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甲状腺がんの評価（１）
～ＵＮＳＣＥＡＲ報告批判

被告が、ＵＮＳＣＥＡＲ２０２０／２０２１年報告に依拠して行う主張

① 福島第一原子力発電所の事故による被ばく線量の推計←黒川意見書等

② そこから推定される放射線被ばくに帰因する甲状腺がんの過剰リスク

③ 福島県県民健康調査によって観察された甲状腺がんの見かけ上の過剰検出が被ばくと無関
係であること

④ 原告らの被ばく量もせいぜい１０ｍＳｖ程度であること←そもそも個々人の具体的な被ば
く線量を主張・立証する必要は乏しい

本書面の目的

上記②、③に関して、ＵＮＳＣＥＡＲ２０２０／２０２１年報告の判断枠組みそのものが誤っ
ていること等を指摘する
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ＵＮＳＣＥＡＲ２０２０／２０２１年報告とは

ＵＮＳＣＥＡＲとは

名称 「原子放射線の影響に関する国連科学委員会」

活動概要

科学的・中立的な立場から、放射線の人・環境等への影響等を調査・評価等を行い、毎年国

連総会へ結果の概要を報告するとともに、数年ごとに詳細な報告書を出版

加盟国 ３１カ国 （国連加盟国 １９３カ国）

「国連」の名を冠しているものの、ＵＮＳＣＥＡＲの活動が、設立当初から現在に至る

まで、一部の国々に限られている
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報告書の目次

作成経緯

２０１１年５月 事故による放射線被ばくのレベルと影響を２年間にわたり評価することを決定

２０１３年１０月 国連総会で報告（２０１３年報告）

２０１８年 ２０１３年報告の更新を決定（公衆線量の過大評価があるとの認識）

２０２１年 国連総会で報告（ＵＮＳＣＥＡＲ２０２０／２０２１報告書）



３１１子ども甲状腺がん損害賠償請求訴訟 5

報告書 緒言
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報告書 緒言
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報告書 構成

Ⅰ．緒言
Ⅱ．放射性核種の大気中への放出、拡散および沈着
Ⅲ．放射性核種の海洋環境への放出ならびに海洋環境での拡散
および沈着
Ⅳ．陸域および淡水域環境における放射性核種の移行
Ⅴ．公衆の線量評価
Ⅵ．作業者の線量評価
Ⅶ．健康影響
Ⅷ．ヒト以外の生物相の線量と影響の評価
Ⅷ．結論
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報告書 「（ａ）小児期と青年期の甲状腺がん」

前半「推定される甲状腺がん発生率の増加」

後半「観察された甲状腺がんの発生率」

検出力計算

データ解析

この推論方法が誤り

推定される

観察された
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「推定される甲状腺がん発生率の増加」

現在利用可能な
全ての情報

事故直後１年間の
甲状腺吸収線量

推定
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「推定される甲状腺がん発生率の増加」

「識別可能性」

「統計的検出力」のこと
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「推定される甲状腺がん発生率の増加」

統計的
検出力

甲状腺がん
過剰リスク

識別可能性
なし
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「観察された甲状腺がんの発生率」

ここ（後半）でやっていること
＝実際に観察されたデータの評価

前提
被ばくによる甲状腺がんの過剰発生は
「識別可能」ではないのだから、実際に
観察されたデータ（甲状腺がんの多発）
は被ばく帰因でない

前半「推定される甲状腺がん
発生率の増加」の結論
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「観察された甲状腺がんの発生率」
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「観察された甲状腺がんの発生率」

２２４項に書かれていないこと

１ 一次検査、二次検査があること

２ 結節等の大きさだけで穿刺吸引細胞診となるのではなく、別途、各種検査がなされていること

３ 手術例の病理組織的検討

手術１２５例中
リンパ節転移９７例
甲状腺外浸潤５０例
遠隔転移３例
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「観察された甲状腺がんの発生率」
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「観察された甲状腺がんの発生率」

（ａ）推定された甲状腺吸収量では大幅な過剰は予測されない
（ｂ）チェルノブイリ事故後の調査において、甲状腺がんの発

生率の上昇は事故直後４年間に観察されなかった
（ｃ） チェルノブイリで多く見られた４歳以下が観察されな

かった
（ｄ）３県調査の結果
（ｅ）分子生物学的所見 ＲＥＴ再配列が低頻度、ＢＲＡＦ変

異の優勢



３１１子ども甲状腺がん損害賠償請求訴訟 17

報告書における判断枠組みの誤り

甲全２４２の１
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報告書における判断枠組みの誤り

検出力の計算、すなわち識別可能性の追求は、
全て、教科書や論文の記載に反している

Hoeningらの２００１年論文

実験後における検出力計算の提唱は，
検出力計算を実験結果の解釈の支援
に使われるべきと主張する．この取
り組みは，様々な形で現れるが，本
質的に欠陥である

Sennらの２００２年論文

「完了した研究の解釈において、

検出力は確かに無関係である」
標題

古くは、コックス博士の論稿（１９５８年発

刊）の時代から指摘されていたことを指摘
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誤った用語を用い、また、誤解を生む表現があること

統計的有意差がない

not statistically significant

帰無仮説が棄却されなかったという以上の意味
を持たず、その結果に基づいて積極的な推論を
行うことができない
（原告第２０準備書面第２，２項）
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誤った用語を用い、また、誤解を生む表現があること

識別可能性がない not discernible

報告書 「識別可能性」＝「検出力」

検
出
力
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性

◎
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解
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意
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誤った用語を用い、また、誤解を生む表現があること

高感度の超音波機器

感度 特異度

陽

性

陰

性

本当は病気の人たち 本当は病気でない人たち

感度８０パーセント 特異度９０パーセント
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誤った用語を用い、また、誤解を生む表現があること

もし、
過剰診断、すなわち実際には甲状腺がんでない
のに「がん」であるとの検査所見が出てしまう
というのなら

「高感度」 「低特異度」
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誤った用語を用い、また、誤解を生む表現があること

甲状腺検査における二次検査

県民健康調査検討委員会に提出される甲状腺検査実施状況報告書において、定型的に

記載されている説明
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誤った用語を用い、また、誤解を生む表現があること

甲状腺検査における二次検査
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津田論文の取り扱い

津田論文（甲全１２５の１、２）の公表

国際環境疫学会・会長から日本政府に対して、

書簡が送られる（甲全１２６の１，２）

インターネット上で、公開討論が実施される

国際環境疫学会・会長は書簡の撤回をせず

Wakefordによる批判的コメント（参考
文献Ｗ８）ほか

津田、「著者らの返事」（甲全１８２

の１、２）において、詳細に反論

Wakefordらは再反論をせず

著者である津田教授らの再反論も検討せず、国際環境疫学会・会長から日本政府に対する書簡の存在も

無視し、かつ、会長書簡を巡る公開討論の結果も勘案せずに、津田論文の結論を排斥
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報告書における個々の論文評価、採否の誤り

過剰診断の可能性の示唆：緑川論稿の問題点

「米国における小児甲状腺がん罹患率の推

移、1998～2013年」
Bernier原著論文（甲全２４３の１）

上記に対する緑川「コメント」
（甲全２４３の２）

Bernier"Correspondence"欄において再反論
（甲全２４３の３）

小児分化型甲状腺がん（ＤＴＣ）罹患率の

経時的な有意な増加
今後の研究で環境因子やその他の因子を検
討すべきである

極端な早期診断は過剰診断と同様の害→
（環境因子やその他の因子の調査）に異議

転移性分化型甲状腺がんに過剰診断が当て

はまるということには同意できない。

原著論文ではなく、それに対する批判的なコメントを参考文献とし、なおかつ、当該コメントに対す

る原著論文の著者らによる再反論を勘案しなかった
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