
	

目に見えない闇�
− 放射線 –�

�
微妙に作用 �

(見えない, 臭わない, 聞こえない、感じられない)　	



外部被曝 
線量	
	

（広島、長崎）	



原爆からの放射線の影響 
＊爆発にともないU,	Pu、多くの核分裂生成物が瞬時に出来、α、β、
γ線、中性子などの大量の放射線を放出。これらのうちα、βは人間
に届く前に、多くは消失。人間の体の外部から侵入(外部被
曝)	したのは、主としてγ線、中性子線も少し。高放射線量
地帯では、放射線による即死も多数。（C）	
＊即死に至るほどの高線量でなくとも、様々な症状（脱毛、下痢、
紫斑など）を発症−確定的症状と云われる。（C）	

＊放射性降下物（死の灰）が様々なルートを通して体内へ、
そして体内で、周辺を照射（内部被曝）。（内部）被曝線量
は、局所では、通常の意味のSv値の数百倍。内部被曝の
みでも極端な場合、数時間−数週間ぐらいの即死。しかし、
多くは、生き伸びたが、数年後から、ガンその他の健康障
害に苦しむ　（確率的症状）。（D）	



内部被曝ー対ー外部被曝�
低線量では、内部被曝が重要 



内部被爆の危険性 
（１）外部被爆：X−線、γ線、中性子線などの透
過力ある放射線のみが影響；中性子線は原爆爆
発時（核分裂臨界以上）以外はあまりでない。
α線は着衣でほとんど止められる。β線は、表
皮近辺で止まる。外部被曝は遮蔽することが可
能	

	

（２）内部被爆：全ての放射線が影響する。特に
α、β線の影響が大きい。体内に入った放射線
源の周辺への影響は、通常のSv値で表現される
影響の少なくとも数百倍の効果を持つ。	



長崎被曝者の腎臓中のPuからのα線　　　　広島被曝者の肺中のUからのα線	

内部被曝の証拠 
	

下の写真は、アメリカに長く保存されていた被ばく犠牲者の臓器が返
還されたので、その資料中の内部被曝の実態を写真におさめたもの。

左の例では、長崎原爆からのプルトニウム、右の例では広島原爆のウ
ランからのα線の軌跡（α線は直線的に動く）	



	
	

被曝者のその後の追跡（LSS）	
	
	

＊ABCC（Atomic	Bomb	Casualty	Commission）が始
めてRERF（Radiabon	Effects	Research	Foundabon
放影研)	が引き継いだLSS（Life	Span	Study）は広
島・長崎の被曝者120,000のその後の生死を追
跡。最新レポートは LSS-14	(2003までのデータ).	

	

＊多くの病死者とその被曝線量との関係をERR対
線量の図として表示。ERR値は、過剰相対リスクで、
被曝の影響を非被曝者との比で表したもの。たと
えば、ERR=0.7は、被曝者の死亡率は非被曝者の
それより、70％高いことを意味する。 	
	



	
ERR 対 被曝線量: 固形ガン 

		ERR	(excess	relabve	risk)＝過剰相対リスク、ERR=0.2は、被

爆者のガン罹患率は非被曝者より20%高いことを意味する	



様々な病気のERR 

			あらゆる病気のリスクが、被曝線量が大きくなるほど大きく
なる（被曝依存）ことを意味する	



NPT (1968) �
(核不拡散条約)	

(1)	核兵器、およびその技術の拡散防止	
(2)	核兵器軍縮の促進	
(3)	核軍縮を達成するための各種の条約

制定	
(4)	核の平和利用の促進	
	



NPTの重大な誤り 
上述の（４）平和利用の促進	

　　　これは”BIG MISTAKE” 
	

理由	(I)：平和利用の原発とその技術は軍事利用
に転用。また特に、原子炉で必然的にできる 

プルトニウムは、原爆に。　　	
	

理由	(II)：原発は必然的に大量の放射性物質をつく
り出すーこの見えない闇が、この話しの焦点	


