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要　旨

ホルムアルデヒドは発癌性をもち，reverse osmosis 

membrane（RO 膜）での除去が困難な物質である．
千葉県の周囲は大半を海に囲まれ，水源の 86％ は利
根川・江戸川水系である．今回のホルムアルデヒドに
よる災害では，透析患者 3,336 名を抱える千葉県の東
葛地区で断水が発生した．これに対処するため，千葉
県透析医会と千葉県臨床工学技士会で合同対策本部を
設置し，災害時情報ネットワークを活用して被災地の
情報収集と支援を行った．

1　ホルムアルデヒド

ホルムアルデヒドは有機化合物の一種で，刺激臭を
持つ無色の気体である．化学式は CH2O と単純な化合
物であり，分子量は 30.03 ときわめて小さい．透析用
水を作製するための reverse osmosis membrane（RO

膜）でのホルムアルデヒド除去率は 30％ 程度と低く，
ほとんどがリークしてしまう1）．水によく溶ける性質
を持っており，35.0～38.0％ のホルムアルデヒド水溶
液を日本薬局方ではホルマリンと呼んでいる．

主な副作用は，低濃度（0.05 ppm）で眼・呼吸器粘
膜を刺激し皮膚炎，喘息を引き起こすことがある．高
濃度（20 ppm）では短時間の接触において肺炎を引

き起こすことがある．また，動物実験では発癌性，催
奇形性が報告されている．医療の分野では，医療機器
の消毒，手術室・病室 ･ 家具 ･ 器具 ･ 物品などの噴霧
による消毒に用いられている2）．

2　千葉県の地理と透析人口

千葉県は，関東地方南東に位置し周囲の大半を海に
囲まれている（図 1）．千葉県の水道水の最大給水量
は 1,073,400 m3/日であり，そのうち利根川・江戸川
水系は 923,400 m3/日と 86％ を占めている（表 1）‡1）．
透析患者数は，2011 年 10 月で 13,386 名おり，なかで
も北西部に位置している東葛地区には，3,336 名（24.9
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表 1　千葉県の取水場の河川と最大給水量

水　系
1 日最大
給水量

（m3/日）

取水場（浄水場）
　矢切（ちば野菊の里及び栗山）
　印旛（柏井・東側）
　木下（柏井・西側及び北総）
　高滝（福増）
企業団からの受水
　北千葉広域水道企業団（北千葉）
　君津広域水道企業団（大寺及び十日市）

江戸川
利根川
利根川
養老川

利根川
小櫃川

   246,000
   149,800
   343,000
     90,000

   184,600
     60,000

　　　計 1,073,400

（参考 URL‡1 より改変）
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％）の慢性維持透析患者がいる（図 2）．

3　利根川水系のホルムアルデヒド汚染による 

　断水の影響

2012 年 5 月 15 日（火曜日）に埼玉県の庄和浄水場

（春日部市）でホルムアルデヒドが検出されたのを皮
切りとして，19 日（土曜日）までに千葉，埼玉，群
馬県の利根川・江戸川水系の浄水場 5 カ所でホルムア
ルデヒドが検出され取水停止となった（図 3）．

千葉の東葛地域に上水道の給水を行っている北千葉
広域水道企業団（図 4）では，18 日（金曜日）夕刻に
0.068 mg/L のホルムアルデヒドが検出され取水停止
となった．その後，状況改善を認め取水を再開するも，
19 日（土曜日）早朝に再度取水停止となったために，
昼頃より野田市，柏市，流山市，我孫子市，八千代市
の五つの市で断水する事態となった．

松戸市の透析施設技士長より「月曜日以降に東葛地
区の多数の透析施設が断水の影響で治療不能状態とな
り，他施設へ透析依頼を行う可能性がある」と千葉県
臨床工学技士会会長へ電話連絡があった．そのため，
千葉県透析医会と千葉県臨床工学技士会では，同日の
17 時 35 分に合同災害対策本部を設置，情報収集と今
後の対策などを行った（図 5）．被災地域が広域だっ
たため，行政への対応を促すも土曜日だったために県
と連絡が取れず，支援を得ることができなかった．

情報収集は，主にインターネットを使って，新聞社
のサイトからのニュース速報や北千葉広域水道企業団

図 1　千葉県の位置と水源
（http://www.kitachiba-water.or.jp/sisetsu/facilities.html より引用）

図 2　各地区の透析患者数
（第 39 回千葉県透析研究会 千葉県透析施設 現況より引用）

千葉県透析患者数：13,386 名

3,336 名
2,143 名

2,612 名

2,015 名
3,280 名
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のホームページから正確な情報を入手するようにした．
日本透析医会災害時情報ネットワークには 34 件の情
報登録があり，断水が 7 施設，地下水での対応が 7 施
設，残り 20 施設は支援などの情報であった．断水と
なった 7 施設のうち 1 施設が透析不可能の状態となり，
系列病院に患者を移送し治療を行った．残りの 6 施設
は，受水槽の中に残っていた水や，施設から市への要
請で給水車による給水が行われていた．

インターネットからの情報では，18 日（金曜日）
夜から上流の下久保ダムと薗原ダムで放水を行い，希
釈効果で河川のホルムアルデヒドの値が徐々に低下し
た．取水を停止していた北千葉浄水場（流山市）が
19 日（土曜日）17 時 30 分，栗山浄水場（松戸市）は
同 18 時 20 分に取水を再開し，深夜にかけて一般利用
者へ給水が再開された．上花輪浄水場（野田市）では，
取水再開に至っていないが，北千葉浄水場からの送水
で対応し，20 日（日曜日）5 時には給水を再開した．
こうして，県内の断水は解消されたが，復旧後も濁っ
た水が出るなどの影響が出ていた‡2）．

週明けの 21 日（月曜日）には，日本透析医会災害
時情報ネットワークの情報で被災施設の断水の復旧を
確認した．この結果，通常の治療を行えていたため，

図 3　取水停止を実施した浄水場
（http://www.kitachiba-water.or.jp/sisetsu/facilities.html より改変）

東部地域水道浄水場（千代田町）

行田浄水場（行田市）

上花輪浄水場（野田市）

北千葉浄水場（流山市）

栗山浄水場（松戸市）

図 4　北千葉広域水道企業団の給水系統図
（北千葉広域水道企業団広報誌「水音」創刊号より引用）



日本透析医会雑誌　Vol. 27　No. 3　2012466

北千葉浄水場のホルムアルデヒドの検出の経過

5 月 18 日（金）
19：15　ホルムアルデヒド濃度 0.062（mg/L）となり

原水の取水停止
5 月 19 日（土）

  1：10　取水再開（状況改善が認められた）
  7：25　原水の取水停止（2 回目）
10：30　構成団体への送水停止
　　　　断水地域：野田，柏，流山，我孫子，八千代

の 5 市

千葉県透析医会，千葉県臨床工学技士会合同対策本部の動き

5 月 18 日（金）

5 月 19 日（土）

14：09　千葉県臨床工学技士会内野会長から日本臨床
工学技士会川崎会長へ電話にて現状を報告．

15：17　松戸市の透析施設の技士長より内野会長へ
「東葛地区の断水で多数の患者が他施設に透
析依頼となる可能性がある」と電話連絡があ
る．

15：27　内野会長から千葉県透析医会吉田会長へ状況
を説明．

16：11　千葉県臨床工学技士会災害対策委員東葛地区
担当の渋谷氏に，近隣病院に対して被災状況
の情報を日本透析医会災害時情報ネットワー
クに書き込むよう依頼する．

17：30　取水再開

5 月 20 日（日）
  0：00　深夜給水を再開
12：00　ホルムアルデヒド濃度 0.006（mg/L）
15：00　ホルムアルデヒド濃度 0.006（mg/L）

5 月 21 日（月）
  0：00　ホルムアルデヒド濃度 0.006（mg/L）
  4：00　ホルムアルデヒド濃度 0.005（mg/L）

17：35　みはま病院に千葉県透析医会と千葉県臨床工
学技士会の合同災害対策本部を設置．情報収
集を行う．

　　　　断水：7 施設（内 2 施設は給水車による支援
を受けた）

　　　　地下水での対応：7 施設（断水の未確認を含
む）

18：38　各透析施設の被災状況と 17：30 に取水を再
開した事などから，本日の動きは無いと判断．

　　　　翌日以降の状況の様子を見て，5 月 21 日
（月）に対応する事として対策本部では自宅
待機とした．

5 月 20 日（日）

5 月 21 日（月）
10：30　松戸市の透析施設の技士長より内野会長へ

「断水が回復した」と電話連絡がある．
15：03　5 月 20 日（日）の新聞報道の状況と災害ネ

ットワークの情報から被災施設が無いと判断
し，対策本部を解散する．

図 5　北千葉浄水場のホルムアルデヒドの検出の経過と合同対策本部の動き
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災害対策本部を解散とした．

4　まとめ

今回の災害は，透析治療に必要不可欠な電気，水道
の中の一つ，水道が広域で断水する事態であった．幸
いにも土曜日の午後からの断水だったため被害は想像
よりも少なかった．このような広域で復旧の見込みが
ない災害では，被災施設が患者の治療をどのように行
えばよいのか考えなければならない．被災施設自身が
支援情報を得ることは難しく，自施設内での対応で手
いっぱいとなることが多い．災害時情報ネットワーク
は，支援情報を被災施設に提供することが可能であり，
被災施設はこの情報で選択肢を増やすことができるの
で，災害対策本部としては被災地支援の情報源になる
ように災害時情報ネットワークを活用していく必要が

あると考える．
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