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「アセスメント科学」 
- 社会が要請する課題を対象とする科学 - 

土岐博　　　 
大阪大学名誉教授 
原子核物理理論研究



科学者の社会的責任と科学者コミュニティー　広渡清吾
2010年学術会議「日本の展望ー学術からの提言」 
「学術のための学術」と「社会のための学術」を 

不可分一体の本質的契機とする営みとして学術を捉える



2011年9月「東日本大震災からの復興と日本学術会議 
の責務（幹事会声明）」の中の政府に対しての提言 

1。助言の内容が「多くの専門知に基礎ずけられる俯瞰的、 
　中立的検討を通じて総合的な知」として形成されるべき 
2。政府の側が「科学者コミュニティーの自律的活動を保証 
　し、情報を開示し、助言を政策的判断の基礎として考慮す 
　る」という立場をとること 
3。学術会議の側もこのような学術的助言が「政策決定が 
　依拠しうる根拠の一つにとどまる」ものとして了解する



具体的には
１。低放射線の生物への影響
２。人の健康（寿命）の理解（医療費削減）
３。持続的なエネルギー（太陽、水、化石燃料、原子力。。）
４。核廃棄物の低減と処理（現在は自然放射線の100分の1）
５。地球の温度変化への人の営みからの寄与
６。その他

社会が要請する課題を対象とする科学 
それを「アセスメント科学」と呼ぶ：長我部提案（日立）
Assessment science : 科学で答えを出す（上限：下限）

(Trans-science : 科学によっては答えられない課題)



福島事故と甲状腺がん 
（低放射線の生物への影響）

1。瞬間的に強い放射線の効果は定量的にわかっている 
2。年間100mSv以下の放射線の生物影響の定量化は難しい 

3。どんな事故でも必ず低線量の問題が出てくる 
4。福島から学ぶ必要がある

Many collaborators 
M. Bando, T. Wada, Y. Manabe, T. Higuchi, S. Hirota,  

I. Tanihata, K. Satoh 



Earthquake 
2011.3.11

No.1 and 3 hydrogen explosion 
2011.3.12 and 14



Saito, Tanihata et al.
Radiations in soils and air dose

(2011.6.14)

Journal of Environmental Radioactivity 139
(2015) 308-319.

June 4~July 8 
400 volunteers 
1734 locations



PBLS FSS
Preliminary baseline survey

Full-scale survey

300,000 children

先行調査

本格調査
本格調査2



131I

K. Saito, I. Tanihata et al.
J. Env. Radioactivity 139 (2015) 308 

Total dose 
131I



Numbers of cancer case 
and air dose rate and 131I

T(131I)=8 days

Natural radiation dose = 2.4mSv/y

1y = 24⇥ 365h = 8760h
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PBLS cancer case

N = �3.58 x+ 45.01
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Slightly decreasing tendency
(Screening schedule effect?)

No/105
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FSS cancer incidence vs air dose rate
75 out of 270,454 children

The tendency is positive
N = 5.05 x+ 26.54 (0.44, 11.61)
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FSS: 131I vs cancer incidence

The slope is smaller than the case of air dose rate 
Intake of 131I may not be the main cause of cancer

N = 2.35 x+ 29.03 (�0.78, 7.27)
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Poisson regression analysis (glm @ R)

We use all the data of 59 municipalities. 
We use the statistical mathematics method.

(Error bars  
are large.)

(Akaike Information criterion)



FSS
No/105
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Iwaki
10mGy

External dose (1y)

Air dose rate ̶> External dose

本格調査では甲状腺がんと判定された数は放射線量と比例 
するように見える??ーーそのままに受け取って良いのか？



Critical discussion 
1. Why the high dose area follow the increasing  

tendency? 
2. No internal radiation (131I) 
3. If external radiation, why the effect of 131I  

is small? 
4. Can the increase of the thyroid cancer cases 

with air-dose related with the stress in life? 
5.  Can we quantify the stress, and relate with  

the amount of radiation?



Escape from the high dose area

Hayano, Adachi (2012) using GPS of mobile-phones

People within 20km have evacuated from the area 
People further than 30km remained in the area

Proc Jpn Acad, Ser B 89 (2013) 196-199.



Fukushima

Iwaki
Total
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ストレス大
ストレス小

生活環境の変化で腫瘍の発生が変化する

Book of Sado (P.440)

マウスの年齢（日） 500 page 
(many data)



人へのストレス



2015年 ストレスの強さと地域性

放射線量が高い地域ほどストレスは高い

高 低

しかしどんなメカニズムでがんに関与するかは未明！！



Conclusion and Discussion 
1. In PBLS, the cancer cases do not increase  

with the air dose rate 
2. In FSS, the cancer cases increase with the  

air dose rate 
3. Why the high dose area follow the increasing  

tendency? 
4. Why the effect of 131I is small? 
5. The increase of the thyroid cancer cases 

may be related with the stress in life? 
6. We should consider risks other than radiation  

on equal footing



タイトルへの結論 
Assessment Science 

1。社会のための学術（学術会議） 
2。社会が要請する課題に取り組む（チャレンジ） 

3。定量的にする（上限や下限を出す） 
4。結果に対する原因は一つではない 

5。分野を超えて真理のために葛藤（勉強）する 
6。「多くの専門知に基礎ずけられる俯瞰的、 
　中立的検討を通じて総合的な知」（学術会議）


