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肌01（タイトル）

環境に存在する放射性微粒子
～その過去と現在～

2019／10／1於：福島地裁　河野益近

‰02（自己紹介）

“1979年3月芝浦工業大学大学院修了（工学修士） 

〃1979年5月から東京大学アイソトープ総合セン 

タ一に勤務（非常勤）し、放射線管理の実務を習得。 
置1980年に第一種放射線取扱主任者の資格を取得。 

同年から京都大学工学部原子核工学教室に勤務 

（文部技官）。放射線管理業務に従事。 

●専門は、環境放射能の測定、放射線計測、それと

加速器を使った極微量成分分析です。仕事は放射線

管理の実務を行っていました。放射線管理の仕事は、

放射線管理区域を設置した事業所の責任者や、放射

線管理区域に立ち入る人、放射性物質を取り扱う人

に、放射線障害防止法やそれに関連する法令を守ら

せることです。

IhO3－NLO7（ICRPの勧告）

●日本の放射線防護に関する法律は、ICRPの勧告

を取り入れて作られています。私の知る範囲での大

きな勧告の変更はICRPの1990年勧告と2007年勧

告です。1990年勧告は現在の法令に取り込まれてい

ています。1990年勧告の大きな変更点は、実効線量

の導入と一般公衆の被ばく限度をそれまでの年間

5mSvからlmSvに下げた点です。法律の変更時に

放射線管理の仕事をしていたので、法律によって作

成が義務付けられている放射線障害予防規定や予防

規定に定められている放射線障害予防内規の変更が

行われたことを記憶しています。

－9－

チェルノブイリ原発事故が起こったのが1986年

です。その4年後に出されたICRPの勧告で一般公

衆の被ばく限度が年間5mSvからlmSvに引き下げ

られたということは、大規模な原発事故が起こって

も、一般公衆の被ばくを年間lmSvに抑えるよう勧

告したものです。この時点では現存被ばく状況とい

う概念はありません。
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2007年勧告の大きな変更は、現存被ばく状況とい

う概念が導入されたことだと思っています。私の知

る範囲では、この勧告についてはまだ放射線審議会

の最終報告が出ていないのではないかと思います。

肘08－m12（LNT仮説について）【09，10．11，12】

ICRPPublicat，ionlO3「国際放射線防護委員会

の2007年勧告」（日本語版）より

pl6L24　　　　　　　　　　回

（62）がんの場合、約100mSv以下の線量におい

て不確実性が存在するにしても、疫学研究及び実験

的研究が放射線リスクの証拠を提供している。遺伝

性疾患の場合には、人に関する放射線リスクの直接

的な証拠は存在しないが、実験的観察からは、将来

世代への放射線リスクを防護体形に含めるべきであ

る、と説得力のある議論がなされている。

P17L7　　　　　　　　　　回

（64）認められている例外はあるが、放射線防護の

目的には、基礎的な細胞過程に関する証拠の重みは、

線量反応データと合わせて、約100mSvを下回る

低線量域では、がん又は遺伝性の影響の発生率が関

係する臓器及び組織の等価線量の増加に正比例して

増加するであろうと仮定するのが科学的にもっとも

らしい、という見解を支持すると委員会は判断して

いる。



pl7L11　　　　　　　　　回

（65）したがって、委員会が勧告する実用的な放射

線防護体系は、約100mSvを下回る線量において

は、ある一定の線量の増加はそれに正比例して放射

線起因の発がん又は遺伝性影響の確率の増加を生じ

るであろうという仮説に引き続き根拠を置くことと

する。この線量反応モデルは一般に‘恒線しきい値な

し”仮説又はLNTモデルとして知られている。“‥。

しかし、委員会が実施した解析（Publication99；

ICRP2005d）から、LNTモデルを採用することは、

線量〃線量率効果係数（DDREF）について判断さ

れた数値と合わせて、放射線防護の実用的な目的、

すなわち低線量放射線被ばくのリスク管理に対して

慎重な根拠を提供すると委員会は考える。

●「がんの場合、約100mSv以下の線量において不

確実性が存在するにしても、疫学研究及び実験的研

究が放射線リスクの証拠」があることを認めた上で、

「放射線防護の目的のためには、約100mSvを下回

る低線量域では、等価線量の増加に正比例してその

リスクが増加するであろうと仮定するのが科学的に

もっともらしい」と考え、いわゆるLNT仮説（直

線しきい値無し仮説）を採用し、勧告内容に反映さ

せています。

ICRPは、LNT仮説が科学的に「証明された」と

は言っていませんが、科学的に「もっとも確からし

い」と判断していることが重要です。「安全サイドに

立った判断」ではなく、「もっとも確からしい判断」

なのです。

ICRPは　　　　回 

「約100mSvを下回る低線量域では、がん又は遺 

伝性の影響の発生率が関係する臓器及び組織の 

等価線量の増加に正比例して増加するであろう 

と仮定するのが科学的にもっともらしい」 

と考え、 

線形しきい値無し（LNT）モデルを使って放射線防 

護の目的で勧告するリスク推定値と実効線量値 

を評価している。 

また、LNT仮説が公衆衛生上の安全サイドに立っ

た判断を導くというようなことは、科学的に証明さ

れていません。かえって、1992年に低線量領域（0．31

－4．9mGy）におけるバイスタンダー効果が発見され

ています。バイスタンダー効果とば放射線に被ば

くした細胞のみ変異を起こすというLNT仮説とは

異なり、被ばくした細胞周辺の細胞（被ばくしてい

ない細胞）にも変異が起こるというものです。すな

わち低線量領域ではLNT仮説での予測よりも、同

じ被ばく量でより大きな影響が現れる可能性がある

ということです。

Ih13－1億18（子どもの感受性）

されているテーブルと、

●BEIR（電離放射線によ

る生体影響に関するアメ

リカ科学アカデミーの諮

問委員会）VII　レポート

（2007）の0．1Gy（100mGy）

の被ばくを受けた時の年

齢と、生涯にわたるリスク

係数（10万人当たり）が示

そのテーブルの一部をグラ

フ化したものから、子どもの放射線に対する感受性

は大人よりも高いことが分かります。従って、子ど

も時代の被ばくは極力避けるべきだと思います。
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スライド15は、各年齢層で1回0．1Gy（100mGy）

の被ばくをした場合の、人口10万人あたりの生涯
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にわたるガン発生率の表が12D－1で、死亡率の表が

12D－2です。私が、この死亡率をグラフ化したもの

がスライド16です。甲状腺がんの発生数をグラフ

化したものがスライド17です。大人よりも子供の

方が被ばくの影響が大きいことが一目で判ると思い

0．1Gyの被ばくによる過剰癌死者数［国
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被ばく時の年齢

BEIRVIIレポートには、科学的議論に基づいて、

年齢別、性別のリスク係数すなわち感受性の違いが

表にまとめられています。

またICRP2007年勧告には、がんのリスク係数と

して、全集団に対し5．5×10‾2sv－1、また成人作業者に

対しては4．1×10‾2sv‾lの値を提案しています。このリ

スク係数の違い（成人作業者の方が全集団のリスク

係数より小さいということ）は、成人以外の集団に

放射線感受性の高いグループが存在することを示し

ています。そのグループはBEIRVIIレポートと組

み合わせて考えれば子どものグループであることに

間違いはないと思います。BEIR VII　レポートや

ICRPが科学的な事実に基づかない非科学的な議論

をしているとは私には思えないので。

また福島原発事故後に、CT検査による被ばくと

子どものがんの発生に関する疫学調査によって、合

計で100mSv以下の被ばくであっても被ばく量に比

例してがんが発生し、低線量領域での子どもの感受

性の高さが報告されています。

（参考）

※LANCETに掲載された論文
”Radiation exposue E・Om CT scansin childhood and

Subsequent risk ofleukaemia and brain tumours：a

retrospectivecohortstudy”（2012）

※BMJ（TheBritishMedicalJoumal）に掲載された論

文
’’Cancer riskin680000people exposed to computed

tomography scansin childhood or adolescence：data

linkagestudyofllmillionAustralians”（2013）

1億19－Ih24（これまでICRPが考えていた放射性

Csの存在形態）

●ICRPは環境に存在す

る放射性セシウムの形態

について考えたことはな

いと思っています。ICRP

が対象とするのは、基本

的には核関連施設や医療

機関などで働く労働者で

す。労働者の内部被ばく

を生じさせる放射性セシ

ウムの形態については、

水に溶ける化合物を想定しています。身体に吸収さ

れ、体内を巡って体外に排出されるという前提で生

物学的半減期が決められています。

器；ublkation68（日本語版）より　回

（16）人または動物についての信頼できる実験デー

タが存在する迎合抱については、物質固有の吸収速

度を呼吸気道モデル中で用いるべきであると勧告

する。他の化合物については、吸収速度が速い（タ

イプF）と考えられるか、中位である（M）か、

または遅い（S）と考えられるかによって、それぞ

れデフォルトパラメータを勧告する（これらは、

ICRP Publication30の体系中の吸入摂取クラス

D、W、Yにおおよそ対応する）。”‥

Publication137（2017）でもセシウムの存在形態に

変更はありませんが、身体に吸収される速さをそれ

ー11－

轟
S
黛
璧
窒
邑
S
S
吏
叛
く
g
C
吏
）
－



までの1種類（近似的半減期であらわすと10分）

から3種類（10分、140日、7000日）に増やして

います。吸収の遅いタイプでは、被ばく評価が従来

よりも大きくなる可能性がありますが、この変更は

まだ国内の法令には取り入れられていません。

スライド22、23はICRPが勧告している放射性

セシウムの実効線量係数と現行法令で定められてい

る実効線量係数です。それぞれSv／BqとmSv／Bqで

表されていますが、同じ値です。

表BJ　つつ看
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●ICRP（1990年勧告）は、セシウムの存在形態 

は化合物であり、血液に移行し臓器全体に広がるという 

前提で、様々な評価を行っています。この考えは現在の 

国内法令も同じです。 

●福島第一原発事故後刊行されたICRPPublication 

137（2017）では、これまでの評価を変更していますが、 

セシウムが臓器全体に広がるという前提は変わってい 

ません。 

●ICRPPublication137で、血液に移行しにくいタイプ 

Sがセシウムに加えられたことから、不溶性の放射性Cs 

を呼吸で肺に取り込んだ場合、これまでの被ばく評価よ 

りも大きくなる可能性があります。 

●このICRPPublication137は、現在の国内法令には 

取り入れられていません。 

‰25－NL27（ICRPが勧告するリスク推定値と実効

線量値について）

ICRPPublicationlO3「2007年勧告」（日本語版）

p8L28　　　　　　　　回

（34）委員会のリスク推定値は，それが代表的な年

齢分布を持つ女性と男性の名目集団の被ばくに関

連していること，また年齢グループと両性にわたっ

て平均化して計算されていることから∴‘名目”と呼

ばれる。放射線防護の目的で勧告されている線量計

測量である実効線量もまた年齢と性について呈里

化することによって計算されている。実効線量を評

価するための名目係数の定義には，本質的に多くの

不確実性が存在する。致死率と損害係数の推定は，

放射線防護の目的に関しては適切であるが．疫学か

ら導出されている全ての推定値がそうであるよう

に，名目リスク係数は特定の個人には適用されな

い。ある個人又はある既知の集団の被ばくによって

起こり得る影響を推定するためには，被ばくした個

人に関する特定のデータを用いる必要がある。

●ここで「吸収線量」「実効線量」「等価線量」の簡

単な説明をします。「吸収線量」は、放射線のエネル

ギーが組織にどれだけ吸収されたかを表す物理量で

単位はGyです。「等価線量」は「吸収線量」を基に

放射線による生物学的影響を考慮し「肺」や「甲状

腺」等の特定の組織ごとに求めたものです。「実効線

量」は「吸収線量」から求めた個々の組織の「等価

線量」を基に、各組織の相対的放射線感受性である

係数（組織荷重整数）を掛けて各値を合計すること

によって求めたものです。単位はいずれもSvが使

われています。

実効線量係数は、体内に入った放射性物質の放射

能量（Bq）から実効線量（SvあるいはmSv）を求める

ための実用上の係数です。これは、ICRPが大人も

子どもも男性も女性も関係なく、平均的に求めた係

数なので、子どもや子どもの集団にそのまま使うこ

とはできません。言い換えれば、この平均的な実効

線量係数から求めた実効線量で子どもや子どもの集

団のリスクを推測してはいけないということです。

ICRPも、「名目リスク係数は特定の個人には適用さ

れない。ある個人またはある既知の集団の被ばくに

よって起こり得る影響を推定するためには、（実効線

量係数ではなく）被ばくした個人に関する特定のデ
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ータを用いる必要がある。」と指摘しています（スラ

イド26）。

ところが、子どもの内部被ばくを重く考えない人

たちは、子どもについても実効線量係数による内部

被ばくの実効線量の計算結果を使って、間違った議

論をしているように思います。

lCRPが放射線防護の目的で勧告する

リスク推定値と実効線量値は、

子どものグループにそのまま適用する

ことはできない。

※特定の子どものグループに対する被ばく影響を評価す

るためには、それらグループに所属する子どもたちの内

部“外部被ばくの形態を知る必要があり、それらに基づ

いた子どものためのリスク評価を行う必要があります。

肌28－m．38（被ばく線量評価）

書経榔旺鞠田鴎囲櫛。曽位問の関係

級越後だ出すき　　　　　　　　　　　敵組裏毛憂げる管

駒驚諾彰1事業誓蒜　警窯業軸後の物質が職域写る

（Bq）

サー
組物櫨賀意

蛮l；l関に噛蜜す
韻魔手鞍の競

＿　熊収鼻白j二

m一撃Gy＝盲義認，
ト2，1暁鱒1kg笥”こI（一、四減食在を工手lレ章一

、÷エ弓し／㌧　日をCフイカ［〕リ）Si場億はJ硬9

細別頴の連鎖に．」も影響の遠い

等価隙畠（Sv）

繊茶にふう惑鳶職擁壁U

囲
実効緻「∴∴　割験の表を，人体影録の大きさで表す

シーベルト（Sv）単位

https：／／www．envg0．jp／chemi／rhm／h28kisoshiryo／attach／2

01703mat1－02－14．pdf環境省のホームページより

●まず、体内に取り込まれた放射性セシウムが水溶

性の場合は、血液や体液に溶けて組織を巡りますか

ら、組織を均一に被ばくさせるとみてよいと思われ

ます。したがって、「等価線量」で評価することも間

違いとは言えません。

肺の被ばく量（実効線量）の計算
（計算を簡単にするためにlBqのC5－137を吸入した場合の被ばくを考える）

C5－137が水溶性である場合：回実効線量係数＝6．7×10－6（msv／Bq）

（放射線を放出する同位元素の数量等を定める件（敬呈告示））

肺の実効線量＝6．7×10－6（mSv／Bq）×1（Bq）
＝6．7×10‾6（mSv）

蓮轢親築く，）

しかし、吸収線量の定義では、その臓器が吸収し

たェネルギーを放射線を受けた臓器の重さで割るこ

とになっています（スライド29－30）。

搬射腺電受けた単位貸越の物質が蛾収ずる
工ネルギ‾霞　nn－…壷　　困

Gy＝

放射頴を受けた
部分の欝嘉（吋）

Fig胡Welgh101毒血10mg中盤CgnDup

F，822時dghlornかIlungb a c noup

＊資料への収録日　平成25年3月31日

蜜Jr日　平成21年3月eIe

一，●照一〇着

・，調●日録り）

賀．，細さ●（il●tl

FIg2i Woighlo出血iungb〉噌cgrOup

O事lTIapドd、、Ilh血Ias時印）nSdaは

ノ÷吾∵、“手当

Flg23W毎hIorngh日ung♭裳CgfOup

O＼αlap呼dwiththc庵（鳩陣）n‘sdata

ところが大人と子どもでは臓器の大きさが異なる

（スライド36）ため、放射能を体内に取り込んだ場

合、同じ放射能量でも吸収線量（最終的に実効線量

の評価に使います）は一般的に大人よりも子どもの

方が大きくなります。子ども・大人・女性・男性の

平均から求めた係数を、子どもの内部被ばく評価に

使うことは正しくありません。

●cs含有不溶性放射性微粒子の場合：

計算条件・①1叩サイズの不溶牲放射性微粒子が1年間肺に沈着。
②β線エネルギーは、0．514MeV（94．4％）＆1．176MeV（5．6％）

③β線の水中での最大飛程までを組織が被ばくする範囲とする。
④Ba・137mからのガンマ線は考慮しない（過小評価）。

沈着した肺組織周辺の吸収線量はおよそ
0．137IGy／yearIになり、年間の被ばく量は実

効線量でおよそ16mSvになります。
（β線の放射線加重係数は1、肺の組織加重係数は0．12）

回

この榛に計算すると、子どもも大人も年間の実効線iは同じ評価になります。

●体内に取り込まれた放射性物質が、不溶性微粒子

の場合、臓器に均一に分布しません。微粒子の周囲

の細胞だけが集中的に被ばくし、離れた部分は被ば

くしませんから、臓器全体に均一に被ばくすること

が前提となっているICRPの実効線量係数は使えま

せん。吸収線量（Gy）は、分母が「放射線を受けた

部分の質量」ですから、放射線を受けた部分の質量
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が小さければ、吸収線量は

莫大な数値になります（ス

ライド37、38）。

アルファ線は、体内では40

ミクロン程度、ベータ線は

1－21m程度しか飛びませ

んから、その範囲内の極小

さな部分の組織だけを集中

的に被ばくさせます。

hh39（“比放射能の高い微

粒子（ホット・パーティク

ル）研究の簡単な歴史う

ぬ40（ホットパーティクル

の名前）

Cs含有不溶性放射性微粒子を肺に取り込んだ場合、吸収繰量“実効線

量をその定義に従って計算すると、非常に大きくなります（水溶性と比べ1
年間で数百万倍大きくなるかもしれない）。ICRPが示す実効線量係数
（Sv／Bq）は、“平均化”という作業が行われているため、腑の局所に沈着し

た不溶性放射性微粒子による被ばく評価には使うことができません。
“平均化’’が適切でない事例として、チェルノブイリ原発事故で死亡した

運転員や消防士の肺の調査lllと、事故後死亡した事故処理作業員や周
辺住民の肺の調査tZlがあります。調査から、呼吸によって肺に取り込ま
れた放射性微粒子は、肺の中で偏在していることが分かっています。
nlmHOTPARTICLESPINTllELUNGSOFflEOpLEFROMTH〔CHERNOBYLACCIDENTWHODiEDOFACUTERADiA¶ON

SICKNESS〝．proceedingS，lnternationatC00greiionRadiationprotection（IRPA9〉Ap摘1419．1996，Vienna，Au与tria．VoI．3，

P．31－33（1996手

lZJ’′CHERNOBYLHOTPARnCLESINTHELUNGSOFpERSONNELINVOLVEDiNTHEpOSTACCIDENTCLEANUpAC¶ONS

ANDOF間HABITANTSOFTHECONTAM間AIEDUKRAINIANANDBELARUSTERRITORIES”，P．A．VIASOVetal，lA巳ATECDOC

964，0nedecadeafterChemob車SummhguptheconSequenCeiOftheaccidentpoSterpresentationsVolume2，pPふ9

計算で仮定したlBq程度のCs含有不溶性放射性微粒子は、環境に存在
することが確認されています削。
樹でITlissionofsphericalceium－bearingpartidesfromanear事tageoftheFukushimanucIearaccident〝，KoujiAdachi．

MizuoKajino，YujiZaizen，andYasu橘olgarShi，NATUR［，Scient耽Reports3，Artidenumber：2554（2013）．

肺に沈着したlBqのCs含有不溶性放射性微粒子は、年間およそlGmSv

（ミi十シーベルト）を超える被ばくを与えるかもしれません。このレベルの
放射性Csを体外から測定することは現実的に不可能です。また、このよう

な不溶性微粒子が肺に沈着した場合、危険なことはわかっているのです
が、その被ばく線量の評価方法は確立されていません。

比放射能の高い微粒子の呼称　回
申45）最初の核実験、広島〃長崎への原爆投下
匝48日A曲vePaHicl草

（1951日Debris’∴

け朔日‘Giant曲面Cies’1

匝67日’HotParticies〝，

u973）′‘RadioactiveHotParticies’：

（1974）′Alph喜一Em膜面gHotParticles〝，

庫86〉チェルノブイリ原発事故

4988）′’Beta・Em請ingHotPa巾Cles〝，

担988日‘103RuHotPartides’1

（1989日’High－ActivityParticles′㌧

（1993「′HotBeta－ParticIes’㌧

tZ002日NuciearFuelPa面cles’1

（2011席島第一原発事故

は013）′‘sphericaICs・BearingPamCIes’：

（2014）′‘SphericaiMicroparticles’†

12016日Cesiu肝BearingRadioa〔tiveMicro沖rticles’’

（2016）‘′csホットパーティクル（Cs－HP）7，，

r2017日RadioaCtiveiY－h°tParticles′一

け017日Cesium－RichMicroparticles（CsMPs昔

12017日Radiocesiumu－BearingMicropahicies〝，

12018）′′RadioactiveCs－Bearingmicroparticles’：

H．M．Parker

JanSisefskv

KebaYaShi，U．aH．SaSaki

FUJITAAkiraetat，

DTMooreefqI，

R，TAMPLiN＆B，COCHRAN

W，Hofmannetal．

WHefmannetol，

OsuchS．gtol．

lvanUzunov

R．P6旧誼en

KoujiAd呂ChiefdI，

YoshinariAbeefaI．

NorikoYamaguchieでa／．

遠藤暁他
M．Kaltofen＆A．Gundersen

JunpeilmotoetaI，

MiuraetoI．

侮maguchiet訪

●「ホットパーティクル」は「比放射能（単位質量

ものよりもとびぬけて高いも

の、二つに大きく分けられます。

福島原発事故で環境から見つ

かっているセシウムを多く含

む不溶性の放射性微粒子もこ

のホットパーティクルの中に

含まれます。発見当初は球形の

ものでしたが、その後さまざま

な形状のものが発見されまし

た。世間では「セシウムボール」

と呼ばれていますが、最初に雑

誌に登場したのは2015年の岩

波の科学だったと思います。し

かし、査読者のいる学術雑誌に

登場するのは2019年になって

からです。学術雑誌では、

SphericalCs－BearingParticles

（2013）、SphehcalMicroparticles

（2014）、Cesium－Bearing

RadioactiveMicroparticles

当たりの放射能、例えば1kg当たりのBq数）が大　（2016）、Radioactively－hotparticles（2017）、Cesium－Rich

きく難溶性の微粒子」のことです。ホットパーティ　　Microparticles（CsMPs）（2017）、Radiocesiumu－Bearing

クルは、①核実験などで生じる様々な放射性物質を　　Microparticles（2017）、RadioactiveCs－Bearing

含んだものと、②単一あるいは一つの放射能が他の　　Microparticles（2018）、Cs－ball（2019）などと呼ばれ、
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最近では九州大学が使っているCsMPという略語

が多く使われているようです。（スライド40）

恥．41－1h43（ホットパーティクルの簡単な歴史）

●比放射能の大きな微粒子による汚染が問題になっ

たのは、私の知る範囲で、1947年（最初の核実験と

原爆投下は1945年）のハンフォード核施設でのプ

ルトニウムの汚染事故が最初だと思います。対象と

なった微粒子は換気フィルターに付着した0．1mm

よりも大きいPuを含む粒子でした（1948年のレポ

ート）。このときは放射性粒子（ActiveParticle）と

いう呼び方をされています。その後米ソの冷戦状態

の中で大気圏内核実験が繰り返されます。核実験に

よって生じた核分裂片（核分裂で生じる放射性物質

を含むウランやプルトニウムなどの核物質や原爆構

造材の破片など）に対して様々な名前が付けられて

います。その中にホットパーティクルという名前が

登場します。

ホットパーティクルという名前が話題になるのは、

1974年です。それはハンフォードの労働者に関する

疫学調査結果をもとに、タンプリンとコクランが、

当時定められていたアルファ線を放出する物質に対

する放射線の基準は低すぎることを指摘したときで

す（スライド42）。‘・ホットパーティ功しの放射線基準・

ArthurR．Tamp冊andThomasB．

Cochran，NaturaiRescurcesDefense

Co…Cil（FebruaWl生1974）

この指摘をきっかけにい

わゆるホットパーティクル

問題が起こります。彼らは

機動的で一　　　　アルファ線を放出するホッ
171●〕子録原種i．1日〇

二【二二，－el

トパーティクル（蝕pha－

EmittingHotParticles）としていますが、この時以

降ホットパーティクルと言えば‘比放射能の高いア

ルファ線を放出する不溶性のプルトニウム（酸化プ

ルトニウム）の微粒子”というイメージが定着しま

す。ホットパーティクルについては数多くの議論が

なされていますが、1976に発表されたメイネオルド

らの論文（スライド43）には、アルファ線を放出す

る不溶性微粒子は水溶性のアルファ線を放出する同

じ放射性物質と比べた場合、その影響は同程度か低

いことが示されています。
“‘ホットパーティクル’に関連する発癌リスクの定量的評

価〝、W．VMayneordandR．H．Clarke，Nature259，

53うー539（1976）

この考えはICRPが採

用しているものです。し

かし、この論文にはベー

タ線を放出する不溶性

微粒子についての言及

もあり、ベータ線を放出

する不溶性微粒子の場　註三善塁≡

合、水溶性の同じ放射性　素案曇三善誓言

物質に比べた場合、その

危険度が高くなることが指摘されています。

恥44（福島以前に検出されているベータ線を放出す

るホットパーティクル）

●その後チェルノブイリ原発事故に伴って放出され

たベータ線を放出するホットパーティクル（Beta－

EmittingHotParticles）がヨーロッパ各国で検出さ

れます。ホットパーティクルのイメージが定着して

いたため、「ベータ線を放出する」という言葉を頭に

付けて表現されました。その正体は球形の不溶性の

金属ルテニウムです。

1988年に発表されたホフ

マンらの論文（スライド44）

には、このベータ線を放出

する不溶性の放射性微粒

子を取り込んだ場合、条件

によっては均一分布より

↑魅義教▲関城▲L S比嘉lr峨人事etl賞置きで▲脚HnntC
調r▲tT嬉喜」蝿i裏l嬉LAS意D筆意i“京I n破くm嶋lle章l
融CL裏▲℡m h▲持て

。書聖詳記．．…回

箋箋襲嚢
襲曇蓑馨
和むくり1aiも〇一m鴫持i汀J‘富ヽ‘三．J嘉一　賀一〇日ヽ、●〟だ一一　億？〇二m

も一一一一▲●ヽ一一〃個‖一高費ヽ●寄●裏i■●一〇●小　山（～、ゆす．！l嬉／l／｛tT夢二食ら

ヽ三㍗∴a裏　○外＼●i：一一　出鼻セ●～中一一　〇主　　n費一議億－！1．－、e●－ad、裏

も影響が大きくなる可能　曇諒葉菜薬事軍事棄率
・一一、・i・－▲・一一‥　一一両・言霊で㌻＿二言二二二二＿ここニ
ケ－　一　一ヽこ高高言‾せ、∵義一　一基｝∴＞●∴－　一事＿予∴着∴一着《一m　一一一、－一・一

性が示されています。　　　m｛∞m’申‾－d∴∴‾、－～”一m‾

‘チェルノブイリ原子力発章所から放出されたベータ線を

放出するホットパーティクルの放射線学的重要性掃、

W HofmannetoI．，Radiation Protection DosimetryVoL

22，No．3，pp．149－157〈1988）

このベータ線を放出するホットパーティクルについ

ては内部被ばくや皮膚や目の被ばくなどに関する議

論や実験結果が学術論文で発表されています。
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Ih45（バイスタンダー効果）
“非常に低線量のアルファ粒子による姉妹染色分体交換

の誘導”、HatsumiNagasawaandJohnB．し舶ie，

CANCERRESEARCH，52．6394－6396．November15（1992）

●1992年に出されたナガサ

ワらの論文（スライド45）

は、非常に低線量の領域

（0．31－4．9mGy）では、放

射線の種類はアルファ線で

はあるが、放射線に直接被

ばくした細胞だけでなく、

被ばくしなかった周辺細胞

でも細胞の変異が起こることが発見されています

（バイスタンダー効果）。このことは、LNT仮説で

予測される低線量領域での影響よりも大きくなるこ
‘とを示唆しています。この現象は、スーパーオキサ

イド（活性酸素のようなもの）が関与しているので

はないかという議論があるので、Ⅹ線やガンマ線な

どの非電離放射線では起こりにくいと思われます

（電子とⅩ線、ガンマ線との衝突による電離は起こ

ります）。電離放射線であるベータ線に内部被ばくし

た場合は、その効果が現れる可能性があります。

Ih46－肘47（ホットパーティクルの肺の中での分布）

●ホットパーティクルが呼吸によって肺に取り込ま

れた場合に、肺のなかでどのように分布するかは、

吸収線量（等価線量は実効線量を決めるための基礎

となる線量で臓器に吸収されたェネルギーを影響を

受けた部分の重さで割って得られる量）を求める上

でとても重要です。ICRPは肺組織全体に分布する

という前提で線量係数を示しています。
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しかし、呼吸で取り込んだホットパーティクルはチ

ェルノブイリ原発事故で犠牲になった消防士や運転

員の臍の調査結果とチェルノブイリ原発事故から4

－6年後に死亡した事故処理作業員や汚染地域に住

んでいた住民の肺の調査結果（この調査は死亡した

人の姉の切片を多数作成し、肺のどの位置にホット

パーティクルがあるかをⅩ線フイルムを使って調べ

たものです。）（スライド46、47）から、ホットパー

ティクルは肺の中に均一に分布しているのではなく、

偏在していることが確認されています。このことは

肺に取り込まれたホットパーティクル（比放射能の

高い不溶性放射性微粒子）に対しては、ICRPが想

定している線量係数が使えないことになります。
“急性放射線陣書で死亡した人の肺に含まれるチェルノ

ブイリ事故由来の録ホットパーティクル”

“事故処理作業具と汚染されたウクライナ及びベラルーシ

住民の肺に含まれるチェルノブイリ起源のホットパーティ

クル掃、2論文ともPeterA．VlasoY，andYuliaE蘭acheva，

Proceeding5，1nternationalCongressonRadiationProtection

〈lRPA9）ApriI14－19（1996）

肌48－‰50（ベータ線を放出するホットパーティク

ルのリスク）

●先ほど述べたメイネオルドら（1976）やホフマン

ら（1988）の論文の内容、すなわちベータ線を放出

するホットパーティクルは均一に分布する場合より

も影響が大きくなる条件が存在するという結論を

UNSCEARが遠回しな言い方ですが、否定していな

いのです（スライド48～50）。

高Jヽ

「アルファ線を放出するホットパーティクル（略）1970

年代に実証されたが，ベータ線を放出するホットパーテ

ィクルで同様の結論になるかどうかは明確ではない」
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