 

 表 2 に大麻使用に関連する結果を示した。大

麻の初回使用年齢は 14.6 歳であり、過去 1 ヶ月

以内の使用日数は平均 4.0 日間であった。対象

者全員が過去 1 年以内に乾燥大麻（ハッパ、ジ

ョイント）を使用しており、大麻ベイプは85%、

大麻食品は 20%、大麻樹脂は 15%が経験してい

た。大麻使用時の飲酒併用（過去 1 年以内）は、

対象者全体の 55%が経験していた。 

 

3. 大麻以外の併用薬物および依存症関連項目 

 表 3 に大麻以外の併用薬物の使用経験および

依存症関連項目の結果を示した。併用薬物とし

ては、処方薬乱用が最も多く（50.0%）、市販薬

乱用（45.0%）、MDMA（45.0%）、LSD（45.0%）、

有機溶剤（35.0%）と続いた。薬物関連問題の重

症度を示す DAST-20 スコアは平均 8.2 点であ

り、全体の80.0%がカットオフ値を上回るDAST

陽性であった。MINI による評価結果は、対象者

の 90%が薬物乱用に該当し、55%が薬物依存の

診断に該当した。 

 

4. 大麻に対する考え・感情・信念（MEEQ-B） 

 表 4 に大麻に対する考え・感情・信念を測定

する MEEQ-B の結果を示した。「大麻は、人を

より創造的に感じさせ、物事をいつもと異なっ

た形で認識させる（音楽の聞こえ方が違う、物

事がより面白く見える）」という項目に対して

全体の 85%の対象者が「とてもそう思う」と回

答した。また、「大麻は、人の体に影響し、ある

欲求（空腹になる、口が乾く、笑いが止まらな

くなる）を引き起こす。」という項目に対して全

体の 75%の対象者が「とてもそう思う」と回答

した。 

 

5. 大麻ベイプのメリット・デメリット 

表 5、図 1 に大麻ベイプのメリット・デメリ

ットに関する結果を示した。それぞれのメリッ

ト・デメリットに対して「そう思う」と回答し

たのは、「少ない手順・準備で使うことができ、

便利である」87.5%、「値段が高い」75.0%、「効

率性が高いというメリットがある」68.8%、「発

生がする煙が少なく、匂いが少ないというメリ

ットがある」62.5%、「煙を吸い込む伝統的な儀

式がない」43.8%、「得られる作用が強い」37.5%、

「健康的な使用方法である」12.5%、であった。 

 

6. 大麻ベイプ使用者の特徴 

 過去 1 年以内に大麻ベイプの使用が認められ

た大麻ベイプ使用者の心理社会的な特徴を明

らかにするために、大麻ベイプの経験がない対

照群との比較結果を各表に示した（表 1~3）。大
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麻ベイプ使用者は全員が乾燥大麻も併用して

いた。一方、危険ドラッグを併用していたのは

11.8%にとどまった。大麻ベイプを使用する少

年は、使用しない少年に比べて、薬物関連問題

の重症度（DAST-20 スコア）が高く（ベイプ群

8.9 点、対照群 4.3 点）、大麻使用日数が多く（ベ

イプ群 5.0 日、対照群 0.3 日）、過去 1 年以内に

ビンジ飲酒を経験している割合が高い傾向が

みられたが（ベイプ群 82.4%、対照群 33.3%）、

いずれも有意差は検出されなかった。 

 

D. 考察 

 

 対象者の85%に大麻ベイプの使用が認められ

た。この結果は、少年たちの間で、従来の乾燥

大麻だけではなく、電子タバコ型の大麻ベイプ

が広く浸透していることを示唆している。また、

大麻使用少年たちは、大麻ベイプに対して「少

ない手順・準備で使うことができ、便利である」

や「効率性が高いというメリットがある」とい

うメリットを感じつつも、「値段が高い」という

デメリットを感じている回答も多く、10 代の若

者にとっては高価な代物になっている様子が

うかがわれた。 

大麻ベイプを使用する少年の心理社会的な

特徴として、大麻の使用頻度が高い、薬物関連

問題の重症度が高い、ビンジ飲酒経験があると

いった傾向が確認されたが、有意差を検出する

ことができなかった。これは恐らく、対照群（大

麻ベイプを使っていない少年）が少ないことに

よる検出力の問題と考えられる。研究計画時に

は、年間 30 名程度の大麻使用少年をリクルー

トできると見込んでいたものの、実際には計 20

名のリクルートにとどまっている。十分な対象

者が確保できなかった背景には、大麻を使用す

る少年たちの治療動機は決して高くはなく、プ

ログラムにつながりにくい結果となったこと

が考えられる。 

 

E. 結論 

 

 大麻ベイプは、10 代の大麻使用少年たちの間

で広く浸透してることが明らかとなった。高濃

度の THC を含有する大麻ベイプ使用者は、非

使用者よりも薬物関連問題が高く、大麻の使用

頻度が高いなどの傾向がみられるものの、サン

プルサイズの影響により有意差は検出できな

かった。大麻ベイプ使用者の心理社会的な特徴

を見出すためには、今後、対象者のさらなるリ

クルートが必要である。 
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表1. 基本属性および喫煙・飲酒の状況

n % n % n % p-value

調査時年齢

  平均（SD） 0.641

性別 0.645

  男性 10 50.0% 1 33.3% 9 52.9%

  女性 9 45.0% 2 66.7% 7 41.2%

  その他 1 5.0% 0 0.0% 1 5.9%

学校への在籍（調査時） 0.282

  はい 7 35.0% 0 0.0% 7 41.2%

  いいえ 13 65.0% 3 100.0% 10 58.8%

仕事をしている（調査時） 0.218

  はい 11 55.0% 3 100.0% 8 47.1%

  いいえ 9 45.0% 0 0.0% 9 52.9%

タバコ使用あり（過去1年以内）

  紙巻きタバコ 20 100.0% 3 100.0% 17 100.0%

  加熱式タバコ 17 85.0% 3 100.0% 14 82.4% 1.000

  電子タバコ（ニコチンあり） 3 15.0% 1 33.3% 2 11.8% 0.404

  電子タバコ（ニコチンなし） 5 25.0% 0 0.0% 5 29.4% 0.539

飲酒あり（過去1年以内） 19 95.0% 3 100.0% 16 94.1% 1.000

ビンジ飲酒あり 15 75.0% 1 33.3% 14 82.4% 0.140

大麻ベイプ

16.9（2.0） 16.3(0.6） 16.9（2.2)

全体

(n=20) ベイプ群(n=17)対照群(n=3)
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表2. 大麻使用状況に関する結果

n % n % n % p-value

初回大麻使用年齢 0.464

  平均年齢

過去1ヶ月間での大麻使用日数 0.420

  平均日数

大麻使用に対する渇望 1.000

  使いたい 7 35.0% 1 33.3% 6 35.3%

  使いたくない 13 65.0% 2 66.7% 11 64.7%

大麻の形状

  乾燥大麻（ハッパ、ジョイント） 20 100.0% 3 100.0% 17 100.0% ‐

  大麻ベイプ 17 85.0% 0 0.0% 17 100.0% ‐

  大麻樹脂（チョコ） 3 15.0% 0 0.0% 3 17.6% 1.000

  大麻食品 4 20.0% 0 0.0% 4 23.5% 1.000

大麻使用時の飲酒併用 0.566

  あり 11 55.0% 1 33.3% 10 58.8%

  なし 9 45.0% 2 66.7% 7 41.2%

全体 大麻ベイプ

(n=20) 対照群(n=3) ベイプ群(n=17)

4.0(8.2) 0.3(0.6) 5.0(8.7)

14.6(1.8) 15.3(0.6) 14.5(1.9)

表3. 大麻以外の併用薬物および依存症関連項目

n % n % n % p-value

過去1年以内の薬物使用（大麻以外）

  有機溶剤 7 35.0% 1 33.3% 6 35.3% 1.000

  覚醒剤 2 10.0% 1 33.3% 1 5.9% 0.284

  危険ドラッグ 2 10.0% 0 0.0% 2 11.8% 1.000

  MDMA 9 45.0% 1 33.3% 8 47.1% 1.000

  コカイン 4 20.0% 0 0.0% 4 23.5% 1.000

  ヘロイン 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% -

  LSD 9 45.0% 1 33.3% 8 47.1% 1.000

  処方薬乱用 10 50.0% 2 66.7% 8 47.1% 1.000

  市販薬乱用 9 45.0% 0 0.0% 9 52.9% 0.218

  その他 4 20.0% 0 0.0% 4 23.5% 1.000

DAST-20

  スコア平均値 0.106

  DAST陽性 16 80.0% 2 66.7% 14 82.4% 0.509

MINI

  薬物依存 11 55.0% 1 33.3% 10 58.8% 0.566

  薬物乱用 18 90.0% 2 66.7% 16 94.1% 0.284

全体 大麻ベイプ

対照群(n=3) ベイプ群(n=17)

8.2（4.5)

(n=20)

4.3(3.8) 8.9(4.3)
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n % n % n % n % n %

Item1. 大麻は、考えることや何かを行うことを

困難にさせる（集中力や理解力が低下する、動

作がゆっくりとなる

6 30.0% 1 5.0% 1 5.0% 6 30.0% 6 30.0%

Item2. 大麻は、人をリラックスさせ、緊張を和

らげる（心を落ち着かせ、くつろぎやすくなり

ます）ことに役立つ。

3 15.0% 1 5.0% 0 0.0% 4 20.0% 12 60.0%

Item3. 大麻は、人と仲良くなることを助け、よ

り性的に開放的な気分にさせる（より話すよう

になる、よりロマンチックな気分になる

2 10.0% 3 15.0% 1 5.0% 7 35.0% 7 35.0%

Item4. 大麻は、人をより創造的に感じさせ、物

事をいつもと異なった形で認識させる（音楽の

聞こえ方が違う、物事がより面白く見える）

1 5.0% 1 5.0% 0 0.0% 1 5.0% 17 85.0%

Item5. 大麻は、一般的に人に悪い影響（怒りっ

ぽくなったり、不注意になったり、気分が高

まった後に落ち込んだりする）を与える

4 20.0% 6 30.0% 4 20.0% 2 10.0% 4 20.0%

Item6. 大麻は、人の体に影響し、ある欲求（空

腹になる、口が乾く、笑いが止まらなくなる）

を引き起こす。

1 5.0% 1 5.0% 0 0.0% 3 15.0% 15 75.0%

とてもそう思

う

表4. 大麻に対する考え・感情・信念（MEEQ-B）(n=20)

まったくそう

思わない

どちらとも言

えばそう思わ

どちらとも言

えない

どちらかと言

えばそう思う
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図 1. 大麻ベイプと乾燥大麻との比較（大麻ベイプのメリット・デメリット） 

 

n % n % n %

Item1. 電子タバコによる大麻吸入は、乾燥大麻

の喫煙に比べて、発生がする煙が少なく、匂い

が少ないというメリットがある

4 25.0% 2 12.5% 10 62.5%

Item2. 電子タバコによる大麻吸入は、乾燥大麻

の喫煙に比べて、少ない手順・準備で使うこと

ができ、便利である

2 12.5% 0 0.0% 14 87.5%

Item3. 電子タバコによる大麻吸入は、乾燥大麻

の喫煙に比べて、効率性が高い（コスパがい

い）というメリットがある

4 25.0% 1 6.3% 11 68.8%

Item4. 電子タバコによる大麻吸入は、乾燥大麻

の喫煙に比べて、得られる作用が強い。
7 43.8% 3 18.8% 6 37.5%

Item5. 電子タバコによる大麻吸入は、乾燥大麻

の喫煙に比べて、健康的な使用方法である（肺

への影響が少ないなど）

10 62.5% 4 25.0% 2 12.5%

Item6. 電子タバコによる大麻吸入は、乾燥大麻

の喫煙に比べて、値段が高い（単価が高い、電

子タバコの器具が高い）

2 62.5% 2 12.5% 12 75.0%

Item7. 電子タバコによる大麻吸入は、乾燥大麻

の喫煙に比べて、煙を吸い込む伝統的な儀式が

ない

4 25.0% 5 31.3% 7 43.8%

表5.  大麻ベイプのメリット・デメリット（n=17)

そう思わない
どちらとも言え

ない
そう思う


