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	保健だより９月号
	松山南高等学校定時制
	令和８年９月28日
	心肺蘇生＋AEDが
	命を救う
	１カ月後の社会復帰割合




	約２倍
	学校のAEDの場所

	カフェインの摂り過ぎに気を付けて
	～エナジードリンクの飲み方を考えよう～
	　カフェインを多く含むエナジードリンクについて、日本体育大学が2020年に10～18歳の約6,000人を対象に調査しました。その結果、中高生男子の1割強が「週に1本以上」飲んでおり、習慣化していました。また、こうした生徒は、頭痛や胃痛、吐き気、疲労感が強くなる傾向が分かりました。


	カフェインを摂り過ぎると・・・
	　カフェインは眠気を防いだり、集中力を高めたりする効果があります。一方で、摂り過ぎると、めまい、心拍数の増加、興奮、不安、震え、不眠、下痢、吐き気、嘔吐などの健康被害が出ることがあります。
	　カフェインには依存性があり、摂り過ぎると「カフェイン中毒」に
	なることがあります。重症になると、命に関わる場合もあります。
	埼玉医科大学病院救急センター・中毒センター長の上條吉人教授は、カフェイン中毒のきっかけとして、エナジードリンクにも注意が必要だと警告しています。

	健康被害を予防するには？
	　日本では、健康に悪い影響が生じないとされる１日当たりのカフェイン摂取量は、個人差が大きいことなどから、定められていません。カナダ保健省では、１日当たりのカフェイン摂取量は『健康的な成人で、400mgまで』、『13歳以上の青少年で、2.5mg/kg体重（体重60㎏の人の場合、150mg）まで』とされています。一つの目安にして、カフェインを摂り過ぎないようにしましょう。
	　エナジードリンクには、売れ筋のもので約150mgのカフェインが含まれています。飲むときには次のことに注意しましょう。
	① エナジードリンクを1日に何本も飲まない。（特に短時間に２・３本飲むのは危険！）
	② 他のカフェインを含む飲み物と一緒に飲まない。
	③ 子どもやカフェインに敏感な体質の人は、エナジードリンクを飲まない。
	【身近な飲み物のカフェイン量】
	エナジードリンク1本（355ml）
	約150mg
	緑茶１杯（150ml）

	約30mg
	麦茶１杯（150ml）

	０mg
	コーヒー1杯（150ml）

	約90mg
	紅茶１杯（150ml）

	約45mg
	コーラ飲料１本（500ml）

	約50mg



