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リスク
「安らかで危険のないこと。平穏無事。」
「物事が損傷したり、危害を受けたりする恐れがないこと。」

（広辞苑）

危険；一つ一つ指摘できる。

安全；「危険がまったくない、絶対にないではないこと」と
解釈すると現実から乖離してしまう。

；人とその共同体への損傷、ならびに人、組織、公共
の所有物に損害がないと客観的に判断される。



向殿政男ら
「安全学入門」
研成社



７２；スチレン製造でのベンゼン曝露
８３；住宅でのラドン

中西準子「環境リスク論」岩波書店



リスク認知の相違

主観的リスク；一般の人のリスクの捉え方

客観的リスク；確率で表現できるような科学的リスク

不安
①不信；データ改ざん、事実隠ぺい、偽装
②不満；自分たちが参画できない
③；不確実性；自然科学につきもの（社会学？）



リスク認知の相違

中西準子「環境リスク論」岩波書店



安部 司
「食品の裏側」
東洋経済



*

1.相手の立場を理解し、対立者と思わず、話し合うこと
2.結果だけでなく、プロセスに注目し、常に整理、反省
して改善すること

3.信頼できる情報の確保に努め、相手に応じた情報を発
信すること

4.感情的にならず、要点を冷静に伝えること

5.相手の提案を批判するのみでなく、代わりの案を提案
すること

6.他からの批判や提案を謙虚に聞くこと

7.ほかの市民団体、学者、弁護士等との協力関係を築く
こと

日本化学会リスクコミュニケーション手法検討会



*

1.市民団体や地域住民等を正当なパートナーと
して受け入れ、連携すること
2.コミュニケーション方法を慎重に計画をたて、
そのプロセスを評価すること
3.人々の声に耳を傾けること
4.正直に、率直に、開かれた態度で行うこと
5.他の信頼できる機関と調整し、協力すること
6.メディアの要望を理解して応えること
7.相手の気持ちを受け止め、明瞭に話すこと

日本化学会リスクコミュニケーション手法検討会



３月 4月 5月 ６月

病院棟屋上空間線量（東西南北地表1m）（CPM)

病院棟屋上地表線量（地上1cm) （CPM)

病院水道水線量（CPM)

3/13

3/21

350(3/15)

1462(3/24)

152 (3/23)

水素爆発(3/12,3/14, 3/15)

3/21-22雨
国立がん研究センター中央病院（築地）放射線測定値推移



*

IdentiFINDER Ultra-K-NGHにおける測定結果

測定日 時間
曜
日

BG
μSv/h

みず菜
（茨城産）
μSv/h

ホウレンソウ
（千葉産）
μSv/h

小松菜
（江戸川区）
μSv/h

3 23 16:00 水 0.05 0.05 0.05 0.05

TGS-121(GM計数管)における測定結果

測定日 時間
曜
日

BG
cpm

みず菜
（茨城産）

cpm

ホウレンソウ
（千葉産）

cpm

小松菜
（江戸川区）

cpm
3 23 16:00 水 60～70 60～70 60～70 60～70



国立がん研究センターがこれまで発表し
てきた見解と提案

（３月２８日、４月１４日、６月７日）

1. 住民の方々の実際の被ばく量を測定するよう国に
求めていきます

2. 高線量の放射線被ばくの可能性がある職場環境で
作業する方々への自己の末梢血幹細胞の保存を提
案します

3. 放射線の健康影響を評価するための疫学調査とが
ん登録について

4. 医学的公開討論会を実施します
5. 住民の方々へ放射線被ばくについての説明会を開

催します



1. 住民の方々の実際の被ばく量を測定するよ
う国に求めていきます

文部科学省は学校単位・自治体や
組織などは個人単位でモニタリン
グを行っている

問題点
1. データの評価と解釈を1カ所で

まとめて行うべき
2. 内部被ばくの評価



*

① デジタル線量計 （福島県内の学校に配布）

② ガラスバッジ （小中学生の一部に配
布）



*
*活動パターンにより群わけし、その中で代表者複数名で内部被ばく
計測(全身カウンター)

（外部被曝の高い人もチェック）

*屋外業務

*屋外＋車内業務

*車内業務

*屋内業務など

*外部累積被曝量との比較

（福島県内の小中学生の少なくとも4.5万人に配布予
定）

*生体材料（血液）の保存と解析

（放射性セシウムおよびストロンチウムの測定)



2.高線量の放射線被ばくの可能性がある職場環境で作業
する方々への自己の末梢血幹細胞の保存を提案します

*



*

10

7

4

2

0.25

骨髄毒性

臓器傷害
（腸管・皮膚・肺・神経）

治療困難

支持療法（G-CSF, 抗菌薬）

自家末梢血幹細胞移植

支持療法継続・・・
（回復しない場合に同種幹細胞移植）

2週以内に回復 *

感染症リスク ↑

自家末梢血幹細胞移植＋α（研究的治療） *

同種幹細胞移植・・・ 重症合併症 ↑

自己の末梢血幹細胞を事前に保存していた場合、2～10グレイの全身被ばく時
に、安全性の高い自家末梢血幹細胞移植をすぐに行うことが可能

特に4～7グレイの被ばく時は、自家移植を行うことにより救命率が高くなる

ただし重要臓器が傷害される10グレイ以上の高線量被ばく時は治療が困難

突発的事故では被ばく線量を事前に予測することが困難なため、被ばくのリス
クが高い作業を行う職員から、自己の末梢血幹細胞を保存しておくことを提案

突発的放射線事故により 2～10グレイの全身被ばく時は
自己の末梢血幹細胞を用いた移植治療が有用

（制限値：日本）

自家末梢血幹細胞移植 2週以内に回復 *

* 自己の末梢血幹細胞を保存していた場合

＜被ばく線量ごとの治療方針＞



3.放射線の健康影響を評価するための疫学調査とがん登
録 福島県のがん登録体制

地域がん登録（2010年登録開始）
中央登録室は福島県立医科大学附属病院

院内がん登録（拠点病院8施設）
（福島市）福島県立医大 （郡山市）坪井病院、南東北病院、太田西ノ内

病院
（白河市）白河厚生総合病院 （会津若松市）竹田綜合病院、会津中央病院
（いわき市）福島労災病院

登録例数：2007年6707例・2008年8505例・2009年8855例）

小児がん登録（全国登録）
固形腫瘍2009年：全国685例のうち、福島近辺では44例

福島県の地域がん登録は始まったばかりであり、住民の利益の
ために、国立がん研究センターは、がんの予防・早期発見に努
めるとともに、がんにかかられたとしても安心してがんの治療
を受けることができるよう体制を整えるなどの取り組みを行い
つつ、疫学調査やがん登録に積極的に協力をしてまいります。



5.住民の方々へ放射線被ばくについての説明会を開
催

原子力発電所の事故による放射能の影響が続いている地域の住
民の方々には、不要の不安感を減らしていただくとともに、現
在の状況に正しく対処していただくため、放射線に対する正し
い知識を持っていただく必要があります。
国立がん研究センターは、原子力発電所の周辺で生活する住

民の方々に、放射線に対する正しい知識を持っていただき、さ
らに、現在の環境の中で被ばくを少なくするための適切な行動
について知っていただくための説明会を開催してまいります。

福島県庁保健福祉部を6.16に訪問
し、住民側からの求めがあればい
つでも対応することを説明



日本の英知で乗り切る

１、情報の的確で、迅速な開示。

（隠ぺい、改ざん、偽装は禁忌）

２、情報開示では、リスクコミュニケーションを考慮する。

３、複眼的視点でリスクを評価し、エンドポイント（譲れないものは

一つだけではない）を考慮する。

４、「怖いことが起きる」だけの市民運動や政策は禍根を残す。

５、情報は、定量的にする努力が必要。



日本の英知で乗り切る

今後の提案

１、国民に現状の把握をしてもらう。
２、現状は、できるだけ定量的に行う。
３、個人個人の気持ちを聞き、心理的不安を解除する。

１、個々人（ガラスバッジ）で早急に外部被ばく放射線被ばく量
（α、β、γ、中性子線）を測定する。

２、土壌および食品の放射線量の早急な把握と公表。
３、内部被爆量の測定。
４、心理学的相談を受ける。
５、５０年の継続健康診断を実行する。
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