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【背景･目的】
　近年、国内外の水環境中において、主に医療用ないし畜産用の医薬品やその代謝物を起源とする化学物質が水環境中から検出されている。これらの環境中における存在濃度はごく僅かであるが、薬効としてヒトの神経系や代謝系など恒常性に影響を及ぼす物質が含まれるため、その環境中における挙動や人体への影響について関心が寄せられている。また、特に一部の親水性や難分解性の物質は、通常の浄水処理では除去されず水道水中に残留する可能性がある。ここでは、水道水源である河川水や浄水場の原水および浄水、また高度浄水処理の工程水を対象として医薬品の存在状況につき調査を行った。

【調査方法】

平成19年1月に、国内7浄水場(A～G)の原水と浄水を採水した。同時に、高度浄水処理を有する2浄水場(A,F)で工程水を採取した。対象とした医薬品は、解熱鎮痛剤のアスピリン、アセトアミノフェン、インドメタシン、イブプロフェン、ケトプロフェン、サルファ系抗生物質のスルフィソゾールナトリウム、スルファメトキサゾール、スルファジメトキシン、X線造影剤であるイオパミドール、イオプロミドとした。前処理法として、各試料をガラス繊維ろ紙GF/Cでろ過した後、コンディショニングしたOasis-HLBまたはPS2カートリッジに通水し、間隙水を除いた後メタノールで溶出させた。窒素ガスで乾固後再溶解し、LC/MS/MS(Agilent-1100/Waters Quattro Ultima)の測定用試料とした。
【結果･考察】

　調査対象とした医薬品10物質は、いずれも検出下限値を超える濃度で検出された。検出濃度は<2～45ng/Lの範囲であり、最大濃度で検出された医薬品は、C浄水場におけるスルファジメトキシン（抗生物質）であった。特に、都市河川の下流域の表流水を原水として取水しているC浄水場およびF浄水場では、他の浄水場よりも検出物質数が多く、また各物質の検出濃度が全般に高い傾向にあった。一方、都市河川の伏流水を原水とするG浄水場では、1物質のみが検出された。各医薬品は浄水処理の過程で大部分が除去され、浄水からは全て検出されなかった。特に、オゾン処理および後段の粒状活性炭(GAC)処理が医薬品の除去に有効であることが示されており、水道原水において検出された各医薬品は、いずれもGAC処理後に検出下限値未満まで除去された。
以上は1回のみの採水による測定結果であるため、今後検体数や回数、また調査対象とする医薬品を精査した上、継続調査を行う必要があると考えられる。
