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SUMMARY

TheleukemogelllCeffectofatomicradlation

hasbeenexaminedinrelatlOntOageattiletlme
ofthebomb(ATB),calendartime,andtypeof
leukemia,Overtheperiod195017l Confirmed
casesofleukemiaintheLeukemiaReglStry,
arlXed cohortof109,000subJeCtS(82,000
A-bombsumVOrS,27,000others),andtheT65
dose calculatlOnS,prOVldethebasュsforthe
analysis CalendartimeWasdlVidedintothree
periods,5110,lolls,and15-26yearsafterthe
bombs.TheyoungertheageATB,thegreater
wastheeffectofradlationintheearlyperlOd,
and themorerapidlyltdeclinedthereafter･
Intheoldestgroup,aged450rmoreATE,
the increase ln risk came later,and was
sustainedlntheperiod1960171.Bothacuteand
chTOmCformsofleukemiacontribtltetOthese

discrepancleS. AlthoughchronlCgranulocytlC
caseslnltlallycontrlbutedsubstantlallytothe
totalleukemogenlCeffect,after1955theymade
littlecontrlbution SensitlVitytotheleukem0-
geniceffectofatomlCradlationnotonlydepends
onageATBbutItsexpressionVarleSbytypeof
leukemlaandwithtimeafterexposure

要 約

1950-71年の期間における原爆放射線の白血病誘

発効果について,原爆時の年齢,時期および白血

病の穏類 との関係 を検討 した.白血病登録中の白

血病として確認された症例,109,000名の固定集団

(原爆被爆者82,000名,その他27,000名)およびT65

線虫推定値に基づいて今回の解析を行った.期間を

原爆後5年-10年,10年-15年,および15年-26年

の三つに分けた.原爆時の年齢が若いほど初糊にお

ける放射線の影響は大であり,その後急速に下降し

た.原爆時45歳以上の最年長者群では,孝を病危険率

の増加はもっと遅 く現われ,1960-71年まで続いた.

この差には急性および偵性の白血病の萩方が関与し

ていた.悼性骨髄性白血病は.初期において全白血

病誘発効果にかなり寄与していたが,1955年以姥に

なるとほとんど寄与 していをい.原爆放射線の白血

病諦発効果に対する感受性は原爆時の年齢に左右さ

れるばかりでなく,その発現には白血病の種類なら

びに被爆後の経過時間によって差異がみられる.
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AlthoughtheeffectofatomicradiationOnthe
lnCideIICeOfleukemlaintheA-bombsurvIVOrS

ISユlowgreatlyredllCedandapparentlyonthe
wane,1ntheperlOd1966171,slnCethelastreport,
theincidencewasstillabovenormalexpectation,
especlallylnHlrOShima.InNagasakl,therewas
nocaseofleukemlaamonghigh-dosesub)ectsln
thlSSamPlefromJuly1966totheendof1971.

INTRODUCTION

InthestudyofradlatlOnleukemogenesISlnman,
contlnuedsurveillanceoftheA-bombsurvivors

playsaVltalrole AlthollglltheradiatlOnWas
dellVeredatahlghdose-rate,tlSSuedosesarenot
yetavailable,andtileeXperiellCeWュllprobably
neverylelddirecteStlmateSOfrlSklnthelow-
dosereglOnOfgreatestInterestandcontroversy,
neverthelessItsSize,demographiccomposition,
rangeofdose,andvarylngneutronandgamma
components,makethisexperlenCethesingle
most important solユrCe Of lnformation on
radlatlOmleukemogenesislnman.Astherecent
ねajorreVleWSOftheeffectsofradiationupon
manmakeclear,thecomparativedose-response
curvesforleukemiaamongSurvivorsofthetwo
bombsare ofboth practlCalandscientific
significance,and uncertalnty COnCemlngthe
shapeoftheNagasaklCurveurgentlyneedsto
beresolved.114 EstlmateSOfthepublichealth
hazard,aslo,depend on knowledge ofthe
parametersofeachsignificantresponsetoradla-
tlOn:latency,maximllmeffect,anddllrationof
effect. Wlth some30yearshavlngelapsed
sincethebombsweredroppedltisImportanttO
knowwhetherincidencestillremalnSelevated

lnthlSpopulation

Overthepast25years,AmericanandJapanese
sclentlStShavereported onthelnCldenceof
leukemiaaSalateeffectofatomicradiation.

Tomonaga5reportedthatthecloserthesubject
wastothehypocenter,theshorterwasthelatent
perlOdorleukemlalnduct10m Healsopointed
outthattherewasnOdifferencelntheincldence

ofacuteleukemiaamongproxlmallyexposed
groupslnHlrOShlmaandNagasakl,butthatthe
lnCldenceofchronicgranulocytlCleukemlaWas
twotothreetlmeSaShlghlnHlrOSIlimaasin
Nagasakl･ ThehighestIncidenceofleukemla
amongproxlmallyexposedsurvIVOrSWasObserved

durlng1950-52,butltSubsequentlydecreased
andlntheperlOd1960165thelnCldenceamong
allexposedsubjectsWasalmostthesameasthat
ofJapanasawhole.Heconcludedthatthe
effectoftheA-bombon thelnCldenceof

原爆鞍爆者における白血病発生率に対する原爆放射

線の影響は,今EIでは著 しく減少し次第に低下 して

いると思 われるが,前回の報告以後の1966-71年の

期間に土日する白血病発生率は,特に広島では依然と

して正常引yl待値以上である.長崎では1966年7円

から1971年末までこのサンプルの高線量群から白血

病の発生は認められなかった.

緒 言

ヒトにおける放射線誘発性白血病に関する研究では.

原爆被爆者に関する継続的調査は,きわめて重大な

役割 を果たしている,原爆放射線の線盈率は高かっ

たが,組織線丘はまだ入手されておらず,またこの

調査からは最も興味があり,しかも問題となってい

る低線度城における危険率の直接推定値は,おそら

く得られないと思われる. しかし粥歪の規模,対象

者構成,線虫範臥 ならびに中性子およびガンマ線

塵構成の差異 などか ら,この調査はヒトについて

の放射線諦発白血病 に関する唯一の燕も重嬰な資

料源になっている,人体に及ぼす放射線の影世に関

する最近の主要を報告の結果から明 らかなよ うに,

広島 ･長崎両市の原爆被爆者における白血病の線丑一

反応曲線の比較は,実用の面からも学術的な面から

も有意頑なものであり,長崎の曲線の形における不

明な点は早急に解明される必賓がある.1J4また公衆

衛生の面に及ぼす公書の影響の推定も,放射線に対

する有意な各反応のパラメータ-,すなわち,潜伏

期間,叔大の形響ならびにその杉噂の特続期間にrnJ

する知見に依存 している.原爆投下以来ほとんど30年

が経過 している現在,この鶴間における発生率が依

然として上昇しているかどうかを知ることは重賓で

ある.

過去25年間,E]米両国の単著が原爆放射線の後影響

としての白血病の発生率について報告を行っている.

朝長 与は,被曝地点が爆心地に近 ければ近いほ ど,

白血病誘発の潜伏期間が短いと報告 した.肢はまた,

広島 ･長崎の近距離被爆群における急性白血病の発

生率 には差がなかったが,偵性骨髄性 白血病の発

生率は広島が長崎の2-3倍であったと指摘 して

いる.近距離被爆者における白血病の発生率で最高

の値は1950-52年に認められたが, その後減少し,

1960-65年の期間には,被爆者全員における発生率

はEl本全B]のものとほとんど同 じであった. また,

白血病の発生率に及ぼす原爆の影響は,1965年まで



leukemia had almostdlSappeared by 1965
TomonagaSandBIZZOZerOeta16reportedthat
the1945-55rlSkoracuteandchrollicgranulo-
cyticleukemiaamongtheproxlmallyexposed
wasslgnlficantly high ln SubjectsWhowere
youngerATB.Thus,ageATBplaysanimportant
roleinradlatlOnleukemogenesIS.

Thelastreportfrom theLeukemlaRegistryat
ABCCwhichprovideslnformatlOnOnlnCldence

ofleukemiaamongA-bombsurvivorsbytypeof
leukemla,dose,andclty,Wasfortheperiod
1950-667 RecentmortalityreportsInclude
InformationOndeathsattrlbutedtoleukemlaOn

deathcertlficatesfor19501701ntheLifeSpan
study (LSS)sample819 An excessrisk of
leukemiamOrtalltyWasStillobservedln1965-70
forthosewhoreceived2000rmoreradfrom
thebombsln1945.

ThepresentreportonLeukemlaRegistrydata
provldesananalysisoftheleukemogeniceffect
intermsofthetype ofleukemla,radlat10ndose,
ageATE,andcalendartime,lntheLSScohort
fortheperiod1950171

METHOl)SANDMATERIALS

TheLeukemlaReglStrylSOPeratedasaJOlnt
effortofthedepartmentsofhematologylnthe
scllOOIsofmedicineofbothHlrOShlmaUniversity

andNagasaklUnlVerSity,andtheRERFdeparト
mentsofMedicine,Pathology,andEpldemiology
andStatistics.ItlSbelievedtoprovidealmost

completeascertainmentofleukemiahavingIts
onsetln HlrOShlma and NagasaklSlllCethe
bombs.ProceduresthatgovernthescreeningOf
casesfortheLeukemiaRegistry,thediagnostic
revleWandclasslflCatlOnbyparticipatlnghema-
tologlStS,andthestandardizatlOnOfdiagnosisln
the two cltleS,are described ln technical
reportsl10･11 CasesnowreglSteredasleukemia
havebeenreviewedbymallySeniorAmerican
andJapanesehematologists TheclassiflCation
bytypelSessentiallythatofWintrobe･12cases
of lellkosarcoma were excluded from tile

leukemiaclasslflCatlOnandassignedtomallgnant

lymphomawithleukemicmanifestationsinthe
presentanalysts.

IntheabsenceoraccurateinformatlOnOnthe

mlgrationofA-bombsurvlVOrSinandolltOf
Hiroshlmaand Nagasaki,RERF Investigators
havecometorelyonfixedcohortsofsurvIVOrS
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にはほとんど消滅 したと結んでいる.朝長 5および

B)zzozeroら6は,さらに近距離被爆者における急性

および悼性骨髄性白血病の1945-55年間の危険率は,

原爆時に若年であった者が有意に高かったと報告 し

た. したがって,原爆時年齢は,放射線誘碓白血病

に重要な役割を果たしている.

原爆被爆者の白血病発生率に関する資料を,白血病

の種類,被蓋および都市別に示 したABCC白血病登

録から発表された)r'fuRの報告1は,1950-66年の糊

ETE'L】にわたるものであった.最近の死亡率調査報告

書 8.9には,寿命調査集団中1950-70年における死

亡診断書上の白血病による死亡についての資料が含

まれている.1945年に原爆放射線 を200rad以上安

けた者では,1965-70年には白血病による死亡の危

険率は依然として高いことが認められた.

白血病登録の資料をもとにまとめられたこの報告は,

1950-71年間の寿命調査集Blにおける白血病誘発効

果の解析結果を,白血病の地類,放射線丑,原爆時

年齢,および被爆後柱過年別に示 したものである.

方法および材料

白血病登録は.広島大学および長崎大学の原研内科

ならびに放形桝の臨床部,病理部および疫学統BLl部

の共同研究として実施 されており,これによって原

爆以来,広島 .長崎で発生 した白血病例は,ほとん

ど完全に確認 されていると考えられる.萱録のため

の症例スクリ-二ング,調査参加血綬章研究者によ

る診断検討および/h頬,ならびに両市における診断

の統一 を管理する要領は,栄,n報告か o･11に述べ

てある.現在白血病 として萱錨 されている症例 に

ついては, El米双方 における多数の絶版豊 かな血

摘草研究者によって検討されている.椎頬別の分蛸

は奉IBf的にはWlntrObe】2の方淡によった.本解析で

は,白血肉腫例は白血病分類から除外 した これは

同症例を白血病性症メ犬を呈する蛮性リンパ腫 に含め

たためである.

広島 .長崎における原爆被爆者の政人転出に関する

正確な墳料がない場合は,放哲多研の研究者は1950年

国勢調査時に作成された被爆者調査票から抽出され
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drawnfrom thesupplementaryschedulespre-
paredattlletimeorthe1950NatlOnalCensus

lntheprevlOuSreportuseWasmadeofthe
MasterSamplefrom whichtheExtendedLSS

samplewasdrawnandwhlChlSlargerbyabout
35,000Survivors,7 Inpreparationforthelast
reportspecialeffortsweremadetoascertain

leukemiamortalityamongthe35,000survivors
who llaVenotbeenunderroutlnemortality
surveillance Sinceithasnotbeenpossibleto
monitorthisadditionalgroupastomortality
since1966,andltSSCatteredresidencemakeslt

doubtfulthatallcasesofleukemiaoccurring
wlthlnltwouldcometotheattentlOnOfthe

LeukemiaRegistry,thesmallerExtendedLSS

cohortisusedasthebasisforthepresentreport
ltIncludesB2,000A-bombsurvtvorsand27,000
OthersnotinthecityATB,anditsmortality
surveillancelScompletefortheperiod1950172.

AscertalI一mentOfleukemiamortalitybymeans
oftheJapanesefamilyregistrationsystem is
virtuallycompleteevenforsubjectswhomlgrate
fromtheareamonitoredforleukemialnCldeれCe

underLeukemlaReglStryprocedures. Inthe
RERF experlenCelnHlrOShlmaandNagasaki,
death certificatesdetectcorrectly 89.2% of
leukemladeathsand82.9%ofdeathscertifiedto

leukemiaareCOnfirmedbyautopsy13

ThepresentdoslmetrySystem (T65D)provides
estimatesOfgammaandneutrondoses(tissue
kermalnall)infad,forexposedindlYiduals.
ThedoseestlmateusedherelSthesimplestlmOf
gammaandneutrondosesandlSdesignatedas
theT65"totaldose".14 Thedosimetrysystem
hasnotyetbeenextendedtoIndividualsin
certaincomplexshleldlngSltuatlOnSATB.For
2,500individualsexposedlnthisfashion,OZ'Of
lrldeterminatelocatlOnATE,doseremalnedun-
determinedatthetimeofthlSanalysュs

By30June1972,therewereI,559registered
casesofdefiniteandprobableleukemialnthe
LeukemiaReglStry,allhavingbeenconfirmed
byparticIPatinghematologlStS,anincreaseof
354slnCethepreviousrepOrt･7 Amongthe
I,559cases,422wereA-bombsurvivors.Table1
showsthedlStrlbutionofdeflnlteandprobable

casesorleukemlabytype,dose,andcltyOr
exposure. In general,ChronicgranulocytlC
leukemiaismorecommonlnHlrOShlmatl一anin

Nagasaklandforchroniclymphocyticleukemia
thereverselStrue. Otherwisethetwocities

haveessentiallythesamedistributionbytypeof

た固定被爆者集団を利用している.前報 7では,寿命

調査拡大集団の基であり,被爆者の数も約35,000人

はど多い基本標本が用いられた.この報告の作成

に際 しては,通常の死亡率調査の対象 となってい

か ､この35,000人の被爆者 における白血病死亡率

を確認する特別の努力が払われた.この追加集団に

ついて1966年以降の死亡率を調べることがで きず,

また,その住所も各地に分散 しているため,そのな

かで発生する白血病の全症例が誉錨されることを期

待することはできか -と思われるので,本報ではそ

れより規模の小さい寿命調査拡大集団を用いた.こ

の拡大集団には原爆被爆者82.000人,および原爆時

市内にいなかった者27,000人が含まれており,その

死亡調査も1950-72年の)馴日日二ついては完全である

日本の戸籍制度の利用により,対象者が白血病登録

要領のもとで英施 されている発生率調査の対象地城

外へ転出した場合でも,白血病 による死亡の恰報人

手は事実上完全である,広島および長崎における放

影研の調査では,死亡診断番には白血病による死亡の

89･2%が正確 に記載されており,白血病と診断され

た死亡例の82.9%は剖検によって確認 されている.13

現在の線虫測走法(T65D)は,被曝者のガンマ線塵

および中性子線盈 (空気中の組織カーマ)の推定値を

示す,本報で用いた締盟推定値は,ガンマ線公と中

性子線虚 との単純和であり,T65｢総線量｣】4とした.

しかし,原爆時に特殊の複雑な退舵状態下にあった

著を含めるまでに至っていか ､.この種の被爆状態

下の場 合,または原爆時の位畳が不明であった老

2500人については,本解析時点では繰鬼はまだ確定

されていない.

1972年6日30日現在,確実およびはぼ確実な白血病

例 として,登録に記叔されているものは,1559例あ

り,いずれも調査参加の血推挙研究者によって確認

されたもので,前報 7以後354例の増加があった.

その1559例のうち,原爆被爆者は422例であった.

妾1は,確実およびほぼ確実な白血病例 を.種類,

繰塵,および被曝都市別に示 した分布である.おお

むね,慢性骨髄性白血病は広島の方が長崎より多く

悼性 リンパ球性白血病ではその逆である.原爆被爆

者を含めなかった場合は,その他の点では,両市に



TABLEIDISTRIBUTIONOFDEFINITEaPROBABLELEUKEMIACASEStNTHELEUKEMIAREGISTRYBYTYPE,

DOSE,良CITY(ASOFJUNE1972)

黄1 白血痛撃錨における確実およびはば確実な白血病例の分布:種類.線iit,および都市別 (1972年 6月現在)
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TABLE2DISTRI8UTIONOFDEFINITE良PROBABLELEUKEMIACASESTNTHELEUKEMIA
REGISTRYBORNBEFORETHEA･BOMBBYYEAROFONSET.DOSE,良CITY

表2 白血病茸緑における確実およびはぼ確実を白血病例で原爆以前に生まれた者の分布:
発病年度.線丑および都市別
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.TtledelayofconElrnatLOnEarCasesSCrCerLCdbyhcmatologLStSlrL川roshJmaCat･Sedaremarkabledecrease
広由の血綬学研究者がスクリーニングを行った例の確認作-Rの遅延の[=L.),背い､減少が生じた

leukemialftheA-bombsurvivorsareIgnored

ForA-bombsurvivors,however,thetwoclties
differqulteSlgniflCantlyastopercentageofcases

classlfied asacutegranulocyticleukemlaWho

received1oTmorefad,ⅠnHlrOShima(butnotln
Nagasakl)A-bombsurvivorsdifferfrom others

lnSimilarfashionPerCentageWISe. Theexcess

chronicgranulocytlCleukemlaSeenlnHlrOShlma

A-bombsurvivorsisaboutoffsetbythedeflClt

lnacutegranulocyticleukemia. Tencasesof

chroniclymphocyticleukemiaareregisteredln

A-bombsurvIVOrSlnNagasakl,butnoneofthem
receivedasmuchasIfad.Nocaseofchronic

lymphocytlC leukemia Wasregistered among
thosewhoreceived1ormorefadineithercity

Table2showsthedlStrlbutlOnOfdefiniteand

probable letlkemla Cases (allforms) 1n tlle

LeukemiaRegistrywhowerebornbeforethe

おける白血病の椎頼別分布は*照的 に同 じである,

しかし,原爆鞍爆音の場合は,1rad以上を安(1急

性骨髄性白血病として分畑された例の百分率につい

ては,両市間にかなり有意な差があり,また広島で

は(長崎はそうでない)墳煤被爆者とその他の者との

間にも同様な差がある.広島の原煤被爆者に慢性rrF3

髄性白血病例が多く認められる反面,急性骨髄性白

血病例が少ない.長崎の原爆被爆者中,個性 リンパ

球性白血病が10例警鐘されているが,そのいずれも

がlrad以下の線虚しか受けていない.両市 とも,

11･ad以上受けている者のうち,傾性リンパ球性白

血病例 として萱録されている者は1例もない.

表2は,白血病登録に含まれる(すべての型の)診断確

実およびほぼ確実な白血病例で原爆以前に生まれた者の



R】ミRFTR10_76

TABLE3COMPOSITIONOFEXTENDEDLIFESPANSTUDYSAMPLEBYDOSEANDCITY

表3 寿命調査拡大集団の構成:線量および都市別

AverageDoselnRad

Gamma Neutron Total N(I

Unk

600*

400599

200･399

100-199

50199

1-49

′l

NIC

TolaI

Ulは.

600◆

400･599

200･399

100.199

50-99

LAg

くl

NIC

Tota)

'BasedonJahlonarldlくato.96001adtotaldoselVaSSetarbltrarllyforthDSCIVhoseT65total
dose仙aseStlmatedatmt)rethan600rad EHrroshLma428radgaTnma.172radrleutrOn
Nagasakl.587radgamma,13radI)eulron)
Jabtonおよびbfl膝の朝L,99に基づき,T65総純血が600rad以上と推定された者については.
その総箱!iitを600radと任浩に定めた (広軌 ガンマ線428rad,中性子172rad.長崎,
ゲ/マ組587md.LP性子13r.ld)

A-bomb,bycity,dose,andyearofonset.It
appearsthatthenumberofcaseswhoreceived

100ormorefadhasdecllnedslnCethepeakln

195ト53,butthenumberorcaseswhohadnot

receivedaslgmflCantdoseorwerenot-in-city

ATBincreasesWlthyearsafterexposure This

trend partly reflectsin-andout-mlgrat10nOf

survivorsandstrengtheningOfleukemiadetection

lntheareaadjacenttOeachcity.

Table3glVeStiledistrlbllt10mOrthecohortof

109,0001mdlVldualsbyaveragedoseandcity

Among the 109,000 Extended LSS subjects

therewere149definiteandprobablecasesln

the Leukemia Registry With onset through

December1971,ofwhich13developedbefore

1October1950(SeeAppelldixI). Tllerefore,
thepresentanalysisOfLnCldenceliltheExtended

分布を,都市,練達,および発病暦年別に示 したも

のである.100rad以上を受けた者の数は1951-53年

の ピ- ク州以来減少しているが,有意を線虫を受け

ていなかった者 または原爆l噂市内にいなかった省の

紋は原爆後年月とともに増加するようである.この

傾向は,一部には被爆者の車云人振出ならびに両LJl周

辺地域における白血病探知の強化 を反映 してい る.

寅3は,109,000人からなる旗l頚の平均線止別およ

び都市別分布である.

寿命調査拡大集団 109,000人のうち,白血病登録中E=

みられる確実およびはば碓英な例で1971年12F]までE:

発病 している者は149例であり,その うち,13例は

1950年10日 lL]までに籍病 している(付録 Ⅰ参順)

したがって,寿命網査拡大集団にあける発生率につ



RERFTR10-76

LSScohortmakesuseof136Casesofalltypes
ofleukemlaWlthonsetdatesbetween1October
1950andDecember1971

RESULTS

IncidenceofLeukemia(allforms)dlLring19501
71by Doseand CalendarTime. Withthe
extension Oftheperiod ofobservation to
December1971thenumberofcasesexposedto
100ormorefadincreasedfrom52in1966to
58in1971.

Figure1showstheannualnumberofconflrmed
leukemlaCasesinthefixedcohort(109,000
subjects)ofA-bombsurvIVOrSandcontrolsby
dosealldmajortypeOfleukemia.Table4shows
thecrudeannualIncidenceandrelativeriskof

leukemla(allforms)1mbothcltleSCOmbilled,by
doseandfourperiodsofthetimeafterexposure
Itappearsthattheabsoluteandrelativerisks
amongthosewhoreceived100ormorefadwere
stillslgniflCantly elevatedduringtheperiod
betweenOctober1965-December1971,although
theannualincidenceofleukemlaamOllgthe
stlrVIVOrSWhorecelVedaslgnlficantdoseof
atomlCradiationhasdeclinedmarkedlysince
tllepeakwasreachedin1951.1tseemsclear
tllattheleukemogeユllCeffectofradiat10nhad
notyetentlrelydlSappearedeven20-26years
.afterexposure. ThisISespecially truein
HlrOShlma.Therehadbeennocaseofleukemia

amongthehigh-doseNagasakisubjectsOfthe
ExtendedLSSsamplefrom July1966tothe
endof1971

InciderLCeOfLetlkemiaduring1950-71byAge
ATE.Table5andFigure2showabsoluteand
relatlVerisksofleukemiaexcludingchronic

lymphocytlCleukemiaduring1950-71bydose
forfourageATEgroups TheabsoluterlSk
with 110 adJuStmentforSex and city was
slgnlficantlygreateramongthoseexposedto
100ormoreradin everyageATEgroup,and
therateforthehlgh-dosegroupvariedlittle
byageATB

Ontheother上land,therelativerisk,lnCOm-

parlSOnWlththosewhoreceivedlessthanIfad,
forthehigh-dosegroup(loo0rmorefad)was
229forthoseunderage15ATE,butaround

いての今Lpjの鰐折では,1950年10H1l=Iから1971年

12月までに発生 した全白血病136例 を対象にして
いる.

結 果

1950-71年における(すべての病型の)白血病の線量

別および麿年別発生.観察期間を1971年12日まで延

長 したので,100rad以上の娩ittに被曝した例数は,

1966年時の52例から1971咋時の58例 まで増加 した.

図 1は,原爆被爆者およびその対IIEi群からなるrg左

集団(109,000人H=おける白血病確認例の年間例敗

良,線度別および白血病の主質種瑚別に示 したもの

である.また表 4では,両市合剤における白血柄

(すべての病型)の粗年riEl発生率もよび相対的危険率

を線塵別,ならびに被爆後の4llFH禍別に示 した.僧

体放射線の有意を線虫を受けた被爆者における白血

病の年間発生率は,1951年にピークに達し.I:}宋著

しく低下 しているが,100radJ:}上 を受けた省にお

ける絶対的危険率および相対的危険率は.1965ff.i

10月-1971年12円の期F祁=二は依然として有意に上月

していたようである.放射線の白血病誘発効果は,

被榛から20-26年後でさえもまだ完全に消滅 してい

ないことは明白のようである.これは特に広島の場

合にいえることである.1966年7日から1971年末ま

での寿命調査地大嶺Eflにおける長崎の高線Bt被曝者

には白血病例は1例も認められなかった.

1950-71年における白血病の原爆時年齢別発生率.

表5および図 2は,1950-71年における悼性 リンパ

球性白血病(CLL)以外の白血病の絶対的危険率お

よび相対的危険率を,繰丑別および四つの原爆時年

齢群別に示 したものである.性および都市について

補正 していない絶対的危険率は,各原爆時年齢群と

ち,被爆線虫100rad以上の者では有意に高く,高

線度群における率は原爆時年齢別にはほとんど差が

なかった.

反面,1rad未満の線丑を受けた者に比べ,高線量

秤(100rad以上)における相対的危険率は原爆時年

齢が15歳未満であった者においては22.9であったが,
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FIGURE1DISTRIBUTIONOFDEFINITE良PROBABLELEUXEMIAINTHEEXTENDED

LIFESPANSTUI)YSAMPLE*BYYEAROFONSET,DOSE,皮CHRONICITYOFLEUKEMIA
HIROSrlIMA良NAGASAKI1947171

図 1 広島 ･長崎の寿命調査拡大サンプル*における確実およびほぼ確実を白血病の分布:
発病暦年.線量および白血病の急性偵性別(1947-71年)

1945 1950 1955 1960 1965 1970

YEAROFONSET

J'Estab//'sl1edontJlebasisやfthe1October1950ccnsusofsuwI'Lr0凡
この鵠団は,1950年10月lE]国賂閑登時の被爆者銅盃を基に確立されたものである･

[:::コACUTELEUKEMIA
E≡詔 cHRONECLEUKEMIA

9
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TABLE4CRU】)EANNUALINCIDENCEOFLEUKEMIA(ALLFORMS)ANDCOMPARISON
OFOBSERVEDANDEXPECTEDNUMBERSINTHEEXTENDEDLIFESPAN

STUDYSAMPLEINHIROSHIMA良NAGASAKIBYYEAR也MONTHOF
ONSET良DOSE,OCTOBER1950DECEMBER1971

着4 白血病 (全種類)の粗年間発生率ならびに,広島および長崎の寿命調査拡大集FaI
における観察例数と納得例数の此軌 発病年月および線量恥 1950年10月-

1971年12月

Oct1950lSep1955

Person)ears

Obscrved

'Expectcd

O/E

I.Re】atLVer)Sk

叫●Rate

Oct1955-Sap.1960

PersonさearS

Observed

Expected

O/E

Relat】verlSk

Ratc

OcL1960･Sep1965

Persortyears

Observed

Expccted

OノE

Relat】verLSl､

H.1lP

Oct1965.Dec.1971

Personyears

Observed

Expected

O/E

Re】atlVCrlSl､

Rate

6048 169303 191396 29520 11953

1 4 12 28 1

926 1559 1709 287 117

11 26 70 9.76 86

4 10 2.7 375 33

104 236 627 9485 837

6391 160634 181996 28162

3 7 10 15
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'Ad】11Sledforsex.ageATB.良clty 怯,原爆時年齢および郡市別E:調盤したもの
HTheTat】Ofor0/EInI)lose<1Fadasastandard.
lJ･ad未満の著を席準とした場合の観察故/糊帝政の比率

●HRatcper100,000peryeaT 年ru1100,000人当たりの率

10to15forthosewhowere15-29,30144,and
450rmoreATB.

IncidenceofLeukemiabyDose,AgeATE,and
CalendarTlme. Table6andFigure3givetlle
leukemianSk by dose,ageATE,andcalendar
tlme. Thelargertheexposuredose,and the
youngertheageATB,thegreaterlStheeffectof

radlatlOmintheearlyperiodandthemorerapュd

lSthedeclinelnrisklnSubsequentyears. On

theotherhand,theleukemogeniceffectamong

10

原爆時15-29歳,30-44歳および45歳以上であった者に

ついては,約10-15であった.

白血病の線生別.原爆時年齢別,および経年別発生

率.蓑6および図3は,白血病危険率を,締盟,原

爆時年齢,および経年別に示 したものである.被曝

線量が大 きければ大きいほど,また原爆時年齢が着

ければ若いほど,早期における放射線の彫軌 土大 き

く,その後における危険率の減少は早 まる.反面,
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TABLE5CRUDEANNUALINCIDENCEOFLEUKEMIA(ALLTYPES)良COMPARISONOF
OBSERVED良EXPECTEDNUMBERSINTHEEXTENDEDLIFESPAN

STUDYSAMPLEINHIROSHIMA&NAGASAlくIBYAGEATE良DOSE.
OCTOBER19501DECEMBER1971

黄5 白血病 (全種類)の粗年間発生率ならびに広島および長崎の寿命調査比大集団に
おける観察例数と期待例数の比較.原爆時年齢および繰丑別,

1950年10月-1971年12月
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++*Rate
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'Ad】ustedforsexandcity 性別および都市別lこ網蛙したもの
HTheratlOfor0/Elnthose)asstTtanlradasastandard
lrad未満の者を標準とした視察故/期待故の比率

'事■Rateper100,000peryear 年(HjlOO,000人当たりの率

those of older age ATB occurred laterand 原爆時年齢が高かった者においては,白血病誘発効

decreasedmoreslowly. Intheinterval5toIO

yearsaftertllebombs,1nCidencewasparticularly
架の発生は遅 く,減少の時期ももっと遇かった.磨

hlghamongheavllyexposedmalesunderage45 爆後卜 10年の期間には,高根丑被曝の男で原爆碑年

ATB･ In theperiod 10to 15yearsafterthe 齢45歳以下であった者に発生率が符に高かった.原
bombsdLfferencesbyageATEandsexwereno

longerremarkable ln the period 15 to 26
爆後10-15年の期間には,原爆時年齢別および性別

yearsafterthebombs,theriskremalnedhlgh の差はもはや著明ではなかった.原爆後15-26年の

Onlyamongthosewhowereheavilyexposedat 期馴 二は,危険率は,原爆時30歳以上の重度被曝者

;ga:…d30.norst?t器.elCT で;stsThlsaeklCnOgnCul:esio.nfStal… にのみ依然として高かった･これらの結論は,大竹

11
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図2 白血病発生の絶対的危険率および相対的危険率の比臥 広島 ･長崎:
線度および原爆時年齢別

0

5

0

5

0

つー

1

1

と
S
Jtj
u
>
一ト
V
1
u
t]

<15 15･29 30-44

AGEATTIMEOFBOMB

tcrudeannua/lnC'de17CeratePer100,000perso17S

procedureofOtake･15 TlluS,theeffector
radiationvarleSwithageATEandwithtime
afterthebombs.

Incidence orAcllte Leukemia and Chronic

GranulocyticLeukemiabyDose,AgeATE,and
CalendarTimedTables7and8provldeseparate
analysesforacuteleukemlaOfallkindsandfor
chronlCgranulocyticleukemia.Flgure4isan
extractofTable8 deplCtlngtheriskofacute
leukemiabycalendartimeandageATEforonly
hlgh dose groups Flgure 5 glVeSParallel
lnformatlOnforchronlCgranulocytlCleukemla

Foracuteleukemla,aSforallformsofleukemia
(Table 6),the leukemogenlC effectisseen
earlierinthosewhowereyoungerATE,and
laterlnthosewhowereolderATB ForchTOnlC

granulocytlCleukemla,Ontheother血and,the
leukemogeniceffectofradiatlOnlSVerylargely
conflnedtotheearlyperlOd,5to10yearsafter
thebombs.AlthoughthechronicgranlユlocytlC
leukemiaeffectvariedlnVerSelywlthageATE,
thedifferenceinriskbyageAT】】wasneitherso
markednorsoreliableaswasthecaseforacute

leukemia.After10yearschronicgranulocytic
leukemiaoccurredonlysporadically,andthus

12

の方法】5を用いる統計的検定に基づいたものである.

したがって,放射線の影切は原爆時年齢および原爆

後の経過年とともに変化する.

急性白血病および悟性骨髄性白血病の線量別,原爆

晴年齢別および経年別発生率 蓑 7および8に,す

べての種類の急性白血病ならびに個性骨髄性白血病

に関するそれぞれの解析結果を示した,図4は,高繰

丑群のみに関する急性白血病の危険率を,経年別お

よび原爆時年齢別に示 した衷8の抜粋である 国5

は偵性骨髄性白血病に関する同様の資料である.

急性白血病の場合は,すべての病型の白血病 (蓑6)

の場合と同 じように白血病誘発効果は,原爆時若年

であった者に早期に認めらオ1" 原爆時高齢であった

者には遅 く認められた.反面,慢性骨髄性白血病で

は,放射線の白血病誘発効果は,主として原爆律

5-10年の早期に限定される 憶性骨髄性白血病の

形督は,原爆時年齢とは反比例 したが,原爆時年齢

別の危険率の差は,急性白血病の場合ほどは著 しく

なかったし信頼性も劣っていた.10年以降は.慢性

骨髄性白血病は散発的に認められるだけであったの
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FIGURE3COMPARISONOFSTANDARDIZEDANNUALINCrDENCEOF

LEUKEMIA(EXCLUDINGCLL)BYDOSE,AGEATE,&TIME
AFTERBOMBS,OCTO】iER1950-DECEMBER1971

図3 悼惜リンパ球性白血病以外の白血病の標準年間発生率の比較:
頼長,原爆時年齢および原爆後の経過期間別,1950年10月-1971年12月
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FIGURE4COMPARISONOFSTANDARDIZEDANNUALINCIDENCEOF

ACUTELEUKEMIA,100+RADBYAGEATE&TIMEAFTERBOMBS,
OCTOBER1950-DECEMl∋ER1971

図4 100radJJJ.上の放射線に被曝 した者における急性白血病の標準年開
薙生率の比重交:原爆峠年齢および原爆後の経過期間別,1950年10日-1971年12月
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FIGURE5COMPARISONOFSTANDARDIZEDANNUALINCIDENCEOFCHRONIC

GRANULOCYTICLEUKEMIABYDOSE,AGEATB,&TIMEAFTERBOM】】S,
OCTOBER1950･DECEMBER1971

図5 慢性骨髄性白血病の標準fF･聞発生率の比較:綿丑,原爆畔年齢および原体後
の経過期間別
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TABLE6COMPARISONOFSTANDARDIZEDANNUALINCTDENCEOFLEUKEMIAEXCLUI)lNGCLLIN
THEEXTENDEDLIFESPANSTUDYSAMPLE.HIROSHIMAANDNAGASAKIBYDOSE.
AGEAT】き,良LATENTPERIOD OCTOBER1950･DECEMIiER1971

衷6 広島および長崎の寿命調査拡大集r卦二おける悼惜 リンパ球性白血病以外の白血病の標準年間
発生率の比扱:線畳,原爆時年齢,潜伏糊聞別,1950年10月-1971年12Jj
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Ratelor100,
000poputatlOnperyear8d】ustedforsexandc)ty
科目100
,
000人当たりの率で性別および郁市別に調整したもの

thedecllnelnrlSkwasmuchmorerap上dwith

thepassageoftimetllanWasObservedforacute
foI.mSOfleukemla,eSpeCla
llyforthosewhowere

youngerATB.
Althoughtheexcessriskof

chronicgranulocyticleukemlaWasSOmeWhat

maintainedintheolderagegroups15to26

yearsafterthebombs,1
tWasnotaSlargeasthat

foracuteletlkemla

Addltionaldetauontypeofleukemiaforhlgh

dosegroups(1000rmorefad)isgiveninTable9
byageATBandcalendartime.
Acutegranulocy-
ticleukemlalSnotablyinfrequentamongthose

ullderage15AT】〕incompar1SOnWiththe

otheragegroups;lncontrast,acu
telymphocytic
leukemlaandposslblyalsoacuteleukemlaOf

15

で,峠間の鐙過に伴う危険率低下の率は,特に原爆

時若年であった著においては.急性型の白血病に認

められた場合よりもはるかに早かった.根性骨髄性

白血病の危険率増加は,原爆後15-26年で高年齢群

に依然として認められたが,急性白血病の場合ほど

高くはなかった.

表9では,高嶺盈群 (100rad以上)における白血病

の種頬についてのその他の詳細な事項を,原爆時年

齢別および経年別に示 した･原爆峠15歳未満であっ

た者では,その他の年齢群に比べて,急性屑髄性白

血病が著 しく少ない.それに対して二つの若年群で

は,1950-55年には,急性 リンパ球性白血病および
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FIGURE6SCHEMATICMODELOFINFLUENCEOFAGEATIi皮CALENDARTIME

ONTHELEUKEMOGENICEFFECTOFRADIATION

(HEAVZLYEXPOSEDSURVIVORS)

図6 原爆時年齢および被爆後経過期間が放射線の白血病誘発効果に及ぼす彫皆を
示すモデル(高線量被爆者)

0 5 10 15 20 25

10 15 20 25

YEARSAFTEREXPOSURE
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TABLE7COMPARISONOFSTAN工)ARI)IZEDANNUALINCIDENCEOFACUTELEUKEMIA
INTHEEXTENDEDUFESPANSTUDYSAMPLE.HIROSHtMAaNAGASAKl,
BYDOSE,AGEATE.aLATENTPERIOD OCTOBER1950IDECEMBER1971

妾7 広島 ,長崎の寿命調査拡大集団における急性白血病の標準年間発生率の比栂.
線量,原爆時年齢および潜伏期間別,1950年10月-1971年12月

T65DDSeJrLRad <15 1.5･29 304t 451

No Ratc _Yu Rate No. Rate No Rate

EtatcflHHHH川Upopulat】onllet
､
Caradjuste
d
EoISexand
亡■h

叩州100,000人当たりの牢で性別および都市別にWJlSしたもの

"Othertypes"Seemespeciallyelevatedlnthe
twoyoungeragegroupsduringthe1950-55

perlOdBy1960,
theseandotherformsof

leukemiahadalmostdlSapPearedamongthose

underage30ATE,a
lthoughacutecases,especla
ll
ly,Weres
tlllseenamongtheolderagegrOuPS･
ThefollracuteCasesWitllOnset1960-71among
thoseunderage30ATBalloccurredbefore
1965

DISCUSSION

TheleukemogenlCeffectofatomicradiation,
whichhasbeendecliningSincetllePeakwas

reachedin1951,wass
tillvisibleintheperiod
1965-7
1
,especla
llyamongHiroshlmaSurVivors･
ItseemsthattlusISthetimeforbothacuteand

17

おそらく｢その他の種頬の｣急性白血病においても梓

に上昇しているように思われる,
原爆時30歳未満の

者では
,
1960年にはこれらおよびその他の種頬の白

血病はほとんど認められなくなっているが,
高年齢

群では梓に急性型が依然として認められた.
原爆峠

30歳未満の著で
,
発病時が1960-71年である急性型

4例は
,
すべて1965年までに発生していた者である.

考察

1951年のピーク時以来,
減少している原爆放射線の

白血病誘発効果は
,
1965-71年の朗rhrlには,
梓に広島

の被爆者においては依然として認められた.この
時

糊には急性および偵性骨髄性白血病の両者が認めら
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TABLE8COMPARISONOFSTANDARDIZEDANNUALINCIDENCEOFCHRONICGRANULOCYTZCLEUKEMIA
INTHEEXTEIqDEDLIFESPANSTUI)YSAMPLE,HIROSHIMA良NAGASAKrBYDOSE.

AGE T̂B.LATENTPERIOD OCTOBER1950･DECEMBER1971

表 8 広島 .長崎の寿命調査拡大集団における 悼性骨髄性白血病の標準年間発生率の比 較 :繰丑,原爆時
年齢および潜伏 ilTl間別,1950年10月-1971年12月
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Ralcfor100.000poptJlat'onperyearadluSEedforsex･ageATBaLldctl),
lf･Eul00,000人当たりの率で性,原爆時年齢および都市別に調整したもの

CIlrOnicgranulocyticleukemla Theearlypeak一

mgandlongperiodofsubsidencecharacteristic

oftheeffectexperiencedbytheA-bombsurvi-

vorsISalsoseeninthefollow-updataofCourt

Brown and Dollon patientswlthankyloslng

spondylitistreatedbyX-ray･16 Intheirdata

theeffectwasgreatest3to5yearsaftertherapy,
whichwouldcorrespondtotheyears1948-50

forA-bombsurvュyors.Theyalsoreportedthat

theIncidenceofleukemiaamongthesepatients

declined 15yearsafterX-raytreatment ItlS

knownfrom theworkofFollyetal17thtthe

leukemogenlCeffectofatomicradiationbegan

tobeexpressedbefore1950,andtheevidence

ortheLeukemiaRegistryisthattheeffecton

A-bombsurvivorspeakedln1951-53,6-8years
afterthebombs.

18

れた.x根治棟 を受 けた強直性脊椎炎患者に関する

courtBrowrLおよびDollの径過観察資料にも,原爆

被爆者が経験 した影噂の早期におけるピーク形成お

よび長期の低下傾向が認められる,16 彼 らの資料で

は,影響は治療の3-5年後に最大であったが. こ

れは原爆被爆者の場合の1948-50年の期間に相当す

る.披 ら私,これらの患者における白血病の発生率

はX線治療の15年後には減少 した と報告 してい る･

Fotl)･ら-7の調査により,原爆放射線の白血病誘発

影軌 ま1950年以前に発現 しは じめたことが知られて

おり,また白血病萱錨では,原爆被爆者への影響は,

原爆から6-8年後の1951-53年にど-クに適 した

ことが認められる･
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TABLE9COMPARISONOFCRUDEANNUALINCIDENCEAMONGTHOSEINTHEEXTENDEDLIFESPANSTUDY

SAMPLEWHORECEIVED100ORMORERADTNHIROSHIMAaNAGASAKIBYDOSE,
AGEAT古,良TYPEOFLEUKEMIA

衷9 広島 .長崎の寿命調査拡大集団中100rad以上の線魔に被曝 した者における粗年間発生率 の比帖:
線塵,原爆時年齢および白血病の種類別

Typeof]eukemLa

Oct1950･Sep1955

PersonyearS 7597 10121 6489 5311 29518

AGL 0.0(0) 39.5(4) 30.8(2)

ALL 527(4) 296(3) 0.0(0)

AL(Othertype) 395(3) 99(1) 00(0)

CGL 659(5) 29.7(3) 462(3)

A11types 1580(12) 108.7(ll) 771(5)

Oat1955･Sep1960

Per50rLyearS 7476 9964 6225

AGL 134(1) 0.0(0) 643(4)

ALL 13.4(り 10.0(1) 0.0(0)

AL(Othertype) 40.I(3) 100(1) 00(0)

CGL 0.0(0) 00(0) 0･0(0)

Al]t)pes 669(5) 201(2) 643(4)

OcL19601Dec1971

Personyears 16569 21926 12866

AGL 00(0) 46(1) 155(2)

ALL 00(0) 46(1) 155(2)

AL(Othcrtype) 00(0) 91(2) 78(1)

CGL 00(0) 4.6(1) 7.8(1)

AlLtypes 00(0) 228(5) 46.6(6)

Ralefor100,000populatLOnFICryear.
NuFnbeT.(〉EcaseslnParentheses

'lTILulOO,000人当たrJのq:. H は症例政を示す.

EarlierreportsOnleukemaamongA-bombsul'-

VivorshavelndlCatedthatyollngerperSOIISWere

farmorevull一erabletotheleukemogelllCeffect

ofatomicradlat10nthanolderpersons,andCourt

Brown18 hascolltraStedthisrelatlOnShlpWlth

thatseeninlュisfollow-upstudyofpatientsWith

ankylosingspondylitlStreatedbyX-ray,among

whom theexcessriskrosewithageattreatment.

SlnCethereareindicationsthattheleukemogenlC

effectmaynotbethesameforgammaraysand

forneutrons,3･4･7andCourtBrownandDoll's

series pertains tO the effect of X-rays,tlle

comparability ofthecombinedHlrOShlmaand

Nagasakiexperience,aSPresentedhere,maybe

questioned.AlthoughthedataforthetwocitleS

haveseemedtoofewtobepresentedseparately,
the sensltivity ofyounger Japanese subjects

ATE to the leukemogenle effectof atomic

19

00(0) 20.3(6)

0.0(0) 237(7)

0.0(0) 136(4)

0.0(0) 373(ll)

00(0) 949(28)

4496 28161

44.5(2) 24.9(7)

00(0) 7.1(2)

222(1) 178(5)

222(1) 36(1)

89.0(4) 533(15)

6985 58346

430(3) 86(5)

143(1) 69(4)

00(0) 51(3)

00(0) 3.4(2)

573(4) 24.0(14)

原爆被爆者の白血病に関する初期の報告では,若年卦 ま

原爆放射線の白血病誘籍効果を高年齢者よりもはるかに

強く受けやすいことが認められ,またCourtBrown'8

は,X線治標を受けた強直性脊椎炎患者について経

過観察を行い,拍軌 二よって危険率が年齢とともに

上昇することを認めた所見と,上記の関係とを比較

対照 した.白血病誘発効果はガンマ線と中性子線とで

は同 じでか -かもしれないと指摘 している報告 い ,7

があり,またCourtBro､vnおよびDoHの調査はX線

の影響に関するものであるため,ここで述べるよう

な,広島と長崎の合計 した資料との比較の妥当性に

は問題があるかもしれない.両市についての資料は,

別々に示すにはあまりにも少か ､ようであるが,原爆

放射線の白血病諦発効果に対する原爆時著年であっ
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radlation,andltSearlyexpressionln1950-55,lS
veryslmllarforthetwocltleS.

JablonandKato,91nlhelrrecentreportOnthe
mortalityoftheLSSsamplefortheperlOd1950-
70,usingdeathcertlflCatediagnoses,havesug-
gestedthatitisnotonlytheyoungerA-bomb
survIVOrSWl10areeSpeClallysensitlVetOthe
leukemogenlCeffectofatomicradlatlOn,but
alscthoseaged500rmoreATE.

TheinfluenceofageATB,calendartime,and
atomicradlat10nOnthepatternofincidenceby
typeofleukemiaisfalrlycomplex,andthe
availabledataare too few tosupportthe
developmelltOfaprecisenumericalmodel.A
schematicdlagram(Flgure6)willhavetosufflCe.

ItlSOfparticularinterestthattheevidenc¢of
theLeukemiaReglStrylSthattheleukemogenlC
effectofatomicradiationlSgreatestforthose
whowerelntheflI･SttwodecadesoflifeATB,
andyetthattllOSeeXPOSedユnuterOSeemmotto
havebeensoaffected.19 ThlSisallthemore

remarkablelnthelightofthereportsofStewart
andKneale20andofMacMahon2lsuggestlngan
increasedriskofleukemia(andothercancers)
followlngPrenatalX-ray,thougllttOhaveexpos-
edthefetustonomorethanafewfad lnthe

LeukemlaRegistrytheageATBdistributionlS
notheavllyconcentratedlnthefirst50r10
yearsofllfe;1neachcltythereareaboutthe
samenumberofcasesin each ofthetwo
decadesoflifewithnootherevldentconcentra-

tion. Nevertheless,onemlBhtexpecttheln
uteroA-bombexposedtoshareinaneffectthat
lSSOVeryProminentlnthefirstdecadeoflife,
especiallylnViewOfthereportsofleukema
appearinglnthefirst10yearsoflifefollowing
lnuterO X-rayexposure. Themostrecent
follow-upstudyonlntra-uterlneradiationdoes
not,however,entirelysupporttheearlierfind-
1ngSwithrespecttocancelsotherthanleukemia,
and lSpartlCularly interestingin thatsome
excessofleukemiaisfoundforwhiteChildren,
butnoneforblack.22 Moreover,lnOneStudy
an excessofleukemiaWasObservedlnthe

chlldren of women wlth diagnostic X-ray
exposureupto10yearsbeforeconceptlOn･23
0zlthecontrary,theriskofleukemiainoff-
sprlngOfA-bombsurvIVOrSShowednoslgnlficant
IncreaseintheSttldyofa54,000cohortduring
1946_69.24

SeveralrecentanalysesoftheHiroshimaand

た者の感受性,およびその1950-55年における早期

出現の形式は.両市間で非常に近似 している.

Jablonおよび加藤 9は,死亡診断書の診断を用いて

行った1950-70年における寿命調査集団の死亡率に

関する最近の報告で,原爆放射線の白血病誘発効果

に特に敏感なのは若い原爆被爆者ばかりでなく,原

爆時50歳以上であった者にも認められることを示唆

している.

原爆時年齢,経年および原爆放射線量が白血病の柚

英開け発生率のバク-ンに及ぼす彩管はかなり禎雑で

あり,入手されている資料は,正確な数値モデルの

開発を支持するにはあまりにも少をい.EEI6のよう

な図式で満足 しく=すればならないであろう,

白血病登録によ11.ば,一原爆放射線の白血病誘碓効果

は原爆時年齢が10歳代までの者に鼎大であり,しか

も胎内被爆者はさほど影響を受けなかったようであ

ることは,特に興味深い,19 この所見は,胎児の被

曝がわずか213radLかないと思われる出生r泊の

X線検査によって白血病 (およびその他の癌)の危険

率が増加することを示唆するStelvartおよびKneale20

ならびにMacMahor)21の軸告にPE7らしてますます注

目すべき結果となる.白血病萱錨では,原爆時年齢

の分布が5-10歳であった者はさほど多くなかった.

すなわち,両市とも10歳代における例数はほほ例数

であり,特定年齢への集中はみられない.それにも

かかわらず,特に胎内でX線に被曝 した者の10歳 ま

での間に白血病が認められたという報告もあること

にかんがみ,胎内被爆者にも10歳までの者にきわめ

てitfL箸な影響を与えていることが予想される しか

し,胎内放射線被曝に関するIt鼓も析 しい経過観察調

査22では,白血病以外の癌に関する初期のi;rr兄は完

全には支持 されておらず,また白血病の増加lは白人

の子供にはいくらか認められながらも黒人の子供に

は認められていないことが特にiRL峠深い. しかも,

ある調査23では,妊娠前10年以内に診断用X線を受

けた女性 から生まれた子供に,白血病の増加】が認

められている.それに反して,1946-69年における

54,000人の集団に関する調査24では,原爆被爆者の

子孫における白血病の危険率に有意な増加は認めら

れなかった.

すべての型の白血病に関する広島 ･長崎の死亡率資

20



Nagasaklmortalitydataonallformsofleukemia

suggestthatthemostappropriatedose-response

functionmaybellnearfortheneutrondoseand

quadratic for the gamma dose3･4･25･26 The

Le ukemiaReglStrydataarebeingstudledfrom

thlSStandpointandtheresultwillbereported
SOOn.

RERFTR10_76

料について,最近行われた故件の解析3.4･25,26から,

最も妥当な線塵一反応関数は,中性子線畳の場合は

綿形で,ガンマ線畳の場合は二次式であるかもしれ

ないことを示唆する.白血病萱錦の資料は現在この

観点から柏討中であり,その結果は近い将来に報告

される.

APPENDIXIDEFINITEANDPROBABLELEUKEMIAINTHEEXTENDEDLIFESPANSTUDYSAMPLE,111ROSHIMA良

NAGASAKI.DURINGOCTOBER1950-DECEMBER1971

付録 工 広島 ･長崎の寿命調査拡大集団における碓英及びほぼ確実な白血病の一覧表,1950年10月-1971年12月
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