
はじめに
今回、松田惠明先生の御依頼を受けて「海藻類とヨウ素」
という題目のシンポジウムを企画しました。私、入江實、
にこの依頼があったのは、私がヨウ素⽋乏症に⻑い間関⼼
を持っていて、海外の学者とも接触しICCIDD（ヨウ素欠
乏症国際対策機構）の発足を兼ねた1986年のネパールで
の第１回の会合から出席しているということなどと、以前
に同じく松田先生の御依頼でヨウ素欠乏症の講演をしたこ
とがあるという理由からです。
私の役目としては、今回のシンポジウムにあたり出来るだ
け広く、また学問的にこの問題を理解してもらうために、

基調講演として３名の演者を選ぶこととしました。基調講
演１は⽣物学的な⽴場からヨウ素が海藻類の中にどのよう

に存在し、代謝されるかということを知るために、基礎的
な検討を⾏なっておられる筑波⼤学の⽩岩善博教授にお願

いしました。基調講演２は私の⻑い間の共同研究者で⻑年

に亘り甲状腺の研究を⾏なっておられる元⻁の門病院分院
⻑、元⽇本甲状腺学会理事⻑を務められた紫芝良昌先⽣に

「ヨウ素と甲状腺の関係並びに世界のヨウ素欠乏・過剰症
問題」についての講演をお願いしました。基調講演３は同
じく私の共同研究者として、最近とくに尿中ヨウ素の測定

が可能となったことから、それを用いて種々の問題に取り
組んでいる国⽴成育医療研究センター研究所共同研究員の

布施養善先⽣に「ヨウ素に関連する臨床医学的課題」につ

いての総括的な話をお願いしました。
紫芝先生、布施先生と私は、現在これらの問題について共
同研究をしており、また３人ともICCIDDの日本代表とし
てこのヨウ素と甲状腺の問題について外国とも連絡をとり
ながら研究を進めています。このお２人には「ヨウ素と甲
状腺」という問題について科学的、医学的、栄養学的な観
点からの現状について御自身の研究も含めてお話し頂くよ
うにお願いしました。尚、布施先生及び紫芝先生は公益財
団法⼈成⻑科学協会のヨウ素⽋乏症対策委員会委員⻑並び
に⽇本甲状腺学会臨床重要課題委員会の委員⻑及び副委員

⻑として、私は顧問としての役割を担っております。

（公益財団法⼈成⻑科学協会名誉顧問 入江實）

シンポジウムの全体の流れ
入江實氏の司会の下で，3人の基調講演者がそれぞれ、
｢海藻とヨウ素｣、「ヨウ素と甲状腺の関係並びに世界のヨ
ウ素⽋乏･過剰症問題」、「ヨウ素に関連する臨床医学的

課題」について平易に説明されました。
ヨウ素は地球上で分布が不均等であることから，陸上の⽣
物にとって不⾜しがちな微量元素です。ヨウ素は体内に⼊
ると特異的に甲状腺に吸収され，甲状腺にヨウ素が満たさ

れていると，新たに吸収されたヨウ素は尿中に排泄されま

す。コンブなど褐藻類，珪藻やハプト藻などの植物プラン
クトンに特に多く含まれるヨウ素は，欠乏すると甲状腺
腫・発育障害・知的発達障害を伴うクレチン症等につなが
り，これを防止するためにICCIDDが組織され，ヨウ素が
食塩に添加されて供給されるようになり，クレチン症を生

ずる地域は減少しつつあり，対策も確⽴されたと⾒なされ
ております。ヨウ素研究も進み，ヨウ素過剰症も指摘され
るようになりましたが，食文化の中で，ヨウ素を取り込ん
できた⽇本⼈や地理的・政治的に問題のある地域の⼈々や
コンブの様な有機物の中のヨウ素の効用に関する科学的
データは少なく，その実態は必ずしも明らかではありませ
ん。

基調講演１．
海藻とヨウ素（白岩善博氏）
海水の何万倍ものヨウ素を吸収する褐藻類は，古くからヨ
ウ素の供給源として知られていましたが，現在は，硝石な
ど海洋堆積物や⽡斯井⼾灌⽔など海⽔堆積物からの無機ヨ

ウ素がヨウ素供給の主流となっており，世界のヨウ素⽣産
量は概ね18,000トンで，硝石が多いチリ50％，瓦斯井⼾
灌水が豊かな日本40％，アメリカなど他地域で10％生産
されています。実験的に珪藻やハプト藻という微細藻がヨ
ウ素蓄積機能を有することが明らかとなり、瓦斯井⼾灌⽔
にヨウ素を蓄積するのに寄与したとの考えが示されました。
海藻によるヨウ素の取り込みは，アポプラストと呼ばれる
細胞膜の外側領域におけるハロベルオキシダーゼやヨウ素

のトランスポーターの働きに依存し，取り込まれたヨウ素
はイオン体だけでなく，炭水化物やポリフェノールや蛋白
質などの生体高分子と非共有結合的に結合して存在してい
ます。コンブ類におけるヨウ素の役割としては，オゾンや
ヒドロキシラジカルなどの活性酸素の消去に用いられてい
ると考えられます。ヨウ素の海底への移動には藻類，特に
微細藻類，ヨウ素の酸化と還元にはバクテリアや藻類が寄
与しており，食物連鎖を介してウニなど非哺乳海洋生物の
ヨウ素利⽤にも微細藻類が⼤きく関与していると考えられ

ます。

基調講演２．
ヨウ素と甲状腺の関係並びに世界のヨウ素
欠乏･過剰症問題（紫芝良昌氏）
これまで世界人口の約3割(15億72百万人）にヨウ素欠乏
症の疑いがあるとされましたが，ICCIDDなど国際機関の
努⼒もあって近年⽋乏地域は⼤幅に減少し、逆に過剰地域

が散⾒されるようになりました。最近の研究から⼆つのこ

とが明らかになりました。⼀つは，ヨウ素摂取量を反映す
る尿中ヨウ素の⾄適範囲は100〜200μg/ℓですが、これ
より，多くても少なくても健康リスクが出てくることが明
⽰されました。⼆つ目は地域住⺠のヨウ素摂取量が，地域

での甲状腺疾患の種類と頻度を決めていることです。ヨウ

素欠乏地域にヨウ素供給が増えると甲状腺機能亢進症がふ
え、ヨウ素過剰地域では甲状腺機能低下症が特に高齢者に
増え認知症類似の状態になることがあり注意が必要です。
ヨウ素⽋乏地域にヨウ素補給を⾏うことにより甲状腺機能
亢進症が発生するケースについては，以下のような報告が
あります。

質疑応答

質問１．ヨウ素分布が地理的にアンバランスであるという
ことはどういうことか︖

答︓ヨウ素は局所的な海洋堆積物（岩塩）あるいは空中の
ヨウ素粒⼦（ヨウ化メチル）として存在し⾬によって地上

に撒布されるので，気候の影響を受ける可能性があります。
日本の空気にはヨーロッパの空気の3倍のヨウ素がありま
す。

質問２． ヨウ素分布がアンバランスであれば，淘汰され
るところがあっても良いのでは︖

答︓ヨウ素は⼈間のほか，⽝や⿂，⽺など哺乳類のほか，
ウニやおたまじゃくしなど動物にとっては必要な微量元素

ですが，極端でなければ普通の生活は出来るという特徴が
あります。

質問3．⼭にいるカワモにもヨウ素は含まれているか︖
答︓含まれている可能性はありますが，実験データは知り
ません。ヨウ素は蒸発して移動し，空気の中で飛び，雨に
溶け込み地上に移動します。したがって，植物の葉や⼭の
土壌は海から蒸発する元素の全てを持っていると考えられ
ます。

質問4．⾷物としてとったヨウ素は安全か︖
答︓ヨードチンキのヨウ素（IO3）は食品ではなく殺菌剤
です。化学調味料・サプルメントや有毒植物は別として⼀

般に市販されている自然食品の中のヨウ素はほぼ安全です。

質問５．⽇本のヨード過剰国としての実態は︖
答︓⽇本はヨード過剰症の国だといわれた時代もありまし
たが，それは⼤量に海藻を⾷べた⼈たちの調査結果が⼀般

の状態として取扱われた結果です。問題は，この様な特殊
な場合ではない日本人のヨウ素に関する一般的なデータが
非常に少ないことです。日本人に関するヨウ素研究をもっ
として世界に公表し，ヨウ素欠乏・過剰症や放射能汚染対
策に対する日本の役割を自覚し，国際貢献として位置づけ
実践して⾏く必要があります。

質問６．これからどうしたら良いか︖
⽩岩︓微細藻類の研究をもっと進めて，ヨウ素⾃⾝の役割

を明⽩にすることが⼤切です。
紫芝︓ヨウ素添加塩はヨウ素⽋乏症対策には非常に良い。

今回出てきた色々な問題もそのフレームワークの中で対応
できます。対応の柔軟性が重要です。尿中ヨウ素の測定と

毛髪のヨウ素測定が非常に重要です。
⼊江︓成⻑科学協会と⽇本ヨウ素⼯業会は，今年スリラン
カにヨウ素を無償で送る計画を遂⾏しています。

熱⽥︓⾷事を代えることは非常にむずかしいので，彼らの

食生活に取り組んで食べさせる必要を痛感します。
⼊江︓ヨウ素だけでなく、ビタミンAや鉄などを一緒に与
えるという計画もあります。
桑折︓ヒマラヤン・グリーン･クラブの遠藤リーダーのプ
ロジェクトも政治不安ですが，⾷事療法は非常に⼤切と存

じます。
オオニシ︓ヨーロッパは今海藻に非常に興味を持ち始めま
した。日本の特徴をもっとヨーロッパに伝える必要があり
ます。
松⽥︓今⽇は、非常に多様な「海藻類とヨウ素」という

テーマで、内容の濃い非常に良いシンポジウムでした。公

的な組織がNPOやNGOと一緒になって仕事をすれば素晴
らしいことが出来るということを実感させていただきまし
た。主催者として大満足です。参加者の皆さん、誠に有難
うございました。これを機に、今後とも、どうぞ宜しくお
願いします。
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熱田親憙氏
NPO法人ネパール･ヨードを支援する会
理事長
ヨウ素⽋乏症羅患者が非常に多いネパールでは，ヨウ素補
給のためにヨウ素添加塩の普及を国策として実施していま
すが，農村地帯では高価なヨウ素添加精塩より，安いボー
ダ塩(岩塩)が好まれ，また，店頭でのボーダ塩の保管が悪
く，添加されたヨウ素の濃度店頭調査(2000年)では，最
低基準の30ppmを殆ど割っていました。ヨウ素流出の恐
れのない「昆布」に注目し，昆布ミネラルカプセルを
2002年から使った熱⽥⽒は，2006年までに，⽋乏患者へ
の効果が薄いヨウ素後追い補給の限界を知り，2007年か
らは予防戦略に切り替えました。妊婦の出産時と新⽣児の

誕⽣時効果を⾒ると，ヨウ素補給有クループと補給無グ
ループの間では，⺟親妊娠期間，新⽣児の平均体重，新⽣

児の泣き声・乳の吸引⼒・授乳時間等で明らかな差があり

ました。
2011年に象⽪病予防注射事件の余波で昆布カプセルが使
用禁止となり，妊婦のヨウ素欠乏症スクリーニングのため
のUIE検査体制の確⽴と相まって，妊婦のヨウ素検査と栄
養教育を重点的に⾏いました。2011〜13年の尿中ヨウ素
検査（UIE）による妊婦のヨウ素欠乏症（＜150μg）の頻
度は，2012年度（19％）に少し下がりましたが，2013
年度（27％）は2011年度（28％）とほぼ同じでした。標
準（150〜249μg）の頻度は，2013年度（17％）は
2011年度（32％）に比べて非常に低いものでした。危険
（250〜499μg）の頻度は，2013年度（25％）は2012
年（58％），2011年（34％）より低かったものの，ごく
危険（＞500μg）の頻度は，2013年は31％となり，
2012年度，2011年度に⽐べて桁違いに⼤きいものでした。
このことは，これまでのヨウ素欠乏症対策が必ずしも十分
でないことを示しています。
ネパール政府は，ヨウ素添加塩の普及が80％となり，こ
の政策は成功と宣言していますが，農村地帯では依然とし
て20％のヨウ素欠乏症（IDD）患者がおります。また，
ヨウ素添加塩を摂取しすぎている妊婦が60％近くいるこ
とに注目しなければなりません。⾼⾎圧，糖尿病の多い農

村地帯では，過剰摂取のアラームを教育しなければなりま
せん。ここにヨウ素添加塩の限界を感じ，昆布ミネラルを
含む新たな食品の開発が待たれます。

桑折広幸氏
札幌こんぶ屋代表
ヒマラヤン･グリーン･クラブ会員
桑折氏は，えりも町出身で，札幌で昆布店を経営する傍ら，
ヒマラヤン･グリーン･クラブの呼びかけで，パキスタンの
地にヨウ素不⾜から起こる⼦供達の病気をなくすために昆

布を6年間提供してきました。2000年に⾃らも成⽥から2
⽇半かけて現地に赴き，現地の⼦供達と交流し，北海道の
昆布の使命の大きさを感じました。標高2,300mの現地で
出迎えてくれた子供達の目はキラキラと輝いていました。
現地では9校で週2回スープ給食の時間に，「昆布入り豆
スープ」が出されていました。
初めて昆布を目にし不思議そうに⾒つめる⼦供達に，現地
の医師が「何故昆布スープを食べるのか」等々詳しく説明
しました。スープを⾷べる⼦供達の姿を⾒て桑折⽒は，北
海道で，命がけで採集する昆布が世界の子供達の命を救っ

ていくことに感動しました。約50人の生徒が残すことも
無く食べ終え，「おいしい」の一言!! お代わりする子も
いました。
また，現地の子供達だけでなく，村人（大人）も何か昆布
を食する方法は無いかと考え，村人が常食するチャパティ
（日本のパン食）の粉の中にコンブの粉末を加え焼き上げ
たらどうかと提案し，実験を開始しました。世界ではまだ
まだヨウ素⽋乏に苦しむ⼈々が⼤勢おります。北海道（⽇

本）が21世紀に果す役割，それは「昆布は地球を救う」
との願いを込めた活動が必要と感じます。しかし，今パキ
スタンの政治，周辺国の最悪の状況を目にすると，ボラン
テイアが安心して活動が出来なくなっております。

オオニシ恭子女史
欧州で32年間，海藻を⾷べない⼈々に，海藻を⾝体に良
いと勧めてきたオオニシ⼥史によれば，「私は海藻がひと

の健康に貢献する⼒を信じて疑いません。欧州⼈にとって，

初めはとても受け入れられ難いものでしたが，チェルノブ
イリ原発事故以降，海藻が良いと⾔い回ったこともあり，

海藻は健康食として注目されてきました。積極的に海藻推
進をしたのは，ここ数年ですが，⼀流シェフ達や，⼤学，
海博などの機関からの関心を呼ぶことになり，一般にも海
藻が良いということが知られるようになって来ました。欧
州人は海藻を代謝する酵素がないということですが，それ
でも摂らないよりは摂ったほうが良い。なぜなら、あなた

⽅の⼦孫はやがて酵素を持ち，ヨウ素不⾜や放射能から⾝
を守ることに海藻の働きが効を奏するでしょうと言ってき
ました。」
昆布など海藻の消費が落ち込んできていると聞くととても
残念です。⽇本⼈は海藻を⾷べることで⽣き延びられたの

ではないかとさえ思っています。昔は昆布でしっかり出汁
をとって，煮物，みそ汁に使われ，自然と昆布の持つミネ
ラルやたんぱく質などの栄養をバランスよく摂っていたの
で，化学調味料や⼯場⽣産のサプルメントなど必要としま
せんでした。自然の味を取ることで自然環境への適応性を
持ちますが，人工的な味で舌をだましても体の内部をだま
すことはできません。そのつけが体の不調を引き起こしま

す。子供の頃から命の味，命の食，命の選択，命の生かし
方を教えていないのがいけないと思います。
私の教室では，⾃然の⾒⽅，⾃分の体調の⾒⽅，調理法

の基本的な考え方から，その応用を教え，本格的な薬膳の
コースに入ります。1回目の授業では，命の発生について
考えてもらいます。命は⾷で⽀えられ，⾷は命の維持に不

可欠です。命の発生即ち食があり，命の複製を繰り返し，
私たちは存在してきました。体の不調もありますが，それ

は本来の命のあり方にそぐわない生き方の結果です。命は
原始の大気，海，土，水，太陽が発する要素（現在は，た
んぱく質，炭水化物，脂質，ミネラル，ビタミン，水）の
エネルギーの混合で出来たものと考えております。そんな
中で，昆布は海の要素を取り入れることで体に大きなエネ
ルギーを与えるものです。これ以上人工的なものを体に入
れたくはありません。
医食同源，つまり「食は薬」と言うのが私の「薬膳」の考
え方です。原始の海の要素を持った「昆布」は，土からの
要素，太陽からの要素と一体となって，命の維持のための
働きをするために欠かせないものです。

1990年代のオーストラリアのタスマニア地⽅でパンにヨ
ウ素を混入した結果，1－2年後から約10年後にかけての
同地域での甲状腺亢進症の発生が増加しました。これは
40才以降の⾼齢の⼈に多く，それまでヨウ素不⾜により
多発結節性甲状腺種をきたしていた⼈に従来に⽐べて多量
のヨウ素が供給された結果，ホルモン合成が亢進して生じ
たものです。ヨウ素欠乏地域にヨウ素添加塩を使うヨウ素
欠乏症対策は，一応の効果を上げていますが，甲状腺機能
亢進症の発生に注意すべきで，アフリカ諸国でも，中国で
も同様の報告が散⾒されます。多くの地域でヨウ素の供給
が⾷塩を添加することによって⾏われるため，⾼⾎圧等に

対する食塩制限がヨウ素欠乏の原因になり，対策が必要と
される事態がおきています。地域のヨウ素⽋乏の程度･期
間･年齢構成などの要因を⼗分に考慮してヨウ素添加量を
定めるなどの配慮をすれば，甲状腺機能亢進症の発生は最
小限にとどめ得る可能性があることから，諸国はモニタリ
ングに注意を払っています。
ヨウ素過剰による健康障害は1950年代から北海道⼤学の
調査で気づかれ1965年に英⽂で報告され世界の注目を集
めました。当初の例は⼀⽇16ｇという極めて⼤量のコン
ブからのヨウ素により頸部の大部分を占める巨大な甲状腺
腫を⽰し、ヨウ素制限で軽快しています。これほど⼤量の
ヨウ素でなくても、北海道のN市の学童は尿中ヨウ素濃度
が700μg/ｌ程度ですが、旭川・東京都・その他の世界6
都市の学童（尿中ヨウ素量100-300μg/l）の約2倍程度の
甲状腺容積になることが検診で示され、今後のフォロー
アップが必要と思われます（これらの地域の検診は同一の
超音波装置、同一の医師により測定されたものです）。こ
のほかヨウ素過剰は慢性甲状腺炎を誘発することが明らか
にされています。ヨウ素の過剰による甲状腺機能低下症の
⼀部はヨウ素制限により回復するものですが、慢性甲状腺
炎に進展したものではヨウ素制限のみによっては回復しな
い場合もあり、ある地域にヨウ素を供給することは善意と
ともに健康リスクも供給する可能性のあることを念頭に置
く必要があります。
ヨウ素にかかわる医学研究の現状での問題点は、個⼈が⻑
期間にどのくらいの量のヨウ素を摂取しているかがわから

ないことです。もちろん、ある期間毎⽇全尿を蓄尿し続け
て測定すればわかりますが、これは煩雑で容易に実⾏出来
ることではありません。糖尿病領域では⾎糖値のほかに、
1か⽉程度の⾎糖の総和に相当するHbA1cという指標があ
ります。最近⽑髪中のヨウ素量を測定することがこれに相
当するのではないかとの期待がもたれています。

基調講演３．
ヨウ素に関連する臨床医学的課題
（布施養善氏）
ヨウ素は哺乳類の甲状腺ホルモン合成に必須の栄養素であ
り，その摂取不⾜あるいは過剰のいずれも甲状腺機能異常
を主としたさまざまな病態を引き起こします。日本はヨウ
素⽋乏が殆ど⾒られない世界でも珍しい国ですが，特殊な
疾患状況や食事習慣による個人レベルでのヨウ素欠乏症は
報告されています。明治31年（1899年）に北海道海岸地
方（日高地方など）に甲状腺腫が多いという報告が最初に
なされて以来、1960-70年代に海藻類の過剰摂取による
甲状腺腫の症例や妊産婦のヨウ素過剰摂取による新⽣児，
乳児の甲状腺異常の症例などが英⽂で多く出されたことか
ら，日本人はヨウ素摂取過剰であるという印象が定着し，

現在も続いています。
栄養素の⾷事摂取基準については，「推定平均必要量」，
「推奨量」，「目安量」，「耐容上限量」が設定されてい
ます。ヨウ素については1999年の「第6次改訂日本人の
栄養所要量」で初めて取り上げられ，「⽇本⼈の⾷事摂取
基準2005年版」，「2010年版」，「2015年版」が出さ
れました。「2015年版」から成⼈の耐容上限量が2.2ｍ
ｇ/日から3mg/⽇に変更され使われました。他の微量栄
養素と同じく，ヨウ素についても食事摂取基準を定めるた
めの日本人についての研究報告は十分でなく，その策定に
当たっては，日本人以外についての研究結果を参考にして
いるのが現状です。
日本では，栄養素の摂取状況についての全国的な疫学調査
は，厚⽣労働省が⾏っている国⺠・健康栄養調査ですが，
ヨウ素は調査項目に含まれていません。ヨウ素摂取量を評
価するには食事調査法と生体指標があります。ヨウ素はほ
とんどが食品に含まれるものであり，食物から摂取したヨ
ウ素の90％以上は尿中に排泄されるものです。したがっ
て，誤差が⼤きく，調理によるヨウ素の喪失分も考えられ
る⾷事調査法に⽐べて，尿中ヨウ素濃度は，ヨウ素摂取量
を反映する優れた⽣体指標です。ここでは，簡便でヨウ素
に特化した⾷物摂取頻度調査法（food frequency 
questionnaire, FFQ）と尿中ヨウ素濃度を⽇本で調べた
結果が発表されました。その結果によれば，FFQ・秤量法
調査対象は横浜市，鎌倉市，船橋市の10〜40代の中学生，
⼤学⽣，成⼈，妊婦，授乳婦，非妊⼥性計2,764名であり，
そのヨウ素摂取量（μg/日）25-75パーセンタイルは103
－674，中央値は218-368で，何れの年齢も⾷事摂取基
準に定められる推奨摂取量を満たしており，耐容上限量は
超えていませんでした。尿中ヨウ素濃度の測定対象は，横
浜市，東京都，船橋市の新生児，学童，中学生，成人，妊
婦，褥婦，非妊婦人計3,299名で，その尿中ヨウ素濃度
（μg/L）25-75パーセンタイルは53-735，中央値は
109-282で，学童以外のヨウ素栄養状態は適切でした。
学童は適量以上，横浜市の妊産婦は⽋乏に近い値でした。
⽇本⼈のヨウ素栄養状態には，地域差，年齢差があり，⾷
事摂取状況によっては⽋乏の危険性があります。近年，欧
米でもヨウ素充足国において，特に妊産婦，小児のヨウ素
摂取量が減少し，ヨウ素⽋乏症の危険性があることが指摘
されています。⽇本⼈のヨウ素の摂取源と摂取量は世界で
も特異的であり，さらに，ヨウ素摂取過剰，特に妊産婦，
乳児，高齢者においての問題も指摘されております。日本
でも国⺠のヨウ素栄養状態について速やかに全国調査を開
始し，継続する必要があります。

パネル討議の部
松田先生の御紹介によって熱田親憙氏、桑折広幸氏、オオ
ニシ恭子氏の３名が話題提供者として依頼され、それぞれ
の御経験についてお話しされました。NPO法人ネパール･
ヨードを⽀援する会理事⻑の熱⽥親憙⽒は昆布ミネラルを
含む新たな食品の開発を呼びかけ，パキスタンに6年間昆
布を送り，昆布入りスープの普及を図った札幌こんぶ屋代
表・ヒマラヤン･グリーン･クラブ会員桑折広幸氏は，活動
を中止せざるを得ない政治的背景の問題を提示し，ヨー
ロッパで海藻食の普及を過去32年間訴え続け，ヨーロッ
パ⼈の⾷⽣活にインパクトを与えてきたオオニシ恭⼦⼥史
は昆布の薬膳としての位置づけを解説しました。


