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Normal male (2N=46, XY) Normal female (2N=46, XX) 

ヒト 正常核型 



修復失敗 

くびれ（  ）が2個 

正常 



二動原体染色体 

環状染色体 

実験的照射をした末梢血リンパ
球にみられる染色体異常の例 



検量線 

照射線量 (Gy) 

二
動
原
体
頻
度

 

[Suto et al., Health Physics, 2013] 

染色体異常の頻度と線量には数理的な関係がある。 

→ あらかじめ細胞の in vitro 照射実験で検量線を作製しておけば、被ばく患者や 

  医療被ばく・職業被ばくを受けた人の線量評価ができる。 

Y = (0.00015 ± 0.00017) + (0.0302 ± 0.0044)  D  
   + (0.0588 ± 0.0028)  D2 
Y: 二動原体頻度, D: 線量 (Gy) 



細胞の回収・固定・染色体標本作製 

自動検出顕微鏡画像解析システム 

3-10 mL 

採血, リンパ球分離, 培養 （48h, 1回目分裂） 

本スコアリング 
線量評価（結果をカルテに記載） 

IAEA Manual, 2011, ISO 
19238, ISO 21243 に準拠 

放医研の生物線量評価システム
（2011年当時） 

次回来院時 
患者に検査結果を説明 

高精度 FISH 解析へ 
・転座 
・複雑な染色体異常, etc. 

原子力災害・放射線被ばく事故発生 
被ばく患者の疑い （緊急被ばく医療ダイヤル） 

トリアージ・スコアリング（結果を担当医に報告） 

時間 
Day 0 

Day 1 

Day 3 

Day 4 

〜Day 7 

聴き取り 
調査票 
＆ 

同意書 

線量評価 

線量 (Gy) 

二
動
原
体
頻
度 

検量線 

年齢・性別 
飲酒・喫煙・薬 
医療被ばく歴 
職業被ばく歴 



 * < 300 mGy (95% UCL) 
 
 * 急性放射線症候群の 
  発症者なし 
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Dose detected with alarm personal 
dosimeter (mSv) 

The linear regression was obtained:  
[physical dose (mSv)] = [biological dose (mGy)]  1.032 - 7.067 (p < 0.05)  

生物線量推定値は物理線量評価の
値（個人線量計値）とよく一致した。 



まとめ 
 
◆ 福島第一原発事故の作業者12名のうち、
10名の推定線量は 300 mGy 未満であった
（急性放射線症候群はみられなかった）。 
 
◆ 1年後健診における染色体再検査（6名）で
着実な回復がみられた。 
 
◆ 現在は長期追跡調査に適した転座染色体
異常を指標にした解析を進めている。 


