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ホームページで検査のスケジュールなど、
更新も随時行っております。 
アクセスは以下のＵＲＬから。または、上記
の検索からも可能です。 
http://fukushima-mimamori.jp/ 

検索 福島県 県民健康管理調査 

未定稿 お手元のパンフレットを参照ください。 



県民健康管理調査 事業体制 
県民健康管理調査事業は、福島県が主体となり実施しているものです。 
福島県立医科大学は、福島県からの委託を受け、放射線医学県民健康管理センターを設立。 
福島県との緊密な連携のもと、放射線医学県民健康管理センターが、この調査事業を実施しています。 

健康管理調査室 「県民健康管理調査」 
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放射線医学県民健康管理 実施本部 

 「県民健康管理調査」は東日本大震災や東京
電力福島第一原子力発電所事故による放射能の
影響を考慮し、県民の皆様の健康を長期にわた
り見守るために実施されています。 
 検査や問診票を通して心身両面にわたる健康
状態を把握いただき、そのデータを県民健康管
理センターも共有することで、県民の皆様に対
する長期にわたる健康見守りのための基本デー 

データとなります。 
 そして、このような体制を確立することで、
放射線の健康影響に対する県民の皆様の不安を
和らげ、同時にさまざまな疾患、体の不調の早
期発見、早期治療を可能にします。 
 県民健康管理調査を推進することで、子ども
を産み、育てやすく、長寿を全うできる県とし
て復興と再生を実現してまいります。 

健康増進課 

地域医療課 

保健福祉部 

目的は、県民の健康管理への支援！ 



県民健康管理調査 事業概要 
県民健康管理調査は、基本調査と4つの詳細調査からなります。 
 

原子力発電所の事故後4か月間、空間線量が最も高かった時期における放射線による外部被ばく線量を推
計するため、行動記録の提出をお願いしているものです。全県民、約205万人の皆様を対象に実施して
います。 

放射線が子どもたちの甲状腺に影響を及ぼしていないか、その状態を長期にわたり、定期的に見守るた
めの調査です。2011年3月11日時点で概ね0歳から18歳以下の全県民約36万人の方を対象に実施し
ています。 

避難生活を余儀なくされ、生活習慣の変化から健康を害する方が出ないよう、県民の皆様の健康状態を
見守るための調査です。避難区域等にお住まいだった約21万人の皆様を対象に実施しています。 

震災と原発事故で困難な状況にある皆様のこころと身体の健康状態や、現在の生活習慣の状況を把握し、
必要とされる方には適切なケアをご提供することを目的とした調査です。 
避難区域等にお住まいだった約21万人の皆様を対象に実施しています。 

妊産婦の皆様の健康状態等を把握し、健康管理に役立てていただくため、さらに、必要とされる方へ適
切なケアをご提供することを目的とした調査です。2010年8月1日～2011年7月31日（※）までに母
子手帳を交付された約1.6万人を対象に実施しています。 

■詳細調査 健康診査 

■基本調査 

■詳細調査 甲状腺検査 

■詳細調査 こころの健康度・生活習慣に関する調査 

■詳細調査 妊産婦に関する調査 

※県外避難者を含む 

平成23年度の調査対象者 

（※平成23年度の調査対象者の場合） 



対象者 

 左グラフのように、原発事故
の初期には高い空間線量が観測
されていました。 
 この空間線量の高かった時期
の皆様の外部被ばく線量を把握
しておくことは、将来にわたり
ご自身の健康を管理するうえで
重要な情報になります。 
 基本調査では、皆様の行動記
録をもとにその外部被ばく線量
を推計しています。そして、現
在のところ、皆様の外部被ばく
線量を把握するための唯一の方
法です。 
※左グラフは県北保健福祉事務
所東側駐車場(福島市）で毎日
12：00に測定された空間線量 

■県民健康管理調査 基本調査とは 

皆様の健康を見守り続けるための「基礎」となる調査です 

  県民健康管理調査に関するお問い合わせ先 
   基本調査問診票の送付・紛失・記入方法などについてもご案内しています 
 

   公立大学法人福島県立医科大学 放射線医学県民健康管理センター 
    コールセンター：024-549-5130 （土日祝日を除く 9：00～17：00） 
    放射線医学県民健康管理センターホームページ：http://fukushima-mimamori.jp/ 
    メール：kenkan@fmu.ac.jp 

平成23年3月11日～7月1日に県内
に居住していたが、住民登録が県外に
ある方 
 

平成23年3月11日～3月25日に県内
に一時滞在した県外居住者 

平成23年3月11日～7月1日に県内
に通勤通学していた県外居住者 

本
人
の
申
し
出
に
よ
り
問
診

票
を
お
送
り
し
て
ま
す
。 

平成23年3月11日～
7月1日に県内に住民
登録があった方 
 

県内居住者 

県外居住者 

 多くの方が原発事故による被ばくと発がんなどの健康影響を心配されていることと存じますが、
まず原発事故当時の被ばく線量を把握することが最も重要です。基本調査は、原発事故当時の外部
被ばく線量を推計することができる唯一の方法です。  
 県民健康管理センターの基本調査では、皆様により安心していただくために、原発事故後、初期
の空間線量の高かった4か月間の外部被ばく線量がどの程度であったかを、お返しいただいた問診
票に基づいておひとりおひとり可能な限り正確に推計しています。これをもとに、健康に関する取
り組み（詳細調査 「甲状腺検査」「健康診査」「こころの健康度・生活習慣に関する調査」「妊
産婦に関する調査」 ）と連携して、将来にわたって皆様の健康を見守ってまいります。 

対象者：205万人強 



  県民健康管理調査に関するお問い合わせ先 
   基本調査問診票の送付・紛失・記入方法などについてもご案内しています 
 

   公立大学法人福島県立医科大学 放射線医学県民健康管理センター 
    コールセンター：024-549-5130 （土日祝日を除く 9：00～17：00） 
    放射線医学県民健康管理センターホームページ：http://fukushima-mimamori.jp/ 
    メール：kenkan@fmu.ac.jp 

基本調査に関するQ&A  そのほかのQ&Aをホームページでも掲載しています。http://fukushima-mimamori.jp/ 

 
 Q1 基本調査に回答するメリットは何ですか。 

 まず、ご自身の当時の行動記録を記入いただいた問診票をお送りいただきます。
それをもとに、様々な環境中の放射線の線量実測データ及び実測データがない地点
は他のデータより推計した環境放射線量のデータを加え、放射線医学総合研究所が
開発した外部被ばく線量推計のプログラムを使って割り出します。さらにその結果
をおひとりおひとりの行動記録と再度慎重に照らし合わせ、皆様に推計結果をご連
絡しています。なお、行動記録は長期に保管、管理し、将来にわたる健康管理に活
かしていきます。 

 県民健康管理センターのホームページ（http://fukushima-mimamori.jp/）にて、「基本調査」の目
的や問診票の書き方の説明の動画を掲載していますので参考にしてください。 
 また、基本調査書き方説明会や、ボランティアの仮設住宅訪問による書き方説明会も実施しており、
県民健康管理センターのホームページではそのスケジュールをお知らせしております。もしお住まいの
お近くで開催予定があれば、ぜひご参加ください。 
 さらに、下記「お問い合せ先」にて皆さまからのご質問・ご相談に応じております。 

A 皆様の健康を長期にわたって見守る基礎データとなります。 

 Q2 どうやって外部被ばく線量を推計するのですか。 

 Q３ 基本調査の書き方がわかりません。 

A ご提出いただく当時の行動記録をもとに、外部被ばく線量推計プログラムで割り出
しています。 

A 皆様からのご質問、ご相談に様々な方法で対応しておりますのでご利用ください。 

ご自身の外部被ばく線量を把握できることに加えて、その情報を福島県立医科大学放射線医学県民健康
管理センターで保管することにより、これから10年後、20年後、30年後という長期にわたる皆様の
健康を見守る基礎データとなります。 

 Q４ 基本調査の問診票を提出したのに、まだ推計結果が戻って来ません。 

A 正確な推計値を算出するための作業に時間を要しています。 

 既に基本調査にご回答いただいた方に対し、線量推計結果のご返送が遅れております。皆様の当時
の所在地の緯度・経度を正確に割り出すため、いただいた行動記録の確認作業に時間を要しているた
めです。多くの皆様にはご心配をおかけし申し訳ございません。 
 できる限り正確な推計をするために必要な作業ですので、どうかご理解いただきますようお願いい
たします。現在、スタッフの増員等により、作業のスピードをアップしておりますので今しばらくお
待ちください。（2012年9月） 
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分析終了済み者全員が、
5mSv未満でした。 
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基本調査：「問診票」書き方講習会 
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子どもたちの健康を長期的に見守ります 

■こころの健康度・生活習慣に関する調査 ■県民健康管理調査 甲状腺検査とは 

対象者 

平成23年3月11日（震災時）に概ね0歳
から18歳までの全県民（県外避難者も含
む）。具体的には平成4年4月2日から平
成23年4月1日までに生まれた県内居住
者（県外避難者を含む）。 

検査の方法 

検査は、ゼリーをつけた器
械（2cm×5cm程度）を
首に当てて、超音波で甲状
腺の様子を調べます。検査
時間は、5分程度です。 

 甲状腺の超音波検査の結果、A1判定、A2判定の場合、平成26年以降の本格検査まで経過観察
となります（裏面Q3をご覧ください）。B判定、C判定の場合は、福島県立医科大学附属病院等
において、二次検査（詳細な超音波検査、採血、尿検査、必要に応じて細胞診等）を行います。
判定基準の詳しい説明は、裏面のQ１をご覧ください。 

2011年（平成23年）10月～2014年（平成26）年3月末ま
でに、1回目の甲状腺検査（超音波検査）を実施します。これ
は、甲状腺への放射線の影響があるとは考えにくい時期に行う
現状確認のための検査（先行検査）です。その後継続して行わ
れる検査の結果と比較していくことにより、長期にわたって定
期的に甲状腺の状態をとらえていきます。 

2014年（平成26年）4月
以降は、20歳までは2年ご
と、それ以降は5年ごとに定
期的に継続して甲状腺検査
（超音波検査）を行います。 

先行検査 
（平成23年度～平成25年度） 

本格検査 
(平成26年度以降） 

超
音
波
検
査 

検
査
結
果 

A1判定 

B判定 

C判定 

A2判定 

二次検査（詳細
な超音波検査、
採血、尿検査、
必要に応じて細
胞診等） 

第
2
回
目
以
降
の
検
査

(

本
格
調
査
） 

  県民健康管理調査に関するお問い合わせ先 
   基本調査問診票の送付・紛失・記入方法などについてもご案内しています 
 

   公立大学法人福島県立医科大学 放射線医学県民健康管理センター 
    コールセンター：024-549-5130 （土日祝日を除く 9：00～17：00） 
    放射線医学県民健康管理センターホームページ：http://fukushima-mimamori.jp  メール：kenkan@fmu.ac.jp 

 チェルノブイリ原発事故では、事故後4～5年から小児甲状腺がんの発生が報告されたことから、
福島でも子供たちの甲状腺への放射線の影響が心配されています。 
 そこで県民健康管理センターでは、現時点の甲状腺の状態を確認し(先行検査）、平成26年度か
ら長期にわたり、定期的に検査（本格検査）を実施する体制を整えました。各回の検査結果を比較
することにより、甲状腺の状態をとらえていきます。長期にわたり、子どもたちの健康を見守って
いく体制ができたことで、少しでも子どもたちや保護者の皆様の安心につながればと願っています。 

A 
判 
定 



Q1 どのような基準で判定しているのでしょうか。 

甲状腺検査に関するQ&A そのほかのQ&Aをホームページでも掲載しています。http://fukushima-mimamori.jp/ 

甲状腺 

甲状腺の一部にできる中身のつまった
塊（かたまり）です。嚢胞の中に結節
を伴うものは「結節」とし、嚢胞全体
の大きさで判定しています。 
 結節の判定基準は以下のようになっ
ています。 
 A1判定：なし 
 A2判定：５.0mm以下 
 B判定 ：５.1mm以上 

 C判定：甲状腺の状態から判断  

甲状腺にできた体液のたまった袋状の
ものです。嚢胞の判定基準は以下のよ
うになっています。 
   A1判定：なし 

 A2判定：20.0mm以下 
 B判定 ：20.1mm以上 
 C判定：甲状腺の状態から判断  

イメージ図 

Q２  嚢胞や結節があった場合、 
           今回の原発事故による放射線の影響がでているということでしょうか。 

 今回の検査により、嚢胞や結節（けっせつ、しこりの
ようなもの）が認められた場合、以前から存在していたも
のが超音波検査により見つかったと考えられます。 
 県民健康管理センターにおける甲状腺検査では、非常に
高い精度の超音波装置を使用しており、極めて小さなもの

まで認識できるようになっています。  

平成23-25年度 

20歳までは2年
ごと 

20歳以降は5年
ごと 

 チェルノブイリ原発事故において、事故後4～５年後から小児甲状腺がんが増えたことがわかっています。そ
のため、現時点の甲状腺の状態をこの期間に確認し、平成26年度から始まる2回目以降の検査（本格検査）の結
果と比較することにより、長期にわたって定期的に甲状腺の状態の変化をとらえていきます。 

検査結果の比較により、甲状腺の状態を確
認します。そのため、定期的に継続して受
診することをお勧めします。 

本格調査 

先行調査 

Q３  A2判定は、本当にすぐに検査する必要はないのでしょうか。 

①5.0mm以下の結節（しこり）を認める場合 
②20.0mm以下の嚢胞を認める場合 
③上記の両者を認める場合 
上記いずれかの場合であっても、甲状腺の状態か
ら二次検査を要すると判断した方については、B
判定(二次検査をお勧めする場合）としています。 

      

  ① 
5.0mm
以下の
結節 

  ② 
２０.0mm以下
の嚢胞 

③ 

 甲状腺に小さな結節（しこり）や嚢胞が認められること自体は決
してまれなことではありません。嚢胞は多くの人に認められ、生ま
れつきある場合もあります。また成長過程で一時的に現れて、成長
とともに消えていく場合もあります。 
 5.0mm以下の結節は、長期の経過観察でも増大することは非常に
まれです。 

嚢胞 

結節 

嚢胞の中に
結節のある
もの 

「結節」（しこり） 

A 
A2判定とは良性所見です。 
ですから、A１判定（結節や嚢胞が認められな
かった場合）と同様に、二次検査の必要はなく、
平成26年度以降の本格検査を受けていただくこ
とで十分と考えています。 

A 
これまで報告されている被ばく線量を踏まえ
ると、現段階は原発事故による放射線被ばく
の影響が出ているとは考えにくい状況です。 

  県民健康管理調査に関するお問い合わせ先 
   基本調査問診票の送付・紛失・記入方法などについてもご案内しています 
 

   公立大学法人福島県立医科大学 放射線医学県民健康管理センター 
    コールセンター：024-549-5130 （土日祝日を除く 9：00～17：00） 
    放射線医学県民健康管理センターホームページ：http://fukushima-mimamori.jp  メール：kenkan@fmu.ac.jp 

のうほう 

「嚢胞」 

のうほう 

のうほう 

のうほう 

のうほう 

A2判定＝良性所見 
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現時点で、概ね８万人終了。 



■県民健康管理調査 健康診査とは 

実施中の写真など 

  県民健康管理調査に関するお問い合わせ先 
   基本調査問診票の送付・紛失・記入方法などについてもご案内しています 
 

   公立大学法人福島県立医科大学 放射線医学県民健康管理センター 
    コールセンター：024-549-5130 （土日祝日を除く 9：00～17：00） 
    放射線医学県民健康管理センターホームページ：http://fukushima-mimamori.jp/ メール：kenkan@fmu.ac.jp 

避難区域等＊1 

広野町、楢葉町、富岡町、川内村、大熊町、双葉町、浪江町、葛尾村、飯舘
村、南相馬市、田村市、川俣町の全域 及び伊達市の一部（特定避難勧奨地
点関係地区） 
 
基本調査の結果、必要と認められた方＊2 

「基本調査」による外部被ばく線量の解析・評価の後、決まることになります。 
 

全域対象地域 特定避難勧奨地点の属する地域 

避難区域等※1の住民及び基本調査の結果必要と認められた方＊2 

対象者 

生活習慣病予防や様々な疾病の早期発見・早期治療につなげていきます 

15
歳
以
下 

16
歳
以
上 

県内居住者 

市町村が実施する特定健診・総合健診での検査項目上乗せ健診 

県民健康管理センターが実施する集団健診 

県内指定医療機関での個別健診（実施に向けて調整中 2012年9月現在） 

県外居住者 

県内居住者 県内指定医療機関での小児健診 

県外居住者 県外指定医療機関での小児健診 

県外指定医療機関での個別健診 

15歳以下の小児と、16歳以上の県外居住者には、指定医療機関での個別健診を実施しています。16歳以
上の県内居住者には、3種類の健診方法(「市町村が実施する特定健診・総合健診での上乗せ健診」「県民
健康管理センターが実施する集団健診」「県内指定医療機関での個別健診（予定）」）で実施しています。 

 東日本大震災とそれに続く原発事故により、多くの皆様がこれまでとはまったく異なる日常生活
を送らざるを得ない状況になっています。それに伴い、食生活や運動習慣などの生活習慣にも大き
な変化があり、従来おこなっていた健康管理ができなくなるなどで、ご自分の健康に不安を抱えて
いる方もいらっしゃると思います。 
 県民健康管理センターでは、生活習慣の変化に伴う健康状態を把握し、生活習慣病の予防や疾病
の早期発見、早期治療につなげていくことが重要であると考えています。そこで警戒区域等、国が
指定した避難区域等（以下「避難区域等」）の方々に健康診査を実施しています。 



  県民健康管理調査に関するお問い合わせ先 
   基本調査問診票の送付・紛失・記入方法などについてもご案内しています 
 

   公立大学法人福島県立医科大学 放射線医学県民健康管理センター 
    コールセンター：024-549-5130 （土日祝日を除く 9：00～17：00） 
    放射線医学県民健康管理センターホームページ：http://fukushima-mimamori.jp/ メール：kenkan@fmu.ac.jp 

健康診査に関するQ&A そのほかのQ&Aをホームページでも掲載しています。http://fukushima-mimamori.jp/ 

今回の東日本大震災及び福島第一原発事故の影響により、生活習慣・生活スタイルを一
変せざるを得なかった方々を対象として、生活習慣病の予防を含め、様々な疾病の早期
発見、早期治療につなげることに主眼をおいた検査項目を設定しています。 

  

実施中の写真など 

 Q1 「健康診査」の検査項目には、どのような意味があるのですか。 

 Q2 この検査項目で放射線の影響がわかりますか。 

 Q3 放射線の影響が心配です。 

A 

A 

 16歳以上の健診項目については、既存の「特定健康診査」の検査項目を基本として、
感染症や白血病等の早期発見の一助となる血算（貧血検査、血小板数、白血球数、白血球
分画）とともに、尿潜血、血清クレアチニン、eGFR、尿酸を追加項目として上乗せ設定
しています。 
 また、お子様の健康を見守っていくため、15歳以下のお子様についても血液検査（血
算）を実施することとしており、小学生以上の方につきましては、生活習慣病の早期発見
の一助となるよう、希望により血液生化学検査を追加して検査することができるようにし
ています。 

放射線の健康影響により、個々の疾患ごとに発症率の差が認められますが、放
射線特有の疾患はございません。よって放射線の影響評価を直接行う検査項目
ではなく、生活習慣病を含めて、様々な疾病の早期発見・早期治療につなげて
いくことに主眼をおいた検査項目となっております。 

 放射線被ばくによる健康被害を心配しておられる方も多いと思われます。今回の原発事故では、
低線量被ばくが問題であるため、急性影響（急性障害）が認められる心配はありません。短期間に
急性症状が出ないレベルであっても比較的高い放射線量を受けた場合は、一般的に、白血病の発生
率増加が約2年後から見られはじめ、6-8年後にピークに達すると言われています。 
 一方、チェルノブイリ原発事故の経験では、事故後数年を経て小児甲状腺がんの発生率増加が報
告されていますが、白血病等の増加は観察されていません。チェルノブイリよりも被ばく線量の低
い福島県においては、放射線の影響による白血病はもとより、小児甲状腺がんの発生率増加はない
と推定されます。 
 しかし、避難された皆さまにより安心していただくとともに、生活習慣病の早期発見の一助にも
なるよう「健康診査」を実施しております。 

A 
放射線被ばくによる晩発影響については、少なくとも数年以上の潜伏期があり、しかも
100mSv以下の線量では、喫煙、飲酒、食生活、ストレス、運動などの生活習慣が健康
に与える影響の方が大きく、放射線の影響による健康リスクの明らかな増加は確認され
ていません。健やかに暮らしていくためには、過度に放射線を怖がることなく、生活習
慣の改善に努め、自らの健康を見つめなおすことが大変重要となります。 
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<15歳以下> 
対象者 

27,690人 
受診率 
約65% 

<15歳以上> 
対象者 

182,499人 
受診率 
約30% 

目的は、
受診機会
の拡大。 



■県民健康管理調査 こころの健康度・生活習慣に関する調査とは 

  県民健康管理調査に関するお問い合わせ先 
   基本調査問診票の送付・紛失・記入方法などについてもご案内しています 
 

   公立大学法人福島県立医科大学 放射線医学県民健康管理センター 
    コールセンター：024-549-5130 （土日祝日を除く 9：00～17：00） 
    放射線医学県民健康管理センターホームページ：http://fukushima-mimamori.jp  メール：kenkan@fmu.ac.jp 

対象者 

避難区域等※1の住民及び基本調査の結果必要と認められた方＊2 

避難区域等＊1 

広野町、楢葉町、富岡町、川内村、大熊町、双葉町、浪江町、葛尾村、飯舘
村、南相馬市、田村市、川俣町の全域 及び伊達市の一部（特定避難勧奨地
点関係地区） 
 
基本調査の結果、必要と認められた方＊2 

「基本調査」による外部被ばく線量の解析・評価の後、決まることになります。 
 

全域対象地域 特定避難勧奨地点の属する地域 

皆様のこころの健康度や生活習慣を把握し、適切なケアを提供します 

記入後、本
センターに
郵送 

対象者 

登録医師 

福島県立医科大学病院 
「心身医療科」 

「こどものこころ診療センター」 

専
門
的
支
援
が
必
要
な
場
合 

地域の登録医師をご紹介 

医師の診察が必要な場合 

こころの健康支援
チーム 

専
門
家
に
よ
る
ケ
ア
が

必
要
な
場
合 

放射線医学県民健康管理センター 

 調査票でお答えいただいた内容
から、専門的なこころの支援が必
要と判断した方には、臨床心理士、
保健師等による「こころの健康支
援チーム」からお電話させていた
だきます。 

 東日本大震災とそれに続く原発事故により、放射線による健康影響や将来の生活などに対し、多く
の方々が不安を抱えていらっしゃることと思います。また、津波で近親者を失う、家財を喪失する、
恐怖体験をするなどこころに大きな傷を負った方もいらっしゃるのではないでしょうか。 
 県民健康管理センターでは県民健康管理調査の一環として、警戒区域等、国が指定した避難区域等
（以下「避難区域等」）の方々に「こころの健康度・生活習慣に関する調査票」をお送りしています。
お答えいただいた内容から、専門的なこころや生活習慣病予防等に関する支援が必要と判断した方に
は、さまざまな機関と連携して、こころとからだの健康を保つために必要な支援を提供いたします。 

市町村と連携 

生活支援等の 
 サポートが必要な場合 

市町村 



  県民健康管理調査に関するお問い合わせ先 
   基本調査問診票の送付・紛失・記入方法などについてもご案内しています 
 

   公立大学法人福島県立医科大学 放射線医学県民健康管理センター 
    コールセンター：024-549-5130 （土日祝日を除く 9：00～17：00） 
    放射線医学県民健康管理センターホームページ：http://fukushima-mimamori.jp  メール：kenkan@fmu.ac.jp 

 Q1 調査結果は全員に通知されるの？ 

こころの健康度・生活習慣に関する調査に関するQ&A 
                  そのほかのQ&Aをホームページでも掲載しています。http://fukushima-mimamori.jp/ 
 

 Q2 放射線に被ばくしているのでは、と心配なのですが・・・。 

A 

 Q4 地域の登録医師とはどのような医師ですか？   

専門的なこころや生活習慣病予防に関する支援が必要な場合は、「こころの健康支
援チーム」からお電話させていただきます。専門的な支援の必要はなさそうと判断
した方に対しては、通知やお電話を差し上げることはございません。 

 この度の震災により、放射線による健康影響や将来の生活など、多くの方々が
不安を抱えていらっしゃることと思います。調査票でお答えいただいた内容から、
専門的なこころの支援が必要と判断した方には、臨床心理士、保健師による「こ
ころの健康支援チーム」からお電話させていただきます。 
 なお、調査票から特に問題の認められない方に対しては、通知やお電話を差し
上げることはございません。 

A 

 こころの問題に接する時、ほとんどの場合、まずはゆっくりお話を伺うところから始まります。例
えば、誰にも話せなかったことをお話しいただくだけで気持ちが軽くなった、とおっしゃる方もおら
れます。また電話相談に加え、訪問支援をご希望される場合、市町村やふくしま心のケアセンターと
連携してご対応いたします。 
 「こころの健康支援チーム」からの電話相談により、医師の診察が必要と考えられる場合には、お
住まいの地域の登録医師をご紹介し、継続してご相談にお応えする体制を整えています。さらに登録
医師の判断により、専門家によるケアが必要と判断された場合には、福島県立医大の「心身医療科」
や「こどものこころ診療センター」による診察を受けていただける体制も整えております。 

A 

電話相談により、専門家による支援が必要な方に対して、他の機関と連携したケアを提
供します。 

 Q3 電話相談でこころの問題が解決するものでしょうか？  

A 

「こころの健康支援チーム」が行う電話相談の中で、特に放射線被ばくの健康相談については、専門
医師による「放射線健康相談チーム」でご相談をお受けいたします。 

「登録医師」とは災害時におけるメンタルヘルスや放射線医療に関する講習会を受講し
ている精神科・小児科等の医師のことをいいます。 

 「こころの健康支援チーム」から登録医師をご紹介する際には、ご紹介する登録医師へのご紹介状
をご本人様にお送りしております。登録医師の一覧は公開しておりません。 

 Q5 ふくしま心のケアセンターとは、どのようなところですか？   

A 県からの委託を受け、県民の皆様の様々な悩みごとの相談や人材育成など、総合的な個
心のケア対策を図るために活動をしています。基幹センターの他に、5つの方部セン
ターがあり、戸別訪問等を実施しています。 
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参考値 
・岩手県山田町 
 18歳以上の被災者健診対象者：6139人中3436人受診 
 研究同意者：3126人（男性40.6%、女性59.6%） 
 10代 0.3%、 20代 4.0%、30代  8.0%、40代13.0%、 
 50代17.4%、60代31.7%、70代22.2%、80代3.4%、90代0.1% 
 K6; 6.9%（岩手医科大学 坂田清美教授） 

参考値 
・宮城県石巻市雄勝・牡鹿地区 
 18歳以上の被災者：1399人 
 平均年齢62.6歳、男女比45:55 
 K6; 7.3%（東北大学 辻一郎教授） 

＜対応＞専属の心理士３名他、保健師、看護師等による電話支援を実施 
  ⇓ 
○すでに、約5,000人への支援修了。 
○電話支援後の主な反応（第６回検討会資料から 
・「相談窓口が分かった」「専門の医師の情報を知ることができた。」等安心感を抱いてもらえた。 
・「問題や不安はまだまだあるが、話をすることが出来て、すっきりした。」 
・電話をかけたことにより、感謝の言葉を言われるケースが多い。 
などの感謝の感想も多数あった。 
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約12,000人へ郵送済み。 
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対象者 

■県民健康管理調査 妊産婦に関する調査とは 

たい 

妊産婦さんの健康を見守っていきます 

②記入後、本セン
ターに郵送 ④メールによる支援 対象者 

放射線医学県民健康管理センター 

支
援
が
必
要
な
場
合 

③助産師・保健師等
による電話支援 

①「調査票」等と
「心の健康サポート
ブック」を対象者に
送付 

①県内各市町村において母子健康
手帳を交付された方 

②県外市区町村から母子健康手帳
を交付された方のうち、県内に転
入または滞在して平成23年3月
11日以降に県内で 妊婦健診を
受診や分娩した方（いわゆる里帰
りをした方） 

①県民健康管理センターから対象者に「妊産婦に関する調査についてのお知らせ」と「調査票」を
お送りします。その際、「心の健康サポートブック(福島県児童家庭課発行)」を同封します。 
②ご記入いただいた後、県民健康管理センターに郵送していただきます。 
③その内容をもとに、支援が必要と判断された方に対して、助産師・保健師等からお電話を差し上
げます。 
④さらに、いつでもご相談に応じることができるようメールによる支援体制を整えています。 

日本産科婦人科学会、日本産
婦人科医会に所属している全
国の産婦人科医師に周知し、
対象となった方の申し出によ
り、「妊産婦に関する調査に
ついてのお知らせ」と「調査
票」を送付しています。 

  県民健康管理調査に関するお問い合わせ先 
   基本調査問診票の送付・紛失・記入方法などについてもご案内しています 
 

   公立大学法人福島県立医科大学 放射線医学県民健康管理センター 
    コールセンター：024-549-5130 （土日祝日を除く 9：00～17：00） 
    放射線医学県民健康管理センターホームページ：http://fukushima-mimamori.jp/ メール：kenkan@fmu.ac.jp 

平成22年8月1日から平成23年7月31日の間に母子健康手帳を交付された方 
平成23年8月1日から平成24年7月31日の間に母子健康手帳を交付された方 

＜調査項目＞ 
• 震災後の妊娠健康診査の受診状況 
• 妊娠経過中の健康状態 
• 出産状況 
• 妊産婦のこころの健康度など 

 東日本大震災及び原発事故の影響により、特に妊産婦の皆様におかれましては、医療機関の変更
や定期受診等ができなくなり、ご自身やお子様の健康管理が十分に行えない状況にありました。 
 妊産婦に関する調査では、妊産婦の皆様の健康状態等を把握し、今後の健康管理に役立てていた
だくと共に、母児支援体制に反映させ、安心を提供していきたいと考えています。また、産科・周
産期の医療支援の充実のために、調査によって明らかになった現状や意見・要望等を母児支援体制
にも反映させていく予定です。 

平成23年度
調査 

平成24年度
調査 



  県民健康管理調査に関するお問い合わせ先 
   基本調査問診票の送付・紛失・記入方法などについてもご案内しています 
 

   公立大学法人福島県立医科大学 放射線医学県民健康管理センター 
    コールセンター：024-549-5130 （土日祝日を除く 9：00～17：00） 
    放射線医学県民健康管理センターホームページ：http://fukushima-mimamori.jp/   メール：kenkan@fmu.ac.jp 
 

妊産婦に関する調査に関するQ&A        そのほかのQ&Aをホームページでも掲載しています。 

                                           http://fukushima-mimamori.jp/ 

Q1  

Q2  

A 

A 

Q３  

A 
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計 1182人 

（藤森敬也、他．福島県 産科：震災直後の産科医療と妊娠動向．周産期医学 2012, Vol.42. 303-306） 

コメントあり 3751人 うち支援該当 173人 
合計 1355人 

（15.4％） 
助産師等による相談内容の分類（多い順に分類） 

震災後に、人工妊娠中絶数の有意な増加は見られない。 
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福島県 



ホームページで検査のスケジュールなど、
更新も随時行っております。 
アクセスは以下のＵＲＬから。または、上記
の検索からも可能です。 
http://fukushima-mimamori.jp/ 

県民健康管理調査に関するお問い合わせ先 
問診票の送付・紛失・記入方法などに関するお問い合わせも対応しています 

 

公立大学法人福島県立医科大学 放射線医学県民健康管理センター 
コールセンター：024-549-5130 （土日祝日を除く 9：00～17：00） 

メール：kenkan@fmu.ac.jp                

検索 福島県 県民健康管理調査 
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ま と め に 代 え て 
 
１．「平時」と「非常時」の混在 
  平時：健康管理、非常時：＋放射線対策→業務量の増大 
２．支援する側と支援される側の立場 
  支援者：多士済々、支援される側：「何を」「期間は」等々… 
３．リスクコミュニケーションの重要性 
  疾病の危険要因（risk factor）としての放射線の位置づけ 
４．支援・相談体制の確立 
  国（各省庁）、他県・市区町村、各種組織の調整の重要性 
５．情報発信・広報体制の拡充 
 ・「健康管理を目的とした調査」という理解の難しさ 
 ・県民・国民・世界へ、「健康影響に関するデータ」を発信 

引き続き、福島へのご支援をお願い致します。 
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