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大気汚染物質 環境基準 人および環境に及ぼす影響 

二酸化硫黄(SO2) 
1時間値の１日平均値が0.04 ppm以下、かつ、
１時間値が0.1 ppm以下 
(S.48.5.16告示) 

四日市喘息などの公害病の原因物質 
森林や湖沼などに影響を与える酸性雨の原因物
質ともなる。 

一酸化炭素(CO) 
1時間値の１日平均値が10 ppm以下、かつ、
１時間値の８時間平均値が20 ppm以下 
(S.48.5.8告示) 

血液中のヘモグロビンと結合して、酸素を運搬す
る機能を阻害する。 
温室効果ガスである大気中のメタンの寿命を長く
する。 

浮遊粒子状物質
(SPM) 

1時間値の１日平均値が0.10 mg/m3以下、か
つ、１時間値が0.20 mg/m3以下 
(S.48.5.8告示) 

大気中に長時間滞留し、肺や気管などに沈着し
て呼吸器に影響を及ぼす。 

二酸化窒素(NO2) 
１時間値の１日平均値が0.04 ppmから0.06 
ppmまでのゾーン内又はそれ以下 
 (S.53.7.11告示) 

呼吸器系に影響を及ぼす。 
酸性雨及び光化学オキシダントの原因物質とな
る。 

光化学オキシダント 
(OX) 

１時間値が0.06 ppm以下 
(S.48.5.8告示) 

いわゆる光化学スモッグの原因となり、粘膜への
刺激、呼吸器への影響を及ぼす。 
農作物など植物への影響もある。 

微小粒子状物質 
(PM2.5) 

1年平均値が15 µg/m3以下であり、かつ、1日
平均値が35 µg/m3以下 
（H21.9.9告示） 

呼吸器疾患、循環器疾患及び肺がん
の増悪因子 

環境基準が設定されている大気汚染物質 

出典：そらまめくん HP 

PM2.5は大気汚染指標の中の一つ 

大気汚染物質広域監視システム 
（そらまめ君） 



川崎市における 
成分分析 

大気汚染物質には様々な成分があり、季節で変動する 

出典：環境省 微小粒子状分質環境基準専門委員会報告 



北九州のPM2.5の値 

（出典：そらまめ君より） 



粒子状物質の定義 

• 浮遊粒子状物質  

Suspended Particulate Matter (SPM) 

– 大気中に比較的長く浮遊し、呼吸器系に吸入

される粒径10mm以下の粒子 

• 微小粒子状物質（PM2.5） 

– 粒子状物質の中でも粒径2.5mm以下の微小

なもの 

– 呼吸器系の深部まで到達しやすく、粒子表面

に様々な有害成分が吸収・吸着されているこ

と等から健康影響が懸念されている。 



PM2.5について 
大気中に存在する粒径2.5µm以下の小さな粒子の総称。 

分子 ウイルス 細菌 赤血球 細胞 花粉 針先 毛髪 

出典：Brook R D et al. Circulation 109:2655-2671, 2004 

PM10 

PM2.5 

PM0.1 

PM10-2.5 

微小粒子：石油の燃焼等により 
発生する人為発性源由来のものが多い。 
（髪の毛の太さの1/30から1/40の大きさ） 



大気汚染の越境汚染 



衛星写真によるPM2.5の濃度（2001-2006の平均） 

0 5 10 15 20 50 80 

衛生写真によるPM2.5濃度 

出典：van Donkelaar A., et al. Environ Health Perspect 118:847–855, 2010 

（µg/m3） 



大気汚染指数（Air Quality Index ; AQI） 

 アメリカの米国環境保護庁（Environmental Protection Agency: EPA）が定めて
いる大気汚染の指標 

 PM2.5濃度などのような濃度の指標ではなく、指数として算出されている。 
 日本のPM2.5の基準濃度の35µg/m3は、AQI 100程度となる。 

在中国日本国大使館HPを参考に作成  AQIはPM2.5のみでなく、様々な大気汚染物質毎に基準がある 



鼻腔は吸気の
通り道であり、 
①吸気の加湿、 
②加温の作用、 
③鼻毛、繊毛、
分泌液などの存
在から、粉塵を
絡めとるフィル
ターの役割を果
たしている 

声帯   

呼吸器系の構造 

鼻呼吸よりも口呼吸でより奥に達しやすい 
運動→口呼吸の増加 

上気道径を保つ
筋収縮の方向 
(dilating muscle 
 force)  

上咽頭 
(nasopharynx) 

中咽頭 
(oropharynx) 

下咽頭 
(hypopharynx) 

呼吸時に生ずる陰圧 
(airway suction force) 



出典：Eur Respir J 10:567-572, 1997 

自動車排気ガスに曝露された動物の気管の変化 

非曝露 

線毛と微絨
毛 

分泌物増加 細菌付着 

線毛脱落 線毛減少 

線毛に異常をきたす
と肺炎などになりや
すい 



肺胞 

I 型肺胞上皮 

肺胞腔 

線維芽細胞 

肺中隔 (肺間質) 

肺胞マクロファージ 

Kohn孔 

肺胞壁の主な構成細胞で、ガス
交換に関与 (95%) 

毛細血管 

肺サーファクタント 

II 型肺胞上
皮 

肺表面活性物質サーファ
クタントを産生し、肺胞
の表面張力を低下させる 
(5%) 



空気動態力学的粒子中央値  

: 2.7 µm 

空気動態力学的粒子中央値 

 : 5.4 µm 

出典：Glover W, et al. Int J Pharm 349: 314-322, 2008 

粒子径と肺内到達率 



気管支肺胞洗浄（BAL） 

気管支鏡 

生食 
（50ml×3回） 

健常人のBAL 喫煙者のBAL アスベスト小体 



肺はその人の人生の鏡である 

環境 曝露物質 

居住環境 

家族内喫煙、 

居住・生活空間（石綿？）、 

カビ、ホコリ、ペット、 

都会 or 道路沿線？ 

日本 or 外国？ 

生活習慣 喫煙 

職場 粉じん曝露、毒ガス、副流煙 

社会環境 大気汚染（PM2.5） 

これらに反応して様々な肺の病気が出現 



・PM2.5の健康影響に関して、マスコミを

中心として大変な騒ぎとなった。 

・これまでの報告から、実際にはどの程度

の健康影響があると考えられるのか？ 

・また、その対策は？ 

http://www.google.co.jp/url?sa=i&rct=j&q=PM2.5%E3%80%80%E6%96%B0%E8%81%9E&source=images&cd=&cad=rja&docid=qp4_I7Bfd0dTpM&tbnid=Hnn6gZX2uP_I8M:&ved=0CAUQjRw&url=http://www.asahi.com/topics/word/%E5%BE%AE%E5%B0%8F%E7%B2%92%E5%AD%90%E7%8A%B6%E7%89%A9%E8%B3%AA%EF%BC%88%EF%BC%B0%EF%BC%AD%EF%BC%92%E3%83%BB%EF%BC%95%EF%BC%89.html&ei=0gSsUbvRDsfikgWlrICwAQ&bvm=bv.47244034,d.aGc&psig=AFQjCNGLOMJ0l1gTwKSRqARJ7xounUU0-Q&ust=1370314268946409
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http://www.google.co.jp/url?sa=i&rct=j&q=PM2.5%E3%80%80%E6%96%B0%E8%81%9E&source=images&cd=&cad=rja&docid=gya7thZLGNo3AM&tbnid=8VGdg3D9xcfY6M:&ved=0CAUQjRw&url=http://blogs.yahoo.co.jp/obakeno_kinta/62476883.html&ei=kAWsUdPPDMGVlQW33YDgAw&bvm=bv.47244034,d.aGc&psig=AFQjCNHa2413q0wpsFVPwSrSXf4_vUMSjQ&ust=1370314379502742
http://www.google.co.jp/url?sa=i&rct=j&q=PM2.5%E3%80%80%E6%96%B0%E8%81%9E&source=images&cd=&cad=rja&docid=L4L0ZxHqnatWpM&tbnid=zU89u7dsFOlScM:&ved=0CAUQjRw&url=http://kingo999.blog.fc2.com/blog-entry-1125.html&ei=1QasUY_HEsW9kAWKhIDQDg&bvm=bv.47244034,d.aGc&psig=AFQjCNFI_MfQe_LgtBcKgmd_RbGZhd8T-A&ust=1370314824666701


大気汚染について 
 1960年代の北九州の空。  
 高度成長期に四日市などと同様に、北九州でも喘息や慢性気管

支炎が問題となり、現在でも公害喘息被害者の救済が行政にて
行なわれている。 

大気汚染と健康影響の問題については、 
必ずしも新しい問題ではない。 

北九州市の大気汚染は 
改善した。 



倉敷市の大気汚染の推移 

出典：Tanaka T., et al. BMC Public Health 13:766, 2013  

1965-2009のSO2 やNO2濃度 



 出典：常時監視マニュアル（第6版改訂前） 

バックグランドのPM2.5濃度 

日本のPM2.5は年々低下しているが、環境基準達成率は、一般環境大
気測定局で32.4％、自動車排ガス測定局で8.3％にとどまっている 



（1952年12月） 
 石炭暖房による高濃度二酸化硫

黄の発生、SPM 3,000µg/m3 (30-

100倍) 

 2週間で約4,000名の過剰死亡（そ

の後の影響を含め8,000名） 

 特に気管支炎による死亡の増加、

心疾患のある人への影響が大 

疫学的な背景（ロンドンスモッグ） 

出典: Wilkins E.t. Air pollution and the London fog of December, 1952. 

J. Roval. Sanitary Institute. 74(1):1-21, 1954 



短期健康影響(WHO ガイドラインより) 

出典：WHO: Air Quality Guideline Global Update 2005,  WHO, Geneva, 2006.  

週刊 医学のあゆみ 247(8); 662-666. 2013 

・日死亡（PMと日死亡には正の相関がある） 

・呼吸器系、心血管系疾患による入院、救急受

診、プライマリケア受診 

・呼吸器系、心血管系薬の使用 

・活動制限が必要な日数 

・会社欠勤、学校欠席 

・急性症状（喘鳴、咳嗽、喀痰、呼吸器感染症） 

・生理機能変化（呼吸機能など） 

PM2.5、二酸化硫黄、オゾンなどを含む大気汚染物質の健康影響 



長期健康影響 (WHO ガイドラインより) 

出典：Katanoda K., et al. J Epidemiol 21; 132-143, 2011 

PM2.5、二酸化硫黄、オゾンなどを含む大気汚染物質の健康影響 

＊日本のコホート研究では、PM2.5 が10 μg/m3上昇すると呼
吸器疾患による死亡は16%、肺がん死亡は24%上昇している。 

・心血管系、呼吸器疾患による死亡 
・慢性呼吸器疾患の発症および罹患 
 （喘息、慢性閉塞性肺疾患等） 
・慢性的な生理機能変化 
・肺がん 
・慢性心血管疾患 
・子宮内発育の制限（低体重児出産、子宮内発育遅延等） 

出典：WHO: Air Quality Guideline Global Update 2005,  WHO, Geneva, 2006.  

週刊 医学のあゆみ 247(8); 662-666. 2013 



曝露期間 健康影響 因果関係 

長期曝露 

死亡 明確 

心血管系 明確 

呼吸器系 ほぼ明確 

生殖・発達 示唆 

発がん、変異原性、遺伝毒性 示唆 

短期曝露 

死亡 明確 

心血管系 明確 

呼吸器系 ほぼ明確 

中枢神経系 不十分 

EPA: 米国環境保護庁 

PM2.5の健康影響（米国EPA, 2010） 



• PM2.5濃度が上昇すると、当日または数日以内に死

亡する人が増加するという関連が報告されている。 

– PM2.5日平均濃度10μg/m3上昇あたりの増加 

• 全死亡（外因死を除く）  0.3～1.2% 

• 心血管系疾患による死亡  1.2～2.7% 

• 呼吸器系疾患による死亡  0.8～2.7% 

– こうした関連性は、PM2.5の日平均濃度が12.8μg/m3以上

の場合に観察されている。  

PM2.5短期曝露と死亡の関連 

(出典：U.S. EPA. 2012) 



主要なPM2.5長期曝露影響評価(死亡との関連)と 
10µg/m3当たりの相対リスク 

国 コホート 
(研究) 名 地域 対象者 曝露 

期間 
PM2.5濃度 

(µg/m3) 

相対リスク 
(95%信頼区
間) 

参照論文 

米国 

米国6都市研究 
米国東部

6都市 
8,096 1979-1988 16.4 1.16 (1.07,1.26) 

(Laden, et al., 

2006) 

ACS Extended 

Analyses/Rean

alysisⅡ 

全米 351,338 
1979-1983 

1999-2000 

21.2 

14.0 

1.03 (1.01,1.04) 

1.03 (1.01,1.05) 

(Krewski, et 

al.,2009) 

カルフォルニ
アがん予防研
究 

カルフォ
ルニア州 

49,975 1979-1982 23.4 1.04 (1.01,1.07) 
(Enstrom, 

2005) 

メディケアコ
ホート研究 

東部 

中部 

西部 

1,320万 2000-2005 

14.0 

10.7 

13.1 

1.07 (1.05,1.09) 

1.13 (1.10,1.17) 

0.99 (0.97,1.01) 

(Zeger, et al., 

2008) 

オラン
ダ 

NLCS-AIR 120,852 1987-1996 28.3 1.06 (0.97,1.16) 
(Brunekreef, et 

al., 2009) 



国または機関 制定年 平均時間 基準値 

米国 
   NAAQSa 2006 

年平均 
24時間平均 

15 µg/m3→12µg/m3  
35 µg/m3   

WHO 
   ACGb 2006 

年平均 
24時間平均 

10 µg/m3  
25 µg/m3     

EU 
   AQSc  2008 年平均 

25 µg/m3 

20 µg/m3    

日本 
   環境基準 2009 

年平均 
24時間平均 

15 µg/m3 

35 µg/m3   

中国 
2012 

年平均 
24時間平均 

35 µg/m3 

75 µg/m3 

主なPM2.5環境基準値 
 



対象： 心筋梗塞の既往のある安定冠動脈疾患の男性20名 
方法： デ道路上で通常曝露されうるディーゼル排気微粒子

(300µg/m3)に運動中 に1時間曝露、運動中に心電図を測定 
結果： 心拍数は変わらないが心筋虚血が促進(STが有意に低下) 
     内因性の線溶能が抑制された可能性 

大気汚染物質曝露の直接的な循環器系への影響 

     出典：Mills NL et al. N Engl J Med. 357:1075-82, 2007 

大気汚染物質の曝露と有害転帰
とを結びつけるメカニズムの解明 

心
拍

数
 (
bp
m)
 

ST
変
化
 (
µV
)
 

吸入曝露からの時間（分） 

世界で初めて冠動脈疾患患者に
大気汚染物質を曝露して行った
研究 



PMの曝露は、白血球を活性化し、全身炎症を誘導する 

ウサギの肺にオタワ
の大気中から集めら
れたPM10を注入 

肺胞マクロファージ Ⅱ型肺胞上皮細胞 

Mukae H, et al. AJRCCM 163;201-9, 2001 

肺胞マクロファージのPM10貪
食が多いほど骨髄から活性化
した好中球が血液中に増加 
 
→PM10の吸入で全身炎症が
起る 

PM10を貪食したマクロファージの％ 

血
液
中
の
活
性
化
し
た
好
中
球
数 



PM 

肺胞  

どのようなメカニズムで全身に影響を及ぼすのか？ 

 

肺まで到達したPM2.5は・・・ 

IL-6,IL-8等の炎症
性サイトカイン↑ 

肺内の細胞がPMを貪食し、IL-6を産
生している（赤く染まっている） 

Kido T et al. Am J Respir Cell Mol Biol. 44:197-204, 2011  

 

 

肺胞マクロファージ 

好中球 

好中球は細菌を殺菌するが、
同時に細胞障害も引き起こす 
→諸刃の刃である 



PM 

Mf 肺胞  

どのようなメカニズムで全身に影響を及ぼすのか？ 

 

肺まで到達したPM2.5は・・・ 

静脈血 

骨髄を刺激して 
白血球増加 

（全身炎症増強） 

IL-6等↑（炎症等）  
骨髄 

白血球↑ 

動脈血 



PM2.5  

血管をはじめとした全身影響  「炎症」 

「直接」 

「神経」 

肺（肺胞）  

肺に到達したPM2.5は、 
 
①炎症を介して肺や血管に影響を
及ぼす他にも 
②血流に直接侵入 
③神経を介した影響 
 
なども考えられている。 

 

肺まで到達したPM2.5の影響 

白血球増加、動脈硬化促進、 
血管機能障害 等々・・・ 

肺胞マクロファージ 

好中球 



Yatera K et al, Am J Physiol Heart Circ Physiol 294:H944-53, 2008 

PMの呼吸器への曝露により動脈硬化が進む 

血
管
で
の
動
脈
硬
化
の
程
度
（％
） 

高脂血症ウサギ（動脈硬化を
自然に発症）に、PM10 を麻酔
下に気管内注入（1mgを1週間
に2回、1ヶ月間）して、動脈硬
化が進展するかどうかを検討
した。 
 
（150µg/m3を20日間のPM10の
曝露もしくは北アメリカの都市
での3ヶ月のPM10の曝露量と
同等） 



具体的にどのような症状がでやすいと考えられるか？ 

眼科系疾患（結膜炎）：眼のかゆみ、腫れ、流涙、目やに、

等 

呼吸器疾患（上気道炎、喘息、慢性閉塞性肺疾患, 肺が

ん、肺炎など）：くしゃみ、鼻水、咳、痰、喘鳴、呼吸困難

（労作時、安静時）、等 

心血管系疾患（狭心症、心筋梗塞、不整脈、動脈硬化、血

栓形成など）：動機、息切れ、胸痛、脈不整、血圧上昇、

等 

神経・脳：頭重感、疲労感、不安感、うつ、等 

上記のような症状があるときは、医療機
関での精査が推奨されます。 



１．高齢者 
２．呼吸器疾患のある方（気管支喘息、
COPD、慢性気道感染症など） 
３. 基礎疾患がある方（循環器疾患、糖
尿病、高脂血症など） 
４．喫煙者 
５．敏感な方 
６．乳幼児、妊婦 
７．学童期 
８. 野外活動中心の成人 

特に注意が必要な方 



COPD（慢性閉塞性肺疾患）診断と治療のためのガイドライン 第4版 

出典：Cosio MG et al. N Engl J Med 360:2445-2454, 2009. 

健常者(非喫煙者) 喫煙者(COPD) 

(赤：CD8+ Tリンパ) 

全肺の100µmの
病理標本 

慢性閉塞性肺疾患（COPD） 



A：急性増悪なし    B：1～2回  C：3回以上 
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出典：Soler-Cataluna JJ et al. Thorax 60:925-31, 2005 



健康診断として推奨される項目 

問診：自覚症状（咳、痰、呼吸困難、喘鳴、動悸、   

    息切れ、胸痛などの有無） 

    現病歴、既往歴、喫煙歴 

身体所見：高血圧、不整脈、呼吸音異常、浮腫の 

       有無など 

検査：採血；一般的な成人病スクリーニング検査 

    （糖尿病、高脂血症など） 

    肺機能検査、心電図、胸部レントゲン 

スクリーニング検査は一般的な健康診断項目に加えて、呼吸器（喘
息、慢性閉塞性肺疾患、肺がん）、循環器疾患（狭心症、高血圧、
不整脈、動脈硬化等）を拾い上げることができる検査が推奨される。 



詳細な検査として検討される項目は？ 

呼吸器疾患： 
（喘息、肺気腫、肺がんなど） 
 症状に応じて、採血、胸部レントゲン、胸部ＣＴ、 

 肺機能検査など。 

心血管系疾患： 
（狭心症、不整脈、動脈硬化など） 
 症状に応じて、採血、胸部レントゲン、心電図、 

 エコー検査、CT検査、心臓カテーテル検査など。 

＊症状によって検査の内容は異なります。また、以上は一般的な検
査であり、PM2.5と疾病発症の因果関係を証明することは現在の医
療レベルでは困難なことがほとんどであると考えられます。 



PM2.5に対する個人で出来る予防 

①まずは、自分にあった基準を知る！特に呼吸器系や循環器系の

持病のある方（持病のコントロールをしておく） 

②居住地のPM2.5濃度をチェックする。 

③環境省暫定基準やAQIを毎日参考に行動。 

 ＊基準値を超えた時は、長時間の外出や運動を控える等。 

④マスクを使用して外出する。帰宅時の手洗い、うがいを励行。 

⑤屋内においても暫定値を超えた時は、換気や窓の開閉は少なめに。 

⑥空気清浄機の使用（PM2.5に対応したもの)。 

⑦その他（曝露の時間・空間的な回避） 

 ・非汚染地への旅行 

 ・短期または長期の帰国 

 ・通勤・通学手段の検討（曝露時間を短縮） 

 ・定期健康診断（自分のベースの健康状態を把握する） 



（出典：環境省「微小粒子状物質(PM2.5)に関する専門家会合」、平成25年11月） 

環境省における注意喚起のために暫定指針 

すべての人 

高感受性者 

都道府県等から注意喚起が行われる 



出典：そらまめくん HPより 

PM2.5だけでなく、 
様々な大気汚染
物質測定結果を

知ることが出来る。 

PM2.5の濃度はインターネットで知ることができる 



①顔面とマスクの間に隙間ができないようにする 
 （特に鼻、顎の部分が隙間ができやすい） 
 
②ヒモが緩まないようにする 
 
③顔のサイズにあったものを使用する 
 （子供は子供用等） 
 
④着用後、空気が漏れる部分がないか確認する 
 
⑤苦しいなどの理由でつけないことは危険 
 
⑥使いすてのものを何度も使用しない 

マスクの装着における留意点 


