
エキスパート１ 「水俣病」 

水俣病の発生およびその概要 

水俣病は、化学工場から海や河川に排出されたメチル水銀化合物を、魚、エビ、カニ、

貝などの魚介類が直接エラや消化管から吸収して、 あるいは食物連鎖を通じて体内に高

濃度に蓄積し、これを日常的にたくさん食べた住民の間に発生した中毒性の神経疾患で

す。熊本県水俣湾周辺を中心とする八代海沿岸で発生し、始めは原因の分からない神経疾

患としてあつかわれていました。その後新潟県阿賀野川流域においても発生が確認されま

した。 

水俣湾周辺の水俣病については、昭和 31 年（1956）５月、初めて患者の発生が報告さ

れ、その年の末には、52人の患者が確認されました。 この疾患は昭和 32年（1957）以降

「水俣病」と呼ばれるようになりました。 阿賀野川流域の水俣病については、昭和 40 年

（1965）５月に患者発生が報告され、その年の７月には 26人の患者とそのうち５名の死

亡が確認されました。水俣病患者の認定は、公害健康被害の補償等に関する法律に基づき

関係各県の知事および国によって行われます。 

（引用：環境省 水俣病情報センターＨＰより） 

環境改善に向けて 

 水俣の化学工場については昭和 43（1968）年５月にアセトアルデヒドの生産が停止され

ました。その結果、漁獲規制の取組と相俟って、水俣湾周辺地域においては遅くとも昭和

44（1969）年、阿賀野川流域においては昭和 41（1966）年以降、水俣病が発生する可能性

のあるレベルのメチル水銀のばく露が存在する状況ではなくなっていたと考えられます。 

しかし、メチル水銀化合物の排出が停止した後も、関係水域の底質には水銀が残存し、水

質や魚介類の汚染原因になりうることから、汚染された底質を除去する必要がありまし

た。このため、熊本県では、昭和 52（1977）年から平成２（1990）年にかけて、事業者に

よる公害を防止するために国や地方公共団体が実施する事業について、その費用の事業者

負担に関するルールを定めた「公害防止事業費事業者負担法」（昭和 45（1970）年法律第

133 号）に基づき、埋立地の造成が行われました。 

水俣湾及び阿賀野川においては、水質、底質及び魚類の定期監視が継続的に行われてお

り、良好な環境が維持されていることが確認されています。最新のデータを見ると、平成

23（2011）年度に熊本県が行った水俣湾における水銀に係る調査の結果では、水質に関し

ては環境基準値（総水銀は 0.0005mg/l 以下、アルキル水銀は検出されないこと。）を達

成し、底質に関しては暫定除去基準値を、魚介類に関しては暫定的規制値を下回っていま

した。また、新潟県が行った阿賀野川における水銀に係る調査の結果でも、水質の環境基

準を達成し、底質の暫定除去基準及び魚類の暫定的規制値も下回っていました。 

今日の水俣地域は、汚染地域を埋立て、魚介類も安全性が確認されており、昔の風光明

媚な光景を取り戻しています。 

（引用参考：水俣病の教訓と日本の水銀対策（環境省）平成 25 年 9 月発行） 

著作権の関係から表示しません。 

下記ホームページをご参照ください。 

環境省 水俣病情報センター 

http://nimd.env.go.jp/archives/ 

著作権の関係から表示しません。 

下記ホームページをご参照ください。 

水俣病の教訓と日本の水銀対策（環境省）平成 25 年 9 月発行 

https://www.env.go.jp/chemi/tmms/pr-m/mat01/ja_full.pdf 



左側の文書を読み、「水俣病」について理解を深めよう。 

 

問１ 汚染物質は何ですか。 

 

 

問２ どこで発生しましたか。 

 

 

 

問３ どのようにして、その汚染物質は人体に取り込まれましたか。 

 

 

 

問４ どのような健康被害が発生しましたか。 

 

 

 

問５ 有害物質による水質汚濁はどのようにして改善されていきましたか。 

 （次のグループ学習での発表資料となります。） 

 

 

 

 

 

 

 


