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Fate of Pharmaceutical chemicals and their effects on the
aquatic ecosystem in an urban river.
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	図-5に調査区間での浄化残率を示す。医薬品類により浄化残率が異なっていた。特に、Ketoprofenの浄化残率は他の医薬品類に比べ低く、この物質は流下とともに減衰することが示された。Ketoprofenは高い光分解性を有することが報告されていることから10)、下水処理水中に残留していたKetoprofenは河川中において速やかに分解または除去されたと考えられる。
	1）下水処理場からの排水が流入する調査地点では、比較的、医薬品類が高い濃度で検出された。
	2）流下過程での河川水中の医薬品類の減衰を把握するために、浄化残率を推計したところ、対象とする医薬品類により浄化残率が異なっていた。
	3）多摩川本川および支川の調査地点において、対象医薬品類10物質の生態リスク初期評価を行ったところ、5物質について、水生生物への影響を詳細に調査する必要があることが示された。

