
職場における喫煙対策の実施状況について 

 

問１．（１）「職場における喫煙対策のためのガイドライン」を知っていますか？ 
      １．はい     ２．いいえ 

 

（２）（１）で「いいえ」と回答した事業場のみ、あてはまるものに○をつけてく

ださい。（複数回答可） 

労働安全衛生に関する情報はどこで入手していますか？ 

      １．新聞、インターネット等のニュース 

      ２．労働安全衛生関係の雑誌など 

      ３．県や業界団体で開催される安全衛生大会や講演 

      ４．厚生労働省のＨＰ 

      ５．その他（                 ） 

      ６．特になし 

 

問２．他人のたばこの煙を吸わされる受動喫煙により非喫煙者は、目の痛みや鼻づまり、

頭痛などの不愉快症状だけに止まらず、呼吸機能や循環機能が損なわれるとされてい

ます。また、長期的にはがんの危険性が高くなるとされています。このように受動喫

煙により健康障害を受けることを知っていますか？あてはまるものに○をつけてく

ださい。 

   １．知っている 

   ２．少しは知っている 

   ３．知らない 

 

問３．（１）何らかの喫煙対策に取り組んでいますか？ 

１．はい    ２．いいえ → 次の（３）へお進みください 

   ※ 喫煙対策：全館禁煙、喫煙室の設置、喫煙対策担当部署の指定、喫煙に対する健康指導、喫煙に関する 
           教育などをいう 

 

（２）（１）で「はい」と回答した事業場のみ回答してください。 

     ①喫煙対策は「職場における喫煙対策のためのガイドライン」に基づいています

か？ 

１．はい    ２．いいえ  

 

     ②喫煙対策の実施状況について、あてはまるものに○をつけてください。 

１．全館禁煙にしている。 
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２．屋外排気型の喫煙室を設置し、それ以外の場所は禁煙にしている。 

３．屋外排気型でないが喫煙室を設置し、それ以外の場所は禁煙にしている。 

４．屋外排気型の喫煙コーナーを設置し、それ以外の場所は禁煙にしている。 

５．屋外排気型でないが喫煙コーナーを設置し、それ以外の場所は禁煙にし

ている。 

６．その他（                 ） 

 

※ 喫煙室：出入口以外には非喫煙場所に対する開口面がほとんどない独立した喫煙のための部屋 
※ 喫煙コーナー：天井から吊り下げた板等による壁、ついたて等によって区画された喫煙可能な区域 
※ 屋外排気型:タバコの煙が拡散する前に吸引して屋外に排出する方式の排気装置 

 

③②で「全館禁煙にしている」と回答した事業場のみ、あてはまるものに○をつけて 

ください。 

a.  屋外に喫煙場所を設けている 

b. 特に喫煙者の喫煙場所に配慮してない 

c. その他（                     ） 

 

④「職場における喫煙対策のためのガイドライン」では、職場の空気環境について、 

浮遊粉じん濃度 0.15mg/ｍ3以下、一酸化炭素濃度 10ppm以下、非喫煙場所から喫煙 

室等に向かう気流の風速は 0.2m/s 以上と規定しています。 

      A.  a.  粉じん濃度を測定していますか？ 

１．はい     ２．いいえ 

 

b. 測定している場所に○をつけてください。（複数回答可） 

ア．非喫煙場所（事務室を含む） 

イ．喫煙室 

ウ．非喫煙場所と喫煙室の境界 

 

B.  a.  一酸化炭素濃度を測定していますか？ 

       １．はい     ２．いいえ 

  

b. 測定している場所に○をつけてください。（複数回答可） 

ア．非喫煙場所（事務室を含む） 

イ．喫煙室 

ウ．非喫煙場所と喫煙室の境界 

C. 非喫煙場所から喫煙室等に向かう気流の風速を測定していますか？    
１． はい     ２．いいえ            
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Ｐ１の問３の（１）から 

（３）（１）で「いいえ」と回答した事業場のみ回答してください。 
    ①喫煙対策に取り組んでいない理由は何ですか？あてはまるものに○をつけてくだ

さい。（複数回答可） 
    １．喫煙室又は喫煙コーナーを設けるスペースがない 
    ２．取り組む資金がない 
    ３．社内の合意が得られない 

４．取り組む必要性を感じない 
    ５．どのように取り組めばよいのか分からない 

６．その他（                 ） 
 

②スペースを取らずに安価で喫煙室又は喫煙コーナーが設置できるとしたら喫煙室又

は喫煙コーナーの設置を検討しますか？ 

       １．はい     ２．いいえ 

 

問４．ガイドラインでは、「空気清浄装置では、ガス状成分を除去できないという問題

点があることから、やむを得ない措置として空気清浄装置を設置する場合には、換気

に特段の配慮が必要である」とされていることを知っていますか？ 

     １．はい     ２．いいえ 

 

問５．次の喫煙対策について、今後の方針はどのようにお考えですか？ 
  あてはまるものに○をつけてください。 

 １ 実施済み  ２ 計画中  ３ 検討したい ４ 予定はない 

ア 全館禁煙にする    １      ２      ３      ４ 

イ 喫煙室又は喫煙コーナーを設置す

る 

   １      ２      ３      ４ 

ウ 喫煙に関する教育を行う   １      ２      ３      ４ 

エ 禁煙サポート等により喫煙者率を

低下させる 

  １      ２      ３      ４ 

※ 禁煙サポート：禁煙を希望する人に対して、禁煙支援を実施すること 

 

問６．貴事業場では、喫煙対策の担当部署を決めていますか？ 

    １．はい     ２．いいえ 

 

問７．貴事業場の職場での喫煙者率はおおよそ次のどれくらいですか？ 
あてはまるものに○をつけてください。 
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１．いない 

２．２０％未満 

３．２０％以上４０％未満 

４．４０％以上６０％未満 

５．６０％以上８０％未満 

６．８０％以上 

７．不明 

 

（貴事業場について） 

問８．貴事業場の業種は次のどれですか？あてはまるものに○をつけてください。 

１．鉱業 

２．建設業 

３．食料品製造、飲料、たばこ、飼料、繊維、衣服製造業 

４．木材、木製品、パルプ、紙製造業 

５．化学、石油、石炭、プラスティック、ゴム、窯業、土石製造業 

６．鉄鋼、非鉄、金属製品製造業 

７．機械（一般、電気、輸送用、精密、武器）製造業 

８．その他の製造業 

９．電気、ガス、熱供給、水道業 

１０．運輸、通信業 

１１．卸売、小売業、サービス業 

１２．その他 

 

問９．貴事業場の常時労働者数（正社員、契約社員、パートタイム労働者含む）は次の

どれですか？あてはまるものに○をつけてください。 

１．１０～２９人 

２．３０～４９人 

３．５０人～９９人 

４．１００人～２９９人 

５．３００人～９９９人 

６．１０００人～４９９９人 

７．５０００人以上 

 

 

ご協力ありがとうございました 
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