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電離放射線の危険について
2013年 10月 19日ドイツ、ウルム市で開催された専門家会議概要　

電離放射線を原因とする健康被害について、医師や科学者たちは警鐘を鳴らしている。１ミリシーベルト

という単位でも、放射線による発病リスクが高まることが証明されている。その線量以下では放射線が影

響をもたなくなるという「しきい値」は存在しない。 　

2013年 10月 19日に、核戦争防止国際医師会議（IPPNW）ドイツおよびスイス支部の呼びかけによって、

両国の放射線生物学、疫学、統計学、物理学の医師や専門家が集まった専門家会議が、ウルム市で開催さ

れた。ウルム市はアルバート・アインシュタインの出生地でもある。この会議では、電離放射線が低線量

の領域で健康におよぼす危険に関する最新の科学見識について討議がなされた。

専門家グループは、放射線防護ガイドラインに最新の科学見識を反映させることを要請する。電離放射線

は、健康に明白な被害をもたらすものである。そのような健康被害の中には、新たな疫学研究によって、

予測し、定量化できるものもある。これまで電離放射線の健康リスクを評価する際には、広島・長崎の原

爆被爆者を対象とした統計学的調査が基礎として用いられてきたが、この方法は今では時代遅れである。

最少量の放射線でさえも疾患を引き起こす可能性をもつのである。

ウルム専門家会議の個別結論： 　

１）バックグラウンド放射線だけでも健康被害の引き起こされることは、疫学的に証明されている。 

２）医療診断を目的とした放射線の使用が引き起こす健康被害は、疫学的に証明されている。

３）原子力エネルギーの利用や核実験は、疫学的に証明可能な健康被害を引き起こす。

４）疫学研究の基本に集団線量の概念を用いることによって、低線量被ばくの領域における健康リスクを 

    確実に予測し定量化することが可能である。 

５）ICRP（国際放射線防護委員会）が未だに用いている広島・長崎で行なわれた研究を基本とするリスク

    係数の算定は、時代遅れである。

６）被害を最少に抑止する原則を厳格に適用しながら、リスクに基づいた放射線防護コンセプトを導入す

    る必要がある。
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１）バックグラウンド放射線だけでも、健康被害の引き起こされることは、疫学的に証明されている

低線量のバックグランド放射線（ラドンの吸入、大地および宇宙由来の放射線、食物とともに体内に摂取

される自然放射線同位体）でさえ、健康被害を引き起こすことは、疫学的に証明されている。そのため、

ある放射線量が「自然な」バックグラウンド放射線の線量域に収まっているから無害だとする論拠は、誤

解を招くものである。1-17

２） 医療診断を目的とした放射線の使用が引き起こす健康被害は、疫学的に証明されている

コンピューター断層撮影（CT）、また従来のエックス線検査のいずれにおいても、発がんリスクの高くな

ることが証明されている。（最もよく見られるのが乳がん、白血病、甲状腺がんや脳腫瘍である）。小児

および思春期の若者は、成人に比較してより強い影響を受ける。とりわけ影響の大きいのは、出生前の胎

児である。18-40 

診断を目的としたエックス線と核医学の使用は必要最小限に留め、低線量のCT機材のみを、厳密な適応状

況に限って使用し、可能であれば常に超音波や MRI（核磁気共鳴画像法）を用いることが強く推奨される。

例えば、乳がんの遺伝的素因を持つ女性のように、特定の集団においては、放射線リスクはより高くなる。

そのようなリスクを背負った女性には、エックス線を使ったスクリーニング検査を行なわないことが推奨

される。41-45 

３） 原子力エネルギーの利用や核実験は、疫学的に証明可能な健康被害を引き起こす

核兵器の使用（２千回以上の核実験）や重大な原子力事故によって大量の放射性核種が放出され、広域に

拡散したために、多くの住民がより高い放射線量にさらされることになった。

米国ネバダ州およびカザフスタンのセミパラチンスク核実験場付近、またチェルノブイリおよび福島原発

事故の影響を受けた地域で実施された疫学調査は、こうした地域の住民の間で、罹患率や死亡率が増加し

ていることを明らかにしている。46-54 

原子力発電所は、通常稼動中でさえも、周辺地域の住民に健康被害をもたらす。居住地が発電所に近いほ

ど、小児（5歳以下）における白血病やその他のがんの発生率が増加することが認められている。現在、

最も有力な裏付けはドイツで確認されている。またスイス、フランス、英国における研究結果も、これと

一致する傾向を示している。55-59 

職業上放射線に被ばくする労働者のがん罹患率は、公式の被ばく許容基準値が守られている場合でさえも、

一般人よりも明らかに高い。この労働者たちの子どもでは、一般の子どもに比べて多くの健康被害が認め

られる。60-64　ウラン鉱山や核兵器生産工場の労働者においては、慢性リンパ性白血症の罹患率が高いこと

が示されている。65-68 

白血病やその他多くのがんは、核実験や原子力事故、高自然放射線地域、診断を目的とした医療放射線の

使用や職業被ばくなどを原因とする放射線だけでも誘発される。69-92 

低線量の放射性ヨウ素による被ばくの結果として、甲状腺がんを含めた様々な甲状腺疾患が、小児、思春

期の若者、および成人において見られる。93-99　さらに、低線量の放射線は、非がん疾患を引き起こす（髄

膜種やその他の良性腫瘍、心血管系、脳血管系、呼吸器系、消化器系、内分泌系の疾患、精神疾患、また

白内障）。100-113 



胎内、また小児期に脳に放射線の影響を受けることによって、知能の発達に障害が引き起こされることも

多くの研究によって明らかにされている。放射線源としては、特に診断用エックス線検査、放射線療法、

そして原子力事故後の被ばくが挙げられる。114-116 

原子力事故が発生した後には、低線量の被ばくであっても、人間、動物の両者において、催奇性の被害の

起こることが証明されている。117-120　人間における遺伝的影響の中には、二世代目から現われる早いもの

もあれば、何世代かを経て初めて現われるものもある。後者は証明が困難である。チェルノブイリと福島

の「死の地帯」で実施された、生命サイクルの速い生物を対象とした数多くの調査は、採集地の放射線量

に相関して重篤な遺伝的欠陥の現われることを示している。相応の被害が人間においても低線量の放射線

によって現われることは、古くから知られている。世代ごとに引き継がれる、すなわち遺伝的に定着した

放射線被害は、例えばチェルノブイリの「リクビダートル（事故処理作業員）」の子どもたちにおいて、

頻繁に報告されている。121-128　その他の多くの研究も、放射線による、遺伝的あるいはエピジェネティッ

クな長期的損傷を報告している。129-146 

４） 集団線量の概念を用いる疫学研究に基づいて、低線量被ばくの健康リスクを確実に予測し定量化す

     ることが可能である

集団線量の概念を用いる科学的立場は、放射線被害の起こる量的な確率を的確に評価できるものである。

広範囲にわたる最新の臨床研究は、「しきい値のない直線仮説（LNT説）」、つまりその線量以下では電

離放射線が無害になるというしきい値の存在を否定するモデルを肯定している。147-148 

集団線量という概念を用いるに際しては、科学研究の現状を考慮に入れながら、以下のリスク係数を適用

する必要がある（過剰絶対リスク、EAR）： 

・ ・発がんリスクを予測するにあたっては、死亡率についてはリスク係数0.2/Sv、罹患率についてはリ
・   スク係数0.4/Svを適用する。149-151 UNSCEAR(原子放射線の影響に関する国連科学委員会)および
・   ICRP(国際放射線防護委員会)は、未だに死亡率については0.05/Sv、罹患率については0.１/Sv と
・   いう低めに設定されたリスク係数を護持している。一方、世界保健機関（WHO）は、2013年に発表し
・   た福島に関する報告書のなかで、ICRPが推奨するリスク係数を２倍にするべきであると、少なくと
・   も認めている。152 
・

・ ・上記のリスク係数は、通常の年齢分布の被ばく集団に当てはまる。しかしICRPによると、低年齢の
・   小児（年齢 10歳以下）と胎児の電離放射線への感受性は、成人よりも3倍高い。153-155 
・

・ ・悪性でない身体的障害（非がん性疾患）、とりわけ心血管系疾患のリスクを評価する場合には、発
・   がんリスクと同様の係数を適用する。156-157 

・WHOおよび各国の放射線防護機関が、核事故後の健康リスク評価のベースとして、上記のリスク係数

  を採択することが推奨される。

* 編集者注：　集団線量の概念において用いられるリスク係数は、自然に発生する確率と比較して、新たに増加する可能性のある発生率を

表わす。通常、この過剰絶対リスク（EAR）は、1/Svという単位で表される。がん死亡率のリスク係数（EAR） 0.2/Sv は、1シーベルトの

被ばくを受けた場合によるがん死亡率が、被ばくを受けていない場合の基本リスクの25％に上乗せして20％過剰に起こるという意味であ

る。過剰絶対リスク（EAR）が0.2/Svの場合、過剰相対リスク（ERR）は0.2/0.25=0.8/Svである。



５）ICRPが、未だに広島・長崎の原爆被爆者調査に基づいて低線量被ばくのリスク係数を決めているの

    は、時代遅れである。 　　

ICRPなどの機関は今でも、広島・長崎で行なわれた研究調査を、放射線による健康被害を予測する際の決

定的な参照データとしている。原爆被爆者をベースにしたリスク予測は、通常よりも増加した放射線量に

長期にわたってさらされている住民に対して適用することはできない。その理由は、下記の通りである：

 
・ ・日本の原爆被爆者が受けたのは、短時間の、貫通力のある高エネルギーのガンマ線である。放射線
・   生物学の研究によると、そのような放射線は、放射性核種の体内摂取によって起こるアルファ線や
・   ベータ線による内部被ばく、あるいは、通常の環境放射線範囲におさまる線量の、自然および人工
・   放射性同位体を原因とする慢性的なエックス線やガンマ線による被ばくと比較して、体内組織への
・   損傷が少ないことが実証されている。158,159

・

・ ・原爆から放出された放射線は、非常に高線量だった。そのうな放射線はかつて、低線量の放射線に
・   比較して変異原性が高いと考えられていた。ICRPは現在でもこの仮定が有効であるとし、彼らの発
・   する勧告の中では、発がんリスクの数値を２で割っている。職業上放射線にさらされる労働者のグ
・   ループを対象とした研究は、この仮定に反する結果を出しており、もはやWHOも、リスク係数を二
・   分することを正当とは見なさなくなっている。160,161

・

・ ・広島、長崎では、放射性降下物と中性子線による放射化がもたらした影響が顕著であったにもかか 
・   わらず、放射線影響研究所（RERF）はこれらを考慮に入れなかった。そのことによって、実際の放
・   射線の効力は過小評価されることになった。162 
・

・ ・RERFの調査は1950年に始まったため、原爆投下後の最初の 5年間の重要なデータが欠落している。
・   このため、潜伏期間の短い催奇作用や遺伝的影響、がんの評価が不完全であることを念頭におかな
・   ければならない。
・

・ ・原爆投下後の広島・長崎を見舞った被災状況を生き延びることができたのは、特に生命力の強い
・   人々であったと想像できる。つまりそれはひとつの選択されたグループ（適者生存）を形成したこ
・   とになる。そのため、調査の対象となったグループは、一般的な人口集団を代表していたとは言え
・   ない。このような選抜の働いた結果、放射線リスクは約 30％低く見積もられることになった。163

・

・ ・原爆被爆者たちの多くは、社会的に迫害されていた。そういった事情から、例えば子孫の結婚や社
・   会復帰のチャンスを逃さないように、出身地、また子孫に現われた疾患について、彼らが正直な報
・   告を行なわないことが度々あったと考えられる。164

・

６）被害を最少限に抑止する原則を厳格に適用しながら、リスクに基づいた放射線防護コンセプトを導入

    する必要がある

電離放射線による健康リスクのうち、どの程度のものが許容可能、要求可能であるかを判断するにあたっ

ては、被害者たちの声を含めた社会的、政治的決断が必要である。人々を守るためには、発病リスクをで

きるだけ正確に評価し、わかりやすく説明しなければならない。医療分野においては、こうした放射線防

護の基準がますます取り入れられてきている。

電離放射線の危険を評価するにあたって、リスクに基づくコンセプトを導入することは、低線量の領域に

おいても被害を減らすことに貢献するであろう。リスクを最少限に抑止することは法が求める原則でもあ

るが、リスクに基づくコンセプトのなかで、この原則を一連の具体的対策と併用することによって、放射



線によるリスクをさらに削減することが可能である。ドイツに既に存在する、発がん性危険物質に関する

リスク許容コンセプトは、その基本理念からも、良い範例である。165-169

まだ誕生していない生命を守り、未来世代の遺伝子を無傷のままに残すことが最大の優先事項とされなけ

ればならない。そのためには、成人をモデルとする現在の放射線防護法をさらに補完し、放射線に対して

ひときわ脆弱な胎児と小児に焦点を当てる必要がある。

2013年 10月 19日ウルム専門家会議、講演者および出席者： 

・Prof. Dr. Wolfgang Hoffmann（ヴォルフガング・ホフマン）医学博士、公衆衛生学修士、ドイツ・グライスヴァルト医

  科大学付属病院地域医療研究所、集団ベース疫学・公衆衛生学教授 

・Dr. rer. nat. Alfred Körblein（アルフレード・ケルプライン）自然科学博士、物理学者、独立科学者、ドイツ・ニュ

  ルンベルグ市在住、IPPNWドイツ支部科学委員会メンバー 

・Prof. Dr. Dr. h.c. Edmund Lengfelder（エドムント・レングフェルダー）医学名誉博士、ドイツ・ミュンヘン・ルート

  ヴィヒ・マクシミリアン大学医学部放射線生物学研究所名誉教授、オットー・フーク環境衛生のための放射線研究所所長 

・Dr. rer. nat. Hagen Scherb（ハーゲン・シェルプ）自然科学博士、数学者、ドイツ・ミュンヘン環境衛生研究所ヘルム

  ホルツ・センター 

・Prof. Dr. rer. nat. Inge Schmitz-Feuerhake（インゲ・シュミッツ=フォイアーハーケ）自然科学名誉博士、ブレーメ

  ン大学実験物理学名誉教授、IPPNWドイツ支部科学委員会メンバー 

・Dr. Hartmut Heinz（ハルトムート・ハインツ）医学博士、産業医学専門医、ドイツ・ザルツギッター市在住、元民間企

  業医務長、IPPNWドイツ支部原子力研究会メンバー 

・Dr. Angelika Claussen（アンゲリカ・クラウセン）精神科医、ドイツ・ビーレフェルド市在住、IPPNWドイツ支部原子力

  研究会メンバー 

・Dr. Winfrid Eisenberg（ヴィンフリート・アイゼンベルク）医学博士、、ドイツ・ヘルフォード市小児病院元院

  長、IPPNWドイツ支部原子力研究会メンバー 

・Dr. Claudio Knüsli（クラウディオ・クニュスリ）医学博士、スイス・バーゼル市セント・クララ病院腫瘍内科

  医、IPPNWスイス支部役員 

・Dr. Helmut Lohrer（ヘルムート・ローラー）医学博士、家庭医療医、ドイツ・ヴィッリンゲン市在住、IPPNW国際理事会

  役員、IPPNWドイツ支部国際顧問 

・Henrik Paulitz（ヘンリク・パウリッツ）生物学者、ドイツ・ゼーハイム在住、IPPNWドイツ支部原子力専門家 

・Dr. Alex Rosen（アレックス・ローゼン）医学博士、小児科医、ドイツ・ベルリン市在住、IPPNWドイツ支部理事会役員

・Dr. Jörg Schmid（ヨルク・シュミット）医学博士、精神科医、ドイツ・シュトゥットガルト市在住、IPPNWドイツ支部原

  子力研究会メンバー 

・Reinhold Thiel（ラインホルト・ティール）家庭医療医、ドイツ・ウルム市在住、ウルム市医師イニシアティヴのリー

  ダー、IPPNWドイツ支部原子力研究会メンバー
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