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大阪府における原子爆弾被爆者の医療施策について

千尾秀治＊・北田 衆＊•太田儀平＊

緒 言

昭和20年8月6I]及び9日に，広島及び長11府に投下

されたlit界最初の原子煤弾は，瞬時にして何十何万と

いうおびただしい死似者を出し，両都市を一挙に廃墟

と化した．この広島及び長的における被燥者は昭和25

年の国勢涸在によると，全国に約30万人あり，大阪府

にも約3,500名が屈住していることになっている．こ

れらの被煤者には，今日なお原爆による放射能に起因

した後障害症状が何時発生するかもしれぬという不安

があるわけで，これが解決には被爆者に対し，しばし

ば健康診断を繰り返すことにより早期にその症状を発

見して医叙を加えることが必要である．

ここにおいて，昭和32年4月1日より「原子爆弾被

爆者の医旅等に関する法律」が施行され，国の沢任に

おいて被爆者に対する健康診断及び医旅を行い，その

健康の保持向上が図られることとなった．大阪府にお

いても「同法施行細則」を設けて被爆者対策の推進を

計っている．すなわち，被爆者からの r1~請により「被

爆者健康手飯」を交付し，この手飯の交付を受けた者

に年2回健康診断を実施し，医旅を要する者は指定医

択機関で治旅するのである．これら手帆の交付・健康

診断・医療に要する夜用はすぺて国において負担する

ことになっている．

本成綾は昭和33年3月11日までに健康手帳を交付し

た被爆者514名について，手躯交付申請時に提出され

る調在票・健康診断時に担当医師により記入される一

般検査用及び梢密検査用の健康診断個人票により，被

爆者の構成・被爆時の'Mi'J・被煤後及び現在の健康状

態・健康診断の受診状況・健康診断の結果・医旅給付

の状況について調査したものである．

＊大阪府衛生部医務課 1. 
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昭和25年の国勢調査によると，大阪府在住の被爆者

は，広島における被爆者が約 2,400名，長崎における

被爆者が約1,100名で合叶約3,500名となっているが，

今回の対象者514名を先づ性別・現住地別にみると第

1表の通りで，性別では男が，現住地別では大阪市内

在住者が多い．

次に，被爆地別・法第 2条による号別・性別・被煤

時の年令別に分類してみると第2表の通りである．こ

こで法第2条による号別というのは， 1号は爆心地よ

り大体半径4キロ以内の区域で被煤した者， 2号は原

第1表性別・現住地別の被爆者

・・---ー・ 地区別
性別--------―|府下 1 市 1'1I 計
男 I 121 191 a1a 

女 74 122 196 

計 201 313 514 

爆投下時以後2週間以内に爆心

地より大体半径2キロ以内の区

域に入った者， 3号は 1及び2

号に該当しない者で身体に原燥

の放射能の影響を受けるような

・・JHi'Jの下にあった者，例えば1
及び2号に該当しない条件で被

煤死体を扱った者など， 4号は

以上 1, 2及び3号該当者のそ

の当時の胎児であった者をい

い，この号別は当時受けた放射

能の多xiを推定する一根拠とな
るものである．第2表による

と，広島における男子被燦者が

最も多く，号別では 1号該当者

がすべてに多く，年令別では被

爆時において20オまでの者が多

ヵ>ったということになる．

被爆者の現在の職業をしらペ

てみると，無職若しくは記入な

き者が最も多く，事務従・F者即
ちいわゆる会社員が次で多い．

被爆者の家族状況は第3表の

如くであり，約1/aの者に家族の
被爆や原爆死が見られる．

第 2表被煤地別・法第2条による号別・性別・年令別の被爆者数

~1 ~- 島□長 1崎一`
且覧［才―::I叫□〗1ー~lt''i-~
男

女

20 II 
- -

30 II 

40 II 

751 14 I 1 I - I 901 24 I 4 I o I - I 28 I 118 

631 10 I 1 I - I 741 5 I o I o I - I 5 I 79 

34I 4 I o I - I 38I s I 2 I o I - I 10 I 48 

それ以上 31 s I o I - 37 s o o - s 42 

;n・_ Ii店五叶 1I 264 48 -6 I -o -o·-~3-1s 

胎児― -1-0 I OI - I - I - I 1 I 1 I 1 
--. ----—---- --- -
10オまで 18 0 I O - 18 7 0 0 - 7 I 25 
20 11 54 8 I O - 62 11 0 0 - 11 73 ——,- ------30 II 29 4 Q - 33 7 1 0 - 8 41 

40 11 25 2 I O - 27 3 0 0 - 3 I 30 
それ以上 18 4 I O - 22 4 0 0 I - I 4 I 26 
計 14418 I O O 162 32 1 0 1 34 I 196 ―- _I _____ --
合計 36954 2 1 426 80 7 o 1 88 I 514 

2. 被爆時の事梢

法第2条の号別に被爆時の下梢を調べると，第4表

の如<. 1号該当者では木造家屋内での被爆が最も多

<. 2号該当者ではその半数の者が原燥投下翌日まで
に爆心地より大体2キロ以内の区域に入っており，ま

た殆んどの者が1週間以内に入っている．

3. 被爆者の現在の健康状態

第5表に示す通り，大部分 (80%)の被爆者が何等

かの異常を訴えている．

第3表法第2条による号別の家族状況

（被煤者のうち識在票なきものは除く）

；函碑喜ニ_1 2 3 4frl・ I_I ¥J__I_ 
1 201 

0 306 

0 124 

I 
, 1 I 383 

家族の被 あり 180 20 

゜爆の有無 なし 264 40 2 

家族の被爆に あり 113 11 

゜よる死亡の有無 なし 331 49 2 
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4. 健康診断受診状況

被煤者の治旅は，国の指定した医療機閲で行うのが

｝原則となっており，大阪府は大阪市内にある 3カ所の

病院が指定されているのであるが，診断と治療の一貫

性を叶るため，大阪府ではこの 3カ所の病院が同時に

検在機囮となっている．第6表はこの検査機関におけ

る健康診断の受診状況を調ぺたもので，受珍率ぱ約80

9るの 424名であり，女子の受診率が男子に比しやや劣

るようである. 424名の一般検査受珍者のうち精密検

査を必要とした者は約3596の 155名でやや女子が多い

ようである．

第4表被爆時の市1i'ii

（イ） 法第2条第 1号該当者

用 内 1屈外
木造

コンク
リート造石造 遮蔽あり 遮蔽なし

264 45 2 45 93 

311 1 13s 

449 

（口） 法第2条第 2号該当行

9ピ1翌11I 2 LI F-1 I 3 「l 目け！週~iI j戸開
15 15 1 4 -「了― 15 1 -----; ― 

61 

(,~ 法第2条第3号該当者

2週間以内 2週間以内 2 週間以後その他の"•JT- ヽm
4km以内 4km以上

1 1 0 0 

2 

（二） 法第2条第4号該当者

妊娠前期 i妊娠後期
2 1 o 

2 

第5表法第2条による号別の現在の健康状態

（被煤者のうち調在票なきものは除く）

~l1l2lal4 計
典常あり 356 50 2 1 409 

507 
異常なし 88 10 0 0 98 

5. 被爆者の被爆後の症状

健康診断受診者424名につき被煤後の急性症状及び

慢性症状について澗べ・てみると次の如くである．急性

症状は 317名（約7596)と大多数の者が訴えており，特

に精密検査を要した女子にやや多いようである．症状

としては外似•発熱・下揃が多く，脱毛・ II\血はやや

少い．次に慢性症状も 332名（約7896)と大多数の者が

訴えており，やはり精密検査を要した女子にやや多い

ようで，疲労感・めまい・貧血が主な症状である．

6. 健康診断の結果

424名の被爆者が一般検査を受けた結果，約％の155

名が精密検査を要すると判定されており，その理由と

しては血液の精密検在と肝臓の機能検在が主で，前者

は女子に後者は男子に多いようである（第7表（イ）及び

（口））．

第6表健康診断受診状況
ー・ミ」男 女 計

1 144 83 227 
-- - --・------ - ---

2 31 8 39 
般 ー一→ . -- --- ----―- . - -・-

検
3 1 

゜
1 

---

:rt£ 
4 1 

- - - -
1 2 

JI・ 177 92 269 

1 81 58 139 
一梢

2 ， 6 15 
般密

検検
3 1 

゜
1 

査査
4 

゜ ゜ ゜計 91 64 155 

1 48 35 83 
未

2 2 5 7 
,.x. T'(f. 

診
3 

゜ ゜ ゜者
4 

゜ ゜ ゜計 50 40 90 

1 225 141 366 
受

2 40 14 54 

'11¥9 ~ 3 2 

゜
2 

者
4 1 1 2 

計 268 156 424 
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第 7表健康診断の結果

（イ） 医旅機渕別・性別・法第2条による号別の診断結果
- --

邑麟□三ニーニな
、 旦ユ上且_Q___!_ ___g_ 17 -2.._ -2.._上 _Q____Q__ 2 9且
し N . 旦旦旦且」」し坐＿旦」―」」-__Q__ __Q__翌＿卑＿
計 92 19 33 31 1 1 177 63 7 13 8 0 1 92 269 I 424 

要 H __!i_ __!__ _!!__ーt__!_ _!_ __l!_ .1Q___ _J__ _l_ __!__ _Q__ _Q__ 2 9 .J!_ 

精 k 旦 -2...__!_ __!__ __Q__』＿堡―_i___Q__ _Q__』 __Q____Q__ .. _6旦
検 N 旦—Q__ 9 __l _!_ _Q__ 30 _.!l_ _!_ユ_J___Q__ __Q__立i主!

言t 45 7 29 9 0 0 91 43 5 IO 6 0 0 64 155 

弓
"

（口） 法第2条による号別・性別の要精検理由（延件数を示す）

｀叩~: '~~ 屋内；i息/" 計・ 合叶
血液の精検 28 上旦」―_Q___Q__ __!~ 33 5 8 3 

゜゚
49 

肝機能検在 19 _J一旦上一—i旦
， 2 3 
゜゚゜

14 

胸部X線検査 6 _Q_--2.___!__Q__Q_且 7 

゜
3 3 

゜゚
13 

眼科的精検 3 0 0 0 0 0 3 

゜゚ ゜゚ ゜゚゜外科的精検 1 0 1 0 0 0 2 

゜゚ ゜゚ ゜゚゜--耳昴科的梢検.--1 - 0 0 0 

゜゚
1 

゜゚
0 0 0 

゜゚
--

94-54-27-3
言
“
-
1

(,~ 一般検在診断結果別・性別の各種検査成絡

------、 診断結果別 異常なし

検査成--;,;-ヽ------- 男 1 女

要精検

男 1 女

赤 沈
2 0未 満 165 75 72 36 

2 0以 上 12 17 19 28 

血色索趾
8 0 96未満 ， 38 ， 37 
8 0 %以上 168 54 82 27 

赤血球数
4 0 0万未満 6 23 ， 28 

・--

4 0 0万以上 171 69 82 36 

5 0 0 0未満 43 23 39 27 

白血球数 10000未満 132 67 38 33 

10000以上 2 2 14 4 

ウロビリノーゲン 正
常 133 76 49 51 

増 加 44 16 42 13 

虫 卵
陰 性 194 68 71 62 

陽 性 13 24 20 2 

177 92 91 64 

計 269 155 

424 
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（二） 要精検者の医旅機1月別•性別法第 2 条による号別の原爆後障害症認定有無

裏屋内1日
女

1 ＾ ロ

計

3 4 計
屋内屋進あ外蔽り屋遮な蔽外し

2 3 3 計

H 2 〇 〇 〇 〇 〇 2 

叫」•I上。, ゚゜゚ ゜゚
2 

ぁ
K 4 1 3 

゜゚゜
8 

゜゚ ゜゚
3 11 

り
N 5 

゜
2 2 

゜゚
， 4 1 
゜゚
17 26 

計 11 1 5 2 

゜
0 19 14 1 4 1 

゜
0 20 39 

155 
H 18 2 11 2 

゜
0 33 20 4 3 2 

゜
0 29 62 

な
K 6 4 5 2 1 0 18 3 

゜゚ ゜゚゜
3 21 

し
N 11 

゜
7 3 

゜゚
21 ~I~ 3 3 ゜゚

12 33 

計 35 6 23 7 1 0 72 29 I 4 6 5 
゜
0 44 116 

困 原爆後障害~症認定者の医釈機関別・性別法第 2 条による号別の治旅要否：男女
I/J111.,,~1!1J,,,/'い岬 2'. 計□臼~ 合

計

H 

゜゚ ゜゚ ゜゚ ゜゚ ゜゚ ゜゚ ゜゚ ゜入
K 

゜゚
1 

゜゚゜
1 

゜゚ ゜゚ ゜゚゜
1 

院
N 

゜゚゜
1 

゜゚
1 1 1 1 

゜゚゜
3 4 

計

゜゚
1 1 

゜゚
2 1 1 1 

゜゚゜
3 5 

要 H 2 

゜゚ ゜゚゜
2 

゜゚ ゜゚ ゜゚゜
2 

通
K 4 ・1 2 

゜゚゜
7 3 

゜゚ ゜゚゜
3 I 10 

院 N 1 

゜゚
1 

゜゚
2 8 

゜
3 1 

゜
0 12 14 
-- ----

計 7 1 2 1 

゜
0 11 11 

゜
3 1 

゜
0 15 26 

合 計 7 1 3 2 

゜
0 13 12 1 4 1 

゜
0 18 31 

- - -- - - -

H 18 2 11 2 

゜
0 33 20 4 3 2 

゜
0 29 62 

不 155 
K 6 4 5 2 1 0 18 3 

゜゚ ゜゚゜
3 21 

N 15 

゜
， 3 
゜
0 27 8 

゜
3 3 

゜
0 14 41 

要
計 39 6 25 7 1 0 78 31 4 6 5 

゜
0 46 124 
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次に，一般検査の診断結果別に各検査につきその成

績を比較してみると，第 7 表(,~の如く精密検査を要す

ると診断された者に当然のことながら検査成条資が異常

範囲の者多く，これが女子では主として赤沈・血色索

覇・赤血球数において，男子では白血球数・ウロビリ

ノーゲン批において異常を認める成績となっている．

一般検査及び精密検査により，原爆後障害症と診断

された者は， 424名の受診者のうち約9%の39名であ

り，女子が男子より多く，やはり 1号該当者，しかも

屋内における被爆者に多い（第7表（二））．

さらにこの39名の原爆後障害症と認定された被爆者

中，治疾を要するものは第 7表0-)に示す如く31名あ

り，全受診者の約7形にあたり，殆んどが 1号該当者

である．治療方法はその大部分（約6%)が通院治療

で，最短 3カ月最長 1年となっている．また入院を要

すると診断された者は約 1形の 5名で，その期間は最

短 3カ月最長6カ月である．

なお，入院または通院治旅を要する者の病名は第7

表りの通りであるが，現在大阪府在住の被爆者には重

症なもの少く，女子の役血が大半を占めている．

付 治旅必要者の法第2条による号別・性別の原爆後障害症名

＼ 男

~! 屋内如
ー名 ありなし

2 3 4 

入院

゜゚ ゜゚ ゜゚我血
通院 2 

゜゚
1 

゜゚
減白血少球

入院

゜゚ ゜゚ ゜゚通院 1 

゜゚ ゜゚゜入院

゜゚゜
1 

゜゚白血病
通院

゜゚ ゜゚ ゜゚入院

゜゚ ゜゚ ゜゚肝炎
通院 4 1 2 

゜゚゜入院

゜゚
1 

゜゚゜閲節拘縮
通院

゜゚ ゜゚ ゜゚
7. 医療給付の状況

第8表は医療給付状況を調べたもので，原爆後陪害

症として治旅を要すると診断された31名中，治税の申

請を行った者は約半数の13名に過ぎず，これがすべて

1号該当者であり，この申請者は全員が申請通りの医

療給付を認定されている．しかし実際の受旅者は11名

である．

なお，医旅給付のf.jl詰を行った13名につき，被煤地

の爆心地点よりの距離を調べてみると，全員が2キロ

以内の地点で被爆していることがわかった．

総 括

昭和32年4月 1日より「原子爆弾被爆者の医療等に

関する法律」が施行されて以来，昭和33年3月11日ま

でに「被媒者健康手帳」を交付した大阪府在住の広島

及び長崎における原爆被爆者は 514名で，昭和25年の

国勢調五特の大阪府在住被爆者数である約 3,500名と

計

3゚ 

1゚ 

1 

゜
7゚ 

1 

゜

安
1 

屋内屋遮あ外蔽り1屋遮な外蔽し
2 3 4 計 ＾ ロ 計

1 1 

゜゚ ゜゚
2 2 
17 

8 

゜
3 1 

゜
0 12 15 

゜゚ ゜゚ ゜゚ ゜゚ 3 
2 

゜゚ ゜゚゜
2 3 

゜゚
1 

゜゚゜
1 2 

2 31 

゜゚ ゜゚ ゜゚ ゜゚
゜゚ ゜゚ ゜゚ ゜゚ 8 
1 

゜゚ ゜゚゜
1 8 

゜゚ ゜゚ ゜゚゜
1 
1 

゜゚ ゜゚ ゜゚ ゜゚
の差は，被爆者のその後における住居の移動や死亡，

さらに個人の秘密保持のため，或は自分では何等健康

状態に典常を認めないので健康診断の必要を砥じない

ため，或はこの制度の存在を知らないためなどの理由

で申諮を棄権することが原因となっていると思われ

る．この 514名について，その構成・被煤時の・M,'J・
被爆後及び現在の健康状態・健康診断の受，；鉗状況・健

康診断の結果・医旅給付の状況を調査したところ，原

爆投下後13年を経た今日でも，なおその健康状態に異

常を訴える者が多く（約809,る），また約796の者が原

煤後障害症として治旅を要すると診断された．ところ

が医旅給付を申請した要治旅者は，被爆時の事術は爆

心地点より 2キロ以内の地域で被燥している者ばかり

であり，かかる被爆時の事梢をもつ者以外は，幸にも

現在のところ大阪府在住被爆者は治療を要する程の者

はないようである．しかし被爆者は，何時発病するか
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第 8表医旅給付状況

（イ） 法第2条による号別・医旅機関別・治釈手段別の医釈給付状況

通 院 入

1 1 尺状｀~況医~ 別号 り
疇あ悶りな:し 2 

3 4 計
屋内I屋遮あ外蔽り遮屋な外蔽し 2 

q, 
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（口） 医旅給付認定者被爆地の爆心地点よりの距雑
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もしれないという常に不安な精神状態にある者も多い なお，要治釈者数に比し，尖際の受旅者数は約1/aに
ので，健康診断の結果，媒常なし或は治療不要と診断 過ぎないのであるが，この原l乱としては，たとえ治旅

された被爆者に対しても，特に精神的な面への彩轡を 'lしが公伐且担されても，やはり治旅中の生活保閣の問

名廊して指祁に当ることが必要と巧えられる． 題が解決されないためと芍えられ，これは現在のLI本

これに渕述する問題として，検在結果の判定即ち診 の医旅保応制度の欠陥のあらわれの一つであり，筒単

断の基準を定めるということは，医学的にも困難な問 には解決できない問題ではあるが，被爆者の健1,]iの保

題ではあるが，現在この基準が統一されていないた 持・増進を叶るには直剣に取上げねばならない問題で

め，検在機r9,]によって検査結果の判定がまちまちとな ある．

ることが避けえられず，これがひいては被爆者の不安 以上本成績は，大阪府在住の被煤者の実態を明にし

を増すこととなるので，この点今後何等かの具体的な さらに被燥者対策の問題点を解明したものである．

診断甚準を設ける必要がある．さらに被煤者の子孫に 終りに本成紐をまとめるに当り，集；i「の労を惜しま

対する被爆の影密の問題であるが，これも被煤者の直 れなかった大阪府衛生部医務課l吐子保護係の諸氏に/:;.~

大な関心を梨めている問題であり，早急に解決が望ま 謝する．なお木成納は，昭和33年10月第13回日本公衆

れる． 衛生学会（福岡）において口演発表した．
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