
カドミウム吸収率を5％、体内負荷最の0％が毎日排泄される、つまり体内に吸収され  
たカドミウムが全く排泄されずに一方的に蓄積されると仮定した場合、腎皮質のカド  
ミウム蓄積量が50mgn（gを超えない体重当たりの週間摂取量は、以下のJECFAの  
PTWl算出と同様と考えられる計算式から13．5ドg耽巨体重／過と算出される。また、腎  
皮質のカドミウム蓄積量が200m釘kgを超えると腎機能障害がおこる可能性があると  
言われていることから、カドミウム蓄積期間を80年、日本人男女の平均体重を53．3kg、  
カドミウム吸収率を5％、体内に吸収されたカドミウムが全く排泄されずに→方的に  
蓄積されると仮定した場合、腎機能障害がおこる可能性のある体毛当たりの週間摂取  
量は、以下の計算式から54．叫釘kg体重／週以卜と算出される。   
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これまで述べてきたように、尿中カドミウム排泄量とカドミウム摂取量との関係は  
非常に複雑であり、腎障害の程度、年齢、性別、個人差等によって生物学的利用率（吸  
収率）や尿中排ラ世率は異なることから、ワンコンパートメントモデル等簡単な理論モ  

デルを用いて算出されるカドミウム摂取量は信頼性に乏しい。また、US EPA及び  
JECFÅで評価されている腎皮質のカドミウム蓄積量（濃度）から算出されるカドミウ  

ム摂取量についても、不確定要素となる吸収率等を使用している。   
したがって、このリスク評価においては、日本国内におけるカドミウム摂牧童と近  

偉尿細管機能障害との関連を示したNogawaらとHoriguchiらの論文からと卜の健康へ  
の影響について次のように考察Lた。Nogawaらが報告した総力ドミウム摂取量2．Og  
（尿中β2－MG排泄量l，00叫釘gCrをP2－MG尿症のカットオフ伯、対照群と同程度の  

β2－MG尿症の有病率）から算出される14．叫釘kg体重／過以卜のカドミウム摂取量は、  
ヒトの健康に悪姫響を及ぼさない摂取量であると考えられる。一方、Horiguchiらが報  
告した疫学調査では、JECFAが定めるPTWl（7LLg／kg体重／週）に近い曝露を受ける住  
民に、非汚染地域の住民（対照群）と比較して過剰な近位尿細管機能障害がみられな  
かったとしている。これらのことから、耐容週間摂取量として、14．叫釘kg体重個と  
旬威kg体重／週の数値に基づいて設定することが妥当であると考えられる。   
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※ HoriguchiH，etal（2005）より引用（文献8－5）  

から腎皮質のカドミウム蓄積量が  
200mg耽gを超えると腎機能障害がおこる可能性があるとしている。カドミウム吸収率  

を5％、体内負荷量の0．005％が毎日排泄されると仮定した場合、1日当たりのカドミ  
ウムの総摂取量が 丹釘kg体重／目を超えなければ、腎皮質のカドミウム蓄積量は  
50mg／kgを超えることはあり得そうもないことから、PTWIとして7Llg几g体毛／週を提  
案している。   

ヒトのカドミウム長期低濃度曝露においては、仝負荷の約l／3が腎皮質に蓄積する  
ことが知られている。カドミウムの蓄積期間を80年、日本人男女の平均体重を53．3kg、  

非汚染地域での一般住民のカドミウム曝露量については、1970年代後半に4叫釘人／  
日であったが、それ以降、経年的な変化がみられるもののかなり減少してきており、  
2005年で22．叫釘人／日（体重53．3kgで2。9順化g体毛個）、1996年から2005年の10年間  
の平均で26．3一打人／目（体重53．3kgで3，叫g几g体毛／週）である。なお、近年の1人当  
たりの米消費量は、日本人の食生活の変化によって1962年のピーク時に比べて半減し  
ている（図11）（文献g6）。   

国民栄養調査のデータ（1995～2000年）と食品別カドミウム濃度から確率論的曝露  
評価手法（モンテカルロ・シミュレーーション）を適用して推計した日本人のカドミウ  

ム摂取量分布については、平均値3．47卜釘kg体重ノ週、中央値2．9叫g／kg体重／週、範囲0．67  

～9．14順化g体重個、95パーセンタイル7，〕叫g几g体重／週である。これらのことから、  
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リスク評価における耐容週間摂取量は、国内外における多くの疫学調査や動物実  
験による知見のうち、特に一般魔境における長期低濃度曝露を重視し、日本国内  
におけるカドミウム摂取量が近位尿細管機能に及ばす影響を調べた2つの疫学調  
査結果を主たる根拠として設定された。すなわち、カドミウム汚染地域住民と非  
汚染地域住民を対象とした疫学調査結果から、14．叫g几g体重／週以下のカドミウム  
摂取量は、ヒトの健康に悪影響を及ぼさない摂取量であり、別の疫学調査結果か  
ら、7p釘kg体重／過程度のカドミウム曝露を受けた住民に非汚染地域の住民と比較  
して過剰な近位尿細管機能障害が認められなかった。したがって、カドミウムの  
耐容週間摂取量は、総合的に判断して7い釘kg体重／週に設定することが妥当であ  
る。  

ほとんどの日本人は、JECFAが設定するPTWl（7pgn（g体重／週）を下回るレベルでカ   
ドミウムを摂取していると考えることができる。  

図11米消費量の推移（1人1年当たり）  

95．1  

88．0  

78．9  ｝ へ   
†4．8  

70．0  カドミウムの耐容週間摂取量を7l▲〆kg体重個と設定した。これは、日本国内におけ  
る米等の食品を経由したカドミウムの慢性的な経口曝露を受けている住民を対象と  
した2つの疫学調査結果に基づき、カドミウム摂取が近位尿細管機能に及ぼす影響か  
ら導き出されている。カドミウムのリスク評価は、JECFAにおいても行われており、  
暫定耐容週間摂取量が今回のリスク評価結果と同じ7ll釘kg体重偶に設定されている。  
JECFAの暫定耐容週間摂取量は、高濃度のカドミウム職業曝露を受ける労働者や日本  
のイタイイタイ病患者を対象とした疫学調査に基づき、腎皮質のカドミウム蓄積量と  
腎機能障害との関係からシミュレーションを行って導き出されており、今回のリスク  
評価結果と異なるアプロ【チから得られている。   

カドミウムは、土壌中、水中、大気中の自然界に広く分布し、ほとんどの食品中に  
環境由来のカドミウムが多少なりとも含まれる。特に、日本では全国各地に鉱床や廃  
鉱山が多く存在し、米中カドミウム濃度が他国に比べて高い傾向にあり、米からのカ  
ドミウム摂取量が食品全体の約半分を占めている。しかしながら、近年、日本人の食  
生活の変化によって1人当たりの米消費量が1962年のピーク時に比べて半減した結  
果、日本人のカドミウム摂取量は減少してきている。2005年の日本人の食品からのカ  
ドミウム摂取量の実態については、22．3帽／人／日（体重53．3kgで2．叫釘kg体重／週）で  
あったことから、耐容週間摂取量の叫釘kg体重／週よりも低いレベルにある。   

したがって、一般的な日本人における食品からのカドミウム摂触が健康に悲影響を  
及ぼす可能性は低いと考えられる。   
今後、食品または環境由来のカドミウム曝露にともなう重要な科学的知見が新たに  

蓄積された場合には、耐容摂取量の見直しについて検討する。  
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注∴1人当たり供給1の値を使用。  

（年平均膚少1）  

※ 食料需給表より引用（文献8－6）  

カドミウムは、胎盤をほとんど通過しないため、胎児や新生児の体内カドミウム負  
荷は無視できる。また、動物実験によるとカドミウムと鉄との間には代謝上の相乗作  
用があること（文献8－7、8－8）が知られ、鉄貯蔵蛋白質の血清フェリチンが低値な  
鉄欠乏症貧血の人や貯蔵鉄の低下がおこる子供や妊婦などの女性ではカドミウム吸  
収が上昇するとする報告がある（文献5－5、8－9）。このため、Tsuk血即aらは一般  
日本女性の貧血及び鉄欠乏状態とカドミウム負荷との関連について調べたところ、貧  
血及び鉄欠乏を明確に示す所見があるにもかかわらず、尿中カドミウム排泄量、尿中  
ql－MG濃度、尿中β2－MG濃度に有意な上昇が認められなかったことから、現在の一  
般日本女性における鉄欠乏状態の程度では非職業性カドミウム曝露によるカドミウ  
ム吸収の上昇とそれにともなう腎機能障害を引きおこす危険性はきわめて小さいと  
している（文献6．2」－8）。このことから、現時点においてハイリスクグループを特  
定する必要はないものと考えられる。  

耐容週間摂取量  
カドミウム7膵／kg体重／遇  

根拠  
カドミウムの長期低濃度曝芦別こおけるもっとも鋭敏かつ広範に認められる有害  

性の指標は、腎臓での近位尿細管の再吸収機能障害である。したがって、今回の  
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BMl  ボディマス指数  

CC16S  クララ細胞蛋白質  

Cd  カドミウム  

Cd－B  血液中カドミウム量  

Cd－F  集中カドミウム量  

Cd－1  摂取カドミウム量  
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までの全住民を対象とした疫学調査を行った（文献1．l－5、文献l．l－6）。この調査  
では、20歳以上の受検率は、男性98％、女性90％であり、合計596人（男275人、女  
32Ⅰ人）の尿が採取された（対照は金沢市及び周辺地区住民の419人）。蛋白質、糖、  
アミノ酸、プロリンの尿中排泄量、及び蛋白質、糖、アミノ酸、プロリン、RBP、β2－MG  
の尿所見陽性率並びに糖・蛋白質同時陽性率は、汚染地の方が非汚染地よりも高年齢  
者で有意に高く、また濃度・陽性率とも加齢にしたがって高くなる傾向を示した。こ  
れらの中において、β2－MGが汚染地でもっとも高い陽性率を示し、次いでR8Pであっ  
た。しかし、非汚染地ではこれらの陽性率は60歳以上の数％でしかみられなかったこ  
とから、カドミウムによる腎機能への影響を知るためには、β2－MGとRBPの尿中排泄  
量がもっとも適切な指標になると考えられた。また、尿中カドミウム排泄量は全年齢  
層にわたって汚染地で高く、それはS字状曲線に適合するようであった。   

さらに、居住歴の明らかなカドミウム汚染地の受検者において（男246人、女295  
人、計541人）、その汚染地居住歴と尿所見との関係を検討した（文献1，17）。蛋  
白質、糖、アミノ酸、プロリン、R8P、P2－MG、糖・蛋白質同時陽性率は、汚染地居  
住期間が長くなるに従って高くなる傾向が認められた。その中でも、やはりβ2－MG、  
RBPの尿中陽性率が他の尿所見陽性率よりも高く、カドミウムの早期影響の指標とし  
て有用であると考えられた。また、現住地のみの居住年数と尿中βユーMGの陽性率との  
間にはS字状の用量一反応関係が存在し、プロビット回帰直線も描くことができた。   

金沢医科大学グループは、これに加えて小規模ながらも種々の腎近位尿細管機能障  
害の指標を用いた調査を行い、それらとカドミウム曝露の程度との関係を検討した。  
44人のイタイイタイ病患者、66人の要観察者、18人の汚染地住民に加え、兵庫県市  
川流域住民（64人）、長崎県対馬厳原町佐須地域住民（9人）、福井県武生地域住民  
（20人）において、蛋白質、糖、R8P、アミノ酸、等の尿中排泄量は対照地域と比較  
して有意に高く、また、これらの上昇者の発生頻度のプロビット値と尿中カドミウム  
排泄量の対数値とは直線関係を示した（文献1．1－8）。96人の汚染地住民においてク  
レアチニンクリアランスと尿細管リン再吸収率（％TRP）を測定したところ、両者とも  
対照群と比較して低下していたが、カドミウムによる腎機能障害の指標としては、ク  
レアチニンクリアランスの方が感度が高いと考えられた（文献l．l9、文献1．1－10）。  
5人ずつのイタイイタイ病患者と要観察者において尿中β2－MG排泄量と尿中NAG排  
泄量を測定したところ、両者とも対照と比較してl二昇していたが、尿中NAG排泄量の  
上昇の程度は尿中β2－MG排泄量のそれよりも小さく、尿中β2－MG排泄貴の方がカド  
ミウムによる腎機能障害の指標として有用であると考えられた（文献】．11り。さら  
に、イタイイタイ病患者（人数、年齢記載無し）と5人の要観察者（年齢記載無し）  
に合わせて、50歳以上の19】人の石川県梯川流域カドミウム汚染地域住民（性別記載  
無し）並びに141人の非汚染地住民（性別記載無し）において、尿中NAGとβ2－MG  
の関係を見たところ、両者は屈曲点（尿中NAG排泄量：100U／gCr、尿中β2－MG排泄  
量：50，000Llg／gCr）までは直線的に上昇するが、尿中NAG排泄量は先に屈曲点に達し、  
それ以降は尿中P2－MG排泄量の上昇に伴わずに一定の値を示した。尿中NAG排泄量  
は軽度の尿細管機能障害における指標として有用であると考えられた（文献l．1－12）。  

1983年1月と1984年6月の両年にわたり、全力ドミウム汚染地域において疫学調  
査が行われた（文献1．l－13）。具体的な対象者は、神通川水系の24集落を含むカド  
ミウム汚染地域（11地区に分ける）と、対照として隣接する別の水系（井田川、熊野  
川）の5集落（2地区に分ける）に居住する55歳から66歳までの全女性である。結  
果的に、カドミウム汚染地では247人中187人（受診率75．7％）、対照地域では46人  
中32人（受診率69．6％）の受診者が得られ、その尿と米のサンプルが集められた。こ  
れに加え、12人のイタイイタイ病患者（6人のイタイイタイ病認定患者及び6人のイ  
タイイタイ病非認定患者（ただし、カドミウム汚染地域に居住している。）も同様に  
調べられた。神通川流域の11地区のβ2－MG、αトMG、アミノ態窒素、糖、カドミウム、  
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イタイイタイ病に関する初めての組織的な疫学調査は富山県、厚生省、文部省など  
によって昭和37年から昭和41年にかけて行われた（文献1．l－1）。神通川水系の40  
歳以上の女性住民l，031人を対象に自覚的痺痛、特有の歩行、骨のX線写真、尿検査  
（尿蛋白と尿糖）、血液検査等によるスクリーニングを行ったところ、61人のイタイ  

イタイ病患者とその容疑者（原文のまま）が見つかった（県内の対照地域住民2，614  
人からは1人も無し）。次いで、この調査結果に基づき、昭和42年7月に日本公衆衛  
生協会・イタイイタイ病研究班による集団検診が行われ、30歳以上の男女の全地域住  
民を対象とする尿検査が実施された（対象者数6，711人、受検者数玩093人）（文献   
1．12）。その結果をイタイイタイ病患者発生地区、非発生地区、境界地区の3つに  
分けて比較したところ、尿蛋白質陽性率は男女ともすべての年齢層で非発生地区、境  
界地区、発生地区の順で高くなり、年齢とともにその差が大きくなる傾向が示された。  
尿糖陽性率は、男女とも60歳以上の年齢層において、発生地区が非発生地区に比べて  
高くなっていた。発生地区住民のうち尿蛋白が陽性の者は、尿糖も増加する傾向にあ  
った。また、集落別の比較においても、神通川水系の集落では非神通川水系集落より  
尿蛋白と尿糖の同時陽性率が高かった。しかし、同じ神通川水系集落でも患者の多い  
集落で陽性率が高くなっていた。さらに、発生地区における居住歴別での比較におい  
ても、発生地区で生まれ、昭和19年以前から居住している者の陽性率がもっとも高か  
った。  

昭和42年11月には、上記の対象者のうち、自覚症状及び他覚所見のある者を対象  
として精密検診が実施された（対象者数454人、受検者数405人）（文献l．卜3）。  
その結果を居住地別に患者発生地区、神通川水系非発生地区、非神通川水系非発生地  
区の3つに分け、さらに診断基準別に患者群、容疑者群、要観察者群、容疑なし群の  
4つに分けて比較した。発生地区では尿蛋白陽性率及び尿糖陽性率がもっとも高く、  
尿中カルシウム（Ca）排泄量、リン（P）排泄量、C〟P比がいずれも高かった。一方、尿  
量の増加傾向があり、尿比重、尿中クレアチニン濃度はともに発生地区で低かった（つ  
まり尿量の増加傾向）。また、これらの傾向は発生地区居住者のうち、患者群で強か  
った。尿中カドミウム排泄量は発生地区で明らかに高く、男性で19．8±1．叫釘gCr、女   
性で26・4±1・叫釘gCrであった。さらに、発生地区でも患者群は30，叫釘gCr以上の高  
値を示したが、神通川水系の非発生地区でも軽度に上昇していた。  

また、同じデータを尿中カドミウム排泄量毎に5群に分けて解析したところ、尿中  
カルシウム排泄量、リン排泄量、C〟P比、血清アルカリフォスファターゼ活性の平均  
値はいずれも尿中カドミウム排泄量の低い群から高い群へかけて増加傾向を示し、逆  
に血清無機リン濃度の平均値は減少傾向を示した。また、各群の尿蛋白陽性者、尿蛋  
白尿糖同時陽性者、低リン血症者、血清アルカリフォスファターゼ活性上昇者の発生  
頻度のプロビット値と尿中カドミウム排泄量の対数値とは直線関係を示した（文献1．1  
－4）。  

昭和42、43年に行われた大規模調査の後、石崎、能川らを中心とした研究グループ  
は、1976年に神通川流域のカドミウム汚染地の9集落における10歳未満から70歳代  
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