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日本中毒情報センターとは

日本中毒情報センター(以下JPICと略す)は､救急医学

会等が中心となり旧厚生省の指導の下､ 1986年に設立され

た財団法人である｡化学物質および自然毒による急性中毒

に関する緊急時の情報提供､ならびに中毒関連情報の収集

と整備､中毒症例収集等が主な業務である｡

JPICが運営する｢中毒110番｣では､ 24時間365日､中

毒事故が発生した場合に､一般市民に対しては応急手当て

と医療機関受診の必要性について､また､医療機関に対し

ては起因物質の毒性､体内動態､中毒症状､治療等につい

て､電話による情報提供を実施している｡

相談員は薬剤師および獣医師で､臨床中毒学を専門とす

る医師が支援する体制であり､例年多くの中毒事故に関す

る問い合わせを受信している｡

表　起因物質別受信件数と問い合わせ者の内訳(2009年)

日本中毒情報センターの受信状況

2009年1 - 12月に､JPICでは3万7059件の急性中毒に

関する問い合わせを受けた｡表に､起因物質別受信件数と

問い合わせ者の内訳を示す｡

一般市民からの問い合わせは､家庭用品についてが69.1

%と多く､タバコ関連品(4026件)､化粧品(3911件)､洗

剤･洗浄剤(2403件)､乾燥剤･鮮度保持剤(2025件)等

に関する問い合わせが上位を占めた｡また､外皮用薬(チュ

ーブ入り軟膏等)や中枢神経用薬(総合感冒薬､鎮痛解熱

薬等)などの医薬品に関する問い合わせも24.2%に上った｡

例年､家庭用品や医薬品を小児が誤飲したという事故が

問い合わせの8割以上を占めるが､近年では高齢者の誤飲

事故の問い合わせが増加している｡そのため家庭内での注

意および中毒事故防止の啓発がさらに重要性を増している｡

7 F �� �� �� �� �� 剪� �� � �� 剪� �� ���� �� �� ����I- �� 

卑 �� �� �� �� �� �� �� �� �� �� �� �� �� �� �� �� �� �� ��

早 �� �� �� �� �� � �� �� �� �� ���� �� �� �� ��
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医療用医薬品 劔剴Bﾃs�H�ｳ�B纔�ﾂ�劔�1,145〔25.1〕 劔劔劔122.〔13.1〕 劔剴Rﾃ塔��3�b���"�

一般用医薬品 劔剴"ﾃ�3rヲ�5ﾒ�劔�549〔12.0) 劔劔劔41〔4.4〕 劔剴2ﾃS#x��偵X�"�
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I-:/: :薬局､学校､保健所､消防署など

二:二連絡者別に見た起因物質の構成比(%)

18　MedicalASAHl　2010　June

《　≫ :起因物質の構成比(%)　( ) :連絡者の構成比(%)



医療機関からの問い合わせは､家庭用品､医療用医薬品

(中枢神経用薬､循環器系用薬等)､一般用医薬品(中枢神

経周桑､外皮用薬等)､農業用品､自然毒､工業用品(含灯

油)､食品･その他と多岐にわたっていた｡家庭用品で問い

合わせが多かったのは､洗剤･洗浄剤537件､化粧品303

件､家庭用殺虫剤210件､乾燥剤･鮮度保持剤167件､芳

香･消臭･脱臭剤128件の順であった｡なお､一般市民で

は最も多いタバコ関連品の問い合わせは44件のみであった｡

医療機関からの問い合わせは､医薬品や農業用品による

自殺企図､工業用品による労災や集団化学災害､家庭用品

の誤使用による成人の中毒事故､自然毒による集団中毒な

ど原因も様々であり､問い合わせ時にすでに症状が発現し

図1年齢層別　起因物質の内訳(2009年)
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ている例も多く､より緊急性の高いものである｡

図1に年齢層別起因物質の内訳を､図2に起因物質別受

信までの症状の有無を示す｡

日本中毒情報センターの役割

家庭内など身の回りの多くの化学製品の成分･組成を､

あるいは化学物質や自然毒の中毒症状や治療を､多忙な医

師がすべて把握することは当然不可能なことである｡中毒

事故は様々な化学製品や自然毒等によって起こるが､これ

らの成分･組成､中毒発現機序､毒性､症状､治療につい

ての情報を整備している専門機関であるJPICを有効に活

家庭用品Ej　医療用医薬品こ　一般用医薬品　　農業用品｢謹　白然毒　　工業用品■　食品､その他□

構成比(%)

図2　起因物質別　受信までの症状の有無(2009年)　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　症状あり　症状なし　不明

構成比(%)
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弔することが､緊急時には必要である｡特に､夜間や休日　　症状､解毒剤の有無､生化学検査や起因物質分析の必要性

などは､ JPICに連絡して､まず､患者が医療機関を受診す　　等-を確認していただきたい｡

ることが本当に必要か､そして受診が必要な場合は､症状　　JPICから発信する中毒情報が､診療の一助になれば幸い

や治療に関する情事臥一一例えば､急性期の症状､遅発性の　　　である｡

(情報提供料:1件につき2000円) -

110番の

大　阪℡072-726-9923 (365日､ 24時間対応)

つくば℡029･851-9999 (365日､ 9-21時対応)

●一般市民専用電話(情報提供料無料､通話料のみ)
大　阪℡072-727-2499 (365日､ 24時間対応)

つくば缶029-85219999 (365日､ 9-21時対応)

●タバコ専用応答電話(情報提供料無料､通話料のみ)
℡ 072-726-9922

365日､ 24時間対応(テープによる情報提供)

http://www.i -Fmison ･ ic. or.i p

偉賛助会員､ホームページ会員についての資料請求浄

財団法人日本中寿情報センター本部事務局
FAX : 029･856･3533

治療不要の無毒ないし低毒性物質にはどういうものがあるか 

水谷太郎筑波大学大学院人間総合科学研究科教授 

以下(秦)に列挙した物質は極めて低毒性であり､単国の多くは低毒性であるが､マニキュア除光液は有機溶媒を 

摂取の場合､通常､治療の必要はないo高濃度で含むo乾燥剤にはいくつか種類があるo菓子類等 

一般的な洗剤類は､陰イオン系もしくは非イオン系の界によく用いられているシリカゲルは低毒性であるが､生石 

面活性剤を含み消化管刺激作用があるので喝気､喝吐､下灰(酸化カルシウム)は強アルカリであるとともに水分を 

痢などの消化器症状を生じることがあるが､毒性は低いoた吸収する際に反応熱を発生するので危険であるo蚊取りマ 

だし､自動食器洗い機用洗浄剤は洗浄力強化のため高アルツト等を含む家庭用殺虫剤の主成分はピレスロイド系と呼 

カリ性に調製されているので注意が必要であるo化粧品頬ばれる物質であり､ヒトに対する急性毒性は低い○ 

洗剤類石鹸.洗剤､シャンプー､クレンザー､歯磨きペースト､洗濯糊 

化粧品類口紅､ハンドクリーム､シェービングクリーム､化粧用クリーム類､乳液､おしろい､フアンデーシ∃ン 

ベビー用品乳児用化粧品､紙おむつ､洗浄綿､ぬれナプキン､ベビーオイル､ベビーパウダー(固形)､ベビー用沫浴剤､ベビーローション 

靴墨､靴クリーム､鮮度保持剤(脱酸素剤等)､シリカゲル乾燥剤､体温計.温度計の水銀､チューインガム､ 

家庭用品など甘味料(サッカリン､シクラメート)､活性炭､脱臭剤､脱臭スプレー､芳香剤､モーターオイル､グノース､家庭園芸肥料､マッチ､ 

ろうそく､線香､蚊取り線香､電気蚊取りマット(液)､合成ペイント､裁縫用チヤコ 

文房具類諾意'忘!J:芸;]!.三ク､スタンプインク､クレヨン､クレパス､水彩絵の具`幼児.学童用'､チョーク､粘土､水性および油性マーカー､ 

医薬品芸芸望諾讐慧漂冨慧妄誤差芸Fン剤(vitA製剤大量摂取を除く'､亜鉛華軟膏､ワセリン､ 

水谷太郎ほか:中毒救急ハンドブック改訂版:医薬ジャーナル社､pp19-35､1993を改変 
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