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U属託産業医が知っておくべき
遠隔産業衛生のリアル

合同会社DB・SeeD代表

神田橋宏治

COI提示

.内

COI:特になし
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自己紹介

， 日本医師会認定産業医

日本産業衛生学会産業衛生専門医

労働衛生コンサルタン卜

・建築物環境衛生管理技術者

. 日本産業衛生学会
遠隔産業衛生研究会代表世話人

<経歴>

1999年東京大学医学部医学科卒業。

2008年rv11年東京大学医学附属病院助教。

2015年に合同会社DB-SeeDを設立し産業医。

一番大事なこと!!!
遠隔産業衛生研究会のサイトの入り方

一一① 日本産業衛生学会のサイトに入る

② 学会紹介にカーソルを合わせる

③ 研究会一覧をクリックすると下から2番目にあります
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本日のテーマ

遠隔産業衛生とは

新型コロナ禍で急速に発展した遠隔産業衛生

テレワーク初期時の健康問題

徐々に明らかになってきた健康問題と、本邦の特異性

遠隔産業衛生の法的位置づけ

実際行われている遠隔産業衛生~特にEEEを題材として

ICT機器を使った産業衛生

基本の確認:そちそも安衛法の目的は?

••••••• 

(目的)

第一条 この法律は、労働基準法(昭和二十二年法律第四十九
号)と相まって、同働災害防止白左めの危害防止基準の確立、
責任体制の明確化及び自主商活動の促進の措置を講ずる等その防
止 ζ関する総合的託画的な対策を推進することによG職場におけ
否お働者の安全と健康注確保支亙よとちに、 血 i車主主職場環境の形
成を促進するご反目的とする。 ぐち
=キ産業医1;(安衛法に根拠主持つ。この視点を忘れない

(Cf:診療等ま医師法・医療法等に根拠を持つ) ー

3 



ー

参考:医師法

-第一条

医師は、重義及び健健指翼玄重量三c:l:よってバ丞戸主(J)垣コヒ及
び1宮進に寄与し、もって¥@s(J)壁塵主主主主を確保するものとする。

基本の確認(続〉

-産業保健・産業医活動=キ診療・医療(医行為)ではない

-労働者の健康等を守るために専門的な医学的知識を皆つ人が必要
だった:元々は『医師である衛生管理者J=今『産業医リ

'・作業環境管理司健康障害をおこさない環境の管理(石綿など)

-作業管理=今健康障害を起こさない作業方法の管理(休憩時聞など)

-健康管理=今それでも健康を犠した人を早期発見・治療につなげる

a 



遠隔産業衛生研究会等での知見を主に、
現在の、そしてこれからの

遠隔機器を使った産業衛生活動を考える

本日のテーマ

-、

遠隔産業衛生とは

新型コロナ禍で急速に発展した遠隔産業衛生

テレワーク初期時の健康問題

徐々に明ら力、になってきた健康問題と、本邦の特異性

遠隔産業衛生の法的位置づけ

実際行われている遠隔産業衛生N 特に面談を題材として

ICT機器を使った産業衛生
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新型コロナは「歴史」である

インターネットの普及は
さらに大きな「歴史」である

産業革命



新型コロナとインターネット

産業革命が産業保健を発展さぜた。

インターネットの普及と新型コロナの流行が1O~20年という
主頭H聞に同時に起きたことに伴って新しい産業保健のありかたが
できてきた可能性がある。

司遠隔産業衛生

遠隔産業衛生の定義

[定義】
空間・時間的距離のある2点を結びつける機器

(デバイス、ネットワーク)を活用した産業衛生活動
イ 2019年遠爾産業衛生研究会設置申請書より

例) ワェフ‘面談
ウエブを利用した衛生委員会
ウエアラフ、ルテ、パイスを用いた作業管理(熱中症など) l 
メールによる生活指導
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| 今後の産業保健のあり方に関する論点 . 

6 生車種白土豊島恩について

olこ襲警望号問主都議事言滞在五t:ぞ弘鰭言語議聖書警鐘寺号室ま11
は、何が占要力、.

。詩型麓盤諜襲撃態議議2253警護韓壁、

。者352Bi2S;iFiZ森藤桂223F慢強欝鞭
ことができないか.

OA襲警設問JZ望号Z雪量錫rg聖号潜鰐君主空事翫顎2Z?こと

Oの霊童書官害警民福祉毛主Z重量15返さZP宇化ができるちのはあるが{産業医等

Oど誌Z五銭=説:護憲君繋腎主警部錨草取殺鰐認Zb問 巡視は

【出典 :t1ó22年~ 1 0旦1王日) 厚生労働省第1回産業保健のあり方に関する検討会]

新型コロナ感染症とテレワーク
-新型コロナ感染症の流行に当たって、急速に、労働者の希望を
祭視して多くの職場でテレワークが導入された。

-その結果の多くのひずみが出ている。

しかしコロナ禍が終わっても、テレワークは一定残る

・従って遠隔産業衛生(遠隔産業保健)ち残る

-現時点では、新型コロナそのものに関する影響と、テレワークに
関する影響が力、さなっているためテレワーク者に対する健康影響
や健康施策についての知見は少ない BMC Public Health 2022:47 

-産業衛生はこれらを解決する方向へと勧めていくべきであろう
(私見)
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コロナ禍での産業医活動

労働者が会社 産業医ち会社従来

自働者示己主 産業医ち自宅
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本日のテーマ

コロナ禍

‘、

遠隔産業衛生とは

新型コロナ禍で急速に発展した遠隔産業衛生

テレワーク初期時の健康問題

徐々に明らかになってきた健康問題と、本邦の特異性

遠隔産業衛生の法的位置づけ

実際行われている遠隔産業衛生~特に面談を題材として

ICT機器を使った産業衛生
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テレワーク時の作業環境管理

' 。‘ ... 相 相 臨 。酷

停車問'にsιた帽・・・E橿置と蝿陸 EZ

向日此脱帽子 』 1
Fも

..伺・に応じた観iの 明..一回bj・uAEs 1 u 

~. 

品mMa 

-倉陣加"醐 '曹人凪下"'"'色町 E国 a・'"人.Cnoo3I.) ・耳障-ftIIAc.... 刷 '属国人凪止いε引掛

実際の労災事例

事

a宅で所定骨働時間にパソコン繁輔を

行っていたが.トイレに行くため作車場

所を陣席した揖.作車場所に戻リ帽子に

例l' これは、書務行為に付組する行おに起因

して損害が費生しており.私的行為によ

るものとも毘められないため.車重』星書よニ
パI.. k 

~'l'y 
星盈島北る.

-自宅が職場

-作業環境管理は?

7割の企業は何ちしてい
なかった。

「テレワークの曽器管理等に関する聖睡調
査Jサ2020年ン11グ月16日三韮UFJリサーチ&コ
ンルティ

出典。テレワークにおける適切な労務管理のためのガイドライン

10 



初期のテレワークで笥働者が感じてい疋問題

46.8% 
2 自分の時間的曹理 42.8% 

• 453% 仕.とプライペートの区別 40.4% 

40.8% 軍動不足 38.4% 

29.0% 

26.8% 

コミュニケー

ション

31.6% 

コミュニケーション 31.1% 

できる仕.の限界 34.2% 

• 適正な評価が
車務の

行われるのか
効率器下

不安

20.3% 16.6% 

出典 R2.10.12内閣府規制改革

推進会掻雇用人づくりワ キン
ググループより神田橋作成

1 スタッフサービスホー

ルデイングス

2. NTTデタ研究所他

3 呂志労働組合総連合会

テレワーク初期に労働者が主に感じていた問題

(. 
~ 

• 
• 
• 

コミュ二ケーション問題

仕事とゴライベートの区別の問題

長時間労働問題

運動杢足問題

11 
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テレワーク時の健康確保の措置

補う工夫を行っている
26% 

作車理壇を整える主揮を一一一一一
・・・・・・ 9%

行っている ーーーーーー

帽別に面接指導や相践の対応・を一一一
・・・ 5%行っている 圃圃圃

置動の減少に対する対簡を ーー・・4%行っている 圃 圃

その他 .2% 

~、

官 頃互三~-一一一一一一一一一一一58%

無回笹 _9%

出典 三菱UFJリサーチ&コンサルテイ ング 厚生労働省、 「これから
のテ レワークでの働き方に関する報告書J2020年11月16日

これからのテレワークでの働き方に関する検討会
報告書より

長時間残業になりやすく「つながらなし権利Jや「勤務間イ辺タ-ji.Jレ制度jなど
が有効であると考えられる へ~- ---- ~一 一一、

パワハラ・セクハラ等ち起きうるがそれが共通認識となっていない

安全衛生教育・健康管理・メンタルヘルス対策等について事業者が留意すべき事項
のチェックリスト化などが必要

サテライトオフィスの活用(自宅が狭い、仕事と生活の線引きで問題が生じる等)

日常生活の場で仕事をするためストレスを感じやすいという指摘がある ，，~~~，叫

新入社員二旦塗立里ム里動重鍾C社員では仕事の進め方がわからず壬室盛主主主日

周囲によ司・同僚がおらず、コミュ二ケーションの問題から不安や孤独を感じやす
くその変化に気づきにくい

「メンタル川レスの不調や、その重症化を防ぐために、オンラインよで双方向のコ
ミュ二ケ ションを取りやすくすることなどにより、職場の上司、同僚、産業医等に
担談しやすい環境春作るごとが重要である。J R2.12.25 JlJlo否両王



「つながらない権利J I勤務閏インタ-J¥'ル」

.'5ながらなL1雇剥

認嬰調子長男鋒当考摂強献暫海将警察
イ'W7

.~務閣不ヲ亨=) \Jþ

前日の終業時刻と翌日の始業時刻の聞に一定時聞を確保。
品陪閤指令下l::ttf1陪閉( 例:23時に仕事が終わったら、

はいけない)。 革手両軍t~"， 
日35でち「労働時間等の設定の改善に関する特別措置法Jて楚

力義務となっている。

テレワーク関連ガイドライン
nヲー '1:.，包 'J"~.......，1':.-

，.，ー...・H・LO嗣・・..、の且型空

相⑮
感包囲(舗

適切な導入及ぴ

実絡の推進のための

ガイドライン

合~C
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" 
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本日のテーマ

' 
. 遠隔産業衛生とは

. 新型コロナ禍で急速に発展した遠隔産業衛生

. テレワーク初期時の健康問題

・ 往生ι坦呈主主主2王室た健康問題とム本邦の特異性

. 遠隔産業衛生の法的位置づけ

. 実際行われている遠隔産業衛生~特に面談を題材として

• ICT機器を使った産業衛生

Healthy and Safe T elework 

会lーはり
そ;:帥1~

・ i:Iii茸

斗「健康的で安全なテレザ

.ークj を翻訳しました

6亘画のテクニカルブ
リーフ

回 1，' '.' "・- “一，.'t 
え 宅bま，!l .¥ >1(" I凶 t...， ~ k. ~'， 

園"‘>""-，~.叫、 l且ド h 岨 ""叫炉

自副長、.で圃

ヒ竺竺，1-21三里」
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トに私訳あり。



コロナ禍での在宅勤務における健康問題

-新型コロナ感染症流行に伴う影響+在宅勤務の影響

・両者を分離して評価するのは難しく、世界的にち論文は少ない。

・ 2022年2月 WHO/ILOがH~althy and Safe Teleworkという
樫惜塑説資料を出した(~7 事 ルビューを含む) ，，， 

F 一一一一一 )聯官、 初入

・身体的健康:主観的にはおおむね良い影響。
在主のk::1Y 立 トや長堕盟岩盤に伴う悪影響ち。

・精神的健康:辻全国盟立が悪影響。
逆に望書になるリスクが減ったとする研究ち。

・健康行動:世界的には飲酒・喫煙・肥満が減るとされている

主桁t-Jl:-{，郎apift!〔tJ
てをを74

本邦における在宅勤務時の健康問題
(学会発表をもとに〉

身体的健康:ほぼ一貫して喧貴檀丞白堂、訴力吐曽えている

同舟.!'rt"1

精神的健康:里三戸つー主主互~~H室主全日が、て盟主璽iL

・ 健康行動: 轡杢~C!:]雪定引き起こす 今い給
/品。

健廃丘里b:<ßi関鋼は増加。~亘三lP5肖費量は調査結果に腕。
坦主ヨ使用量の調査は少ない '-.， -l-P7¥t1t:.時♂

1Kdf/i' ~ 
厚生労働行政推進調査事業費補助金(20CA2029)分担研究報告書収蔵予定
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テレワーク中の易体活動

2020年1月1日rv2022年10月1日までのテレワーク時の
身体活動等に関する査読付き論文

身体活動が・・

海外 :増えた1報不変6報減った5報
日本:減ったア報

Diabetol Int. 2020;12(2):241-245. J Occup Health. 2021;63(1):eI2212 
J同IRPublic Health Surveill. 2021;7(3):e26293. Int J Environ Res Public Health. 2021;18(11):5595 
J Occup Health. 2021;63(1):eI2260. J Diabetes Investig. 2022 Online ahead of print 
丁目nspRes Interdiscip Perspect. 2022 Sep;15:100657 

本邦におけるテレワークと腰背部等痛

-テレワークそのものが麿 賢39である
Int J Environ Res Public Health. 2021;18(11):5595 

-テレワークが増えると睡曹が増える
J Occup Environ Med. 2022;64(1):1-5 

Int J Environ Res Public Health. 2021;18(23):12363 

-ただし、テレワーク環境が良好だと唾唖抑えられる
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押さえておくべき本邦の縦断研究
.e百高岡 玩フ口、元亙P
産き業医到志望が行っているプロジェクト。卸J25ムの労働者の大規模
コ汗て-卜

6函誌函主コ
田j胤貴大先生(大阪国際がんセンター)を中心とした、日本のCOVID
問題を中心に全般を扱うJliム規抵のユ忍ヶ ト。労働者に限らない。

.a記i8::)
豆主主匡主丞盤壁主主野が行っている、労働者対象コホート。

っているのが最大の強み。

=今いずれからち数多くの論文が、査読付き国際雑誌に掲載されている

1>ωωj 

コロナ禍における労働者の健康状態

抑うつ気分:2020年8月をピークに改善傾向 身体愁訴:徐々に悪化傾向
舎 が男性的悪いことが多く、母者が悪いことが多い

Bl : 2019年2月
wl : 2020年3月
w2 : 2020年5月
w3 : 2020"'B月
w4 : 2020年11月
wS : 2021年2月
w6 : 2021年3月
w7 : 2021年6月
w8 : 2021年10月

• 
" ，ぷ"，~ _.tf ~ ... ~ ， ~' .;~ .'- .'- .'-、一、、.'- .'-

U・ ，. . ，0 •• ，.-

、、

・p .，" ... ~~ ~- .r ~- ;.- l' 

1jr ぐ~ .... ， ... " .. ' f ， 
e/JJ/〆〆〆.{

「東京大学医学系研究科精神保健学分野

『新型コロナウイルス感染症に関わる全国労働者オンライン調査』

よリ URl : https://plaza.umin.ac.jp/heart/e印印 j/J
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テレワークの選好度とストレスの関係

' テレワークの日数と自覚的なストレス
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Otsuka S， et 81. A Cross-Sectional Stud旬ofthe Mismatch 8elween Telecommutlng Preference and FreQuency Associated With 
Psychological Distless Among Japanese Workers in the COVID-19 Pandemlc. 1 Occup Environ Med. 2021:63(9):636-640 

自験例

.4年目の独身、一人暮らしの新入社員

-最近仕事の能率が下がっているとのことで産業医面談

-背景つきのZoom@だったが、ベッドに座って低い机で作業Lべている
ことが発覚
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自験例(続)

-部屋を片付けてちらい30分後再度背景なしでスマホZoom面談

-その聞に適切な作業環境・作業(明るさ、机の高さ、休憩)等
の資料を送る

-覧屋をスマホで見せてもらい、世三 を置けそうなところを発

解決法のヒント:良好なテレワーク環境

-そこで作業を行うようにして体調改善、能率ち戻った
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Yesが3つ以上で良好な環境



| 圃'"眠配酢てテレワタ聞刊の作・副回目白醐'''"クリスト畑一.

-作業環境管理についてち

テレワークガイドラインに
盛り込まれ否ようになった

叫 眠H 咽向車問

白 川 開 ...刊のζ+幽掴帽 .JI<'!tl"'C'..酷
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JJ ¥括

-これら既に知られている知見、さらにこれ
から続々集まる知見をもとに産業保健施策
を考える必要がある。 1~ 1.-意書協ぺJi~Dい1 、

-ただし、丞
ことには注意
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本日のテーマ

遠隔産業衛生とは

新型コロナ禍で急速に発展した遠隔産業衛生

テレワーク初期時の健康問題

徐々に明らかになってきた健康問題と、本邦の特異性

違臨度差望i生虫星回位置立は
実際行われている遠隔産業衛生~特に面談を題材として

ICT機器を使った産業衛生

一

遠隔産業衛生に関する主な法令

••••••• 

現在包括的には墓発0331第4号令和3年3月 31日

[主な内容]・衛生委員会でを通して行え・産業医が実地がふさわしいと判断したら実地で行えるように・情報通信機器は、使U空豆さとプライバシーに留意・法定の面接指導については基発令和2年11月 19日参照・職場巡視等は遠隔は認められない・衛生教育については基安安発 0125第 2号令和3年 1月 25日付・衛生委員会については令和2年 8月 27日基発 0827第 1号"・労は現場確認が原則。ただし報告書で不要と判断したら不要

21 



遠隔による職場巡視

' 
-産業医は厘塑旦ζ主回職場を巡型台て回る義務がある

・職場が安全力、、衛生的力、 信視牛~

-これを遠隔機器でできないか??

-特にオフィスのような比較的安全な場所では可能ではないか?? 

=今少なくとも現在の法令や通知・通達上は認められない

遠隔主金職場i巡視
各巡視時の.毘ポイント

(j)仮g・u・内に偉定した、

過去巡視時に錨蝿した要改・・R項{過去鋸副司区現)の
現金支を櫨胞できるa、

岳それ以外の要~."項の有無を橿毘できるか

匡重量亘亘E

総評
『・冶1・al-...""・・，.情官制!僧.首..・，.，2且五品単王!Ll

'" ， 
4・
， 
2 

。

鳳崎.&ら『映像リアルタイム配信サーピスを利用した遺陽聴渇巡俣の眠行J
{日本産業衛生学会途融制生研究会舞7回自由集会)より悼

22 hぜLs許じ)..;Z司、
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鳳崎繍嘉勺『映像リアルタイム配偶ザ ピスを刷用した遠隔臓掲巡視の血行」
(日本産業衛生学会遠隔産業衛生研究会第7目白血集会)より後粋

遠隔機器は職場巡視に全く使えないか?

① 巡視の義務がない営業所などのチェック・事前チェック

② 巡視した後改善がされたかのチェック

③ 職場巡視の教育 ~ 

コロナ禍でやむを得ず‘行った「遠隔職場巡視jは有用だったと
いう報告(1)や、国交省管轄である船舶の職場巡視の有効性(2)は
報告されている

(1)三本木麻衣子ら第94四日歩産業衛生学会
(2)丸宗周二り 行動医学研究 2021;26(1):3-9
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. 1 .遠隔機器を用いた衛生委員会等の要件
労使が協力し合い、事業場における安全衛生に係る事項について、

十分に調査審議を尽くす

① 機器について
1)利用の容易さ、2)安定した送受信、3)個人情報漏洩防止等

c-ーーー

②運用について

原則 ;-]P時性があるもの。主lこ刊/電話会議。=今音声会議やチャツトち可

例外 :電子メール等による

(ア)資料の送付から委員が意見の検討するための十分な期間

(イ)委員からの質問や意見交換が円滑に行うことがでさること。

(ウ)意見表明がない委員には資料の確認状況等確認する

(工)異なる意見が多数出た場合に備える 基発0827第1号(令抑制月27日)

遠隔産業衛生的に見た衛生委員会

時間的に同一
(即時性)

従来型の会議

-
E
E
-
E
h
'
 

創

γ
ど

V
ャ
な

T
チ

空間的に
同一

空間的に
軍艦

メーJレ

持間的にl!E雌
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2.遠隔で行う法定の産業医面接指導

「長時間残業の面接指導」と「ストレスチェック要面談者の
うち希望者の面接指導」等

=宇産業医がいる職場だけでなく、し1主主い職場:でも義務。
医師であれば誰でちゃってよい

-しかし、仕事内容や職場の状態を知らない医師は跨踏して
やってくれない

-遠隔地の従業員をわざわざ本社に呼んで面接指導をすることが
よくあった

嘉宅号界指導境問比要望品購思想it宵LきょZ22診療指針R2年7月対応表〉

オンライン樟檀 オンライン dF:;?う 遣問..11.帽臨

量.勧畏 (5師以外〉

IGHの透 。 。 O (ー部適用件1 <2> • 
情岨通信櫨ーを通じた陸宮町晶 。 。

'‘ • 
情報量慣手段のリ''''イム，岡崎世 。 。
{視覚・聴覚情帽を含む.) f文字専のみ不可} (X字噂のみ平可〉 '"軍ではない1 '"調では拡い1

初. . (倒舛あり} 。
処方 。 • ... 
量.平聖の描景・動冨 。 。 。
一般的な盛故に封するり愚可帽性の

ある事車名の拘事
。 。

庫番個人の拭.に封するり車可能性 。 。
3‘ 3附

のあるa駐車名の.，.

ー信用置費晶の恒周に闘する助富 。 。 。 。
車寄.人の心島の...に応じた置牢 。 。 。

'‘ 的.白書

椅定のE・a闘の紹介
。 。 。 。
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医師が法定の面接指導を遠隔で行うための要件

主なちの

① 機器による要件司相互に表情等を確認できること。

チャットX 電話×メル×

② 医師の要件.以下が望ましい。

その事業場の産業医であるか、 1年以内にその労働者に指導あるいは事業

場を巡視したことがある場合

過去1年以上にわたって、その事業場の労働者の日常的な健康管理に関す

る業務を担当している場合

③ 量産急跨の対応体制がι§ねn'蚤こと
④ 事業者は医師に対し、事業概要、業務の内容、作業環境等に関する情報。

労働時間作業環境等に関する情報等を提供する義務

基発1119第 2号令和 2年11月19日

緊急時の体制

どのようなものがH緊急時の体制"といえるのか。
指針でも明らかにされていない

=争現在遠隔産業衛生研究会で実際にどのような体制が
行われているのかのアンケー卜を集計中
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本日のテーマ

遠隔産業衛生とは

新型コロナ禍で急速に発展した遠隔産業衛生

テレワーク初期時の健康問題

徐々に明らかになってきた健康問題と、本邦の特異性

遠隔産業衛生の法的位置づけ

実際行われている遠隔産業衛生N 特に面談を題材として

ICT機器を使った産業衛生

••••••• 

宣言前後でOweb面談の変化第2次緊急事態 (2021 年1 月~3月 〉

特定保健指導

健康診断事後措置

畏時間労動

高ストレス者薗嗣

-置職面麟
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=今金三型車劃立宣型ebで行われている
第2期緊急事態宣言下の産業保健活動アンケート調査結果(遠隔産業衛生研究会)
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' 
遠隔面談での満足度はどうか

-相談者 I相談したいごとが話せたJ I疲労感がないJなどが高得点で、
今後の遠隔面談を「希望する」が87%

村上立利脅S 94回日本度費者崎生学会

-産業医:面談実施のやりづらさを、対面を5として1~9 (高いほど困難)で
測定すると2020年度は5.3土1.6とほぼ遜色ない

山下笛史ら 94回日本産幾衛生学会

-特定保健指導目 BMIの減少度に対面と変化なし。被指導者の今後の希望は
対面指導7%、遠隔指導37%

=今満足度・有効性とちほぽ対面面談と遜色ない I I 

Web面談のメリッ卜
.面談の応諾率がよがる

・遠隔地でち対応できる

.初動対応が早くなる

・待ち時間、移動時間の削減ができる

伊努健闘ら 93回日本産業衛生学会

・自宅から面談参加できることは、面談対象者のリラックスにつながる

・上司や同僚に知られず、面談することができる

・感染対策になる

・新人産業保健スタッフを面談に同席させやすい(物理的な圧迫感が少ない)

第2期緊急事態宣言下の産業保健活動アンケー卜調査結果(遠隔産業衛生研究会)
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Web面談で生じラる問題点の発生頻度

H t!I.I'J狗嗣届

W飽.・7ヂ)Z{・̂1JIJ'A 

姻ヨ手が・宣1"1l~'

宝石い戸即.."

持保晴ゐIIU.l'I・'"
膏白山崎償問純一

開，聞い

直..・・.，明

。惟摘摘酬明蜘酬踊 m 酬"""'

15.0'、.

η 同

."“ 
初デ冶

".，‘ ....、
野崎

ω2‘ 

崎"‘
酬団・静岡叫剛 山 m ・酬批

生じるトラブM;l20'も未満の尭生損置ともち図書が半数以上を占めた.
音声‘画像の盟.nな白亜冊環境の問題If比較的生じやすい.
位キユリティ品心配の岨度40軸以上の図書はすべてZ∞m制用者であった.

遠隔産業衛生研究会第2期緊急事態宣言下町産業保

健活動アンケー ト調査結果より

Web面談でその他に困った点(自由回答〉
〈コミュニケーショシ上の問題>

対象者の発言が対面時よりも成る。対面よりち、面談終了のタイミングがはかりにくい

く通信上の問題〉

通信が切れる。八ウリングする。不具合の原因がわからない

く通信機器八一ド面の問題〉

対象者が使用できる環境にない・機器を持っていない

事業所担当者に PCセットのお願いをしなければならない

くカメラをONにしてくれない〉

事前にカメラ必要と説明してあってもカメラを媛続してくれない

くその他〉

相手の疲労具合、不安の干宮室、肥満かどうか分りにくい

‘、

面談予定時閣を守ってちらえないことがある 遠隔産業衛生研究会第2期緊急事態宣言下め産業保健

活動アンケート調査結果より

2q 



Web面談の際、工夫しているととを選んでください(複数回答可)

ー

0.0% 10.iM 20，~ 30.()')I， 40.~ so.α% 

信植や?t.:すきを・B極的に多く、大会〈行ヲ

薗t:~寺1::1自主で"l'lするようアナフンスしている

E酒に梼勺本じ慢娠につL て.積盛e:~二貧笥してI費穏を泊る

れこIU."'l!.カメラ略筆酬の要EをアナウンスLている

-. 
裏面主主育費..を.有T車偏している

ス7ジ3 ラ に宜E予定を丞る漏合lみ奔走喝誼定でさ宮守る

庭環何健亀慣lの背'に配喧する

町二日山るこU ない . ，..揖

60"" 70.{lI‘ 8''''' 

14.S% 

選商産業衛生研究会第2期緊急事態宣言下の産業保健

活動アンケー ト調査結果より

その他行っている工夫 (1) 
く事前準備>
・繋ぐ直前に一度電話をいれて接続可能力嘩認。

必要に応じ事前にスタッフが接続テストを実施。
「産業医の先生はとてち優しいですよjなど緊張をほぐすよう声掛け

・あらかじめ入力してメールで送ってもらった問診票、血圧データなどを
手元に用意する

・話題に出たことについての資料などは、面談後速やかにメールフォロー

く面談体制>
-遠隔面談に人事総務担当者が臨席し、面談中に本人がいわな力、った内容
をフォローする

・事務局機能を衛生管理者にお願いしている

30 

遠隔産業衛生研究会第2期緊急事態宣言下の

産業保健活動アンケ ト調査結果よリ



その他行っている工夫 (2)
く面畿者側の工夫>

.部屋の中でWi-Fi通信状態が良い場所を選ぶ

・オンライン面談用の照明、イヤフォンやマイクを使う(良質なちの)

・こちらの映像は必ずon、感染防止対策を取った上でマスクを外して面接

・こちらの状況を伝える(誰もいない、個室等)

・ゆっ くり話す。結論や方針を繰り返し言う

・信頼関係を築くため自己紹介や雑談。話しやすい雰囲気を作る

・映像ではなくカメラを見るようにして(相手と)目を合わぜる

• PCのカメラの位置が回線と同じくらいの高さになるように意識する

カメラが自の高さよりち低い場合、相手側は見下されると印象
遠隔産業衛生研究会第2期緊急事態宣言下の産業保健
活動アンケート調査結果より

準備

実施

① 対象者E里解をちとに、状況や環境を考慮する

② 

③ 

④ 

⑤ 

⑥ 

⑦ 

⑧ 

⑨ 

⑩ 

産業保健師が工夫していること

遠隔ツールのリテラシーを高めて臨む

遠隔保健指導ゆえの不安を軽減する

話しやすい環境づくりを重視する

より会話を引き出せるよう関わる

(岬〆什十
-、

画面・音声を意識して反応する

面談に集中するよう工夫する

面談時閣をより意識する

継続的な支援の機会として捉える

事前・事後フォローにチャツトを利用する
島本さと子ら
第31回産業衛生学会全国協機会より神田橋作成
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. 

メールによる保健指導の工夫
司

健康診断の要受診者が45%と高い企業の要受診者にメ-)レで指導を
4Tった。

〈工夫〉

① ぷールに保健師アセスメントを入れる

② 返信期限を10日以内と明記

③「

④ 対象者名簿を事業所担当者に送付

⑤ 事業所担当者から本人に再度返信期限を伝えてもらう

多くが受診につながった

一
村越亜弥子ら 第31回日本産業衛生学会全国協議会

資料共有の難しさ

-遠隔地支庖社員への全員面談

総合的満足度は対面と同等以上が96%だったが、 10%に資料の共有
に不満がある。

久米田知桂ら 軍31回日本産業簡生学金全国協償金

事前配布=今当日に本人が忘れてくる。そちそち手元に届かない

同時配布=キうまく共有できない場合がある。(機械の不具合、本人・
指導者のITリテラシーの問題等)
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解決方法:マニュアル化 ー

資料共有対策

対象者自身の端末を使う場合は、ー招待メールに添付

会社の端末を使う場合は、指導部屋に置いてちらう。

① 

ITリテラシ一対策

必直最低限の機能しか使わない

操作方法や文字入力の方法を書いた資料を端末横に設置
宮時輔ら 第31回日本産業衛生学会全国協議会

本日のテーマ

② 

‘、

遠隔産業衛生とは

新型コロナ禍で急速に発展した遠隔産業衛生

テレワーク初期時の健康問題

徐々に明らかになってきた健康問題と、本邦の特異性

遠隔産業衛生命法的位置づけ

実際行われている遠隔産業衛生N 特に面談を題材として

ICT機器を使った産業衛生

33 
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診療領域で保険収載されるICT機器

ニコチン依存症 高血圧症

-. . . 
!T-.:.:...一一

11 "， 

日~

P Ml仏 "11 r. I 
=1 

11 I ， 

ー

‘ ー ー. 

一

英夫，~ '7，つ

いずれもCureAppサイトより

ぐ l ，~~'~~î\今

産業保健領域では??

-腰痛対策や座位行動軽減アブリで、RCTで有効性が認められているもの
もある

JMIR Mhealth Uhealth 2021;9(9):27535. 

Journal of Occupational Health 2020;62(1):12159 

-ただし、診療領域と違い、厳密な評価をせず有効性を謡う製品は多い

=今これらの評価は今後の重要な課題
~噴火
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SNSカウンセリングとは
若い世代のコミュ二ケーションが電話=今SNSに変化するのに伴い、
青少年の悩みに対する対応法として開発された

2017年7月長野県が中高生対象悩み相談の手段を電話、力、らGNE
に変えたところ1日のアクセス数が1B旦Z金三全日2.副主
C16uf吉)ーになコた

2017年座間市で、 SNS上「死にたいJと発信する男女9名を次々
と個別メッセージで自宅に誘い込み殺害するという事件が起きた

2019年厚生労働省が自殺防止を目的としたSNS相談事業を行っ
たところ、 1年の聞に45，000件の相談があり、
うち9割は20代以下で、あった

SNSカウンセリングは対面カウンセリング
の貧弱な代替物ではない

間 "Z?:zc・.-I ちちろん、対面のカウンセリングとSNSのチヤツト
SNSカケAlJンゲ・|によるカウンセリングはどう転んでち固じちのlこiまなら

ヶーλフプ !ない。だからSNSのチャットによ否カウジセリングは
SNH2;むンチ1_1苅面のカウンセリングとは別物だと言われれば、はいそ

ハンドプツヲ 1 ~I の通りですとしか言いようがない。私が r S N Sカウン
τ;: ~ I 1;:11セリング」と呼んでいるものを、そんなのは力ウンセリ

cl'!'¥n ングじゃないと言う人ちいるだろう。それならそれでい
問。 s卜」 い。そんなことはどうでもいい。私にとって大事なこと

内 宮 | は、苦悩を抱えている人、助けが必要な人に、より効果
自な支援を届けることであり、それにどんな名前を付け
るかな:て、セカンダリーな問題なのである。
シ東京更?京事支李苦学生総合支援センターセンタ 長/教授(金子書房のサイトより)
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SNS相談

' .ド岬............_， ー-
ことるの耳 q・GI薗. . o:: .， f)・生労.省

8'*・
明

i画く人のにころの耳SNS相毅JI 
…-一・h…a・… .".....8

不安や侮み協ひとりで鍋.~

払遣に思"也て〈定さ凶

…ごと 羽田風一即日一吋白山 山 尻 町 植 田 で

叫'"-，I"I'T._e_~t~'5...'t.''''-叫町一一回..J)1'lId'l'.... ) 

一一一…j・，V ~……'*'!W'I. :"'Io.línl~lro; .w':.. 

終わりに

。。 労働者に対してち
SNS相談は取り入
れられている

厚生労働省
党(':: 

」ごろの耳

向，~ペ{ι人取ド

結語に変えて
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• 

• 

終わりに -• 遠隔産業医業務の倫理
「通達で言及されていない業務については規制が怠U三と左宣ふ

安雪動蒋1話語iE主義戸題がないと包切れるでしょうか?J 
d手 陣日本産業保瞳法学会第1回学術大会

法制度的に許容されることは最低ライン。 遠隔技術を用いた手法主
従去より毛労働者の一健康増進広資宣ることを証明して初めてご一一
遠隔産業衛生活動の発展が社会的措義を持三重語認知回輔大会

コロナ禍では、オンライJ凶叫 ιfTl V リ」止措陣陛凶臥IJ.~日 IJ~ L...II '-。
(中略)オンライン面談の質が担保されているか検証が必要である。

刀イドラインや好事例集
国協議会

終わりに:産業保健はどこへ向かうのか
・(前略)職場における労働者の安全と健康を確保するとともに、，t刻直な
職場環境の形成を促進することを目的とする。(蛍働支全衛生法第一条

宝~)
・産業保健は以下のことを目指すべきである。(中略)以上を要約すれ
ば生墾を人に、また、人をその仕事に適金主立ることである。
(WHOj正σ-r99ゅ一年1

・産業保健活動の主目的は、労働条件と労働環境に関連する健康障害の
予防と、労働者の健康の保持増進、ならびに福祉の向上に寄与するこ
とにある。(日本産業衛生学会産業保健職の倫理指針:2000年)

・産業保健看護の対象は、すべての労働者および事業者であり、個人の
みならず集団・組織をも含む。その目的は、健康と労働の調和を保つ
ごとであり、ひいては芦働生産性の向上および持続可能な社会を実現
することである。 (日本産業衛生学会産業看護部会2022年4月17日)
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終わりに:産業保健はどこへ向かうのか
」一一 産業保健に関する現状と課題 目
1 ・掴，;:怠け畠・・圃"0・a化企盟副I~

O 明圃fi>*.'"塗割圃~o:trtt1!-当暗 1;:1:1::掴.，合れrL'白骨...，，，.・薗圃・tJ(4: I~~TL\るー

メンタJν、Jレス対策及びメンタJν、Jレス不調書〈の対応{輯喝復帰、就集管理場)由繍大
高年OK労働者の網目加に対する疾縄開嘗理や.Il'化予防{淘加を練りる鍾診の有所見事}

・がん等の病気田治2阪と仕事を両立する9l働者への疾病箇壇や叙掴管理
女色蹴諸経替の増加に伴う女性田健康問題への対応

・化学絢貿由自衛的信管理へ由移行に伴う健康奮理対鍍
co'由tト19対応寄由佳食症封鎖(突実的は輿扇へ血対応による過量労働等対策を含む}
テレワーク白調自加に伴う健康管理上の問題場事への対応

o ~れ弓由画全程圏置を富む圃唱骨盤庫阻掴は.'"々環割化してい吾.
. ストレスチェック制度が制度化されたちの司、小緩慢事績喝の実施創会"極めて低く、聡喝改
鍾まで実泊している.簸場は全体の3割程度にとどまり‘錨...下情製.."'，骨t1.2.ftl主m舗の
=温をたどるたよど、メンタJド¥ルス不調書の揖少という結県に晒Uついてい，"c、.

・ 高血圧llI'竃尿病脂質異常症
土の車年舗雇用・・世掴掴しており‘

惨 身体・11障が低下する車年...由佳.蝉食岨に組組し、 E110;鈴・.，.箇置を@心に・lt:l.¥"幽
且主盟且を続けている.

砂 何らお由疾病で通携している労働者は繍加を続けており 反復・継燥して治咽が必要拡直直宜
組"る明・・a瑚2・~1li.tl:IIi!1I.ヨヨけられ公金1'"":)1.竪としている. • 

p抄'(1向L

t子

?イ <p9] 11 lj ffÞ~合接的

社 (θ州判長見:

一

(j[uν岳;t，初γOf~ .7' 1μ?

[出奥 2022年10月17目 厚労省

産集保健のあり方に関する検討会】

ご清聴ありがとうございました
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2022年11月6日

広島県医師会令和4年度第3回産業医研修会

最近の事例や安衛法施行令改正から学ぶ

職業性中毒
~嘱託産業医が知っておきたいこと~
産業医科大学産業生態科学研究所

職業性中毒学研究室 上野晋

一一

本日の内容

-事倒と法改正から男る塗膜剥離剤の有害性

.法改正から見るマンガンの有害性 ‘、

.おわりに…

3q 



、.

事例と法改正から見る塗膜剥離剤の有害性

労働安全衛生法施行令の一部を改正する政令
令和2年12月14日付け基発1214第1号

-譲渡・提供時【容器等へのラベル表示】(法第57条第1項〉

.譲渡・提供時のSDS交付(法第57条の2第1項)

・事業場における【リスクアセスメントの実施】(法第57条の3第1項〉

の対象となる化学物質として、労働安全衛生法施行令別表第9に

ペンジルアルコール及び当言棄物を含有する製剤その他の物

を追加・ 令和3年1月1日より

lMa67311. - 67物質I
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塗装塗替え工事における急性鉛中毒

-首都高速作業現場での急性鉛中毒事例(2013年10月、 2014年4月)

・作業員2名に急性鉛中毒が発症。

.鉛丹〈四酸化三鉛)入りと推測される古い塗膜を削ることによる鉛粉じん曝
露。

五 速道路の塗装塗り替え現場で発生する鉛中毒問題は、NHK
News Upでも「鉛中毒高まるリスク』として取り上げられた
(2018年12月18日)。

https://www.nhk.or.jp/seikatsu-blog/1300/315211.html 

鉛中毒に対する注意喚起(2014年5月30日)

.鉛等有害物を含有する塗料の司自l雌やかき落とし作業における労働者の健康障害防止に
ついて(基安労発05301唐1号)

.労働安全衛生法等関係法令に基づく対策の必要性を確認するため、橋梁等建般物に

塗布された塗料のtlJ.等作業を鯖け負う事業者は、発注者に問い合わせる等して、当
該塗料の成分を担握すること。

.当骸塗料の成分について鉛等の有害物が確恕された渇合I立、当該塗料のjJ隊等作業

を行う事業者は、鉛中毒予防規則等関係法令に従い、 湿式による作業の実施、

作駐…叩な作業指…有効な保腹吋 … ∞

[ 湿式=塗闘酬を用いた剥離
・乾式=研磨による剥離(粉じん発生)

ー
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塗膜剥離剤の組成・成分

• 
- 溶剤系塗膜J1J.~Jは主成分である有機溶媒、補助剤、増粘剤等で構成されている。

.水系塗膜動IJ.剤は有機溶娘、補助剤、増粘剤と水で構成されている。

、 塗膜剥離剤を矯成する成分の種類および成分重量

血 主鱈成分韓L 補助剤 増粘剤 その他 水

溶剤系 E事四 5-20 5-20 5> 

水系 30-50 5> 5> 5> 35-50 

塗膜剥離剤の組成・成分

-主成分(有機溶媒〉

・塗膜を.潤させて剥がれ易くする。

・アルコール系高沸点溶剤、エステル系有機溶剤、被索環状有機溶剤等。

怪奇j系:ジクロロメタン 水系:ベンジルアルコーJレ

-補助弗l
.塗膜剥離剤を安定にする。

・芳香族炭化水素系溶剤、テルベン類等。

.増粘剤l
.塗膜剥雌剤が所定の塗付量で塗装でき、かつ垂れにくくする。

.珪酸題化合物、有機ペントナイト等。

水系塗膿司~J厳剤工法等研究会銭術資料塗厳罰l雌剤
hltps:/ /www.c-wra.jp/document 
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ジクロロメタン vsベンジルアルコール

ジクロロメタン
・無色の液体

.沸点=40"C

・オク?ノール/水分配係数=1.25

.溶解度=1.3 g/100mL(20"C) 

・第2積有機溶剤

・許容iI度=管理iI度=50ppm 

CI 

ペンジルアルコール
.無色の液体

.沸点=205.3"C

・オク?ノール/水分配係数=1.10

.溶解度=4.3 g/100mL (25"C) 

・安衛法における規制なし。

・許容iI度末段定

Hー CーCI

H 

2014年5月の時点

ジクロロメタン vsベンジルアルコール

ジクロロメタン
.無色の液体

.沸点=40"C

・オクタノール/水分配係数=1.25

.溶解度=1.3 g/100mL(20"C) 

鴎鞠轍輔欄
-許容濠度=管理;強度=50ppm 

ベンジルアルコール
.無色の液体

.沸点=205.3"C

・オク9ノール/水分配係数=1.10
.溶解度=4.3g/100mL (25"C) .， 

.安衡法における規制なし。

・許容濃度末綾定

2014年11月の時点
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塗装塗替え工事現場における火災事故発生

-首都高速3号渋谷線火災発生(2014年3月20日)

・作業員1名が右手指に火傷。調査の結果、塗装工事の作業員が施工計画
書に記載していないシンナーを使い、仮設照明の白熱電球に付着させた
ために火災が発生し、防炎性も雛燃性もない足場シートに着火して延焼し
たこ、とが判明。

-首都高速7号小松川線火災(2015年2月16日)

・作業員13名病院搬送(死亡2名、入院1名、退院10名)。

.調査の結果、消防法が指定する塗料やシンナーといった危険物について、
現場に置いていた数量が同法の定める上限を超過していたことが判明。

一一

首都高速3号渋谷線の火災事故概要

-究主口時:2014年3月20日

・人身被害:作業員1名が右手指に

火傷

-調査の結果、塗装工事の作業員
が施工計画書に飽載していないシ
ンナーを使い、仮設照明の自然電
琢に付着させたために火災が発生
し、防炎性も鍵燃性もない足場
シートに緒火して延焼したことが判

明した。

首.高速道路縁式会社プレスリリース
〈平成26年3月21日)より引用
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首都高速7号小松川線の火災事故概要

-発生日時:2015年2月16日
・人身被害:作業員13名病院鍛送

死亡2名、入院1名

退院10名

(同年3月3日の時点)

-鯛査の結果、消防法が指定する塗料
やシンナーといった危険物について、
現渇に置いていた数量が同法の定め

る上限を超過していたことが判明して
いる。

首都高速道路の塗装塗嘗え工事による火災事故
再発防止委員会〈平成27年3月4日}資料より引用

塗膜剥離剤に係る事例等の経緯

• 2013年-2014年.乾式ケレン作業による急性鉛中毒事業発生

• 2014年5月:基安労発0530第1号にて湿式ケレン作業の推奨

・2014年11月:溶剤系剥厳剤の溶媒であるジクロロメタンが特化物に指定

• 2014年-2015年:溶剤系剥厳剤の使用が原因と考えられる火災事業発生

45 
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3月
作成版

厚労省「職場のあんぜんサイト」に掲載されていだペン
ジルアルコールのモデルSDSより

ラットのLD印値(経口)で用量 1230.
mg/kg、1660mg/旬、マウスのLDso値(
経口)で用量1360mg/旬、また、ラッ
ト・マウスの吸入鼠験、以上[RTECS
(2007))において晴眼・昏睡・運動失調
などの神経毒性錆症状を示す報告が

あるが、リスト3のデータであるため分

きないとした。

ラットの強制緩口投与綜験(50、100、
200、400、800mg/kg/d、13週)におい
て、 800mg/kg/d投与鮮に神経毒性症
状(呼吸困娘、昏睡状態)が報告されて
おり、これは区分外に骸当する
(SIDS(2008) ; IUCLlD(2000))。しかし、

他経路のデータがない。よって分類で

きないとした。

|分類できない=分類に有刻なデータが無く、有害なのか安全なのかわからない |

塗膜剥離剤に係る事例等の経緯

• 2009年:ペンジルアルコールのモデルsos公開

• 2013年-2014年:乾式ケレン作業による急性鉛中毒事案発生

• 2014年5月:基安労発05301窮1骨にて湿式ケレン作業の推奨

• 2014年11月:溶剤系剥雄剤の溶媒であるジクロロメタンが特化物に指定

・2014年-2015年:溶剤系flJ厳剤の使用が原因と考えられる火災車案発生

溶剤系塗膜剥酸剤から水系塗膜剥離剤への移行.
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..c. 
某所橋梁補修業務報告書内の「塗膜剥離剤の選定」の項目中に
記載されていた内容 (2017年2月某社作成、一部飯粋)

・塗膜剥離剤A(ベンジルアルコール34.8%含有〉
.工法概要

.塩素系有機溶剤(ジクロロメタン)を使用していないことをはじめ、 人体
への影響や環境負荷の大きい規制対象物質を使用しておらず、PRTR
法、 REACH規制、高懸念物質(SVHC)に該当しないなど安全性が高い
工法である。

・施工時対策

.主成分が水性であるため、保護マスク及び保護メガネ等の簡易的な作
業装備で作業可能であるが、今回対象物質(鉛〉が含まれていることか
ら粉塵に対する防護(厚生労働省通達)が必要。

塗膜剥離剤の吸入により急性ペンジルアルコール中毒を
来しだ1倒

. 1iE"，J¥孟斗5歳の男性。ベンジルアルコール34.8目含有剥雌剤を用いた塗膜剥離作業中に意

議障害を来し救急搬送された。

・来院時のパイタルサインlまGCSE1V1M1，呼吸数24/min，血圧114/82mmHg，脈拍

104/min、Sp0298唱。 気管帰管し人工呼吸管理を開始した。血圧低下、進行性の代謝性

アシドーシスと尿細管障害による多尿を認めたが、対症療法で対応した。=

・第2病目には意機レベル改善、血E低下や代謝性アシドーンスも自然軽快し、抜管した。

身体症状は順調に改善したが、高次脳機能障害は遷延した。第24病日に独歩退院した。

.臨床症状と尿中馬尿酸が高値であったことから、吸入曝震によるペンジルアルコール中

毒と診断した。

|JJAAM(日本救急医学会雑誌)2018;29:254引 2018年10月21日発行)I 
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ベンジルアルコールの代謝経路
|ベンジルアルコール |

、.

‘ 
'. Cyp 

ベンジルアルコールlま CH.
トルエンの体内代謝産 |トルエンl‘ d

物でもある。 ，/、、

、、〆ク'

グ'lJ~jlN'8'

~~OH 
直l:i!MI 0 

上野官後藤元秀.産業医学レビュー 2021;33:251-262. 

中毒研究第33巻1号(2020年3月10日発行)より
(前述の症例報告から5ヶ月後〉

【中毒情報センターから】 I 

ベンジルアルコールを含有する塗膜剥離剤を用いた剥離作業に伴う I
急性の健康被害について |目

• 2014年以降、ベンジルアルコールを含有する塗膜剥離剤を用いた作業に伴
う問い合わせを受信し、重篤な急性の健康被害を生じた症例を複数把握した。

.そこで本稿では、ベンジルアルコールを含有する塗膜剥離剤を用いた事l灘
作業に伴う急性の健康被害について、事故の発生状況、出現症状など、現
在判明している実態を報告する。

中毒研究 2020;33:94-98
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場所

且宮R

分析

転倒.

ペンジルアルコールを含有する塗膜剥離剤による健康被
害事倒における事故の発生状況と症状、臨床経過

1ニ計 法ド法ド和 τ和 f封11町っ15下

;部if p z z rm lZZ 医i j2m l iEZ | 詰21 E | iE京:?同1:鴎2話官伊2fγ中刷!

量劃外 | 告:嘩fJ明器.向 |告訴誌

マスクあり マスクなし マスクあり |マスクなし 丙 スク軒J lマスクあり
〈トラブル発 防腹胆あり (フィルター
生 !ま含 主
院内で岬量治 *院時.衣服 宅時点で主

iら強い刺激臭、 、ら刺激奥 から瑠嗣奥
:t<置汚集

も

ベンジルアルコールを含有する塗膜剥離剤による健康被
害事倒における事故の発生状況と症状、臨床経過

中毒研究 2020;33:94-98
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ベンジルアルコールの神経毒性を示唆する報告はなかっ
たのか?

ヒトの事例
局所麻酔薬リドカインの代普薬となりえ
る可能性が、ヒトを対象とした前向きラ
ンダム化二重盲検比較猷験の結果から
示唆されている。

The Journal 01 Emergency Medicine， 2001 

未熟児では中枢神経障害(療費量、昏睡
など)、鴫ぎ呼吸(gasping)や無呼吸、肝
障害、腎障害、循環虚脱などを生じる多
臓器障害(“gaspingsyndromeつが出現
することが報告されており、この時の中
枢神経障害や端ぎ呼吸はペンジルアル
コーJレの直後作用によると考察している。
• New England Journal 01 Medicine， 1982 

動物実験

・てんかんモデル動物に対して、ペンジル ・
アルコールは浪度依存性にけいれん発
作の出現を抑制することが報告されて
いる。

Neurological Research， 2019 

・マウスを用いたペンジルアルコールによ .
る急性中毒モデルでは鎮静、呼吸困灘、
運動機能の低下などが出現し、これが
ペンジルアルコール自体の作用による
ものであることが示唆されている。

• Journal 01 Pharmaceutical Sciences， 1986 

改訂されるベンジルアルコールのモデルsos

|JJ川症例報告を引用 |

引用元lまJEM2001の舗文ワ

8%官有
意隙障害在来して昏睡挟態で緊急搬送され、

、進行性の代耐性アシドーシスと原締官障害

事原を示し、急性ベンジルアルコール中毒と齢断
(伊藤ら、日救急医会億四129、p，254(2018))。

づた剥厳剤の他の成分 C&ぴ含有量)I立、
(1-5%)、ナフ聖

(いずれも1%未渇)と配織され

2009年版からの再掲だが

解釈を衰えている。

2
0
2
0
年

3
月
改
訂
飯

昏睡がみられた。
LD50値である1，230
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改訂される

引用肉容の元Iま
NEJM1982の論文?

ベンジルアルコールのモデルSDS

新たにNTR(NationalToxicology 
Program)のデ-;(1989)を引用

2009年版からの再掲だが
情報を追加

2
0
2
0
年

3
月
改
訂
版

『剥離剤を使用レた塗料の剥離作業における労働
災害防止について』の通達

・基安化発0817第1号(令和2年8月17日)

・橋梁等の塗料を剥がす作業や石綿を含有する建築用仕上塗材を除去す
る作業において、様々なjtJ離剤が使用されている。

• jtJ離剤に含まれる化学物質への引火による火災や、 吸入1::よる中毒事案
が頻発している状況にあり、原因物質の中には、特定化学物質障害予防
規則、有機溶剤中毒予防規則などの法令(以下「特化則等」という。)によ

る規制の対象となっている物質以外の物質も含まれている。

ベンジルアルコールを主成分とする剥離剤による中毒事案と圃
ベンジルアルコールの毒性の周知 圃
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平成30年
11月

令和2年
5月

令和2年
6月

令和2年
6月

令和2年
9月

ベンジルアルコールを主成分とする剥離剤による
中毒事案(基安化発0817第1号/一部改正基安化発1019第1号)

司 災害の栂要

橋震塗装工事において、防炎シートと厚手のビールシートで養生された環境下でベンジルアルコール
含有のt!J般剤の吹き付け作業を行っていたところ、意後を失った。被災当時、防磁鳳及ぴ防毒マスウ

を着用していた。

橋震工事において、ベンジルアルコール含有の剥随剤により桁の塗料の除去作業を行っていたと』ろ

複数名が吐き気や視覚障害などを発症した。被災当時、防陸服や防謹眼鏡lま着用していたが、呼吸
用保隆具の緒用状況は不明。

編集工事において、ベンジルアルコール含有の剥雌剤により桁の塗料の事IJ.作業を行っていたところ

複数名が.隙不明となったり、足下がおぼつかなくなったりした。災害当時、全体換気はなされており
また、防11服及び電動ファン付き呼吸用保燈具を着用していた。

橋建工事において、事l厳剤の乾燥を防止するためピールシートで養生を行い、ベンジルアルコール含
有のt!J.膏lにより桁の塗料のt!J随作業を行っていたところ、意践を失った。災害当持、換気は行って

おり、また、防腫服及び防毒マスクを着用していたが、防毒マスヲの吸収缶の破過時間の管理豊行っ

ていなかった。

構...盆豊富工事において、閉鎖された空間肉でベンジルアルコール含有の剥障剤の噴露作集を
行っていた作業員が死亡し、救出に当たった績散の者も中毒症状を量した。いずれの者も防僅服及

ぴ防毒マスヲを着用していた{畠安化発0817111号→基安化発1019第1号で追加された症例入

GHSによる有害性区分とベンジルアルコールの該当区分

!膿.(中枢神経 1
特定楓的臓器毒性 | IB--Eの障害のお

|系、腎鴎)の陣 i
(単回ぽ〈露) 1書 lそれ

特定標的飯器毒性 |反復It<aによ

{反復It<露) 1る鵬暑(中枢神

強い眼網車庫 i 眼刺激

急性毒性 |飲み込む/皮膚に績触/吸入

〈経口、経皮) 1と生命に危険
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厚生労働省HP>個別分野の化学物質対策について〉剥離剤を使
用した塗料の剥離作業における労働災害防止について

関係団体の長殿

a品安化発0817第1号

令組"'.月 178

""主筆安化発1019舞'"

..阻 2!f-l0Jl19日

-5己主主 餐安化発0705111・，

令和 3"'月 5日
-5改正坐安化発1222第2号

令相 3年 12Jl228

穆改正当喜安化先0518.1弓

令~ 4 4-5 Jl188 

，生労働省労使益率局安全衡"'''

化'吻"釣策課長

(公開省略}

>，.剣.使用した釜a院の&橿今豪における勿・''''防止について

hltps:/ /www.mhlw.go.jp/content/11300000/000940862.pdf 

hltps:! /www.mhlw.go.Jp/stf/seisakunitsuite 
/bunya/0000149924.html 

• "JM剣を使用した塗料のJjJ厳作業
における労働災害防止について

.令和2年8月17臼付け基安化発

0817第1号、一郎改正令和4年
5月18日

厚生労働省HP>個別分野の化学物質苅策について〉剥離剤を使
用した塗料の剥離作業における労働災害防止について

制限鋼等の製剤を周いて'1>1震を湿潤な状鱈にした後 湖健司事作業を行うa・合』こ
おいて注志していl:.t:!.きたい事項

I ..旨
偏実等については錆止め等の目的で塗布される量糾は 般に鉛を0<+%

から '-jま%程度含有し、.，ヒクロム慨を含有したものがあります.鉛の有密

性を-It!lL.. ..界の自主的な取組によち鈴含有喰刊の流通は少な〈なってい

るものの、現在でも多くの暢襲簿に盆膜として残存しています.これら鉛場事有

雀物を含有する・9降雪撃の盈2査の鉱健やかさ.>>し作費健(以下剥雌事作製 と

ρ う..を行会.合には強"における鉛等有害物の'"刷状況を適切に杷鍾し

たよで鉛~・予防規則{昭利 41 隼労慣省令第 31 -ijo.以下'..剣3と，寸.l

場関係法令を週堅守することはもとより 状況r応じた適切々ぱく鴛防止対蔚

をaじる必・があり全す.

の文書f玄、備a民笥に盤布された勉殴の剥帳簿作業γおける労働智の健康

障省防止婦置の庁めに注窓 Fベき・司u示rものです.憾母毒事r盤布されr
'"般の剥...作業を発注する者俗この様怠事項を.，，，し塗布されている"

斜中の鉛やクコム婦の有害な化掌物質の有舞について但橿している情・・を‘

Jι者に伝えるほか塗将司Pの有害物の網査や‘ム方itに伴って発生する益"

や剥雌剤に山東する"書物へのぼ〈信防止対策につνて必..な傍観伝遁及び

縄奮曾の配慮を行うことが領まれます.

hltps:/ /www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite 
/bunya/0000149924.html 

. JlJM剤等の製剤を用いて塗膜を湿潤
な状態にした後、事l厳等作業を行う繍
合において注意していただきたい事項

-、

hltps:! /www目mhlw.go.jp/content/11300000/000940861.pdf
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塗膜剥離剤に係る経緯のまとめ

• lUU~平.ペンジルアルコールのモデJl-SOS 公開

• 2013年-2014年:乾式ケレン作業による急性鉛中毒事案発生

・2014年5月:基安労発0530第1号にて湿式ケレン作業の推奨

• 2014年11月:溶剤j系事l灘剤の溶媒であるジクロロメ9ンが特化物に指定

• 2014年-2015年:溶剤系剥離剤の使用が原因と考えられる火災事案発生

溶剤系塗膜剥離剤から水系塗膜剥離型への移-

• 2018年10月・急性ペンジルアルコール中毒事例の報告

• 2020年3月:日本中毒情報センターがペンジルアルコール中毒事例を公表

• 2020年3月:ペンジルアルコールのモデルSOS改訂

• 2020年8月-10月:基安化発0817第1号/一部改正(基安化発1019第1号)によるペン

ジルアルコールの毒性に関する通達

• 2021年1月:ペンジルアルコールをsos交付義務、リスクアセスメント実施義務対象物質に

追加

最近の症例報告

• Toxic benzyl alcohol inhalation: Altered mental status with metabolic 
acidosis and hyperammonemia. 
.患者は58歳の男性。突然の精神状態の変化を訴えて救急外来を受診。

• 5目前に歩道橋の塗装を始めており、それ以来毎晩頭痛と食欲不振を訴えていた。

.タイペック、ゴム手袋、ゴム長靴、フルフェイスガスマスクを着用して塗装勢l雌剤の吹き
付け作業を行っていた。作業場所は、毒物が外に漏れないように完全に覆われていた0

.受診前日の晩、自分の妻が箆践できず暴力を簸るった。叫んだり、怯えたり、タバコを

吸うふりをしたり、恐ろしい幻覚に襲われたりなどの異常行動も出現。

.来院時の血液ガス分析から代謝性アシドーシス(pH7.26、アニオンギャップ10.4)、血
液検査で高アンモニア血症(NH393μg/dL)と高尿酸血症(UA14.1mg/dL)が判明。

.精神症状Iまペンジルアルコールによる中枢神経毒性、代耐性アシドーシスと高アンモ

ニア血症は尿細管障害によるものと考察している。

Inada M， et al. Am J Emer Med 57 (2022) 
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最近の症例報告

• 711援勇性。慢性腎不全にて血液透析中。

・風通しの悪い屋内で予防策を怠り、ベンジル

アルコール(1Cト30%)に強アルカリ(アミノエ9
ノール17%、水酸化ナトリウム1・5%、水酸化
カリウム1%未満〉を主成分とするワッウス剥

離剤を使用して床清婦を行っていた。

清婦中に意臓障曹を来し、 ftJ_*，Jの上に転
倒。休uのため現渇を腫れていた同僚が戻っ
たところで異変に気付き、男性lま屋外へ連れ

出され意織はすぐに回復。

・ 汚粂された作業着を着嘗えることな〈作業に
戻り、そのまま夕方まで作業。

・ 受傷直後には本人には病蛾なく受傷後7日目
にかかりつけ医で皮膚の黒色化を指摘。

. 右腰部、両側曽部、両側大腿、左下腿IこE度

9%TBSAの化学勲傷

長崎敬仁他有後溶剤中毒に合併受傷した

化学損傷の治療経験 終傷 47(2021) 

ベンジルアルコールを含まない塗膜剥離剤の販売が開始
されているが・.. 
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‘ー

法改正から男るマンガンの有害性

特定化学物質障害予防規則

-第1頬物質

・がん等の慢性障害を引き起こす物質のうち、特に有害性が高〈、製造工程で特に厳重

な管理(製造許可)を必要とするもの

・M2類物質

.がん等の慢性障害を引き起こす物質のうち、第1類物質に骸当しないもの

.特定第2類物質:第2類物質のうち、特に漏えいに留意すべき物質

.特別有機溶剤等(平成26年10月):発がん性のおそれが指摘される物で有機溶剤と

同様に作用し、蒸気による中毒を発生させるおそれのあるもの

.オーラミン等:尿路系器官にがん等の腫婚を発生するおそれのある物質

.管理第2類物質:①~③以外の物質

.第3類物質

.大量漏えいにより急性中毒を引き起こす物質
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基発0422第4号(令和2年4月22日)

-今般、新たlこ「溶接ヒューム」及び「塩基性酸化マンガン」について、労働者に
神経障害等の健康障害を及ぼすおそれがあることが明らかになったことから、
労働者の化学物質へのぼ〈露防止措置や健康管理を推進するため、労働安
全衛生法施行令、特定化学物質障害予防規則、作業環境評価基準、作業環
境測定基準等について、所要の改正を行ったものである。

.特定化学物質(管理第2類物質mこ「溶綾ヒューム」を追加する。.

-特定化学物質(管理第2類物質)の『マンガン及びその化合物(塩基性酸・
化マンガンを除く。 TJにおいて、1(4塩基性酸化マンガンを除く。 TJを削除:・

hす る 。，

四f特定化学物質:第2類 60種類(令和3年4月1日 -)

'J'γ')J..，1"ミ~.. mの2四竃化炭濠 I ~~ ヱツケルカルポヱル
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マンガン

.マンガンの酸化数は化合物により2から7までの聞で変わる。

.酸化マンガンとして知られているのは酸化数2、3、4、7のもの。

.酸化数*2=酸化マンガン(n):ー酸化マンガン【MnO】

・酸化数*3=酸化マンガン(m):三酸化ニマンガン【Mn203]

.酸化数*4=酸化マンガン(N):二酸化マンガン【Mn02】

.酸化数*7=酸化マンガン(四):七酸化ニマンガン【Mn207】

.酸化数*2と酸化数*3の2つの状態で存在

=酸化マンガン(n.m):四酸化三マンガン【MnO・Mn203'Mn304】

主な酸化マンガン

-酸化マンガン(四)
Mn207 

|竺…
-酸化マンガン(N)

Mn02 
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主な酸化マンガン

-酸位置量化マンガン:酸化マンガン(四)

・七酸化ニマンガン(Mn207)ともいう。

.常温では爆発的に分解し、 Mn02+02となる。

.有機物に触れると爆発する危険物質である。

-両性酸化マンガン.酸化マンガン(lV)

・二酸化マンガン(Mn02)ともいう。

・天然にはパイロルース鉱として産出する。

・空気中で安定であるが、加黙すると酸素を放って分解する。

.金属マンガンおよびマンガン塩の原料、マンガン鋼、乾電池、マッチ、塗料、うわぐすり、
ガラスの着色剤、媒袋郵lなどに用いられる。

主な酸化マンガン

-塩基性酸化マンガン:磁化マンガン(n)
・一酸化マンガン(MnO)ともいう。

.天然には緑マンガン鉱として産出する。

.触媒、陶磁器、乾電池、媒染剤、磁性材料の原料などに用いられる。

-塩基性酸化マンガン:酸化マンガン(m)
・三酸化二マンガン(Mn203)ともいう。

.天然にはブラウン鉱として産出する。

• Mn02を酸素中で550-900"C1こ加黙すると得られる。

‘、

・空気中で940"C以上に加熱するとO2を放出してMn304[酸化マンガン(n，m)、酒酸化三
マンガン]となる。

.ガラス工業、窯業用着色剤などに用いられる。

Sq 



ヒューム
.エアロVルの一種。

.気体(金属の蒸気)が空気中で凝園、化学変化を起こし、 面体の微粒子と
なって空気中に浮遊しているもの。

・金属の加熱溶融、溶鏡、溶断、スパークなどの場合に生じる。

.このような過程では、一般に物理的作用に化学的変化が加わり、空気中
では多くの場合酸化物となっており、球状か結晶状である。

.粒径は小さくlum単主のものが多い。

-if.iJii-j{昌司tf.蓄量調・

ガス溶接とアーク溶接

-ガス溶織は燃焼ガス(アセチレンなどの可燃性ガスと酸素〉を使い、高温の炎で材料を溶
かせて縫合する溶緩方法。

.ガスの制御が容易なため、終感受性による割れを発生する金属や薄板、溶融点の低
い金属などの溶簸に適している。溶断に使用されることも多い技術。

・アーク溶後とは気体中の放電現象(アーク放電〉を利用して、金属同士をつなぎ合わせる
溶接方法。電極が溶融するか否かによって2種類に大別される。

.電極が溶融して消耗する消耗電纏式溶按(溶極式)

.電極は溶融せず溶加材(溶綾棒〉を母材へ溶かし込む非消耗電極式溶嬢(非溶複式〉。

特定化学物質に認定された溶接ヒュームに骸当するのは、『アーク溶接時の溶接ヒューム』
であり、ガス溶嬢時のものは含まれない。
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アーク溶接の種類

3向粍電極式
{漕橿式〉

被覆アーク溶綾

炭酸ガスアーク溶援

MAG溶接

MIG溶接

サブマージアーク溶接

セルフシールドアーク溶援

スタッド溶綾
ー...J

TIG溶緩

ズマアーク溶接

被覆アーク溶接

-金属の心線にフラックスという被覆材を塗り固めた溶嬢棒(溶加材〉を使ってアーク放電を
発生させる溶接法。省くから用いられ、原理的に手で行う溶接法であることから「手溶篠Jと
呼ばれる。

.溶後樽のフラックスは高温のアーク熱(5，OOO"C-20，OOO"C)によって分解され、フラックス
肉に含まれる様々な成分によって、様々な役割を果たす。

書宥

① ピJレディマガジン被置アーヲ港掻の特徴(メリットデメリット)と電圧別のオススメ峰種
→ hltps:/ /www.bildY.jp/mag/arcwelding/ 

‘ー‘

② 7イアール妓衛書教育研寛所・[生産佳衝のツポ17ラツヴスを用いた漕纏式アーヲ漕擁〈被置、セ
ルフシールド、サブマージ〉

→ h t t ps:/ / engi neer-educa I ion.co m/ pr oduction-..engineering. 2 4_ elec t rode-a r c-welctjnιlIux/ 
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被覆材の主な作用と原料

| 被砥材の役割 | 効果 |目-孟対司r.:E!~;__  _ 

7-'1安定剤

造津剤
(ぞうさいざい、スラグ形成剤)

ガス，量生剤

脱厳剤{還元剤)

合金剤

. 7-'1ス~ート幸容易にし、漕鎗中の7-
イ?を安定化する.

・河島織作業性を良好にし、ピードの形状を

.える。
・大気から落機ピードを保11する.
.漕後ピードが急冷するのを防ぐ。

スラグ-;t~I"反応により金属を精蝕する。
.大気中の車療や厳ヨーから糟滴や漕融池

を保.する.

・磁素により磁化した金属を還元して精錬
する。

・必要な合金成分量Ii加する.
.漕着量量増し、効率を上げる。

磁化予告ン、カリ長石(KAI8I，O，)、
珪酸カリ(K20・n8i02)

ルチール、石灰石、イルミナイト、

珪砂、強化鉄

積場、セルロース、石灰石

フエロシリコン、フヱロマンガン

フエロヲロム、鉄車島、ニッケル、

フエロマンガン

漕嬢情事量セン9ー権合・漕雛鏡街Q&A より
http://www-it.jwes.or，jp/qa/index.jsp 

被覆材の種類

l 主成分・特長 . li~tJ:.jl E 1. [:f'J1'.~四

E4319 イルミナイト系

E4303 ライム手書ニア系

E4313 高画量化予告ン系

E4316 低水素系

イルミナイト(子宮ンと鉄の齢化絢が結合した鉱物}を彼自Eの主原料としたもの

(約30%含有〉。

日本独自に発遣し、簡外国ではあまり見かけない.
漕擦の作家性と滞情性能のバランスが優れているのが特徴。

酸化手書ン〈約30%)と石灰{ライム、約20%)、ドロマイト{昔灰石、院厳カルシ

ウムと炭霞マグネシウムの値炭厳塩鉱物〉を被置の主原料としたもの。

高画量化予告ン系と低水素系の特性を併せ持つ。

多〈の磁化子宮ン{鈎35%)を含み、 7-'1安定住が葬常に高い。
外観を宣復する薄桓や軽構造絢の漕織に適している.

也械的佐賀がやや劣るため主要節分の漕機にはあまり使用され怠い。

炭酸カルシウム、フッ化カルシウムが主成分となっている。

溶擁金属中の水素量が低〈、強力な脱厳作用で厳禁量も少ないので、漕着金

属のX線性能、機織的性質や漕織作集牲に優れている。
湿気に潤いため床面や壁から10間以よ障し、風通しの良い場所で保管する、使
用前には300"C-350"Cの高温で30分-60分乾燥させることが必要。

厚板の漕嬢に適している。
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溶接ヒュームの成分について

-被覆アーク溶接のヒュームの結晶組成解析より。

.低水素系溶接棒からのヒユームには、 MnFe204のほか酸化マンガン(ill)

(Mn203)が含まれている。

.ガスアーク、サブマージアーク、被覆アークの3溶接法と溶接材料の組み合
わせによる計5種類によって発生したヒュームのX線回折分析の結果からは、
ヒューム中の結晶成分はほとんどがFe304あるいはMnFe204であったとしてい
る。

令和元年度化学物質による労働者の健康障害防止措置に係る検討会報告書

溶接ヒュームの成分について

膚檀h邑

α~H・.. 際

世持ー叫'H

調膨.

樟.，..棺捜
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令和元年度化学物質による労働者の健康障害防止措置に係る検討会報告書
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溶接ヒュームの発がん性について

-国際がル研究機構(lARC)は2017年、溶綾ヒュームをグループ1(ヒトに対する発がん性)
に分類した。

.溶援作業者等溶接ヒュームに闘.11する者の肺がんのリスクが上昇しており、累積曝露
に関する曝露一反応関係も確言草されている。

・原因物質や発生機"についての報告はない。

・マンガン曝露による腕がんの発生は報告されていないことから、マンガンによる化学毒性
以外の要因が推定される。

・アーク溶嬢作業は、『粉じん作業』としてじん肺健康診断の対象。

・じん肺の有所見者から原発性肺がんが発生するおそれがあることは広〈知られており、
じん肺健康診断において、結核以外の合併症の疑いがある者には肺がん検査の実絡
が穫務付けられている。

令和元年度化学物質による労働者の健康障害防止措置に係る検討会報告書

溶接ヒュームの肺毒性に関する実験研究

.ガスメタルアーク溶接 (GMAW/“MIG")における溶簸ヒュームを疎露したマウス、およびそ
の主成分であるFe203、[Cr203 + CaCr041、NiOを溶鎗ヒュームにおける成分比に基づいた
量で単独曝露したマウスを作製して、肺に対する炎症作用を比較した。

・肺の炎症反応の強さは、Fe203>[Cr203 + CaCr041 > NiOの順

.個々の金属酸化物成分の毒性よりも溶按ヒューム全体としての炎症作用が強かった。

| 金属酎じ物の組み合わせによる相乗作用の司能性 自

-上院と同様の曝露を二段階発がんモデルを用いて行い、肺腫海発生数を比較した。

• Fe203噸露は腫痕形成を促進したが、 [Cr203 + CaCr041曝露およびNiO曝露は促進しな
かった(溶様ヒューム曝露にも促進作用あり)。

l溶簸ヒーでは鉄酸化物が持続的/慢性的な毒性作用における1
重要なメディ工ーターである可能性 . 

Falcone LM. et al目 PLoSOne. 2018 
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溶接ヒュームの発がん性について

「澱ヒユーン…の化合物一健開
は異なる可能性が高いことから、 『溶接ヒューム」を独立した特定 I 
化学物質(第2類〉として位置づける。 I目

-発がん性に伴う特別管理物質への位置づけについて;

.溶接ヒュームは、疫学研究によってヒトに対する肺がんの発がん性があることが示され
たが、その原因物質は特定されていない。

・一般的なじん肺を機序とする原発性肺がんとの区別もついていない。

目当面、特別管理物質として規定せず、発がんの原因物質等の知見が明らか
になった時点で、再度検討を行うことが妥当である。

令和元年度化学物質による労働者の健康障害防止措置に係る検討会報告書

溶接ヒューム以外のヒュームと酸化マンガン

.溶解フエロマンガン・ヒュームには、多量の酸化マンガン(n，m)(Mn304、温基性酸化マン
ガン〉が含まれる。

.フzロマンガン=マンガン鉄。鉄鋼を生産する際に添加する合金鉄(フエロアロイ〉のー
つで、製鋼時に酸素や硫黄を除くために使う。

.製鋼工程でフzロマンガンを添加するが、その時にヒュームが発生。
‘ー、

令和元年度化学物質による労働者の健康障害防止措置に係る検討会報告書

製鉄業の製鋼工程で発生する塩基性酸化マンガンを含むヒュームは、発生源とな
る溶鋼等に含まれるマンガン力什%を超える場合、改正安衛令で規定する第金類
物質中「マンガン及びその化合物」として、改正特化則の規定の適用対象になる。

基安化発0115第1号(令和3年 1月15日l
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塩基性酸化マンガンの有害性

. ;否情亡江-AI_百事れ@ぜンガンの空気中.度、マンガン合金プラント等におけるマンガ

ンの空気中温度については、いずれも1mg/m3(レスピラブル)に遣する場合がある。

.マンガン及びその化合物のlまく露限界値(レスピラブル)の勧告

.米国産業衛生専門窓会磁(ACGHI):0.1 mg/m3 

見欧州委員会科学委員会(EC):0.2 mg/m3 

・このような浪度のマンガンに鴫露した労働者には、溶簸ヒューム、溶解フエロマンガン
ヒュームいずれについても、 神経機能作用が多数報告され、その多くに、曝露反応関係が

琵められた。

令和元年度化学物質による労働者の健康障害防止猪置に係る検肘会報告書

塩基性酸化マンガンの有害性

-これまで除外されていた「温基性酸化マンガン」の製造又は取り級い業務については、特
殊健康診断の実施が指導勧奨されていた。

・健t書の項目は;

. .務歴の鯛査

.せき、たん

・仮面様顔貌、手指の.戦等の神経機能作用の有無 に関する問2書。
.指導勧奨健診の有所見率は 2.4%(H30、910人受診)。

・これに対して穏務健診〈塩基性酸化マンガンを除くマンガンおよびその化合物のの製
造文は取り扱い業務従事者対象〉での有所見率lま0.8%(H30、42.843人受診)。

令和元年度化学物質による労働者の健康障害防止措慣に係る検討会報告書
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塩基性酸化マンガンの有害性

-塩基性酸化マンガンは、他のマンガン無機化合物と問機、 lまく震による神経機能作用を

引き起こすおそれが認められる。

.さらに、塩基性酸化マンガンの有害性を否定する報告も恕められない。

[…化問類)として の 「 … び 吋 基 性 酸…
を除く~からI!塩基性酸化マンガンを除æJとする規定を削除し、「マンガン
及びその化合物』として位置づけることが妥当である。

令和元年度化学物質による労働者の健康障害防止摘置に係る検討会報告書

溶接ヒュームと塩基性酸化マンガンの毒性

溶接ヒュームにおいては
作業環境管理のための指標

特化則の対象
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特定化学物質の追加:塩基性酸化マンガン

新たに湖町生竺均賃 11 

- 塩基性盤化マン刀ンに有害性が確認されたことから、従来の軍2型車符主化学物置である I
マン力ンEびその化合物{塩基性酸化マン刀ンを除く)Jを「マン刀ン且びその化合物j

と改正し.塩基性画化マン刀ンを新たに特化QIJの輔定化学制質{官埋第2頬鞠質}に位置

付けます.

-. ・塩基性酸化マン刀ンとは、マン刀ンの酸化散が2または3の塩基性酸化物であり、代表的

な物質として酸化マン万ン (Mn 0)、三酸化ニマンガン (Mn203)が筆げられます.

-4包マン刻シ{附咽 (CASNo.1344-43-O) 

主は有.往"をがん性、その他の有密性

縛健舗健闘.

性状

8・色国体
.11点178S'C

一lIIt=マシ沼シ {附n20J) (CAS No.1317・34-6)

主主主有畜性{売がん住その他出有畜往)

縛緩倒錯11..即限宿高是隠嘗

盤状

鰻色園11*
a点1650'C

4・追式

阿n=O

術進式

多阿n、 〆Mn~ 0""'''' -0.'-11'.0 

令和3年4月1日から施行・適用 I https:/lwww.mhlw.(o.jo/cont・nl/11305叩0/脚 654447.pdl

特定化学物質の追加:溶接ヒューム

| iJII新たに規制の対象となった物質 . 

漕接ヒユーム{金風ア ク漕鎗等作鎗{叫において加騰により焚'"する初予状物質}について、新たに

特化員。の椅定北学拘置 t管理鯵2頬物船として位置付けました.

'※量112' ?撞盛畳盆~ ¥ 
' 金属をアーク港織する作貸住 : 
' ・アークを用いて金属を書密訴し、またはガワランクする作舞 : 
0 ・その他酎連銀ヒュームを盟造しまたほ取り置う作費 ! 
! 畑出レーザーピ-L>腕闘とする醐‘酒 、 ; 

L ""モ~I;t戸"''''毛主♂ーーーー ー ーー ー ーーーーー'
E屠纏ヒュ-1>

主は有寄金{多をがん性 その仰の有畜性)

売がん盤国隠がん研究樋関 (1A RC)クルブ1
ヒトに対す否，警がん性

その他 藩俗ヒュームに含まれる儲化マン万シ{例 n0) 
について締鰻樋健闘書
三厳化ニマンガン{例m 03)について
縛縫網健陣奮.即畷概損益陽書

性状

落後により生じた茶気が空
気中で灘固した国体の粒子

{阻撞O.1"'" ljn程度)

|令和3年4月1日から施行・適用 Ihtl回//www.mhlw.c叫o/content/11305∞0/0∞654441.pdf
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通達パンフレットに記載されている、塩基性酸化マンガ
ン特殊健診に関する「健診項目」

②作業条件の簡易な闘査
1次 |③マンガンまたはその化合物によるせき等パーキンソン症候群稼症状の既往歴の有

健診l無の検査
④せき等のパーキンソン症候群様症状の有無の検査

|定

住作業条件の調査
2次 |②呼吸犠に係る他覚症状等がある場合における胸部理学的検査等
健診|③パーキンソン症候群様症状に関する神経学的検査

通達パンフレットに記載されている、塩基性酸化マンガ
ン特殊健診に関する「健診項目」

a:業務の経歴の聞査
②作業条件の簡易な嗣査

1次 |③マンガンまたはその化合物によるせき等パーキンソン症候群様症状の既往歴の有
健診|無の検査

@:せき等のパーキンソン症候群様症状の有無の検査
‘、

誤解を招く表現?
》“せき"はパーキンソン症候群様症状ではない。
》“せき"はあくまで粉じん曝露の視点からのじん肺僚症状の一つ

6q 



1¥ーキンソン病

-安静時振戦(ふるえ)

・筋強剛(筋固縮、筋肉のこわばり〉

・無動・募動(動作が遅くなったり少なく
なったりする〉

・姿勢反射障害(体幹バランスの変化に
対応しにくくなる)

を四大症状とする神経変性疾患。

日本神経学会 (疾患・用語編〕パーキンソン病より

領事1(しんせん}

....伝&・~.・"'." io lt;・~..・
・かすと&る~..盆U.

強聞 {筋圃・}

，電ー・シソシ...11".・E
."・~n'71f'7~t..I::..・E・1，;6• 

. 幽

.......健闘闘......"..~・z

"~"'''''lt.‘、

ヨ~.反射R・・
;;.:l，届邑'....JJJ叫.q.:.
・，11;."..a: .， J邑 IJ. ...・.~。

'・;::~.... 圃~..・-

1¥ーキンソン症候群の定義

.典型的な左右差のある
安静時振戦がある

または

-歯車様筋強剛(筋肉に緊張があり、
他動的に手足を動かすとあたかも
歯車を回転させるようにガクガクと
間欠的断続的抵抗を感じる)

.動作緩慢

.姿勢反射障害

のうち2つ以上が存在する

E遺言iEZL郡 王位晶祖国 言動首部 町司E・u;掴

パーキンソン病1$療ガイドライン2018より
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ー

マンガン曝露によるパーキンソン症候群とパーキンソン
痛における症状・所見の主な遣い

症状・所見 マンガン中毒によるパーキンソン症候癖 パーキンソン繍

初発年齢 60.未満でも出現 60歳以上

マンガン・a. あり なし

症状の対称性 左右対称性 左右非対称性

掻戦 運動時振戦 安静時復職

歩行障書 初期から出現(cockwalkが特徴〉
病状が進行すると出現(加速歩

行が特徴〕

後方への易転倒性(姿努反射陣書)初期から出現 病状が進行すると出現

治癒.レボドパに対する反応性 反応が悪い 反応は良好であり、持続する

MRI-T1強情圃像所見 両側の淡蒼球で高信号
正常(特異的診断価値のある所
見は乏しい)

線条体/被般でのフルオロドーパ取込み
線条体、特に被般でのフJレオロ

フルオロドーパ PET所見
量l立正常、尾状核で取込み量の減少。

ドーパ取込み量が減少、尾状核

では程度の減少。

マンガンの細胞内取込みおよび細胞外排出

• LIt"Ci、 ZIP14

・亜鉛とカドミウムの繍送体であるZIP
(Zrt・.Irt-like protein. SLC39A lamily) 
験送体。

.血液脳関門におけるMn2+の通過に重要。

• DMT1 
• Fe2+の験送体でもある2価金属トランス

ポ-;-1<Divalent Metal Transport.er 
1)。

.大脳基底核の黒賞、線条体、淡蒼球、

視床下核などに多く発現しており、 ζれ

らの部位での毒性発現に重要。

71 
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一
マンガンの細胞内取込みおよび細胞外排出

• ITU-7，;./Aフェリン)

• Fe3φの鎗送体であるTfがMn3+と結合し、
Tf受容体を介して細胞内へ取り込まれる。

• VDCC(電位依存性Ca2+チャネル)

.黒質ドパミン神経細胞ではCa2+と錆抗す
石形式でMn2+が神経細胞肉へ流入する。

圃 ZnT1 0(SLC30A 10) 
.亜鉛の鎗送体であるZnTトランスポー

ターファミリー(ZincTransporter， 
SLC30A family)に属し、大脳基底核に

多く発現している。

・マンガンの細胞外への排池に関与。

VDCC 

@ 

上野官後藤元秀産業医学レビュー 2021;33:251-262. 

台湾の慢性マンガン中毒患者に出現したC∞k-walk歩
行障害と小字症

Cock-walk gait 

直立聾艶で脚を高〈踏み出しi置を上げたままつま先で
着地する〈蜂殖が尾羽を立てて歩〈様子に似ている〉。
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パーキンソン症候群を発症した溶接工の症例

• 32歳の男性。 19歳-29歳までの10年問、造船所で溶
接の職歴あり。

• 29織の時に姿勢保持障害と動作緩慢が出現し、数ヶ

月で進行。

・初発症状から4カ月目のT1強調MRIにて、両側淡蒼琢
に対称的な高信号が認められた(画像は発症17ヶ月
目のもので、 4ヶ月目と比べて変化なし、と記載〉。

Kenangil G. et al. Mov Disord. 2006 

フルオロドーパ PETによる鑑別

“尾状核"に変化
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健常人、溶接工と比べて
線条体の“被殻"に変化



マンガン曝露と視床GABA濃度

. マンガシ含有ヒュームにぱく.された溶接ヱ(N=39)を高曝露群(N=13、過去3か月間の推定個人
喝露量己0.04mg/m3叫 ear)と低曝露群(N=26、推定個人曝露量く0.04mg/m3*vear)1こ分類し、
視床下郎GABA温度をMRSIこより測定したところ、対照務(N=22)と比較して高鳴露群では視床
GABA温度が有意に増加していた。

・UPDRS(統一パーキンソン病尺
度)-mによる運動後能2平価でも
高晦露群で有意な機能低下が毘
められた。 |E l- . 

・また過去12ヶ月聞における個人 12 • 
喝露量と視床GABAiJl度との聞に 1;;
は有意な相闘があった。

GA臥四 Pasl-ロMonthsEx同組問

• • • • • 
• • • 

• 
，
 

•• 、・
•• ・・2• 

8
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z
E
2

・t
• .・• 

• 
.. .. 創 ω 'U 'A 

hst.ll-month…t町山l “ 
.. 

Mo RE. et 01. Neurotoxicology. 2018 

マンガン特殊健診における課題

.一次健診項目の確実な実施

.業務の経歴の観査

.作業条件の簡易な調査

出現したパーキンソン症候群撮症状に
は業務との関連性が高いことが判断/

推測される。

o 
『有所男』と判定

.パーキンソン症候群様症状の既往歴の有無の検査

.パーキンソン症候群様症状の有無の検査

トパーキンソン病 園
》マンガン曝露によるパーキンソン症候群.
F他の原因によるパーキンソン症候群 . 

における症状・所見の遣いを
理解しておくとよい。
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終わりに・・・

課題が多かった現行の化学物質管理

/一-1採君主主長32fぎ臨2227危険有害位 ・

.特化則等の法令遵守の不徹底
• MOCA(特化則の規制対象)を取り扱っていた復数の事業場(勝脱がんが集団発生)で
は、特化則に&づく対策の朱実施、劣悪な作業環境の放置が認められた。

特化則等の対象外でも、有害性のある物質は安衛

/一 則に基づく猶置が鮪であること碑乱 、m
|等を活用い 対策の徴底するよう周知しても…

・特化則等の対象外物質は措置不要との誤解 ー

・リスクアセスメントlま実施したが、特化則等の対象外であったため指置を硲じすに、労
働災害が発生した事例

75 



課題が多かった現行の化学物質管理

危陵有害性が不明な物質は安易に使用しない

/一|山町揚合は餓有書問ることを前
|提として対策を立てること}を周知しても一

.法令規制対象外の物質は安全との誤解

.使用していた物質が法令規制対象になったため、規制対象外の物質(危険有害性が
不明な物質〉に安易に変更し、後にがんが集団発生した事例

使用する物質の危険有書性~リスクアセスメ

~Iント結黒崎由邑保顧問に閉す
|る労働者教育の徹底を周知しても…

・作業を行う労働者の認識・知識不足

・労働者が物質の危険有害性や適切な取扱方法を理解しないことによる労働災害が散
見

自律的な管理を基軸とする規制
hltps:/ /www.mhlw.go.jp/content/t 1305000/000807803.pdl 

. 措置穣務対象の大幅鉱大。園が定めた管理基準を達成する手段は、有害性情報に基づくリスウアセスメン
トにより事業者が自ら遇択可能。

・ 特化則等の対象物質は引き続き間規則を適用。一定の要件を満たした企業は、特化則等の対象物質にも
自律的な管理を容隠。

凪盤使用

-鑓止.

m司・・

I:CI富田
-192，9G。物質 <.. 宅デルラベル，_.刻みd浦賀}

罰百『，.

76 

鐙万物質

[お :孟王ー這誌議過酷1

〔12設琵;>1.:.-1怪議]

，'<融臨るべく偉くす1
LF主.... 只霊強型 -i・S風寄に指置

111.がかかる
厄阻



墨
市禍

事
業
場
内
の
化
学
物
質
管
理
の
体
制

https:f/www.mhlw.go.jp/cont.nt/11303000/000945523目pdf

新
た
な
化
学
物
質
規
制
項
目
の
施
行
期
日

現 帽 項目 523012{公2u有R4)，国 却2割RS>. 2024伺6l.
‘1 ..1 

ヨラベ".景・ bl'A'U輔賓の温S回 • rt<軍壷量小阻置にすることにすること】 • • の E・e・.... • 鹿膚噂障害化.. ，学こ輸す置主へそのれ直の檀惜僧の働止 • • の温a悶 • の・E・姐化 • eス • ，、 • IJÃ~7~ スメンH'"づ の痩鐘・ • 
~1 • の盆兎 • -・・町二 • 
情. 伝ョ・

8OS.，= の.. 段位 • 80S.のr... 偽記 の • SDS-.r::. 
の強

化 も .、・・の・圃の盤*- • の • の婁鐘編庄の鍾和 • 富士嘗薗!iti+..温田崎.碕fr. • 

化学物質の自律的な管理のための実施体制の確立

事業揚内の化学物質管理体制の整備・化学物質管理の専門人材の確保・育成

《絢泰〉

<.膚〉
・ラペル・ 50Sの確毘及び化学物質に係る四円相;I.;，~の実施
・りスタアセスルト結果に1>づくぱ〈・'"止俗置の温jR実施
・自律的な.理i二係る各橿偲録の作成・保存
化学物質に係る労働者への周知、敏111
・ラペJレ・SOSの作成〈化学物質を飽君主・a供する場合〉
.化学物質による労働災書が先生した場合の対応

専門家による相駁・助言・指導• :確保・育成

園、業界団体、関係機関が憶力し

て育成

中小企業向けの相餓・支援体制の

壷備

化学物質専門憲の国憲資格化の

検討 a 

保障異..用育理責E 旬、且tr.Dl[，!
間ど町時的手'-~r:...柑周守岨舎

【指示〉 1 ~輔〉・呼吸用保隆具、保障衣保橿手袋.の保霞具の温択管理等

重量 1....柿 の制措輔の肱
ヨ際化学舗慣による劣・~.の舞金唯夫認を踏まえて決定

〈嗣)1 指示〉↓

lutllutl・出tfL21232rm踊 https://www.mhlw.go.jp/content/11305000/ 
OOOB07B03.pdf 

77 



令和4年B月2日
第148国労働政策審槍会安全衛生分科会〈資料)より
https:!jwww.mhlw.go.jpjstfjnewpage_27080.html 

。厚生労働省ます…

、化学物質管理者の聾成鵡習の内容及び化学物質管理事門家の
要件(厚生労働大臣告示)について{報告)

参考資料

産業医学レビ‘ユー
Occupational Health Review 

Vol.33 NO.l 2020 -化学物質による神経毒性~マンガンおよび
塗膜剥離剤による中根神経毒性

.上野晋、後藤元秀

• 2021年33巻3号 p.251・262
https://www.jsl.ge.jsl.go.jp/arlicle/ohpfrev /33/3/33_251/ 
Jldf/-char /j. 
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産業医に役立つ最新の研究報告

トランスジ‘工ンダーの就労と職域における対応

中塚幹也

」」LA-J
属事i災は LGBT当'J'J!;-のメンタルヘルスケアを行うとともに ホルモン療法や T'桁雌訟を受

けているトランスジエンダー(性同 性障3)当事者の健康に影響する作軍環境に倒立する卦置

がある 世康諸問Jにおいては 9!，/(や身体の路間についての配慮が必聾であり ホルモン却lの影

響を考慮した検査データの判断 午前刊慣耐防止への指樽が求められる 当事者にとっても 周

回目人々にとっても LGBTにl制する情組提供や他肱教育は坑盟である

I 産業医の持っておくべき LGBT/SOGI

の基礎知越

(Sex)には身体の性があり!刊:染色体!内外

性格の状態I 性ホルモンのレベルをどから決返

される(表 1) I t I また相会的制 (Gender)

には。指定された件 (AssIgnedGender : J I絡

や保険制の特別などの社会から割り iiてられた

1 多織な性のあり方

件を決定する甚指は多機である 1:.物学的性

ヘテロセタ"'アル{ヲ格付."

作~i1ヒ広忠 (!)S[))

見什

!.ct1. 

要 1 多機な性のあり方

"何 切t'I 'JJ伺 .. 冬 山性 問わ会い(~J)関わ右い(!lJ

!L一一一五旦一一一一主立一一一一旦旦一~ 問わ&い(却問わ伝い 1<<:)
符 411Fれ令い 附わない 閃わ令い Hi)わない 問わない 刷わない

taた.~例入L より央会る弘!.ll 例入~: J: l) )'(会る松盛 恒 }dこよ"'もなる}

州側阿川では酬州がどう ~'H~Jわないが削例で1 ;1. ( )内のれのhヘ向かろ削山間れることもあり"に Fども恥

介は伯.な殴閣が必貨である また x ジ，ンダー(~1TX. F'TX J と呼"れ-~入に令。ても併..必.'侃れたリ特記できなかったりする例も Uられ
る 多〈のシスジ品ンタ の終的指向侍鴫役潮11( )内の刊である 移〈のヘテロセタシユアルの佐役初[J:( I内の併である "的マイノリチ

イじ対して「マジaリテイ (H'll1l)Jと吟ばれているのは概ねシスジムンタ均げ，Aテロセクシュアルで 身体の併に 会Lた得役揮で'Uli
している人々である ホモセクシユアル{州刊金)(J:. f'I内dと何針向f.I<~~じ状態であり 身体の性のtl:iltlJ:仰わ.....p(ト，>スジ'"ダーでホモ

セクシュアルの場合もありうる} インタ セヲクスや r一位協という， t~I;t~切で民&いとされ俳分化"'息山SU:d凶orden<of sel ~elopmt'm ・
あるいは UjlIenmε四 d鍵 xdevelopmentl e ~白う，'~が得突きれる J白l以外の...な周診をとり得ること仁も開Cする<-賓がある

7q 
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性別) 性役割 {GenderRole 男性として 女

性と Lて果たしている役割)性別表現 (Gender

. Expression 服装や星影などの表現)などがあ

司る さらに性自認 (GenderIdentity : r心の

性」とも呼ばれ 物心ついた頃からまれる「自

分は男(または女)Jという認識) 性的指向

(Sexual Orientation: r好きになる性Jとも呼ば

れ恋費や性交の対車と在る性別)などの要素

もあり これらは社会的性の側面もある一方

で!関連遺伝子などの生物学的側面も怨定され

ている

2. LGBTと50GI

性的指向の視白から見た少数派である L(レ

ズピアン).G (ゲイ ).B (パイセクシュアル).

さらに，性自認の視点から見た少数派である T

(トランスジェンダー)を力日えた fLGBTJとい

う言葉も広く使用されている また LGBTに

Questioning (不確定)， Queer (個性的)を加

えた LGBTQという音葉もあり 性的マイノリ

ティ全体を表現することもある イ〆タ ネッ

ト調査ではあるが 2018年!電通ダイパーシテ

ィ ラボは LGBT当事者は日本人の8.9%とし

ている"

50Glとは性的指向 (SexuaIOrientation)と

性自認 (Genderldentity)の頭文字を合わせた

言葉である 50Glを性的マイノリティ LGBT 

と同じ文脈で使う誤用も見られるがI 本来は!

性的指向が異性愛の人々(ヘテロセクンヤル)

性自認が身体の性と一致している人々 (シスジ

エンダー)も含めたすべてのグラデーンヨンを

査す概念である

3 トランスジェンダーと性同一性障害

トランスジェンダーとは 性自認 (その性別

であることを確信し そのように生きていきた

いと感じている性別)が，身体の性あるいは?

それにより社会に割り当てられた性別と一致せ

ず 自分の身体の性を強〈嫌い その反対の性

に強く惹かれた心理状態である「性別違和感J
を持ち 悩みや苦痛を感じている状態である

どのような性役割で暮らしているか!性的指向

が男性に向いているか女性に向いているかは

関わない

781 産業医学ジャーナル 胤相川 田19180

卜ラム〆スジエノダー当事者のうちには 医療

とつながることができれば。ホルモン療法や手

術措法を行うことができ。生活の賀 (QOL)が

非常に向上する例が存在する このように 医

療を希望した人々に対して用いる診断名とし

て 「性同一性障害 (GenderTdentity Disorder 

GID)Jがある 心の性は男性，身体の性は女性

である femaleto male (FTM， トランスマン)

と 心の性は女性身体の性は男性であるmale

to female (MTF トランスウーマン)とに分類

される

4 性同性撞害の脱病理化

2013年に公開されたアメリカ精神医学舎の精

神障害/疾患の診断 統計マニュアル第 5版

lD5M.5 )では fGIDJをrCenderDysphoriaJ 

に変更L 日本精神神経学会は これを 「性別

温和」と訳したり また性分化疾患当事者がI

身体的性により割り当てられた性別と性自認と

が一致せず苦痛を感じている場合は 「性同一性

障害」と診断するようになった 2019年に承認

された世界保健機関 (WHO)の死因や疾祷の国

際的な統計基準ICD.llでは.fGIDJは rGender

IncongruenceJに改称されるとともに。精神疾

患から外れて 「性の健康に関連Lた状態」に分

類された 日本語訳と Lては 「性別不合」が想

定されている

n. LGBT /50GIと企業

1. LGBT /50GIと企業イメージ

2017年より施行されている改正セクハラ指針

に基づく 「職場におけるハラスメント対策マニ

ュアルjでは「被害を畳ける者の性的指向や性

自認に関わらず性的な言動であれば該当する」

「向性に対するものも含まれるJとされ LGBT

に関連する差別や嫌がらせもセクハラ指針の対

集となる旨が明確化されたU セクンユアルハ

ラスメント防止措置は 以前から事革主に義務

付けられていることから 企業としても LGBT

に関連したセクハラが起こらないような環境づ

くりが求められている

また。企業としては fLGBTフレンドリーで

ない」ということは人材確保には不利な状況に



なりつつあり。 LGBTに関する現鮮の進んでい

ない企車が従来の感覚のまま尭灯するメ ァセ

ジ (広告 ホームページ SNS ~r-での発信) は

史上し 企霊イメージの低下につながる伺も散

見される プライドパレード (セクシュアル。

マイノリティのパレード)などに書力11すること

などにより。外部に積極的にLGBTに対する態

度を発信したり 従来のシスジェンダーかつヘ

テロセクンユアル吋事有の視点のみではなく

LGBT当事者の悦点で多機な価値を持つ商品の

凶畳などにつなげたりしている企業もある

2 企業と評価指標

2曲2'ド 米凶の人権 KGO同体ヒ ューマノ

ライツキヤンベ ン (HRC)は 企 畢の、!と今}

指数 (CorporateEquality Index: CEDを設定

しており 2019'1は全米で572企軍がi両内のl曲%

でBestPlace to Work for LGBTQ Equalityと
:lfiI曲されたとしている引

2016年 11本でも workwith Pride (wwP 

日本アイ ビー エム ヒューマン ・ライツ

ウォ ッチグッドエイジングエールズ虹

色ダイパーンティからなる任意凶体)は企業

凶体等のLGBTに附する施箭への取組みの指標

(PRIDE指標)を輩返した

高スコアの企軍では ハラスメントや差別の

禁止を社内最定にfYJJL!.tJ内の人 )i 桶利L~牛

制度の改定i トイレやiJ!f<室制l雌のデザイン

や名札のま記等などのハ ド而での験場環境の

整備がなされている LGBTの学生に向けた全

.1 説明会を捌悩L.LGBTへの文援の尭信とと

もに 優秀な人材の確保を試みている世畢もあ

る LGBTの就労に附する企書下の取組4>倒"

や差別祭1Iに向けたガイドライン'"なども害JP

になる

3. LGBT当事者と就労

同IIIX'"ジェンダークリニックを丑診した性

liiJ 一性障害当事~'55名 (MTF 吋1'!J.-ti"30名 FTM

当事者25名)への綱膏 (20lO<!')では 「辞畢経

験ありJは712%(37/52)でそのうち性同

一世障害と附速のある辞職は55.6%(20/36)で

あった(揖M特在を除いた比が). r解照的経験

あり」は23.5% (1 215 1) で。そのうち。性I~

81 

性障害と関連のある解械は54.5%(6111)で

あった r職場で凶難あり J1;;82.0% (41150) 

で。そのうち，性1')一性障害と関連のある幽震

はぬ2%(37141)であったが 「凶維について

柑践したjのは35.0%(14/40)にとどまってい

た 職場でのカミングアウトは78.4% (40/51) 

が行っており そのうち!職場での 「配慮があ

ったJのは67.5%(27/40)であった配慮と L

ては 「制服J37.5% (15/40). rトイレJ35.0% 

(14/40). r'l!i<明J27.5% (11140). r辿称名の

使IHJ20.0% (8/40). r保険証の性)JIIJ5.0% 

( 2140)などであった その他として 「ジェン

ダークリニ ヅクへの通院や手術などの休暇を認

めてもらった」などが挙がった

;1色ダイパーシティと同際!/.;督教人;宇ジェン

ダー研究センターによるインターネ γ卜リサー

チ rLGBT と駿場m~立に附するアンケー卜調査

2016J (1.12511)でも求職時の困難感に関して

は J~当事者が 6 %であったのに対して LGB 
当事再は44% トランスジェンダー・~，拝者は70

%と商事に持っていた また MTF当事-1¥'の

転職中は鎚.3%と品'1'.3 1刈以 lの転職も41.3%

と高事であった 1'1由記述と Lて トランスジ

エンダーであることで「職場でいじめを受けた」

『解脱された」などが学がったとされる

4 職場での LGBT当事者への量措

84'労働組合総連合会(連合)によるインター

ネ γ トリサ チ rLGBTに関する喧崎町産議調

査J(民間企革労働者l匹目r，.20161ド)では 上

司 !ri/慌部下がLGBであった場合に 「酷だ」

7.5%. rどちらかといえば嫌だJ27.5%であり

合わせると35.0%(男性46.8% 主性23.2%)に

上っている

「日本におけるク イア スタデイーズの構築j"

研究グループによる 「性的マイノリティについ

ての意識 初15午全作i制査報告書 (制世澗査

1.259r，)では!同僚が性別を韮えた人だったら

「嫌だJまたは 「どちらかといえば雄だ」との

I..~は37%であ った また 同時が問性愛者の‘

場合は42%で 出性51% 主制 34%とリ，}tIのjJt

が組済的であり 20代27%.30代20%.40代30
%. 50代41% 削代56%.70i，69%と高齢者の

)jがltu守的であった また 性的マイノリティ

!醐医学ジャーナル 助t担他， 2019 四
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5 企章IJ)体質改善には

これらの結果からは。 LGBTに関する品礎知

枇や現実感を持ってもらうこと LGBTにとど

まらないダイノ〈ーシティ インクルージョンの

感覚を持ってもらうことが重要であると考えり

れる LGBT吋<j;r，-への泣別は人橋問題であり

合需のリスク智用上も.J1.~であるとともに 企

曜の成艮という古味でも重要である ホモフオ

ピアI トランスフォピアなどと呼ばれる嫌41!事

を持つ従軍H菅珂監督者高耐男性が多い合主

トップ陣への働きかけも必要であり "WJ知泌

を持つ産揖阪はアドパイスをする立場にある

LGB当事訴に比較してI トラ/スジェンダー

当事者への対応は 医療的な知A置が求められω

fU駐医の役川はよさい 以卜はトランスジェン

ダーに閥述した対泌を中いに述べる

E トランスジェンダ と産業医

1 労働衛生の基本方針策定への関年

産業医の聴掛として 労働衛生に関する品本

}j針や計画 体制づくりの中に LGBT凶辿のl加

盟が反暁きれているかどうかを砿認する必躍が

ある I~ I 倒ぇば ホルそン措法では定期的な辿

院が性別適fTT耐を受ける際には人院が必要

となる この叫に休暇制度が適切に運川されて

いるかは重要である まと 施政界備の例とし

て トイレや出占五円相l胞はÆ~である

トランスジェンダー吋事者のトイレの使用に

ついては 本来は性白訟に沿ったトイレを利

111でき 刷聞の理解も得られることが理想的で

ある しかL 労働安全衛生法に基づく主性刷

施設などの設t7U正時携を断まえた仁で「多H的ト

イレJr維でも トイレJr AlI gender Jなどの<<

4をLたトイレが股i貸されている また性別

にかかわらず怯期することのできるトイレ(被

散の個室町トイレを児;':1問わず他ltIできるよう

801 摩損置学ジャーナル Vol. 42 No. 4 20引
------. -- 82 

にするもの)を設問するなどの対比;も見られる

2 トラノスジエノターと戸篤上の性別

2凶3年「性JI~一件蹴古者の性別の取扱いの特

例に閲するWI1り(，、わゆる特例法)が車"-し

精神科医 2:l<.による性II必とそれに沿った'U1i

を確認するJ主断書，および 蔵婦人科医中泌尿

器科匝など l名による身体的性的診断書が提出

され勺成年⑤結婚していない 3未成<1の

fがいない@性別適イ子手掛(14.1Il!の摘lI'rなど)

が行われているJ:外除部の外側が望む性の特

段を備えているという条件が整えば。戸籍の判

別を変史することが"1能になった 1

しかし。結輔している yこどもがいる!ある

いは l災宇的 経済的用出で手術を受けられな

いなどの剛山で性別生!l!をしたくても同韓寺

岡も多い また 手術までは邦捜しないトラン

スジェンダー(1'H~ー性陣1n 当官有も多い

このため例えば トイレ'l!d<当制服など

に関する本人の昂唱を実現するための長刊とし

て性別IJ&:IJIを強要すべきではない また こ

のような対応をする 11的で rI'H.I-性隙古の油

断 ，~J を求めることは Jよ本的に不要である

3 作業環境への留意

「職場巡悦を合む事業場の状況把揖」では職

場環境としてのストレスの状況 LGBT 当事軒

下I身のメノタルヘルスの状棋などを把擬する必

世がある また ホルモン療法や千術蝉法を受

けているトラノスジェンダー(性向-14.隙主)

吋事j';'の健雌に影轡する刊畢環岐に官'f.lJ:し.f~、

官であれば職場の転換などを助， fする必叫があ

る 例えば MTF当事j';ではエストロゲン製

剤の惜別によりアンドロゲンの低卜が起こり I

筋肉置は減少し筋力は低下する また 副作川

として血特拍があり 脱木町リスクがある高i且
の場所での労揖やエコノミ ークラス臨怯併のリ

スクとなる民時聞の虚位などは1"1越してもらう

，Q.~がある また このような事例カ'1~' I '. した

場合には 健雌陣・』町民;閃および軍務起凶1'1'の

調合改1専の叫118 指導が求められる

4 健康鈴断

健康診断の実施においては トランスジェン

ダー当'1'布への更衣や胸部X線船影や L、*1叫検



咋などにおける身体の露出についての配慮が必

要である また。検査データへのホルモン剤の

影響を考雌した判断 生活習慣荊防11に配慮L

た指導が求められる 具体的には FTM当事

者へのアンドロゲJ投与によるへマトクリ アト

のr.-tl インスリン拡抗性の/t:正 111l管硬化皮

肉 UIなとまた. MTF当事有へのエストロ

ゲン投与によるヘマトクリット偵の低下 桂U

剤による肝機能への彬暫などへの注立が必盟で

ある"ゆ

5 ストレスチェ yク

メノタルヘルスケアにl期しても ストレス対

草およびストレス関連接地のケアに附する助

パ指導が求められている労働省のメンタルヘ

ルス不調の未快防 11'.( 次 F防)をjなU的と

して 常時50人以上の労働~を使用する事霊場

で実施義務のあるストレスチェックであるが，

例えば，職業性ストレス簡品調査票57唄 M町長

点換昨1，は • i品準怖が!H~出1) になっており 戸

籍 lの咽日1)により t品輸されたデータからAjt2とさ

れたものと考えられる このため LGBT当事

i'o.特に トランスジェンダー当事i'oに使111可
能という検直[H体がないと年えられる

カミングアウトしている LGBT当事i'oの場

合には 則性 釘性町北端的刷.，';.で時価してみ

て判断することになるが カミングアウトを L

ていない場合にはI 円籍 kの性別の基準により

判断されることになり日頼性の飢山でィ、安が残

る

6 うつや自殺意虚

岡山大学ジエンダークリニックを企l古した性

同一性陣;IF当'111¥における受診崎町輯験を見て

みると 白殺念慮はずJ曲% 白侮 H殺未道は

*"30% 不畳校は約25%と いずれも日本であ

る (表 21 ' ， 肘殺念l置の)以凶を見ると 中学校

時代には 二次世徴で宜化していく身体への嫌

思惑 また制服に対する悩み恋愛に閲する

悩みがはられる このため これらの悩みが重

なる中宇佐の時期は【I殺意i置が高率となる ま

た成人になっても 就労 恋愛や結婚岳どの

課題で白殺念館を持ちやすい

輸神科合僻艇の既往1;1高率であり。特にMTF

当事者では 4人に l人の割合で且られる その

内梓は対人恐怖などの不正痕やうつなどであ

り. f-どもの頃から続く 同閣の人間関係や社

会制度との申械が契機になることが多いと推測

される 職場において よ人のトランスジェン

ダー吋事者に対止、する員長華民ー看護師 保健帥

も トラ〆スジェンダーのチどもの頃の思いや

軒験を知議として持っておくことが望まれる

また 臼殺企同企どで緊急の対止、が必哩な場介

もあり 性同一位陣容の専門l穴とのi卓鳴が亜要

になる こともある G!D (性1"1一性1!o11n宇告

のホ ムページ上でiIl!定院が公長されている

7 健鷹教育

雌提出の聾務として 「健保に配車する職場の

風 lづ〈りに閲する件発Jr磁場におけるメン

タルヘルス n殺予防の教育 研修に関する職

務」がある LGBT吋事者では 市ストレスと

判断される例も多いと考えられる 民対に，日

ストレス'1'岡においては白その背民に性的指向

や性HJaに関連する梢みやそれを助長する職場

環鹿がないかという悦山も持っておく必躍があ

る しかしそのことを問ぃ312めることiJ1φが
場什によっては 1fなるストレスの脈同となっ

てしまったり ノ、ラスメントとなってLまった

りすることもある

カミングアウトしてくれた時の体制づくりを

したうえで悩みがあれば司い出しやすい環績

を控えることが求められる 健康教台のベtで

LGBTに関する適切な情報提供や啓世を行うこ

聾2 性同一性陣容当事者のジェンダーク')ニック畳鯵までの経験

全体 MTF FTM 

肉桂企雌 58.6% (676/1日4) 63.2% (描8/4241 55.9% (40817却)

自由 日韓米通 お4%(327/1.1531 31.4% 033/4231 26.6% 0剖17却)

イミ峨位 29.4% (担111.1581 羽 89も03114251 詔 6%(21017お)

精神科合併佐 16.5% 089/1.148) 25.1% (06/422) 11.4% ( 8317261 
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とは. LGBT当事者にとっては相談の契機にI

周囲の人々にとっても職場環壇を見直す契機に

.なるため重要である 文部科学省町通知以降

草学校における教職員への研修が進んでお句 基

礎知訟という点では共有できる教材もある

B 相様車務と7ウテ インチ

LGBT当事者は聴や職位今までの人間関係

、を長うのではという不安からカミングアウトで

きないことが多いこのためプライパンーが守

られる場前で 理解があると信じる相手でなけ

ればカミングアウトしてくれることはない ダ

イパーシティ宜曹やポリンーなどがないt ある

いはI 浸透していない企業においても 学校保

健の中でも行われているようなレイ〆ポーマー

クやレインポーフラッグなどを 社内特に相

談室に表示するこ とは容晶であり ま た重要

である

LGBTへの理解や性の多様性への受け入れが

不 十分な企薫においては産業医看護師保

健師が相談を受けた場合に，本人の了承なく

人事担当者に知らせること(アウティング)に

より 当事者のリスクが高まることがあるため

注意が必要である

先行事問としては LGBTの新入社員の章務

などをサポートするメンターとして LGBTの

先輩社目を配置するメンタ リング制度を導入 し

ている企聾もある川 そのような段階に主って

いない企業においても 社内外の当事者支援グ

ループなどにつなげることができると重層的な

支援につながる
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