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冊子発刊にあたって 

                  共同代表 常盤俊成 

 

昨年６月のシンポジウム開催後、私たちは何度かの反省会を持ち、記録として残しておこうと

いうことになり、また当日参加された方々のアンケートを読み、それに答える形でこの冊子を読

んでいただきたいという思いもあり、このような冊子ができました。 

 さて改めて冊子を読み返してみますと、自分がずいぶん得手勝手に聞いていたということに気

づきます。「ハンセン病問題のこれまで」そして「これから」というテーマが私たちに、どう伝わ

ったのかということの確認ができればと思います。 

 新生園自治会長の久保さんは、ご自身の経験を率直に語っていただきました。戦後まもなくの

療養所での過酷な生活、人権無視と差別等々、これらは１００年近い「らい予防法」下でのこと

でした。 

また退所者である大木さんは、ハンセン病政策の中で家族と引き裂かれていったことを語って

くれました。私たちの住むこの社会の中で、ひっそりと生活している退所者の方々が現にいると

いうことを教えられました。 

東日本弁護団の内藤さんからは、この国のハンセン病政策の背景、そのほか「無らい県運動」

などが語られました。 

「これから」については、療養所の将来構想が大きな課題です。年々入所者数の減少の中で療養

所が今後どうなっていくのか、「最後の一人まで」という国の補償は本当に果たされるのだろうか。

将来構想の一方の当事者でもある職員の方々の声として、職員の待遇改善はなされず、不安定な

生活を長年強いられているということ切実に語ってくれました。 

「ハンセン病問題基本法（ハンセン病問題の解決の促進に関する法律）平成２１年４月施行」

が絵に描いた餅であってはなりません。しかしながら基本法制定後、国の政策はほとんど果たさ

れていないというのが現実です。 

療養所を「終の棲家」としたいという声に呼応しようということで、私たちは今回のシンポジ

ウムを持ちました。私たちは市民の立場から、将来構想にどう関わっていくのか、私たちにでき

ることは何か、そういう思いの中での「集まり」でした。 

最後に、この冊子制作のために、原稿校正に協力していただいた皆様に厚く御礼申し上げます。 

 

〈市民の集いのこれからの活動〉 

１、登米市―新生園―市民の三者による将来構想を進める検討会に参加していく。 

２、この問題についてのさらなる啓発のために講演会（シンポなど）をもつ。 

３、新生園入所者との交流 

 

 現在私たちは二ヵ月に一度程の集まりを持っています。この機会を通して、皆さんの参加を呼

びかけます。なお情報、連絡のお知らせは、メールによっています。 

あなたのアドレスを教えてください。 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 はじめに 

「ハンセン病問題を共に考える市民の集い」は、宗教者、養護教員、療養所の職員、福祉

関係者、学生、国賠訴訟の弁護士の方々からなる、緩やかなネットワークです。 

自らの立場を大事にしつつ、その立場を超えて「ハンセン病問題」を共通の課題とする「集

まり」であり、それぞれが一市民として「ハンセン病問題」に関わっていこうとする、自由

な主体の連合体であるといえます。その意味では、この「市民の集い」は、参加する一人ひ

とりが、「市民の集い」の代表者に他なりません。その「一人」が、核となって新たな集合体

を形成する、そのような動きが「一人」から始まろうとしています。したがって、この「集

い」は、固定したものではなく、日々に創造形成される「集まり」であり、日々新たな会と

なる「集まり」です。参加する資格、条件は全くありません。「ハンセン病問題」を考えよう

とする、そのことだけが、参加の基準です。 

この「集い」の話し合いの中で、お互いが確認したことは、「集い」が一人歩きをしないと

いうことでした。 
 

１、 療養所の入所者と共にという視点を失わないということ。 

２、 参加する私たち自身が、この「集い」に拘束されないこと。逆に言えば、拘束する

ような「集い」を目指さないということ。 
 

この二点がこの「集い」の原則です。 

共に「ハンセン病問題」を、共有していける「場」となることが願われています。 

あなたからはじめていきませんか。 
 

 
 

 東北新生園職員 

私たち職員は、入居者の一番近い所で生活の援助をさせて頂き、色々な思いや体験を聞く機会

があります。しかし、ハンセン病についての正しい知識が豊富とはいえませんでした。無知としての差

別が多くあるような気がします。 

この会に参加して、もっと多くの知識を得て、啓蒙啓発活動に役立てて行きたいと思います。 

 

 

 カトリック仙台教区人権を考える委員会 

2004 年、日本カトリック司教協議会は、「ハンセン病問題に関する検証会議からの質問状」に対し

て、「明治時代以降、カトリック関係者がハンセン病患者のために献身的な働きをしてきたと同時に、

ハンセン病に対する間違った見方により、「らい予防法」の廃止を遅らせ、患者への偏見と差別を温

存助長させたこと、結果的に教会としてハンセン病患者を隔離・絶滅するという国策に加担してしま

ったことを反省し、人権侵害と差別の根絶、ハンセン病問題の全面解決に向けて努力する。」という

内容の回答をしました。 

仙台教区では、2007 年に日本カトリック部落問題委員会（当時）とともに、シンポジウム「ハンセン

病とカトリック～隔離から解放へ」を仙台において開催しました。これをきっかけとして、私たちはハン

セン病問題についての学びを進めております。 

今回、「ハンセン病問題を考える市民の集い」の一員に加えていただき、皆さまとともに広い視点

に立ってこの問題について考えていくことができればと期待しています。 

 

 

 



 

 教育労働ネットワーク 

私たちが「ハンセン病問題」にこだわる理由 

１９９６年に約９０年続いた【らい予防法】が廃止されました。その後たびたびハンセン病元患者の

方や、国賠訴訟にかかわった弁護士さんの話を聞く機会がありました。 

子どものころにハンセン病療養所に強制収容された人たちの多くは、「戦時中、皇国日本の国辱

であると、ハンセン病患者一掃に向け、学校で教職員が身体検査（現 健康診断）等で、ハンセン病

患者を洗い出しました。身体検査や体育が強制収容のきっかけでした。」と語っています。また、「近

所の人たちも無らい県運動（らい患者の１人もいない県を目指す国策）により警察に通報し、強制収

容に荷担したのです。」とも語っています。 

国全体が健康を唱えるとき、病者はどこに追いやられるのか、学校にかかわる者として、あるいは

市民として考えなければいけないし、誰一人として無関系な者はいないのだと思います。 

それからハンセン病元患者の方や、ハンセン病問題を問い続けている方々と１５年ほど交流が続

いていますが、まだまだ彼らの苦悩の足跡をたどるまでには至っていないと感じています。 

〈伊藤優子〉 

 「風の舞」上映実行委員会 

知らないことは罪である 

十数年前、長島愛生園を訪問して以来、胸に置いている思いです。その訪問で初めて全国に１３

の療養所があり、宮城県に新生園があることを知りました。 

真っ青な海と静かすぎる園内。面会に応じてくれた自治会の１人からほとばしるように発せられた

言葉、「いったいあなたたちは、何のために来たの？」ずっと残っています。全身に寒気が走った瞬

間の記憶と共に。知る必要があったのです。知りたかったのです。感じたかったのです。 

あの言葉にこたえるために、その後、当事者の１人である［森元美代治］さんの話を聴き、そして新

生園を訪ねました。そこでもまた、ひっそりと生活している人たちに出会いました。位牌の裏に本名を

書き残して世を去る人たちの存在を知りました。らい予防法が廃止されてからもなお続く差別と人権

回復の訴えを続ける人たちの存在を知りました。 

今また、これらの真実が歴史のかなたに葬り去られようとしているという意味で「知ること」が危機に

瀕しているといえます。知る機会を奪われないように、そして「知った者」は、語り部として歴史的な事

実を伝えていきたいと思っています。                               〈伊藤由子〉 

 

 自分の居場所から不登校を考える会 

自分の居場所から偏見・差別を共に考えたい 

残念ながら、病むこと・うつる病気に罹ることは、偏見や差別の対象となっています。 

昨年の新型インフルエンザ流行時のマスコミ報道では、改めて病気そのもの、また罹った人に対

する偏見・差別について考えさせられました。 

「不登校」に対しても同様です。どの子にも起こり得ることである。文部省（現文部科学省）からの見

解を受けてもなお、不登校の子どもに向けられる眼差しは、偏見・差別に満ちています。不登校の子

どもがいる親に対してもです。もちろん、親自身が子どもにその眼差しを向けていることもあります。 

ハンセン病問題を知れば知るほど「不登校」の問題と重なるものが見えてきました。 

私たちは自分の居場所から、自分の足元を見つめながら、偏見・差別の問題を共に考えていきた

いと思っています。                                         〈佐々木悦子〉 

 

  

 
〈当日パンフレット〉 



 カトリック正義と平和仙台協議会 

なぜ、ハンセン病問題にかかわるのか 

カトリック教会は、国によるハンセン病患者の隔離・強制収容政策に、深く考えもせず、無自覚的

に加担した歴史を持っています。ハンセン病患者の人権問題には思いも至りませんでした。 

歴史を受け継ぐ者として、２度と誤りを起こさないために、歴史を知り、人権について学び、ハンセ

ン病回復者の方々との交流を深めながら、いま、わたしたちにできることを行動に移していきたいと思

っています。 

 

 ハンセン病国賠訴訟東日本弁護団 

東日本弁護団（仙台）の 1 員として、数年前に初めて東北新生園を訪問した時の衝撃を今も良く

覚えています。 

広大で、それ自体完結した、社会との接点なく存立出来る空間。他方、訪問した我々弁護団に対

し示して下さった入所者の方々の人なつこい優しい対応。 

その後、ハンセン病患者の方々の受けた苦難の歴史を知るにつれ、このような過酷で非人道的な

政策が、戦前のみならず戦後５０年間も続いたことに言葉もありませんでした。 

いま、高齢となった入所者の方々が、終の棲家と定めざるをえなかった「園」で、安心して暮らすこ

とが出来るように努力することが、せめてもの私たちの責務と思っています。 

    〈佐久間敬子〉 

 

 

 真宗大谷派仙台教区社会問題小委員会 

何故ハンセン病問題にかかわるのか 

 私たちは、東北新生園、松丘保養園（青森市）などの療養所での交流学習を続けています。今回、

新たに施行された「ハンセン病問題の解決の促進に関する法律（基本法）」の学習を通して、この国

のハンセン病政策が今もなお続いているということを教えられました。 

故郷を奪われ、家族から切り離された元ハンセン病患者の人たちの願いは、ここ療養所を

「第二の故郷」として、「終の棲家」としたいということです。その実現を具体化すべく、「基

本法」が制定され、全国療養所の将来構想が進められようとしています。 

隔離施設としてあった療養所が、地域社会に開かれるということは、「隔離から解放へ」と

いう方向を示しています。そのことは、私たちの社会が受け入れるということではありませ

ん。ハンセン病に対する偏見、差別、無関心である私たちの社会に療養所を組み込むという

ことではないのです。むしろ逆に、私たちの社会が、私たち一人ひとりが変わらなければな

らないということを意味しています。ハンセン病療養所の将来構想は、療養所の問題ではな

く、私たちが住んでいるこの社会と、この社会を生きている私たちの問題であるのです。私

たちは、療養所での「人」との出会いを通して、共生共存の道を歩んで生きたいと願ってい

ます。 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

シンポジウム 

ハンセン病問題のこれまでとこれから 

～ 私たち 一人ひとりに できること ～ 

                       

 

       

◆ビデオ上映     

   「ここで生きたい」 

企画・製作    ハンセン病違憲国家賠償訴訟全国弁護団連絡会 

 

 

◆第 1 部 久保瑛二さん（東北新生園自治会長）へのインタビュー

聴き手         内藤雅義さん（ハンセン病違憲国家賠償訴訟東日本弁護団） 

 

 

◆第2 部 パネルディスカッション 

パネリスト 
 

 

コーディネーター 訓
く る

覇
べ

 浩さん（真宗大谷派解放運動推進本部委員） 

 

 

 

 

 

 

久保瑛二さん（東北新生園自治会長） 
大木三郎さん（仮名）（東北新生園退所者） 
内藤雅義さん（ハンセン病違憲国家賠償訴訟東日本弁護団） 
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開 会 

 

司 会 

教育労働ネットワーク 伊藤優子 

「ただ今から、シンポジウム～ハンセン病問

題のこれまでとこれから～私たち一人ひとり

にできること」を開催いたします。開会にあた

り、共同代表常盤俊成よりご挨拶を申し上げ

ます。」 

 

開 会 挨 拶 

 

共同代表  

真宗大谷派仙台教区教化委員会 常盤俊成 

どうも参加していただいてありがとうございま

す。今日のパネルディスカッションのパネラーと

して東北新生園で長年自治会長を務めておら

れた久保さん、それから東北新生園に在園され

て現在退所されて社会生活を送られている大

木さん、それから弁護士としてハンセン病問題

に関わっている内藤さん、どうもありがとうござい

ました。 

主催者として今回、「ハンセン病問題市民の

集い」を立ち上げてまだ半年にも満たないわけ

ですが、それについては封筒の中に「市民の集

い」の性格、どういう集まりなのかということが書

いてありますので読んでいただければと思いま

す。また、「集い」に関係している各団体より「な

ぜハンセン病問題に関わるのか」という一文も

載せてありますので、各団体の問題意識等を読

んでいただければわかるかと思います。 

今回は「ハンセン病問題」ということですが、

あらためて「私たち一人ひとりに何ができるの

か」という問題意識を持っていただきたいと思う

のですが、ここに参加しているということがまず

できることであるわけですね、探す必要はなくて、

ここに足を運んでくれたということが、すでに私

のできることです。 

今回ここで一番のテーマは、ハンセン病問題

とは何なのかということについて、お互いに共通

の理解をしていただくということが大きいねらい

です。そして、ここで聴いたこと、感じたことをそ

れぞれ持ち帰って、身近な人、隣の人に今日こ

ういう話があったんだ、こういう問題があるんだと

いうことを話していただければ、そこからまた一

つの集まりを一人ひとりが作っていけるのでは

ないかと思います。 

最後になりますが、ここに書いていませんが

日本聖公会東北教区からもここに参加したいと

いう申し出を受けています。名前は書いてありま

せん。そのことを紹介して挨拶にしたいと思いま

す。どうもありがとうございます。 

 

司 会 

 日程説明をいたします。これから約５０分間ビ

デオの上映と東北新生園自治会長久保瑛二さ

んへのインタビュー、そこで休憩をとり、その後

だいたい１４時４０分から２時間、１６時４０分まで

シンポジウムならびにディスカッションを行いま

す。ビデオの説明をさせていただきます。「ここ

で生きたい」という題名の１７分のものです。内

容としましては国賠訴訟弁護団が作成しました

「今後、各療養施設はどうあるべきか。」当事者

の声をまとめた内容となっています。その後行

われます久保会長へのインタビューです。先ほ

どお話しました宮城県の栗原市と登米市の境

に位置する東北新生園の自治会長の久保瑛二

さんにハンセン病国賠訴訟東日本弁護団の団

長をしていらっしゃいました内藤雅義さんが一

問一答の形でインタビューしてくださいます。い

ろいろな課題を引き出してくれることと思います。

日程説明については以上で終了いたします。さ

っそくビデオの上映に入ります。ではよろしくお

願いいたします。 

 

開会挨拶〔常盤 俊成〕 
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ビデオ上映   

「ここで生きたい」  

 

企画制作： 

ハンセン病違憲国賠訴訟全国弁護団連絡会 

～～～～～～～～～～～～～～～～～～～ 

 

第1 部 

久保瑛二さん（東北新生園自治会長）への 

インタビュー 

聴き手 内藤雅義さん 

(ハンセン病違憲国家賠償訴訟東日本弁護団) 

 

司会 続きまして、久保会長へのインタビューと

なります。久保さん、内藤さん、前にどうぞ。

では、内藤さんにバトンタッチします。 

内藤 先ほど国家賠償訴訟弁護団の団長とご

紹介がありましたが、団長ではなく単なる一

員です。最初からハンセン病訴訟には関わ

っておりますのでどうぞよろしくお願いいたし

ます。 

今日は登米と栗原の間にある東北新生園

の自治会長をしておられる久保さんがいらっ

しゃっておられます。ちょっと腰を悪くしてお

られて、今日も出てこられるかどうかという状

況だったのですが、かなり強い薬を打って来

られたそうです。今日はどうぞよろしくお願い

します。 

じゃ、始めたいと思いますので久保さんも

マイクをおとりください。本当はパネルディス

カッションの予定でしたが、私のほうで順次お

聞きしますのでご自由にお答えいただけれ

ばと思っております。腰は大丈夫ですか。 

 

～入所の経過～ 

内藤 はじめに個人的な入所に至る経過とか、

入所時の状況からお聞きしたいと思います。

ハンセン病だとわかったのはいくつの時でし

たか。 

久保 １５歳の時ですね。 

内藤 昭和でいうと何年ですか？ 

久保 昭和２２年に。 

内藤 １９４７年ですね。 

その時どういう症状でわかったのですか？ 

久保 たまたま、学校といいますか、校医さんの

方にですね、左の上腕部の方に、丁度目の

前に赤い花があります、これガーベラか何か

だと思いますが、これよりもうすいような、３cm

ないし 4cm くらいの、後でわかったことですが、

いわゆる斑紋というんですが、赤い斑紋です

ね、丁度このへんに。 

内藤 左腕のところですね。それが出て、あと

は？ 

久保 あとは特に、そんなに障害というものはな

かったんですが、ただ、ちょっと眉がうすかっ

たかなと。 

内藤 それだけだったんですね。それで、最初

入った園は？東北新生園に入られたのです

ね。 

久保 ええ。 

内藤 東北新生園に行くときはどういう病気だ

ということで行ったのですか？ 
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久保 親の方からはですね、いろんな町の病

院、いろいろ連れて歩かれたんですが、どこ

でもはっきりした、いわゆる昔風にいうとライと

いいますが、今はハンセン病と言っているん

ですが、どういうことか各病院訪ねてもよくわ

からなかったんです。それで、たまたま、ある

ロシア系の病院に連れていかれましてね、そ

して今で言う毛筆ですか、それをバラバラに

したやつでさわられたんですね。 

内藤 筆の先でさわられたんですね？ 

久保 そうです。それでわかりますかと言うから、

見てればわかるわけです。それで、あと、注

射針みたいなもので突かれたんですけど、痛

いですかと言うから、痛いですと言ったんで

すが、それはまったく自分の気持ち、あるい

は感覚とはかけ離れた表現だったんです

ね。 

    それで目をつぶってごらんと言われて、目を

つぶって毛筆でさわられてもわからない。 

内藤 ハンセン病の病状というか、末梢神経が

やられるということですね、感覚がやや失わ

れるというのがハンセン病の特徴なんですね。

それで最初入られる時は、久保さん自身はそ

の病気をわからないで新生園に来られたとい

うことですね。 

久保 ええ。親の方から、騙されたと言った方

がいいんだろうけど、お前は結核だから、内

地に行って 2 年くらいサナトリウムで病気をな

おしてこないかと言われた。内地ということばは、

15 歳くらいの者には黄金郷みたいなものです

から。 

内藤 内地に行ってみようかと。 

久保 ええ、そうです。 

内藤 新生園に来られた時はお 1 人で来られ

たのですか。それとも・・。 

久保 ええ、そうです。二日かかりましたけど。 

内藤 当時、いわゆる「お召し列車」といわれ

ていますが、「伝染病患者移送中」という看板

のついた列車で運ばれた人が沢山いらっし

ゃるのですが、そういう運ばれ方ではなかっ

たのですか。 

久保 いや北海道の方からいわゆる「お召し列

車」に乗って、連絡船の船底、貨物を積む場

所に入れられて新生園まで来た方はまだ 3

人、4 人生きていますが、もうほとんど認知症

になっていて全然わからないんです。 

私は結核だといわれて、ちょっとした旅行

気分みたいな感じで、各駅、各駅に停まった

ときにこれを出して鉄道員の方に見せろ、例

えば青森駅に着いたらこれを渡して、行く方

向の列車に案内してもらうということで・・・。 

内藤 という形で、お召列車ではなく、お一人

でいらっしゃったんですね。 

久保 ええそうです。 

内藤 新生園に来られて、結核のサナトリウムと

違うなと思われましたか。 

久保 新生園に着くまで苦労したんですね。山

道だらけのところを、なんだこれはという感じは

受けたんですが、まあ、もう60年、62年も前の

話ですから、そんなに感覚的にきっちりと覚え

ているわけではありませんが。門を入ったとた

んに、何か異様な感じを受けたんです。当然、

病気になった方が2、3人歩いていたのを見て

変だなということは感じました。 

内藤 当時、新生園は患者地帯、患者だけの

ところと、職員地帯の二つに分かれていました
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か？ 

久保 はい。無菌地帯（職員地帯）と有菌地帯

（患者地帯）とがあるということは後日わかっ

た話です。 

内藤 無菌地帯と有菌地帯に分かれていると

いうことをあとで聞かされたということですね。 

久保 そうですね。 

内藤 職員の人たちはいわゆる予防衣を着て

いましたか？ 

久保 そうですね、今、先生から思い出すよう

に言われているわけですが、下のほうからい

くと膝くらいまでの長靴ですね、モンペをはい

ていて、上のほうには白衣があって、マスクを

して、真っ白い看護婦さんがかぶるような帽

子をかぶって、目だけが見えるというスタイル

です。 

内藤 今の医学からするとまったくナンセンスと

いうことになりますけども。ただ、患者さんから

見ればと、いったいこれは何だというふうに

思われると思うのですが、そういうふうには感

じませんでしたか。 

久保 いや、最初はあまりそういう感覚はなかっ

たんですけど。 

内藤 15 歳だということもあったんでしようかね。 

久保 ええそうですね。 

内藤 それから入った部屋ですが、病院といえ

ばベッドが沢山並んでいるという感じですが、

そうではなかったんですね。どんな部屋に入

られたのですか。 

久保 平屋建てですね、4 つの部屋がありまし

た。真ん中に玄関がありまして、一部屋に 6

人から 7 人くらいが入っていた記憶がありま

す。 

内藤 6 人から 7 人というとどれくらいの大きさ

の部屋ですか。 

久保 12 畳半ですね。押入れが二間半で。 

内藤 それは布団を敷く・・・。 

久保 6人が布団を敷いたら、誰かが廊下の方

に布団を寄せないと。あるいは部屋の真ん

中に炉がありまして、それは自炊用の炉なん

ですが、これに畳を切ったものをかぶせると

か、板をのせるとかそういうことで布団を並べ

ていって、ようやく 6 人あるいは 7 人が。 

私は小さかったですから、お前は部屋の

隅のほうでいいやということで。私の部屋は 6

人か 7 人のような記憶があります。 

内藤 久保さんが入られた時は 15 歳ということ

ですけども、何歳くらいから何歳くらいまでの

方がおられたのですか。 

久保 今思い出しますと、50 歳超えた方、ある

いは 40 歳クラス、一番若い方で兵隊帰りだ

という方が 25 歳という記憶が残っています。 

内藤 そうすると久保さんが一番年下。自分の

プライバシーもないし、若いといっても精神的

には大変だったんではないですか。 

久保  3 日か 4 日くらいは、お客さん扱いされ

たんですね。それで荷物もリュックサックに着

替えを 1，2 枚入れて、あと本を 1 冊、2 冊。当

時そんなに本なんか読める時代ではなかった

んですがね。それで窓際にリュックサックを置

かされて、布団はですね、貸与されたというか

自分に渡されたのは新しい布団ではなかった

ですね。 

内藤 そうすると自分で持っていい持ち物という

とどれくらいの持ち物ですか。 

久保 本が 2 冊と、それから食いかけの食べ物、

着替えが 2，3 枚、そんなものですね。後で荷

物で送る。昔風にいうと「こおり」といいますか、

竹で編んだような、柳ごおりというんですか、あ

れに入れて送る。 

内藤 「隔離」なので、勝手に出て行ってはいけ

ないという法の下にあったわけですが、そうい

うことを知ったのは？ 

久保 たまたま、私、新生園に入りましてね、何

か異様に感じたというのは先ほども申し上げた

のですが、部屋の方々もそれぞれ症状が重
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症の方、軽症の方がおられたのですが、俺は

この人たちとは違うと気持ちの中では思ってい

たのですが、今、本館というところがあるんで

すが、そこにお医者さんの控え室があったん

ですね。今はこうして内藤先生とことばを交わ

しているんですが、無菌地帯と有菌地帯が当

然そこにあったわけです。知らないでそこを通

って行って、たまたま、お医者さんがいる部屋

の窓が開いていて、人体像があって物珍しく

てたまたま入ったら、うちの部屋長さんが呼び

つけられて、こっちへ来てはいけないというこ

とを教えろと大分しかられました。 

内藤 今、有菌地帯と無菌地帯を越えてはいけ

ないという話がありましたが、園の外へ出たら

監獄ですね、監獄は当時あったのですか？ 

久保 監房はありましたね。留置所があって、そ

のまわりを塀で囲んでありました。 

内藤 そこに入るのはどういう人たちですか? 

久保 無断外出あるいは逃走罪ということで。そ

この看板には留置所とは書いていないんです

ね。 「心身鍛錬道場」と書いてある。 

内藤 何とも言いようがないですが。普通、病院

であれば、病室、患者さんのいるところにお医

者さんが来て治療をするというのが普通です

が、それとは違うんですね。 

久保 記憶にあるのは、当時、重症病棟という

のがあり、結核病棟というのもあったのですが、

それで、おれが結核なのにと思っていたので

すが、重症病棟を一度見に行ったらびっくりし

てしまって、もう二度と足を踏み入れられなく

なるような悲惨な病棟でした。 

内藤 久保さんがいたところから治療に通って

いたんですね。病院であれば職員の人たちが

いろいろな作業をするんですけれど、実際に

はそうではなくて患者さんがいろいろな作業を

していらっしゃいましたね。 

久保 部屋の方のことにふれてみますと、自給

自足というか、そういう時代に自分が入ったわ

けですが、ですから部屋の中で煮炊きをする

ので、窓がすすけて外が見えないような状況。 

  そういう部屋が随所にありまして、私の部屋

もご他聞にもれず煮炊きはしていました。自分

が行ったから重宝がられたのだと思いますが、

お前の仕事はこれだというふうに，何日かした

ら注意されたり教えられたりして、味噌汁を沸

かしたり、山へ行って大人が取ってきた山菜を

煮たりというような仕事は押し付けられました。 

内藤 それと我々が聞いて驚くのは火葬を療養

所の中でやっていて、それを患者さんがやっ

ていたんですね？ 

久保 そうです。これもすぐにはわからなかった

のですが、夜中になると部屋の人たちを起こし

に来る方がいるんですね。誰それが亡くなっ

たからすぐ来てくれと呼び出されていく。それ

もわからなかったのですが、何なんだろうとだ

んだん興味があって、周りの大人に聞いたら、

昨晩こういう方が亡くなって、あの人たちは「お

んぼ焼き」に駆りだれたんだということだった。 

火葬場は園の南端にありまして、そこまで 4

人でお棺を担いで行って、そして入所者を、

自分たちの仲間を自分たちで焼いた。あまり

焼けないやつは、うつ伏せにして火葬にした

ら、のぞき窓から見たら、火の勢いで立ち上が

ってきたという怖い話は随分聞かされました。 

内藤 先ほど、ハンセン病の病状としては神経

の麻痺がある、感覚がないということで怪我を

してもわからない。靴擦れがおきてもわからな

いと同じことだと思いますが、ちょっとした傷が

そのために重症化するので重労働するという

のはすごく病状を悪化させますよね。それにも

かかわらず、かなりの重労働させられていたの

ではないですか？ 

久保 自分たちも年に関係なく、農場に駆出さ

れたり、尾籠な話ですが一番の仕事というの

は、はっきり言いますとオシッコとか大便などを

溜めてありますね、それを農場まで担いでいく。
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一人では担げませんので、二人で担いでいっ

てもかなり振られるわけです。力がないですし、

小さいですから振られるわけです。こんなこと

は嫌だと思っても一週間、十日に一回ずつは

やらないとトイレが一杯になってしまうので、そ

ういう仕事に一番最初に駆り出されたという記

憶はあります。 

内藤 特に麻痺が進行されている方にとっては、

そういう労働すれば怪我をしても分からないの

で、ライ菌ではなくて普通の化膿する菌が繁

殖して指が化膿したり、壊死して切断するとい

う方が沢山おられたと思うんですけどね。 

久保 ええ、今、先生がおっしゃったように感覚

がないですから、釘を踏んで足の甲の方に出

てきても分からない。長靴が血だらけになって、

何だろうということで、靴を脱ごうと思っても脱

げないということはよく周りから聞かされました

ね。それで傷の話ですが、感覚がないですか

ら、いつまでも仕事をするわけですね。血が出

ても、あまり自分としては感じないというか、そ

れでだんだん、骨まで炎症が行って、あとは

指を切断するというそういう状況の方は大勢い

ました。 

内藤 ご存知だとは思いますが、全生園で、工

場の汚水で化膿するので長靴を変えろと抗議

をした人が、楽生園の重監房という、沢山死ん

だ人がいる所に送られたという話もありますよ

ね。 

久保さん自身がその中で一番つらかったと

いうのはどんなことでしょうか。 

久保 やっぱりプライバシーがないということで

しょうね。大人が 5 人も 6 人も部屋にいるわけ

ですから、いわゆる結婚期の人たちがいるわ

けです。一般社会と同じように、女の方が訪ね

てきますし、男の連中も女子寮を訪ねて行っ

て、相思相愛になって結婚していくというか、

そういうのはかなり見ています。 

自分の部屋の一例を挙げますと、多分どな

たかが今晩訪ねてくるんだろうと、夜 9 時まで

帰ってくるなと。行き場がないわけですよ。グラ

ウンドか山をぐるぐる歩いているか、時計も持

っていませんから自分の感覚だけで来てもま

だ誰かいるなってことで、部屋にも入れない。

そういう生活がしばらく続きましたね。それで

だんだん周りの環境がわかってきて。 

内藤 他の園では大きな部屋にカーテンで仕

切って、夫婦が何組もいたというところがあっ

たようですが、久保さん、そういう記憶は？ 

久保 それは見たことがあります。12 畳半に 3

つにカーテンで仕切って、夫婦が 3 組入って

いたのは見たり聞いたりしています。 

内藤 あと、療養所では子どもを生んではいけ

ないということが。 

久保 それは結婚する時に一つの条件がありま

して、断種というんですか、大人の男の場合、

新生園の中では、「スジ切り」といいますが、子

どもを生めないように手術されるわけです。男

性が。それは結婚する時の一つの条件で、そ

れをしなければなかなか認め難いといいます

かね。私の部屋にもそういう方が何人かおりま

したし、帰ってくると、私、子どもでしたから、手

術してくると両足を広げて、ガニ股で帰ってく

るわけですよね。それから毎日のように、ヨー

チンを塗れと、そういう仕事は強制的に部屋

の方からさせられたことを思い出します。 

 

～自治会活動のこと～ 

内藤 自治会のことに話題を変えてお聞きした

いのですが。1947 年だと、新生園に入って、

今年で 62 年ですかね。 

自治会の役員になられたのはいつ頃ですか。 

久保 22、3 歳のことだと思うのですが。 

内藤 非常に若いときから。 

久保 はい。 

内藤 本を読むのがお好きだったとか。 

久保 はい。さきほど、入った時も本を2冊リュッ
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クサックの中に入れられたことを申し上げたの

ですけども、読み飽きてしまって、当時自治会

の中に図書室があって、そこには毎月新刊書

が来るということでそれを聞きつけて、新刊書

なら読みたいなということで毎日通ううちにい

つの間にか自治会の事務員にされてて、あっ

という間に役員にされたというのが今言ったよ

うに 22 歳の時だったということです。 

内藤 会長になったのはおいくつですか。 

久保 33 ですね。 

内藤 今、申し訳ありませんが、おいくつです

か。 

久保 77 歳になりました。 

内藤 差し引きすると、もう 40 年以上ですね。 

久保 45 年くらいになりますかね。 

内藤 これも自治会の激動期の時代だと思うん

ですけども、大きな変化として、最初にお話を

お聞きした患者さん、入所者の方が作業をし

ていた。それが徐々に職員に変わっていく時

代を経験しておられるわけですよね。 

久保 いわゆる作業返還というやつですね。 

内藤 それは、自治会の方で、当時の厚生省な

り施設などに要求しながら、少しずつ作業を

戻していったということですね。 

久保 そうですね、それは組織運動の一環とし

て、全国の自治会の会長あるいは代表の方が

会議の中で、作業返還をしようと。それはもち

ろん年齢的なこともあったと思いますし、将来

を見つめた組織での考え方でもあったと思い

ます。 

内藤 その中で、患者さんたちがやっておられ

た作業をしておられる方たちが、正式な定員

ではなくて、賃金職員、形式的には日々雇い

替えをしている日々雇用という形で雇われる

方なんですね。 

久保 まあそういうことです。 

内藤 今その問題が、まあ、国立病院もそうで

すけれども、行財政改革ということで国家公務

員の定員が削減されていますよね。そうした中

でいろんなしわ寄せが出ているんじゃないか

と思うんですがそのへんはいかがですか？ 

久保 いわゆる国家公務員の定員削減法がで

きまして、行 2 という、現場職ですね。内藤先

生がおっしゃったように看護助手とか介護員と

かいわれた時代もあるのですが、その方たち

は一般職員と何ら変わらない仕事をしている

んですが、にもかかわらず辞めたらもう補充し

てくれない。従って、もちろん入所者の数も減

ってきますが職員の数も減っていくわけです。

ですから自分とすれば、一般職員と何ら変わ

らない仕事をしているわけですから、一日も早

く定員化するのがスジであろうと思っていろい

ろと運動はしていますけど。 

内藤 入所者の方にとっては、介護しておられ

る方というのは、ある意味では自分のからだを

削って、昔は患者作業をしていたわけですよ

ね。その人たちの代わりの人たちというのは非

常に安定した人でなければいけないと思うの

ですが、そのへんについての思いはどうです

か。 

久保 当初、作業返還のときは、ハンセン病棟

に就職するという方は、なかなか私のところで

もいなかった。したがって職員の身内の方、親

戚だとか兄弟を雇い入れたといいますか。とこ

ろが、後々問題になったのは、誰でも良くて採

用したわけなんですが、ところが中には文字

が書けない人がいる。それから、なかなかいろ

んなことが理解できない人がいるということで

問題になったことがあるんです。それで、やは

り施設のほうで、きちんと採用すべきだというこ

とで、今は採用時には、ちょっとした小論文と

は言いませんが、多少の文字が書ける方を選

んでいるみたいです。もちろん介護福祉士の

資格があればそれに越したことはないのでしょ

うが、そういう時代になったということです。 

内藤 そういうことで、ずっと長い間、勤めておら

〔久保瑛二さん〕 
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れる方もいらっしゃるわけでしょうね。まあ、ほ

とんどの人がそうでしょうけど。それと先ほどの

映画の中でも出てましたけれども、久保さんが

入ってから、一番入所者の数が多かったのは

何人くらいでしたか？ 

久保 約 700 名近くおりましたね、まあ 600 いく

らということなんですが。 

内藤 今何人ですか? 

久保 今日現在で正確な数字でいうと 132名で

すね。 

内藤 そうするとだんだん数が減っていくと、や

はり将来がどうなるかというのは、皆さんにとっ

て大変不安だと思うのですが。 

久保 平均年齢も 82 歳になりましたし、だいた

い男女の比率が 2 で割れば出てくるんですけ

ども。将来、先ほどもスライドで見せていただ

いて、まったくそのとおりだとうなづいていたん

ですが、私どもの療養所もですね、私が会長

になった時に、とんでもないことをやって皆さ

んから叱られたことですが、毎年毎年何人くら

いが死んでいくかを数字を計算して出したん

ですね。それが計算上では毎年 11 人ずつ亡

くなっていくという数字を出したわけです。そ

れで皆さんからとんでもない奴だ、何でそんな

数字を出したと大分叱られたんですが、ただ

私は、先ほど内藤先生がふれられたように部

屋に 6 人も 7 人もいるわけですね。私、来たと

きは、夫婦の部屋が16室しかなかったのです

が、ところが次から次とプライバシーの問題で

結婚する方がどんどん出てきまして、どうして

も夫婦舎を建てなくてはいけなくなっちゃった。

まあそういうことも頭の中でぐるぐる回っていま

したので、一年に何人亡くなるのか、そうする

と部屋の 5 人 6 人体制も崩れていくのではな

いか、そういう一つの思いつきで計算したわけ

ですよ。それで統計的には毎年 11 人亡くなる

という数字を出して大分叱られました。 

 

～将来への不安～ 

内藤 将来にとっての不安として、一つは医療

の問題と、入所者の方がどんどん少なくなって  

新生園がどうなるんだろうかという思いだと思う

んですね。入所しておられる方は平均してもう

何年ですか？ 

久保 平均して４0 年 50 年というのはざらです

ね。 

内藤 そうするともう他へということはもう無理で

すね。 

久保 それは無理です。 

内藤 そうだとすれば、新生園の医療が十分充

実することと、あと新生園と他の施設というの

でしょうか、社会と共生するということ、そういう

ことが必要じゃないかと思いますが。 

久保 ええ。共生ということで、わたしどもは平

成16年から全国13園に先駆けて、将来構想

という、一つの案を作りました。まだ、まとまっ

たわけではないですが。いわゆるハードの面、

建物施設整備はこういうふうに造っていこうと

私は設計のほうから最初から携わったのです

けれども、それで身体を壊したというのが紛れ

もない事実です。ですから、先生がおっしゃっ

たハンセン病療養所をですね、私どもはもう社

会復帰できませんので、丸ごと社会復帰しよう

という一つの提案をしましてね、それでお互い

に一般の方々も許されるんであれば、国立ハ

ンセン病療養所ではなくて国立療養所東北

新生園として、カタカナをカットしていただいて、

その中で一生を過ごさせていただいて、あと

一般の方々の疾病を持っている方々、身体障

害者の施設にするか、老人ホームにするか、

あるいはデイケアサービス的なセンターにする

か、その辺は今、議論の多いところなのです

けど。 

内藤 あとでも議論になるかと思いますが、基本

法というのができて、ハンセン病問題解決促

進法というのができて、その中で今まではハン

  
〈第 1部 インタビュー〉 
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セン病元患者の療養だけだったのに対して、

いろいろなことに利用できる法律ができました

よね。それに対する期待は？ 

久保 偶然だったのですが、私ども基本法がで

きるということはあまり予想していなかったもの

ですから、例えば私自分自身が来たとき、平

屋で 6 人も 7 人もいた。それは中途から個室

化にはなったのですが、さらにもう一歩進んで、

病院のような施設整備をしようということで、わ

たしどもは第1メープル、3階建て、今60人住

んでいますが、更に独身の方を 2 階建てで、

20 ベッドですか、合計８０、出来上がってもう

住んでいます。従って、あと残こされたこの新

しい建物に入っていない数はそう多くはない

です。従って、これから亡くなっていく方が 11

人とは言いませんが、去年あたりから、新しい

建物に入ってからは死亡率がぐんと下がって

しまった。1 年に 4 人くらいになった。それから

認知症のかたもそこに入ったら大分良くなっ

た。それから歩けなかった方も 24 時間暖房で

神経痛が来なくなって、歩けるようになったと

いうようにいい面はかなり出て、喜ばれている

面はあります。ただ、3 階建ては怖いということ

は、再三文句を言われてきたんですが、今は

慣れて皆さん楽しんでおられます。 

内藤 施設の問題はともかくとして、徐々に入所

者の数が少なくなって、やはり最後、安心して、

ここが、私の生きる場所だという形でということ

でしょうか。 

久保 そうですね。終の棲家としてここで一生を

終わらせていただきたいということです。 

内藤 最後、皆さんへのメッセージがあれば、

ぜひ。 

久保 内藤先生から厳しい質問ばかりあったの

ですが、また戸惑いも感じながら自分の恥をさ

らすようなことも皆さんの前で申し上げたので

すが、今日はこうして大勢の方が、私どものハ

ンセン病の問題に関心を持って集まっていた

だいて感謝に耐えない次第です。私どももう

残された時間があまりないのです。平均年齢

も 82 歳ですから、この 132 名の方々がいつで

も私の方に問いかけてくるのは、これから先ど

うなるんだということなのですが、私ははっきり

言っているのは、先ほどもちょっと申し上げま

したが、国立ハンセン病療養所ではなくて国

立療養所東北新生園として生き延びていく道

を探そうと、それには共生ということばで、それ

には皆さまのお力を借りて運動をしてまいりた

いと思いますので、今後とも私どもハンセン病

療養所、全国13園ありますけれども、私立も2

ヶ所あるんですけれども、それぞれの多くの皆

さまにご支援を賜りたいと思いまして、本日は

この場に呼んでいただいたことを感謝しつつ

御礼を申し上げながら私のご挨拶といたしま

す。 

内藤 どうも久保さん、お身体の悪い中をありが

とうございました。 

司会 久保さん、内藤さん、ありがとうございまし

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

〔久保瑛二さん〕 
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第2 部 

パネルディスカッション 

     

パネリスト      

・久保瑛二さん 

（東北新生園自治会長） 

 ・大木三郎さん（仮名） 

（東北新生園退所者） 

 ・内藤雅義さん 

（違憲国賠訴訟東日本弁護団） 

コーディネーター 

 ・訓
くる

覇
べ

 浩さん 

（真宗大谷派解放運動推進本部委員） 

 

司会 これから第２部に入りたいと思います。 

先立ちまして正面においでの方々を紹介させ

ていただきます。向かって右手にお座りの大

木三郎さんです。ハンセン病療養施設を退所

なさった方で一時期東北新生園の方にも入

所されていたそうです。よろしくお願いいたし

ます。 

隣が内藤雅義さんで先ほどインタビュアー

をしてくださいました。よろしくお願いいたしま

す。 

そしてコーディネーターの訓覇浩さんです。

真宗大谷派の解放推進運動本部で活動なさ

っております。何より皆様にはハンセン病市民

学会の共同代表としてご存知の方も多いと思

います。どうぞよろしくお願いいたします。 

 

それではここからは訓覇さんにお願いした

いと思います。 

訓覇 あらためまして、本当に今日はたくさんの

方々が土曜日の午後という大事な時間にお

集まりいただきましてありがとうございます。こ

の実行委員会に関わらせていただきました者

としてお礼申したいと思います。 

それではただ今から「ハンセン病問題のこ

れまでとこれから」ということでディスカッション

をしていきたいと思います。私、今、紹介いた

だきましたように東本願寺の僧侶です。宗教

者が隔離政策に加担をしてきたということに対

するハンセン病問題からの問いかけ、そういう

ことをきっかけにですね、私自身は「らい予防

法」廃止ぐらいからということでまだ関わらせて

もらっている日は浅いんですが、ハンセン病

問題にとにかく向き合っていこうと思っておりま

す。今日はコーディネーター役ということとで、

少し合間あいまに問題を投げかけさせてもら

いながらこれからの時間進めてまいりたいと思

います。どうぞよろしくお願いいたします。 

一応、今日のディスカッションは大きく二部

構成にしていきたいと思います。先ほど久保

会長から、私もこれまで何度か会長とはお目

にかかっているんですけれども、私の中では

これまでお聞きしてきた中でも特にはっきりと

わかりやすく端的に会長のこれまでの歩みを

表現していただきまして、あらためて会長の生

き様が伝わってまいりました。そういうことで久

保会長の大事な話を潰してしまわないように

胸に留めながらさらにさらに深めてまいりたい

と思っておりますのでよろしくお願いいたしま

す。二部構成の最初は「これまで」ということで

すね、そしてその後「これから」ということで大

きく二つの軸で話を進めてまいりたいと思いま

す。それではまず自己紹介ということで大木さ

  
〈第２部 パネルディスカッション〉 
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ん、ご自身の紹介をよろしくお願いいたしま

す。 

 

～自己紹介～ 

大木 大木三郎と申します。私はですね生まれ

は沖縄なんです。戦時中に長崎の方に父親

の仕事の関係で引っ越しておりました。それ

で原子爆弾も覚えがあるんです。たまたま爆

心地から離れたところにいたんで私は被爆者

じゃないけど父親は原爆の被爆者でした。   

私がハンセン病と診断されたのが長崎大学

の医学部です。昭和 30 年でした。そのころは

「らい予防法」があって、すぐ熊本にある菊池

恵楓園に強制収用されました。昭和 30 年、岡

山の愛生園で全国で唯一のハンセン病の高

等学校ができてたんです。僕は昭和 31 年に

受験して高等学校の2期生に入りました。そこ

は定時制だったんで 4 年間住んだ後に東北

新生園に移ってきたんです。 

その頃、僕の同級生で三原君っていう凄い

優秀な生徒がいて、彼について外に出て行け

ば俺もうまくやれるんじゃないかとそういう考え

もあって、彼はなかなかどころか凄い秀才でし

た。ただ身体が弱くてもう亡くなったんですけ

ど、もし彼が僕くらいの健康があったら東北大

学の医学部も夢じゃない人物でした。 

僕は東北新生園に来たのは昭和35年です。

それから 3 年くらい居ました。偶然ですけど先

ほどの久保会長の部屋に最初に入って、福

島寮だったんですけど 2 年くらい一緒に過ご

しました。久保会長もその頃はすごく若くて足

も速いし野球も上手だし、そのころはまだ若い

人もたくさんいたんです。もう 50 年も昔の頃で

すからね。だからあの近辺の会社の野球チー

ムなんかが来てね、一緒に試合して患者も結

構強かったんです。大会で優勝したこともある

しね。近くの築館高校の生徒さんが来て私た

ちとソフトボールやるんだけど結構僕たちも互

角にやれましたからね。今は平均年齢が80歳

越しちゃってそういう面影はもうないみたいで

すけど。僕が居た頃はみんな元気でした。 

療養所を退園するまで約 18 年かかりました。最

初に入ったのが熊本の菊池恵楓園で次は高等

学校入るために長島愛生園、それから東北新

生園に来て最後は多磨全生園ですけど、僕は4

つの療養所を経験してるんですけど一番いい

思い出が残ってるのが何故か知らんが東北新

生園ですね。どうしてか言うとですね、周りの職

員が優しいし、周りの人がね僕らにあんまりだな

ぁって思いをさせなかったですね。だから本当

のことを言うと東北新生園にずっと居たかった

んですけど沖縄生まれで南国長崎で育ったせ

いか東北とても寒いんですよね。あの築館のあ

たりは仙台より 4～5℃くらい温度が低いんじゃ

ないかという感じだったですね。こんな寒い所

にいたら身体壊すなぁと思い 3 年くらいで帰っ

たんです。東北新生園に居る間に、その三原

君はすごい優秀だったから、あそこに葉ノ木沢

分校があってそこの補助教師をやってて、僕も

引っ張ってもらって、彼が英語を教えて僕が数

学を教えたんですけど、そういう関係もあって子

供たちとの交わりもあったりしてとてもいい思い

出が多いですね。 

そのころの園長先生もとてもいい人でね。

僕は結構ワルだったから無断外出して仙台に

遊びに来たりなんかしていましたけど、園長先

生にばったり会っても叱られたことは一度も無

いですね。「クルマに気付けて帰んなさいよ」

って言うだけでね、そういう園だったですね。

変な比較すると長島では酷い目に会いました

からねぇ。外出し食堂行ってたら「お前らが来

るような所じゃないから出て行ってくれ」って言

われたりタクシーで乗車拒否されたり、愛生園

行くっていうのがわかったら「降りてくれ」って

言われたり…。一番悲しいなぁって思ったこと

は、職員がですねあそこはいま橋があるけど

〔大木 三郎さん 内藤 雅義さん〕 
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昔は連絡船があったんですよ。それに乗ると

きに僕たちが船室に入ろうとしたら「患者は外

に出てろ」っちゅうんです。「そこは職員が乗る

とこだ」って、「お前たちみんなデッキに出ろ」

ってね。なんだここは職員が一番偏見持って

るとこじゃないかなってのがありましたね。熊本

も結構ありましたね。近所の店屋で断られたり

怒られたり。だから職員に「園の周りをウロウロ

したらいかんじゃないか」ってね。そういう説教

くらったりもしました。 

だからそれらと比較すると 50年も昔のことで

すけど東北新生園はいいとこでした。あんまり

私たち患者がいじめられなかったような気がし

ますね。また僕が東北新生園とずっとつながり

があったのは僕が教えてた女の子と僕が出た

後もずっと文通が続いて、この子が後に僕の

連れ合いになって女房になったんですけど、

その子はすごい優秀な子でね、後遺症もほと

んどなかったんですね。高等学校出たあと東

京の看護学校に入ってですね、看護師になり

ました。愛知県の総合病院におったんですけ

ど、もう 30 代で病棟主任になって頑張ってま

したがガンで死んだんです。39 歳でした。彼

女は宮城県の北部の産まれで、母親と兄貴が

先に東北新生園に居て6歳のときに彼女が入

ったんです。39 歳で死ぬまで一度も家に帰っ

てないんです。「らい予防法」はね、入れられ

てる患者も苦しんだけど外に残された家族も

大変だったのです。それは僕の子供の代まで

ね、続きました。まだ続いてますけどね。…な

んか僕の紹介が長くなりましたけど…またボチ

ボチ話しします。 

訓覇 ありがとうございます。そうしたら内藤さん

もあらためて少し自己紹介をしてください。 

内藤 東日本弁護団の内藤といいます。一番

最初から弁護団に入った理由はですね、

元々はHIVの弁護団だったんですね。その時、

HIV の患者さんたちをハンセン病のように差

別される状態にしてはいけないっていう様な

主張をHIVの訴訟の時ではしていました。そう

した中で九州で西日本訴訟が始まって、その

弁護団をやっていた中心の人たちが徳田靖

之先生とか八尋光秀さんとか HIV の中心メン

バーでもあったんですよね。そんなこともあっ

てぜひ東日本というか東京でも弁護団を作っ

てくれ、全国でやる必要があるんだということ

で私が一番最初に楽泉園に行きました。多分

東京の弁護団で最初に動いた内の一人だろ

うというふうに思います。そんな経過から入っ

て来たんです。そういう意味では古いんです

が…ヒラ団員でございます（笑） 

訓覇 主に東日本の中では東北新生園のご担

当なのですね。 

内藤 そうですね、元々は青森にもかなり通っ

てたんです。ただちょっとした事情がありまし

て、それでちょっと青森から後ろへ引いた感じ

で東北新生園に移ってまいりました。 

 

～ハンセン病問題のこれまで～ 

訓覇 ありがとうございます。それでは、大木さ

んには先ほどこれまでの中での話もしてくださ

っておりましたが、あらためてですね、これま

での人生の中で特に隔離政策っていうような

ことをいろんな所で実感されていることおあり

かと思います。また退所者というお立場もあり

ます。その辺りの事、少し紹介していただけま

すでしょうか。 

大木 私は退所してですね約 37 年位になりま

す。女房になった彼女は僕より早く退所して…

確か 18 歳の頃退所したかなぁ。東京の看護

学校に通って僕に「早く出てきてくれ」って僕

も彼女につられるようにして出て行ったんです

けど、先ほど久保会長が断種の話しておられ

たけど、療養所の中で結婚したら僕も多分断

種させられただろうと思うけど外で結婚したん

でそれはなかったですね。それで男の子に恵
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まれました。二人で懸命に育てました。ただ彼

女の方がガンになって、若いとちょっと早いん

ですね、その進行がね。 

39 歳なるまで一度も東北の実家に帰ってな

いって言うのをよく聞かされました。一番辛か

ったのが父親が亡くなった時にですね、その

頃、丁度看護学校に通ってる頃でしたけど、

彼女は僕が見てもどうしてこういう子が療養所

に入ってたのかって思うくらいでした。どうもな

い子なんですよね。後遺症もないし何処行っ

ても堂々と通れるような子なのになんで家には

出入りさせないのかなぁって。それで父親が

亡くなっても連絡もなくて、ひと月位過ぎてか

ら「どうもお父さん死んだらしいぞ」って聞いて

…泣き出して…とうとう葬式にも行けなかった

です。僕たちの一番辛いところですけど、私も

母親が死んだとき沖縄に帰れなかったです。

まぁ、その頃はアメリカに施政権があってパス

ポートが必要だったから、ちょっと無理も無い

ところもあったんですけど、私の家も彼女の家

と同じで僕が沖縄に帰ることを嫌ってましたね。

私が強制収容されたので残された家族は長

崎におれなくなり、一家全員沖縄に帰ったわ

けです。 

沖縄にも療養所が 2 つあるから僕も沖縄に

帰りたいって行ったら父親が「それだけはせん

でくれ。悪いけどお前は内地で大人しくしとっ

てくれ」って。その父親の一言で僕も、じゃもう

沖縄に帰らんからって。小さい頃は沖縄に居

たけど他の人みたいに故郷に対する気持ち

は強くない。特に沖縄に対しては。むしろ僕は

長崎のほうがうんと故郷っていう気持ちがあり

ます。 

ところが彼女はですね、6 歳の時東北新生

園に入ったんだけど 18 歳まで居たしもう本当

のその宮城県の子だなぁってわかるのは、僕

と愛知県で生活してるとき「お米はササニシキ

じゃないといかん」「味噌は仙台味噌じゃない

といかん」ってすごいこだわってる子でしたね。

歌はいつも「さんさ時雨」とか「大漁唄い込み」

とか「北国の春」とか「青葉城恋歌」とかすごい

郷土に対する思いが強かったですね。 

それで死んだ時に仙台の郊外に宮城霊園

ってありますよね、そこに墓を作りました。それ

で彼女の名前入れてすぐそばに赤い字で僕

の名前も入れて、もう僕も沖縄に帰らないし彼

女は彼女で栗原の方のお墓に入れんからね、

もうここでいいって。ところが母親と兄貴がいる

もんだからその人たちのお骨をどうしようかっ

てなって。で、母親の方は長生きして 2～3 年

前に亡くなって 92～93 歳まで生きたんですけ

ど、兄貴の方が早くに亡くなって東北新生園

の納骨堂に置いてあったんですけど、どうも実

家の方からお参りに来ることもなさそうだし、福

祉に行って、そのお骨を「私が貰い受けてい

いですか」って言ったら「実家の方がいいよっ

て言ったらいいよ」ってなったので兄貴のお骨

も貰って宮城霊園の墓に入れました。それで

母親が亡くなる時はそれまで妹や弟が死んで

も外の実家の肉親の人たちは誰も葬式には

来なかった。もちろん本当の父親が死んでも

こっちに連絡しないぐらいだからしょうがない

だろうって思っていたけど。 

  私が初めて栗原の方の実家に行ったのはで

すね、やっぱり裁判がきっかけだったんです。

裁判で国から保障が出るとなったもんで、母

親が認知症になってたから福祉の室長に成

年後見人の手続きをあんたがせんかってなっ

たんで裁判所で手続きをしました。その前に

ですね実家の兄貴に国がお母さんの分の賠

償金くれるって話を電話でしたけれど「自分ら

はもうハンセン病に関わりたくないからいらな

い」って言ってたんですよ。それで僕は兄貴の

顔を見たことないし、今初めて電話で話す人

だったから「あぁそうですか」って最初は思った

んですけど、ちょっと待てよと。昔、いつも車で

〔大木 三郎さん 内藤 雅義さん〕 
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実家の前を通る時、彼女が「おらいの家だ」っ

て言ってたけどそんなに裕福そうにも見えな

かったのを思い出して。金はあった方がいくら

かいいんじゃないかなって思って。「お宅は手

を汚さんでいいから私が全部弁護士さんに頼

んでやるんだからね、そのお金の方はおばあ

ちゃんが亡くなった時にもらってくれたらいい

から。このお金は裁判所が管理してんだから

ね。」って。それでやっと向こうが「じゃあんた

が成年後見人になってくれ」ってなって、それ

で「なります」って言いに、その時初めて向こう

の家に行ったんですよ。 

義理の父に線香あげながら泣きました。な

んで僕が線香上げて、本当の血のつながりの

ある子供が線香上げることができないんだっ

て。泣きながら線香上げてたら向こうのお兄さ

んも「あんたたちも大変だったか知らんけど自

分らも大変だった」って。僕に謝りましたが、

「いや、謝らんでいいです。僕の家だって同じ

ようなもんだった」って。それから向こうの母親

が死んだ時は葬式に来てくれました。それで

母親のお骨は「新生園の納骨堂に入れずに

直接仙台の墓に入れるからいいですか」って

言ったら「そうしてもらえると一番助かる」って、

むしろ賠償金貰うより喜んだくらいだったんで

す。仙台のお墓に入れることがね。で、今はで

すね時々お墓参りに行ってるみたいで電話で

「今日はお墓参り行ってきたよ」って言ってくれ

るんです。これも裁判がなかったら僕は女房

の家に一生行くこともなかったろうし、同じ親

子あるいは兄弟とも会うことはなかったろうと思

うんですよね。やっぱり裁判で勝ったってこと

はとても僕たちにとっては良かったですね。 

  この裁判のことは僕の子供にもつながってい

くんですけど。女房がガンでしょっちゅう入退

院を繰り返してたもんだから、子供が「大きくな

ったらガンを治す医者になる」って言ってた夢

が実現しました。医者になりました。 

子供の結婚のときにですね先方にすごい

反対されたんですよ。僕たち両親が元ハンセ

ン病患者だっていうことと、おばあさんが東北

新生園にいるってことを全部先方に話しました。

多分反対するだろうと予想していたので先方

に猛反対された時は別に驚きもしなかったし、

逆にファイト沸かして、じゃこれから啓発してや

ろうって、一番身近な人にね啓発したら面白

いっちゅうか、それでこっちも作戦考えて、先

方のご両親が学校の教師だったから話せば

わかってもらえるんじゃないかって思って、本

を少しずつ送ってって、またいいことに裁判の

あった時期だったんで向こうも気を付けて見て

たんでしょうね、僕と会いたいっていうから行き

ました。鳥取県だったんですけど、そこも無ら

い県運動の厳しいところだったんで、あの辺の

人が反対するのはよその県の人より厳しいだ

ろう予想してましたけどね。で、話しながら「僕

は医者じゃないから医学のことはお宅のお嬢

さんに聞いてください。社会的な偏見のことだ

けお話します」って。自分らのことや、あるいは

僕が聞いたいろんな偏見・差別の話をしまし

た。先方は黙って聞いてて、母親が泣きなが

ら「自分たちがあまりにも無知であんたに酷い

仕打ちをしたね」ってね。 

子供たちの結婚に１つだけ条件が付いたん

です。この話はここで切ろうって、親戚には一

切言わないって。僕は呑みました「いいです

よ」って「はっきり言って私のうちだってそうな

んだからね」って。披露宴は無し、親戚は誰も

呼ばない、当事者同士と親が来ただけです、

その結婚式は。それで済ませましたけど、いま

は幸せにやってます。まぁ偶然でしょうけど今

仙台で息子たちは医者をやっています。だか

ら昨日私は午前中に来て一人で宮城霊園に

行ってお墓参りして、それから孫の顔でも見よ

うかって行ってきました。でも子供には今日こ

こでこういう話をするとは言ってません。一つ

〔大木 三郎さん 内藤 雅義さん〕 
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はですね先方の方の親にあまりこういう話をし

ないことにしとったからね、僕がこういうことや

るの嫌なんですよね、向こうにとっては。だか

ら子供にも言わずに来ました。ただ用事があ

って来たってだけで。なんかダラダラした話で

申し訳ないです。 

訓覇 ありがとうございます。本当にご苦労され

た部分とそしてその先に見えてきた光の部分

と両方お話していただきました。 

先ほどのインタビューの中で久保さんから

お話をお聞きした部分、そして大木さんからの

今の部分を含めてちょっと内藤さんの方から

そもそも隔離政策って何だったんだと、国の

政策と今のお二人のお話がどういうように符合

してくるのか、少しそういうことを敷延していた

だけたらと思います。 

 

～日本のハンセン病政策の実態～ 

内藤 それでは、なかなか重い題材ですけど。

日本のハンセン病政策というのは要するに患

者さんを撲滅するというか絶滅させてそれで

ハンセン病をなくす。端的に言えばそういう政

策だと言っていいと思うんですね。国土浄化と

戦前言われていました。 

なんでこんな政策がとられるようになったか

というと、実はヨーロッパを見てみますと中世ま

ではハンセン病とか「らい」とかいうのが存在し

ていたようですけれども、文献上それ以降は

ほんの散発的にしかなくて大きな公衆衛生上

の問題ではなかったんですね。それが18～19

世紀になってヨーロッパの大国・列国がアジア

とかアフリカに出て行って、そこでハンセン病

にかかってる人たちに会う。 

そうするとキリスト教での「らい」って言葉の

影響もあったのかもしれませんけども、それと

当時丁度 19 世紀の後半になって細菌がいろ

いろと発見されて、細菌に対して過剰に反応

するという状況があって、さらにダーウィンの進

化論が出ていた時期なんですね、そんなこと

もあって要するに遅れた民族が文化的に劣っ

ている人たちがかかる病気、そんなような端的

にいうと社会の発展とですね人種とを結びつ

けたんですね。社会発展の遅れている国に蔓

延している病気みたいな、そんなような事と細

菌と植民地主義が全部一緒になっちゃって、

ヨーロッパから見ると遅れた国にある病気、そ

ういう感じだったようです。   

そういう時にそういう状況に丁度日本の専

門家たちが出て行ってハンセン病がたくさん

あるのは遅れた国の象徴である、そういうどう

もイメージを持ち込んできたようです。隔離政

策を中心に進めた人たちが光田健輔とかそう

いう人たちだと、いろんな国際的な文献を読

むとそういうことになるんだろうと思います。 

  ところが戦前でも国際的みると、社会が生活

程度が良くなっていくに従ってハンセン病がど

んどん減っていきます。ハンセン病がどういっ

た病気かというと基本的に免疫の病気です。

免疫というのは身体の抵抗力の問題の病気な

んです。体質的に、一部の人にハンセン病に

対してらい菌に対して感染しやすい人たちが

います。ただし社会が発展してって栄養状態

が良くなればその人たちもかかりません。だか

ら日本ではかかる人はいません。 

それから「らい菌」がどれくらい感染力が弱

いかというと、実は人体に対してらい菌を植え

付けようという実験が何度も行われてましたけ

れども、実験上成功したことはありません。そう

いう意味ではそもそも人から人にうつるってい

うのは稀に体質的に弱い人が栄養状態が悪

いために発病するんですね。栄養状態を良く

してやればなくなっていく病気だったんです。

今は医学的にみて隔離そのものは最初から

必要ではなかったと言われています。医学的

な進歩に従ってわかっています。まずそういう

病気だってことを理解しておいてください。とこ

〔大木 三郎さん 内藤 雅義さん〕 
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ろが要するに富国強兵とかヨーロッパに追い

つけ追い越せとか、そういう考えがある中で患

者を撲滅して先進国に追いつこう、そういう流

れだったんですね。 

撲滅するってことはどういうことかというと一

つは患者さんを人間として見ないってことです。

そこで「社会の中であの人たちは暮らしちゃい

けない人たちなんだ」と家族と断絶をさせられ

ます。それは先ほど大木さんが言われたような

ことです。それから怖い病気だっていうために

盛んに消毒をしました。そうすると家族の人た

ちはそこに居られなくなります。怖い病気にか

かった人たちが住んでいるところだっていうの

で居られなくなります。家族が崩壊していきま

す。 

さらに、園の中で入所した中で非常に非人

間的な扱いをされました。久保さんが言われ

たようにプライバシーがありません。集団の中

で人間扱いされない。刑務所と同じような扱い

をされた。さらに職員による差別があって患者

地帯と職員地帯、別な言葉でいうと有菌地帯・

無菌地帯などというのがありました。さらに時

間によって徐々に変わってきますけれども、久

保さんが入られた頃には退出の制限がありま

した。退去の制限があって出ると処罰が待っ

ていました。 

さらに、人間の本質に結びつく性が蹂躙さ

れました。断種があり堕胎があり、さらには産

まれた子供さんを殺すことまで行われました。

＜嬰児＞殺というものです。さらに集団雑居

婚みたいなことまでありました。とても人間の暮

らせる状況ではなかったわけですね。  

さらに労働でも患者さんに作業をさせました。

末梢神経の障害があり労働させてはいけない

にも関わらず重労働をさせていろんな障害を

生みました。そのために社会復帰が皆さん非

常に困難になりました。 

さらに今に続くことですけれどもハンセン病

以外の医療が貧困になっています。隔離され

た中での医療であるために一般の社会の医

療とは違っているんですね。しかも園ごとに医

療のレベルが違うんです。恐ろしいことですけ

れども本当です。私はハンセン病の医療の事

件をやりましたけれども、もっとも進んでいると

言われている園でさえ酷い医療が行われてい

ました。国際的に遅れてた医療が行われたと

言っていいと思います。 

家族の分断がありました。すなわち人間とし

て社会の中で生きちゃいけない人という烙印

を押すことによって社会で暮らせなくして、し

かも療養所の中でも非人間的な扱いをされ

た。 

  しかもこれが法律によって行われたということ

です。アパルトヘイトは国際的にホロコースト

同様の犯罪だと言われています。ある特定の

集団を法律によって差別するというのは犯罪

なんです。だから日本であそこまでやったの

は私は犯罪だと思っています。そういう犯罪的

な法律が日本では1996年・平成8年まで生き

延びました。国際的には 1960 年代に終わっ

ています。その違いがどういうことかというと、

患者さんたちの生まれ故郷の家族の方たちは

もう殆ど亡くなっています。家族関係を取り戻

そうとしても取り戻せないんです。幸い大木さ

んの場合はお子さんがいますけれどもお子さ

んを産むことも出来ない。もう時間を取り戻せ

ないところまできている。ところが隔離があった

他の国がいくつかあります、アメリカも非常に

ひどい隔離をしたと思いますが 1960年代まで

ありました。でも去年ハワイからお見えになっ

た人たちのお子さんたちは「自分たちが結婚

するときに周囲の差別はない」と言っていまし

た。日本ではそこまで引き伸ばされたと、家族

も回復できなくした。また日本みたいに強制労

働させた国はありません。そのために障害を

負って外で働けなくなっている、家族もいない、
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そういう状況に追い込んでいったのが日本の

政策であり、それだけではなく我々も加担して

たと言うことをよく考える必要があるのではな

いかと思っています。以上です。 

訓覇 ありがとうございます。 

本当にこういう短い時間でですね、隔離の

被害を語ってくださいと大木さんや久保さんに

お願いすること自体が無理なことをあらためて

実感させられますが、様々な事が療養所の中

では、あるいは退所者の人の上にはもたらさ

れたんだと思います。先ほどから出ております

断種、堕胎。1949年以降でも4500例を超える

事例が報告されております。そして記憶に新

しい胎児標本問題ですね、そういうたくさんの

胎児がどの人のものかもわからないまま園に

放置され、そしてそれに対して園の対応は極

めて非人道的なものであった。そういうような

断種・堕胎に関わる問題、それから本名が名

のれないという問題ですね。 

これはどうして本名を奪うのかといえば先ほ

ど内藤さんの話にもありましたが入所者をして

社会内に存在することの許されない者として

の自己認識を強いるためであった。これは熊

本の国賠訴訟の原告準備書面の中ではっき

りと述べられていることなんですけれども、そ

のような様々な被害が語られてます。退所者

の方も自分の入所歴が語れない、そういうよう

な問題が語られております。 

 

～無らい県運動とは～ 

ほんとうはそれぞれ一つひとつをですね丁

寧に私たちはきちんと向き合っていかなけれ

ばならないんですけども、特に今日はその中

からもう一つ市民の問題として向き合っていき

たいことそれが「無らい県運動」です。そういう

ものを私たちは隔離政策の中で経験してきた，

あるいは引き起こしてきたということがありま

す。 

1930 年内務省衛生局は「癩の根絶策」とい

うものを発表して、その中で、「酸鼻の極」であ

る「癩」を根絶できないようでは、未だ真の文

明国の域に達したとはいえないと言い、根絶

の唯一の手段が患者の隔離であるとして、そ

の方法が講じられないときは、「永久に癩国と

して残る」と述べています。1938 年に誕生した

厚生省はその流れの中で、「患者収容の完全

を期せんがためには、いわゆる無癩県運動の

徹底を必要なりと認む」という指示を1940年に

各都道府県に出していきます。その後、無ら

い県運動は官製の国民運動として全国的に

展開されていきます。この無らい県運動につ

いて少し考えていきたいと思います。 

先ほど大木さんの言葉の中にも無らい県運

動の一番強い県だったから…っていうようなこ

とで無らい県運動という言葉がでましたけれど、

この無らい県運動という言葉をお聞きになって

大木さんもし思い起こされる事がありましたら

少しコメントして頂きたいと思います。 

大木 私ですね、岡山の高等学校にいた頃で

すね、何度か自殺しようっていう気持ちになっ

たことがあるんです。それはですね、あそこの

高等学校は僕ら二期生だったから新しいせい

もあったかもしれんけど先生方はかなり僕たち

のことを怖がっていましたね。僕たちが先生の

前に行って話をしようとすると先生が一歩下が

るような会話の仕方をするし、体育教官も僕た

ちとスクラム組むのを嫌がるし、一番僕がショッ

クを受けたのは野球をやってて先生方が帰る

時の道端でボールがコロコロ転がったんです

けど、先生たちは僕たちを授業する時はお医

者さんみたいに予防着に着替えます。白衣と

白いズボンと帽子かぶって、それが私服に着

替えたとたんに僕たちを嫌うんですよね。だか

ら僕らがキャッチボールをしてるときにボール

がコロコロ転がった時にある先生が履いている

泥のついた革靴でパっと止めてから、すぐ近く

〔大木 三郎さん 内藤 雅義さん〕 
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に僕がいるのにどうするのかなぁっと思って、

普通だったらそのままボール拾って「はい」っ

て渡すと思うんですけど、汚い物を触るように

そのまま蹴ってよこしたんです。それがすごい

ショックでしたね。あぁこんな先公が教える学

校やったらもう辞めようってね。まぁ僕も一番

生意気な頃だったし、それに親父には「沖縄

に帰ってくんな」って言われるし。学校の先生

にも嫌われる、うちの親にも嫌われる、療養所

の人たちも僕らを嫌う。こんなんだったら自殺

した方がいいんじゃないかって。それで長島

愛生園には自殺の名所ってのがあるんですよ

ね。そこへ 2～3 度見に行ったことがあるんで

す。その自殺の名所に行く途中に、小川正子、

お医者さんですけどその人の歌碑があるんで

すよ。見てみたら「夫と妻が親とその子が生き

別る悲しき病この世になからしめ」と書いてあ

る短歌なんです。それ読んでるうちに僕は逆

にそんなにらい病って世の中から抹殺しなけ

りゃならん怖い病気なんか、嫌な病気なんか

…だったら俺逆に長生きしようと反面教師み

たいになって僕にとっては自殺防止になった

んですよ、その歌碑がね。でもよく考えたらあ

の短歌は無らい県運動の一番象徴的なうたで

すよ。「夫と妻が親とその子が生き別る悲しき

病この世になからしめ」ってね。こんな酷いうた

はないですよね。私たちらい患者の方から見

たら。 

 もちろん久保さんの収容されていた話も聞

きましたが私の場合は長崎県からだったから、

島原という所から園の舟が迎えに来て三角に

上がって、その後警察の護送車みたいなのに

入れられました。外からバタっと閉めたら中か

ら全然開かない、なんか犯罪人を乗せている

ような感じで収容されました。だから僕はわか

らなかったですよ、家がどんな目にあってたか

も。家は僕以上に酷い目にあってるんですか

らね。やっぱりその昔のらい予防法っちゅうの

は酷い法律だったと思います。 

訓覇 ありがとうございます。内藤さん、もう少し

無らい県運動について解説していただけます

か。 

内藤 「らい予防法」もそうですし、無らい県運

動もそうですけど法律でいじめをしているんで

すよね。しかも根拠の無い。それを我々は支

持してしまった。根本の誤りは何かというと、一

つは怖いという烙印を押す事によって社会か

ら排除をして「あいつはダメな奴なんだ」とか

「怖い奴なんだ」とか「社会の中にいちゃいけ

ない奴なんだ」という烙印を押してそのうえで

療養所に送り込む。 

そして受けた療養所の側では「そこが最善

の場所なんですよ」って送り込むこと、両方が

相まっているんです。要するに患者同士が助

け合う、あるいはここで園の中でいい社会を作

るんだとか、そういう美辞麗句を入れて「あな

たはここにいれば幸せなんですよ」ってやり方

をしてるんですね。それは結局、一つは患者

本人のことは考えていない、社会の側の都合

で勝手にそれが最善だって思い込ませたん

ですよね。単に国だけではなく無らい県運動

に自治体も関与しましたし社会もそれに関与

してしまった、そこが本質ではないかと思いま

す。 

訓覇 だから本当に無らい県運動というもので

ですね、今ありましたように市民や家族さえも

隔離政策の加害者・担い手にしてしまったっ

ていうことなんですね。 

一つの資料をご紹介したいと思うんですが

これは三重県が県としてのハンセン病問題の

検証作業をやった記録集なんですが、たいへ

んしっかりしたものをですね県が作成しまして、

私、三重県の出身というのもあり読ませてもら

ったんですが、無らい県運動の先頭で仕事を

した役所の職員の手記が載っております。ち

ょっとそれを紹介したいと思います。 

  
〈第２部 パネルディスカッション〉 
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   「この農家の主婦はさほど病状は重くなか

ったが、田舎のことで村人に病気のこと

が知れわたっており、再三再四と療養所

に入所処置を迫ると村人からの強い表

現の投書が役所に相次いだ。特に農村

にはその病気に対する強い偏見があっ

た。この主婦 30 歳には祖父母に夫と小

学 2 年生の男の子供があった。主婦は

検診を受けた事もあり自分の病気のこと

をよく知っており、周囲から白眼視されて

いることもよくわかっていた。近隣者や村

人とも病気故に殆ど交流がなかった。私

（この担当職員）が訪問した時すでに夫

婦の間では入所について何度も相談を

重ねていたようで、むしろ私の訪問を喜

んでくれた。 

しかしながら祖父母や夫がいるという

ものの後に残す子供への愛着と悲嘆の

言葉を私は心を鬼にしなければならなか

った。入所の日、出発時刻は人目を避け

て早朝とした。遠くに車を停めて私は約

束の場所で待っていた。秋の取り入れが

終わったばかりの田んぼ道を朝霧を踏

んで肩を落としながら胸中を去来する悲

しみを秘めた重い足取りが両手に風呂

敷包みを下げて近づいてきた。私が荷

物をもってあげようと手を差し出した時、

「お母ちゃん、お母ちゃん」と泣き叫びな

がら男の子が転がるように走り寄ってくる。

その後から父親が子供の名を呼び続け

て迫ってきた。後ろ髪を引かれたように

母親は立ち止まり、子供は「お母ちゃん

何処へ行く、僕も行く」と駆け寄り、母親

の腰にしがみつき大声に泣きわめく。母

親は必死に嗚咽を噛みしめ、気丈にも

「お母さんは用事に行くだけで用が済ん

だら直ぐ帰る」と懸命に言い聞かすが、

子供は見知らぬ私をにらみ付け地団駄

を踏んで「嘘や嘘や」とさらに強く抱きつ

いて手を離そうとしない。父親と母親の

説得を聞き入れなかったが父親は「お母

ちゃんは用が済めば直ぐ帰るからお父

ちゃんと家で待っていよう」と強引に子供

の手を引っ張ろうとする父親。後ろを振り

返り泣きながら連れ戻される子供。母親

は遂にたまらず腹の底から絞り出すよう

に泣き崩れた。」 

 

これはいわゆる強制収容の現実です。身内

を療養所に送り出さなければならなかった家

族一人ひとりが、無らい県運動の名の下でこ

の政策に加担させられていった。残された家

族の思いということを先ほど大木さんも語って

くださいましたけれども、本当に私たちはこの

社会丸ごとで加担してきたんだということを思

います。このような担当者の方がそういうことを

担いつつ自分が「収容」した人に何とかまた会

いに行ったというような歴史もあったと記されて

います。そのような無らい県運動をしっかり見

つめることがこれからの私たちが何を回復して

いかなければならないのかということを考えて

いく大きな手がかりになるように思います。 

 大きく第一部・第二部というかたちで考えて

いきたいということでここまでハンセン病問題

の「これまで」をとても十分とは言えませんが一

つの押さえにさせて頂きたいと思います。     

 

～ハンセン病問題のこれから～ 

      それでは、今このような現実から私たちは、

隔離した者、された者が共にこの隔離政策か

ら解放されていくためにどのような道を今歩み

出していけばいいのかを考えていきたいと思

います。そのことを考えるにあたって私たちは

一つ受け止めておかなければならないこと、

それは隔離の 100 年の間入所者の方々は隔

離と闘って来た、久保さんのことで言えば、50

〔大木 三郎さん 内藤 雅義さん〕 
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年近く自治会長として療養所の中で実は隔離

から解放への闘いをされてきた現実がありま

す。人権侵害がある所には必ずそれと闘う人

がいる、それをきちんと受け止めなければなり

ません。本当に大変な闘いの結果が今日の

私たちも隔離してきた者も一緒に歩む道を開

いてくれているのだということを一つ前提として、

まずハンセン病問題のこれからについての現

状、どういうことにぶつかっているのか、先ほど

ビデオも見て頂きましたがあらためて先に内

藤さんから口火を切って頂きたいと思います。 

 

～療養所と社会との統合～ 

内藤 久保さんに対する質問のところでもいく

つか話して頂きましたしビデオでもご覧になっ

た通りですが、一つは療養所の問題がありま

す。入所者の方は40年、50年なかには60年

以上療養所の中で暮らしておられます。お子

さんはいません。家族とも切れている。でしか

もハンセン病の後遺症もありますけども、強制

労働による障害もあります。 

もうそこに長年住んでおられる方に皆さん

一致した声を出しているのは、ここを終の棲家

として安心して暮らしたい。という声です。これ

を実現しなければいけなせん。国際的にはイ

ンテグレーションという言葉が言われています。

統合ですね。社会との統合です。社会との統

合をずっと長い間日本は拒否してきました。平

成 8 年まで拒否してきましたし、現在も拒否し

ていると言っていいかもしれません。少なくとも

政府は。ただ少しずつ変わりつつあります。 

 

～法律の壁～ 

そうした中で平成20年にハンセン病問題の

解決促進に関する法律、基本法というものが

制定されました。昨年の4月から施行されてい

るんですけどもなんでそういう法律を作る必要

があるのかということで、3 つの壁があると言わ

れていました。一つは法律の壁。実は平成 8

年に「らい予防法」が廃止されて、廃止法とい

うものが施行されましたけれど、その廃止法で

はですね実は療養所に入所できる方は過去

療養所に入った方だけだったんですね。それ

を広く他の方と一緒に暮らせるようにするため

に法律を変えていかなければならない。これ

が一つ目の法律の壁です。 

 

～行政の壁～ 

それからもう一つは行政の壁です。久保さ

んの話にも出てましたけれども行財政改革が

行われていて、個別病院の統合がありハンセ

ンの療養所についても定員の問題があります。

実は先ほど賃金職員・日々雇用の方がいらっ

しゃるという話をしました。これは作業返還、患

者さんたちがやった作業を替わりに入った方

なんですが、この方たちは定員外なんですね。

最初入った時は正式な職員として将来雇われ

るという予定で入ったにもかかわらず、定員の

方を全体の国立の公務員の行政改革の中で

増やさないために、賃金職員の方たちが定員

になれない。それで非常に不安定なままでず

うっといままで進んできたわけです。しかもあと

で多分組合の方から話があると思いますけれ

ども非正規のような形の雇われ方をしている、

そういう方でも何十年もそこで働いている、そ

ういう方たちについて療養所だけじゃなくて全

てそうなんですけれども日々雇用の職員につ

いては 3 年でそれ以上再雇用しないという閣

議決定みたいのが出たんですね。人事院勧

告が出たんです。でそれを療養所には当ては

めない、むしろ定員としてさらに増やしていく

方向にしなければならないという問題が今出

ています。非常に不安定だということですね。 
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～差別の壁～ 

3 つ目の問題として社会の壁、差別の壁も

問題があります。療養所で暮らしておられる方

にとってはやっぱり社会の目というのは非常に

不安です。差別を回復していく中で社会復帰

していかなければならない。そういう大きな 3

つの課題を掲げて基本法が制定されて、そし

てその中では大きく分けて 3 つのことが療養

所のことについて言われています。3 つの責

任ですね。一つは国がこういう状況に追い込

んでいる、入所者の将来を非常に不安な状態

に追い込んでいる。そうだとすれば国の加害

行為に対しての被害の回復の責任として安心

した暮らしをする必要がある。これが基本法の

中にはあります。 

それから基本法の中にこういう条文がありま

す。11 条で「国は医師・看護師および介護員

の確保と国立ハンセン病療養所における医療

および介護に関する体制の整備ために必要

な措置を講ずるように努めるものとする」って

言うふうになっているんですね。これをきちん

と守らせていかなければいけない。 

それからもう一つは基本理念の中で「入所

者が、現に居住する国立ハンセン病療養所等

において、その生活環境が地域社会から孤立

することなく、安心して豊かな生活を営むこと

ができるように配慮されなければならない」と

いう基本理念が入った上で、12 条で「国は、

入所者の生活環境が地域社会から孤立する

ことのないようにする等入所者の良好な生活

環境の確保を図るため、国立ハンセン病療養

所の土地、建物、設備等を地方公共団体又

は地域住民等の利用に供する等必要な措置

を講ずることができる」。まぁ法律的にはこうい

う制度にしたんです。ところがですね、厚生労

働省は「土地の利用に関しては財務省の管轄

なので財務省がなかなかうんと言ってくれませ

ん」みたいなことを今言ってるんですね。実は

全生園をですね、多磨に全生園という療養所

がありますけれども、そこの一部を保育所に貸

して、それを安い通常の半分くらいで貸すとい

うことによって共生を図る、そういうことは本来

できるはずなんですが「いや、財務省がなか

なかうんと言いませんからできません」それを

強く押すという態度には見せていないとかで

すね、あるいは社会に開放していくために療

養所を一般の医療機関に開くということにつ

いてもむしろ足を引っ張るようなことをしている、

という現状にあります。こういう中でやっぱり皆

さんの市民の力でですね、国の姿勢を変える

ために是非ご協力を頂きたいと思います。 

訓覇 ありがとうございました。大木さんにもお聞

きしたいのですが、少し整理させて頂きます。

実際に今日お集まりの皆様はこの問題に関心

をお持ちの方が多いんじゃないかと思います

が、初めて触れて頂く方もおありかもしれませ

ん。そういう時にですね、どうして「らい予防

法」が廃止されたのにまだこういうことをしてい

るのか、どうして国賠訴訟で国があれだけ負

けたのにまだ解決しないのか、そういうことを

つまり、今、内藤さんの方から紹介して頂きま

したこの「ハンセン病問題の解決の促進に関

する法律」というものをどうして求めなければな

らないのかというと、やっぱりですね、それを

求めなければならない現実、つまり「らい予防

法」が廃止されても国賠で勝訴しても、それで

も本当に真の隔離政策からの解放、つまり被

害の回復ということが実現していない現実があ

るっていうことなんですね。 

そのことを阻んでいるのが今紹介があった  

3 つの壁だということです。法律の壁、政策の

壁、そして差別の壁。そういうような壁をです

ねこの法律は乗り越えることを理念として、は

っきりと謳って作られた法律なのです。さらに

この法律は退所者の方が安心して社会で生

活をするということも謳いましたし、国のみなら

〔大木 三郎さん 内藤 雅義さん〕 



 

- 22 - 

ず地方公共団体にハンセン病問題の真の解

決に努力していく責務があることも謳っており

ます。いろんな意味で解決の道筋はこの法律

は示しているんですけれども、しかし今内藤さ

んが言われたような現実がまた訪れているとい

うことがあります。その時にですね私自身、も

ちろん市民として何をしていけるのかということ

が大きな課題になってきます。 

そこで「これまで」というところでは無らい県

運動ということを大きな視座として取り上げまし

たが、「これから」のところでですね、私たちが

向き合わなければならない出来事、それはで

すね「らい予防法」が廃止され国賠で勝訴し

たにも関わらず私たち市民が起こしてしまった

大きな事件である、黒川温泉における宿泊拒

否事件です。この事件のことはぜひ今回のシ

ンポジウムで取り上げようと実行委員会の中で

確認されました。それだけこの事件は私たち

の差別意識に直結する問題だからなんです

ね。まず「これから」を考えていくうえでこの事

件のことを整理しておきたいと思います。 

  

～黒川温泉宿泊拒否事件～ 

  これは 2003 年に起こった事件なんですけど

熊本県でおこりました。熊本県が菊池恵楓園

のいわゆるふるさと訪問事業ということで、県

内にある黒川温泉に入所者の方々が宿泊を

することになっておりました。ですが直前にな

ってその宿泊者が菊池恵楓園の入所者の

方々だということがわかった時にこの温泉ホテ

ルは宿泊を拒否するということが起きました。

それはたちまちに全国に報道され大きな一つ

の社会問題という形で報道されました。 

一つはですね、そのようなとんでもないこと

をするホテルがあったということに対しての厳

しい眼差しでした。しかしこの事件はそのこと

だけで終わりませんでした。ハンセン病問題を

理解できていない一つのホテルがあるというこ

とだけに留まらず、そのホテルが極めて責任

を曖昧にしたままで、不誠実な対応で謝罪を

しようとしたことにより、その謝罪をとても受け

入れられないと、本当にきちんと過ちと責任を

明確にした上で謝罪をして欲しいという、被害

者とすれば当たり前の要求をした自治会に対

して、今度は世間は大きなバッシングを始め

たのです。一冊の本になる位の差別文章が菊

池恵楓園に寄せられました。これはもう一つひ

とつを読んでいくと本当に恐ろしくなるような文

章です。しかしですね、これが非常に悪質な

差別意識を持っている人たちだけの言葉では

ない、普通の市民感覚の人たちがバッシング

を行っている。ちょっと判りにくい言い方です

がそういうことを寄せられた手紙やはがきを読

んでいると実感させられます。 

一つ二つ紹介しますと、例えば一人の主婦、

ただ全て匿名なんですけれども「今回の事件

を知り、とてもではないですがハンセン病の患

者さんを暖かく受け入れようという気持ちはな

くなりました。ハンセン病のことを知らない人は

大勢います。私は子供を持つ母ですがハンセ

ン病の人と同じお風呂に入って大丈夫かなっ

て心配します。ホテルの対応は仕方ないこと

です。訴訟も辞さないというのは普通ではあり

ません。人の過ちも許さず自分たちを受け入

れろとごり押しするのはおかしいです。何十年

と続いた偏見を数年で変えようなんて無理で

す。これでは別の意味で怖くてハンセン病患

者を受け入れる気になりません。」こういうよう

なですね、ほんとに普通の便箋に書かれた手

紙です。そういうような内容のですね「もう皆さ

んを同情する気になれません。あなたたちは

心も醜いのですか」そういうような言葉がいっ

ぱい綴られました。 

このことを聞いて菊池恵楓園の自治会長は

「世間を敵に回してしまった」と語られました。

回復者の方にそういう思いをさせてしまったの
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です。私たちは法律が無くなったのにまた同

じ悲しみ・苦しみを与えてしまったんですね。

この事件をどのようにきちんと受け止めるのか、

そのことが私たちがこれからのことを考える大

きな手がかりになると、そのように受け止めて

おります。この事件のことにつきまして、そして

少し現状も含めて退所者のまず立場で大木さ

ん思うところお話していただけますか。 

大木 今の総理大臣の菅さんがですね、「らい

予防法」が無くなった時に鹿児島の敬愛園っ

て療養所で患者さんとお風呂に入ったことが

ありました。確か全国の新聞に報道されたと思

いますけど菅さんと 3 人位一緒に入ったはず

です。そのときは僕もびっくりしたんですけど

その後ですね、僕がこの人は本物だなと感じ

るようになったのは真宗大谷派のお坊さんた

ちが僕たちと一緒に風呂入るんですよね。真

宗大谷派のお坊さんたちは本物だなぁって感

じました。 

くりこま高原駅にエポカというホテルがある

んですけど、あそこでお風呂入ってたら東北

新生園の職員だった方が、前だったら多分僕

たちが先に入ってたらぱっと風呂から逃げて

っただろうと思うんだけど逆だったんですね。

僕らが入ってるのが分かってて入って来て、

膝突き合わせて僕たちと新生園の話を始めた

んでね。僕が経験した療養所の中で一番新

生園が親切だと思ってたけどこんなにね、僕

たちに近づいて僕らのこと分かろうとしている

んだなぁと思ってね、すごい感動しましたよ。

だから黒川温泉事件のことを聞いた時は、「ん

～」と。 

もう一つついでに言わせてもらうとこれカトリ

ックの神父さん怒るかも知れないですけど、あ

る新聞でですね神父さんが「私はエイズの患

者さんを世話しています。患者さんとはお風

呂も一緒に入るし全然怖くはない。ただレプラ

患者とはちょっとお風呂入らなかった」ってい

う様なことが書いてあったんですね。それ読ん

だから余計僕はね、新生園の職員や真宗大

谷派のお坊さんと一緒に膝突き合わして風呂

入った時は感動しました。その新聞記事があ

ったばっかり余計ね、きつかったですね。だか

ら黒川温泉事件も、昔予防法廃止のときに確

か菅さんが厚生大臣の時に風呂入ったことみ

んな覚えてないのかなぁって思いましたね。 

訓覇 ありがとうございます。 

じゃこの事件の問題の本質の部分を内藤さん

お願いできますか。 

内藤 温泉の話からしましょうかね。本当に馬鹿

げた話だと思います。体質の話をしましたけれ

ども皆さんいろいろな病気にかかる体質を持

っているんですよね。たまたまそれがハンセン

病だったっていうだけで。それも栄養が良くな

ればかからない病気で普通の病気ですよ。も

う日本でかかる人いませんからね。そういうこと

考えるとお風呂がどうのこうのっていう発想そ

のものがやっぱりそういう意味での啓発がすご

く遅れているなっていうのが率直に出発点とし

て思います。 

それと投書の話が出ましたけれども黒川温

泉事件の事実経過を知らないで可哀相だと

思っている人たちが声を上げたから、それを

けしからんとかと言うのはどういう経過があって

声を上げたかというのをまず知ってもらいたい

なというのがありますね。それが 2 つ目。 

それから社会は声を上げないと変わらない

んですよ。残念だけど。国賠訴訟の13人の原

告の人たちっていうのはすごく個性の豊かな

方たちばかりです、でもすごく尊敬に値する人

たちだと思います。ところが社会は「可哀相な

人たち」としか見ていない。立ち上がった人た

ちとこの人たちとサポートして一緒に戦おうと

いう姿勢ではないんですよね。だから主体性

が無いって話を先ほどしましたけれども、僕は

いろんな訴訟の最初の原告になったり、ある
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いは一人で戦っている人たちっていうのは個

性が強いです。本当に。最初付き合ったりす

るの大変かなって思ったりしましたけれども、

でもそういう人たちは本当に尊敬できて優しく

て、だからこそ一緒にいる人たちのために声

を上げたんだと思うんです。そういうことに対

する配慮がなくて、「可哀相な人たち」それは

ある意味では恐怖の裏返しみたいなもんだと

私は思うんですね。そこを我々が変えていか

ないと社会も変わっていかないじゃないかなっ

て思います。 

訓覇 ありがとうございます。 

そういう意味では黒川温泉の問題っていう

のはまだまだ古いハンセン病に対する差別体

質、差別意識が残っていたっていうことで片付

く問題ではなくて、ある意味で隔離によってこ

れまで出会う事が閉ざされてきたその壁が低く

なった今、療養所や入所者、回復者の方たち

に出会っている社会、私たちが起こした事件

であるとことです。      

その出会うというところでまた新たに起こっ

てきた一つの大きな、もしかしたら新しいハン

セン病差別事件と言えるのではないでしょうか。

だからこそ今きちんと克服しなければならない

問題なのです。私たちの回復者の人たちに対

する今の眼差し、そういうことがですね、大きく

影響している問題なのです。「可哀相な人」と

見ている人たちが、おとなしく同情をかう「可

哀相な人」であるときは許せるのですが、同情

の手のひらから飛び出るようなことを言ったら、

たとえば同情している私たちをさらに厳しく問

い詰めるようなことをいったりしたら、いきなり

今度はバッシングをしてしまうのです。同情し

てやっているのになんだその態度は、とかいう

ようにですね。哀れみがバッシングにすぐに変

わってしまうというですね、そういう典型的な問

題として出てきたのではないかと思います。 

  こういうこともですね「これから」ということに対

しての大きな課題になるんですが、基本法の

ことを少しさっき話していただきましたので、ち

ょっとここでですね、せっかくこれだけ今日100

人を越える方ざっと見ても集まってくださって

おられます。このような場でですね私たちだけ

でしゃべることで終わらせてしまうことは大変も

ったいない気がいたしますので、会場からで

すね少し何人かの方に声を出していただいて、

そしてその声を受けてまた前のほうでお話をさ

せていただきたいと思います。 

 

＜会場との意見交換＞ 

訓覇 最初はですね、本来でしたら一緒に前に

並んでいただきたいような方が何人もおいで

くださってますので、ご紹介方々少し今日の

ここまでのことにコメントをいただきたいと思い

ます。いきなり指名で申し訳ありませんが、全

療協の新しい事務局長、大変な役を引き継

がれました藤崎局長が来ておられますので、

まず藤崎さん一言コメントをいただきたいと思

います。 

 

～基本法の着実な履行を～ 

藤崎 皆さん、こんにちは。ただいまご紹介いた

だきましたが、図らずもこの 6 月 1 日から、全

療協の事務局長ということで、それまでは中

央執行委員でしたが、事務局長が会長に上

がりまして、自然発生的に事務局長にならさ

れたという感じなんです。まだ板についており

ませんで、十分な仕事ができるかいささか疑

問な部分がございますが、しかし、今、大木さ

ん、内藤先生がこれまでのことをいろいろとお

話になって、確かにそのとおりでありましてこ

れを踏まえてですね、今後どう生きていくのか、

あるいは行政なり施策を地方自治体あるいは

国にどういう行政をさせるのかというのが、ある

意味では私どもの仕事なのですが、折角でき

た基本法が十分生かされていないというのが
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現状なのですね、しいて言えば、法律がまっ

たく机の上でホコリをかぶってしまっていると

いうのが現状だというふうに思います。   

ですから、この基本法がですね、額面どお

り履行されれば、すべての問題、あるいはか

なりの確率で今抱えている課題が克服される

のだろうと思います。 

従って、今、私どもが取り組まなければなら

ない仕事というのは、やはりこの基本法をでき

るだけ着実に履行させることが私ども組織とし

ての運動のあり方であり、当面の喫緊の課題

であろうと思っております。国が何もしないと

いうのは、やはりこの法律を生かした、あるい

は超党派の国会議員の力で成立させた、もち

ろん市民の皆さんがたの署名があってですが、

そういう形で成立した法律が一向に生かされ

ていない、これはとりもなおさず、やはり行政

の怠慢以外の何ものでもないというふうに私

どもは思ってます。ですからこの法律が今後

どう生かされるか、どう行政の中に反映させる

か、これを私どもはきっちり見極め、あるいは

運動の中でそうさせていくことが大事だと。そ

のためには、私ども組織の力だけでなく、今

日お集まりの皆さまはじめ一般の市民の方々

のお力によるところが大きいのではないかとい

うふうに思います。どうか今後も私どもの運動

に対して、ご支援、ご協力賜りますように、高

いところからまことにまことに恐縮ではござい

ますが、よろしくお願い申し上げます。 

一分間でしゃべるというのは一番難しい話

なんで、これくらいしか言えないんですが、い

ずれにしても今後も皆様のお力をお借りしな

がら、私どもだんだん会員が少なくなって組

織の足腰も弱くなっています、しかし、運動を

今緩めるわけにはいきません。私どもは生涯

命をかけてこの運動に取り組むという覚悟を

会長の神美知宏ともども覚悟を新たにしてい

るわけでございまして、どうかそのためにも皆

様方の力強いご支援、ご理解を心からお願い

申し上げまして、一言ご挨拶に代えさせてい

ただきます。どうもありがとうございました。 

訓覇 ありがとうございました。それでは引き続

きまして、国立だけでも療養所は全国に１３園

ある中からですね、藤崎さんも松丘の元自治

会長というお立場もありますけれども、今日は

駿河療養所から小鹿会長に来ていただいて

おります。小鹿さん、現在、駿河で抱えている

問題も含めて問題提起、ご挨拶いただけたら

と思います。 

 

～駿河療養所では医師不足が問題～ 

小鹿 先ほどのビデオ、一番最初にドアップに

なりました小鹿です。非常に皆さんを驚かす

ような顔で出てまいりました。駿河は、ビデオ

では 125 名と紹介されていますけれども、現

在94名というふうに 4年間で31名亡くなって

います。年々亡くなっていく人が増えておりま

す。というような状況で、将来構想なりいろい

ろなことを考えいく。   

今、駿河で一番困っているのは、お医者さ

んがいないということです。先ほど内藤弁護

士が11条で国は医師、看護師の補充に努め

るということになっているけれど、全然努めてく

れません。現在、2 名の医者で駿河はやられ

ています。そのうち 1 名が 9 月で退職というこ

とになってしまう、療養所そのものが存在しな

くなってしまうのではないかということが今私た

ちが抱えている大きな問題。これはやはり基

本法が十分生かされていないということ、十分

というより全然生かされていないということが最

大の問題だと、全療協の藤崎事務局長が言

いましたけれど、そういうことがやられていれ

ば本当にそういう心配をしないで療養所の中

で生活できる。それができない。駿河というの

は御殿場市のはずれで、山の中にあるもので

すから地域との日常的な交流がほとんどでき

〔会場との意見交換〕 
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ないというような状況のところにありますから、

地域との共生を考えていくにしても非常にい

ろいろな問題を抱えているのが現状です。 

これからいろんな方と話をし、またいろんな

方の知恵を借りて、なんとか駿河をこれからも

長く存続させていきたいと考えております。こ

れからもどうか皆さまよろしくお願いいたしま

す。 

訓覇 ありがとうございました。それでは、今、回

復者の方、入所者の方から当事者としてお話

していただきましたが、療養所の将来構想を

考える上でも、ある意味もう一つの当事者とい

える療養所の職員の方からメッセージをいた

だきたいと思います。今日たくさんの職員の

方来てくださっていますが、職員、職員経験

者を代表して全医労の木村さんから現状の

問題点をお願いしたいと思います。 

 

～非常勤職員の常勤化を～ 

木村 今、ご紹介いただいた木村です。私は青

森市内にあります松丘保養園というところで介

護員をさせていただいております。その立場

から皆さんに現状あるいは今までの経緯も含

めて、若干さわりだけでもお話したいと思いま

す。 

先ほど、一問一答の中でもありましたが、

久保会長が言っていた作業返還というものが

歴史をずっと経て、今、療養所で働いている

行２という職種区分があるのですが、その中

には、いろいろな、たとえば、介護員、あるい

は洗濯夫、作業手、給食などいろいろあるん

ですが、今言えばきりがありませんのでさわり

だけなんですが、そこで働く賃金職員が全国

で約 800 名、東北では今２園ありますのでそ

こで１００数名、現在一生懸命頑張って働い

ています。 

いろいろな問題、攻撃、われわれの立場か

らすると攻撃というふうになるんですが、同一

労働していて、賃金もずうっとこの間、４年間

下げられているという現状があります。それと

制度の問題でも言えば、例えば、賃金職員

がずうっと定員に上がっていたんですが、そ

れが平成１７年から国の政策、国家公務員の

定員を削減するという政策の中で、ストップし

ました。その結果、新生園で働いている５０数

名、松丘で働いている５０数名の方々が定員

になれることが一切なくなったんです。    

久保会長、あるいは内藤弁護士さん、いろ

いろ皆さんのお力をお借りしてやっと、今年

の春に １人だけ、各園一人ずつ定員に上げ

ることができました。けれどもこれは先ほど来、

いろいろ出ていますが、国の立ち枯れ政策

の中で、今までやった入所者への差別職員、

イコール職員への差別も、まあ、その度合い

も歴史も違いますが同じことをやっているん

ですね、国は。やっぱりここでは国の責任と

いうものをしっかり果たしていただいて、やは

りそこに住む人、あるいはその人たちを守ると

いうことはぜひ責任を持って行ってもらいた

いし、やはり、そのことが国の責任でしかない

というふうに思って、今、頑張っています。今

日も２０人くらい参加している中でも、２０年以

上働いている人が賃金職員で働いて、今か

今かと定員に上がれる日々を待っています。

しかしそこでは、今まで言った政策の中でも

上がれないという苦渋があって、でも、それで
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２１年前あるいは２６年前という人たちは、ずっ

と上がった階段がある。でもそこから今ストッ

プしたというところで、本当に苦肉、働いてい

れば、隣の人がこの間職員になった、だけど

おれはまだ賃金職員なんだよね。賃金職員と

いえば、さきほどありましたが日々雇用だと、

一年に一回、首を切られるわけですよね、非

常勤職員なので。ということは保障も何もない

じゃないですか、全然。まあ、毎年一年経っ

たら３月３１日に任用中断されて退職金を渡

されて、次、また４月１日から働くという全然国

がやっているということじゃないようなことなん

ですよ。それでもさっきから言っているように

もう２０年以上も頑張って仕事をしている。特

に介護員の人たちは、入所者の人たちといろ

んな接し方をするんですが、今まで隔離政策

をやってきた国から入所者の人たちが受けた

心の傷、そのケアをするということは、やはり１

年や２年でその絆というものはとれないんで

すよね。やっぱりそこには５年、１０年という時

間が必要で、普通の生活のケアをするという

のは勿論ですが、精神面のケアも皆さんやっ

ているんですよ。同一労働同一賃金というの

は，まさに同じような職員だって、誰だって、

そこに携わる人たちは同じようなことをしてる

んです。なので、ぜひ、これからもやはり市民

の皆様もそうですが、いろいろな声を下から

上から上げていただいて、私たちみたいな賃

金職員がいるんだ、頑張っているんだ、国な

んとかしろ！というような勢い、励ましがあれ

ばうれしいかなと。何かまとまりのない話をし

てすいませんが終わりたいと思います。 

訓覇 ありがとうございました。せっかくでござい

ますので、会場からもう少し、お一人、お二人、

ぜひ。全国からと言ってもいいくらい、いろん

なところからいろんな方に来ていただいており

ますので、お手を上げてください。では、北海

道から来くださっています井上さん、メッセー

ジをお願いします。 

 

～HIV原告団の立場から～ 

井上 4 人来ています。平中さんが北海道でも

ハンセン病の歴史のことに長く携わっておら

れていて、北海道でも今年ハンセン病問題を

検証する会が立ちあがって、平中さんも委員

の一人で活動されています。私のことを話す

とちょっと長いので、絞って、今回の話を聞い

ていて少し思ったことを話したいと思います。

私は無らい県運動のことについて少し話した

いと思います。 

内藤先生が差別偏見の問題について話を

されましたが、私は、今現在、北海道で私一

人なのですが、実名を公表していろんなとこ

ろで話させていただく機会があります。実名

を公表する時にどうだったかというと、今回の

ハンセン病問題を重ねて思い出したことがあ

りました。ひとつは、HIV 原告団というのが各

地にありますが、北海道の原告団の中で「実

名を出したいんだ」という話をした時に、最初

に同じ仲間から批判が出てきた。「井上さん

が名前を出すことによって、近くにいたら自分

が HIV だというふうに思われてしまう、だから

今までと同じようには付き合えない」というよう

なことを言われました。今、HIV は、各地にブ

ロック拠点病院があり、北海道でも３つ、仙台

近くでも３つのブロック拠点病院があって HIV

医療の底上げをしているんですけど、そこに

多くの薬害エイズの被害者が集約されていま

す。私は今現在その一つの病院に通ってい

ますが、名前を出せば、私の近くにいる人が

みな HIV だと思われてしまうのかということで

す。特に気にしなければ別にどうということは

私自身はないんですが、ひとたびですね、そ

ういう形で声をあげれば、内側からも批判が

あるということです。内藤先生が「声を上げな

ければ変わらない」と言われましたが、そこを
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打ち破るためには多くの人たちに支えてほし

い、支えてくれなければ黙ってしまうという状

況になるのではないかと、今日、久保さん、

大木さんの話も聞いて、本当に今までの歴史

の中で、私よりもはるかに長い歴史を歩みな

がら話されるのを聞いてそういうふうに思いま

した。 

もう一つは、HIV の被害者の人たちは、若

い時、幼い時に被害にあって、進学とか就職

をやめたという人が多い。私の周りの人の中

にも、何十年も働かないで家に閉じこもる、何

も言えない、さらに言うことが出来ずに、その

ようになってしまったという現状があります。こ

のことは今回の裁判でも、最初に声を挙げた

人達から、「多くの人たちがそうなっていない、

ならなかった」、そして「療養所の中で、回りを

気にしながら闘わずにいられなかった」という

ことを聞いて、この基本法がそういう中身にな

っていくためには、裁判の原告、原告でない

に関わらず、支えていくのが我々ではないか

と思いました。以上です。 

訓覇 ありがとうございました。本当にどのように、

被害の当事者の方と、この問題に取り組んで

いこうと思う者が連帯していけるか、また他の

課題とハンセン病問題がどのように対話して

いけるか大事な問題だと思います。 

そう意味で、もう１人、実は、今日のシンポ

ジウムをすることがきっかけで、この宮城県で

ハンセン病問題を考えていこうというネットワ

ークが誕生しておりますが、青森でですね、

すでに松丘保養園を中心として市民としての

取り組みが始まっておりま。その会の会長の

本田さんが来てくださっています。あまり時間

がなくて申し訳ないんですが、ひとことお願い

できますか。 

 

 

 

～青森での市民の取り組み～ 

本田 今日は。まさか自分にマイクが回ってくる

とは思わないで安心していたのですが、青森

の方で松丘保養園の将来構想を進める会を

させていただいている本田と申します。青森の

方も会があるというものの、なかなか何をやっ

ていいのか、足踏みをしているような状況です。

また、仙台の方の、宮城県の方々と連携をと

ったりしながら、お互いに今何が問題かという

ことを皆で話し合える場というものをこれから

作っていければというようなことを思っていま

す。これからよろしくお願いいたします。 

訓覇 どうぞ、もう一方お手があがりましたので。 

 

～療養所の地元自治体として～ 

佐藤 できるだけ手短にお話したいと思います。

東北新生園所在地の登米市の市議会議員を

している佐藤恵喜と申します。もう１人、佐藤

尚哉さんと参加しています。また、市の市民生

活部長さんが参加されているということで、発

言をどうしようかと躊躇していたんですが、地

元で何やってんだということになりますので、

正直言って何もやっていないようなものなんで

すが、私のオフクロは新生園と同じ新田の地

域で生まれまして、小さい時から話は聞いて

いました。大木さん、久保会長さんが先ほどの

話の中でも職員もそうだけど、地域の人たちも

優しい人たちが多いと、で、いろいろと例えば

花火大会や映画会などのときも地域の人たち

が新生園に行って、野球もしたりとか、交流も

昔からずっとあったというのも昔から聞いてい

ました。同時にオフクロは、新生園の前を通る

時は、ハンカチなど当時は立派なものではな

かったでしょうけど、布で口をふさいで前を通

るようにしたりというのもあったんだと。 

それで、ふだん市民との会話の中では、ハ

ンセン病のことは出てきませんが、熊本の国

賠訴訟の勝訴のあたりは、結構、酒を飲んだ
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席でもそんな話が出まして、その中でもやっ

ぱり忘れられないのは、いろいろ苦労したと言

うんだけども国で生活を保障しているから、本

当はいいのではないか、みたいな、そういう話

がやっぱり出るんですね。あらためて、地域と

の交流があった新生園でも、やっぱり本当の

ことがわからないだけに偏見というのは依然と

してあるなとは思っております。 

これからの新生園を地域の宝として位置づ

けていかなければと思うのですが、正直、私

自身も、そして今日、部長さんから次長さんも

今顔が見えましたが、参加していましたから市

長自身もなんとか行政の責任を果たしたいと

いう思いではありますが、正直どうしたらいい

のかなという段階なんですね。ですから、そう

いうことで今日参加しまして、ネットワーク、市

民の集い、この会にどういうふうにして私ども

が関わっていくか、職員の皆さんともたまには

話し合いもしておりますけれど、あらためてや

はり真剣に向き合っていかなければならない

なと、そんな思いを今しております。以上で

す。 

 

～啓発活動の重要性～ 

訓覇 ありがとうございました。本当に地元の自

治体から来ていただいて、ご指名できなかっ

たと後で知ったら大変に後悔するところでした。

本当にある意味で大事な部分を担われる方

がお手を上げてくださりありがとうございます。 

それでは、最後の課題になるのですが、「これ

から」というところを考えて生きたいと思います。

十分議論する時間がありませんが、よろしくお

願いいたします。そこで、みなさん一緒に考え

ていただきたいひとつの問題として、ハンセン

病市民学会の中で「啓発」問題を考えるという

プロジェクトがあって、この２年ほどかかわって

いるのですけれども、その中でこれまで、議論

されているようであまりされてこなかった、当り

前のようにこれまでの形が踏襲されてきた啓

発活動、これは行政の方もおられますので一

緒に考えていきたいのですが、私たちはハン

セン病隔離政策の被害の質をきちんと把握し  

て、それを回復する、そういう力になる啓発を

しなければなりません。 

ひとつの例としてですが、申し訳ないので

すが私の住んでいる京都府の例で考えてみ

たいと思います。去年 5 月に新聞にハンセン

病問題に関する啓発記事を一面広告で出し

ました。これは大変大事な取り組みだと思うの

ですが、しかし、そこに書かれている内容に

大きな問題を感じないわけにはいきませんで

した。あげつらうようで心苦しいのですが、各

地の啓発活動に共通する典型的な問題が現

れていると思いますのであえて紹介させてい

ただきます。まず大きな文字で「あなたはハン

セン病を正しく理解していますか?」と問いか

けて、そして「事実を知ってください。あらゆる

偏見差別は無知誤解から生まれます。」と訴

えています。そして、知らなければならない事

実として二つ掲げられています。 

「事実１．感染力の極めて弱い細菌による

病気です。」「事実２．ハンセン病は治る病気

です。」という二つです。一見もっとなことが言

われているように思うのですが、ハンセン病が

怖れられ、差別された理由は、病気に対する

誤解が主な原因なのでしょうか。少なくともそ

のことだけではありません。この広告にはあり

ませんが、これまでよく見かけたパターンは、

この二つの「事実」に加え、「ハンセン病は遺

伝病ではありません」という言葉が加えられて

おりました。私たちは怖くない病気をあやまっ

て怖い病気と思ったからハンセン病患者を嫌

い、ハンセン病に罹ることをことさら怖れたの

だろうか。遺伝病だと間違ったから怖れたのだ

ろうか。私はハンセン病に対するもっとも大き

な恐怖は、この病気になれば隔離されるという 

〔会場との意見交換〕 



 

- 30 - 

恐怖であったと思います。ここに何が抜けてい

るのかと言ったらば、ハンセン病に対する恐怖

の中身に「隔離される恐怖」ということがスコンと

抜けています。ハンセン病差別の被害は間違

いなく隔離が生み出したものなのです。病気の

性質が生み出したものではないのです。病気の

性格を正しく知ることは、回復者の方も望んで

おられることですしとても大切なことではありま

す。しかし、そのような病気ではないと言うことを

知るだけでは、本当の隔離の被害の回復には

つながらないと思うのです。問題をそのことだけ

にしてしまってはならないのです。それは国策

の誤りの理由を、病気への誤解にすり替えてし

まうことにもなってしまうと思います。与えてしま

った被害の回復のために啓発があるとするなら

ば、被害を与えたことの原因の被害の質をしっ

かりと見極めなければなりません。それを誤ると、

的のないところに矢を射るような、文字とおり的

外れな啓発してしまうことになると思います。被

害の回復の啓発の一歩、それは、隔離政策の

過ちを一人ひとりが心に刻み、隔離政策のもた

らした被害とはなにかをしっかりと認識し、私の

問題とするところからしか始まらないのではない

でしょうか。 

さらに「遺伝病ではありません」ということは、

遺伝病差別にもこれはつながっていきます。実

際感染力の強い病気もあるのです。特効薬が

未だにない病気もたくさんあります。ハンセン病

は確かにそのような病気ではありません。すべ

ての人が差別から克服されるという道筋をもた

ない啓発のあり方。こういうことはもう止めていき

ましょう。隔離したものされたものの共なる回復

にはならないのではないでしょうか。 

そもそもなぜハンセン病を正しく理解しましょう

ではなく、ハンセン病問題を正しく理解しましょ

うと言えないのか。国でさえ、運動の結果、貞明

皇后の誕生日の6月25日にちなんで定めてい

た「ハンセン病を正しく理解する週間」を廃止、

あらたに国賠訴訟の結果を受けて制定された

ハンセン病療養所入所者に対する補償金の支給

等に関する法律(補償法)の制定日 6 月 22 日に

ちなみこの日を「らい予防法による被害者の名

誉回復及び追悼の日」と改めています。これまで

のハンセン病差別の解消の基本は、病気への

誤解の解消だという取り組みからの転換を図っ

ていかなければならないと思います。「偏見は

誤解ではないので正しい知識を与えられたから

と言って解消するとは限らない」と言う言葉もあ

るくらいですから。私はそのように考えています。

一つの表現の例ですが、むしろ「遺伝病ではな

い」というより、「すべての病気には遺伝的要因

があります。遺伝病であろうと、強い伝染病であ

ろうと、特効薬がない病気であろうと、どんな病

気であっても差別してはいけません。」と言う方

が、どれだけ積極的か分からないと思っていま

す。 

そういうことも含めてですね、これからの取り

組みの道筋、ということを意識してコメントをいた

だいて、終わりにして行きたいと思います。大木

さん、内藤さん、どちらからでも結構ですが、ど

っちからいきます？大木さん、長いこと黙ってい

てもらいましたし。（笑） 

大木 （しばらくマイクが音を拾えていない）退

所をしている人はほとんど孤立状態というか、

あんまり表立って出てこないんですね。本当

は関東に２～３百人いるらしいんですけど、

退所者の会に出てくるのは４０人くらい。ほと

んどの人が孤立してますね。私も大きな団地

に住んでいるんだけど近所つきあい全然な

いし、孤立してます。所沢から多磨全生園は

近いから、僕はよく行くんですけど、正直言う

とほっとしますね、多磨全生園に行くとです

ね。しかし家族、親せきの人たちのことを考え

ると、自分は孤独死してもいいから外でがん

ばりたいと思っています。 

ソーシャルワーカーの方たちが月１回の退
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所者の会に来られて、いろいろと相談にのっ

てくれます。また月１回くらい電話で元気でや

ってる？と聞いてくれます。それはね、とても

僕らにとっては心強いですね。他の退所者の

人もそんなこと言ってますね。元気でいるって

ただ一言の電話ですけどね、とても僕らには

心強いです。以上です。 

訓覇 ありがとうございます。じゃ、内藤さんお

願いします。 

内藤 あの、基本法はですね、署名で成立させ

ることが出来たんです。９か月くらいで９３万で

したか集まって、たしか登米市などでもかなり

沢山の署名が集めていただいたと記憶にあり

ます。市民の力で国会を動かして成立をさせ

た。ただ、本来の責任者である行政の側、特

に官僚サイドは、自分たちの責任もあるし、自

分たちが作った法律ではないので、積極的に

取り組もうとしていないんです。法律を作らせ

ることは出来ましたけれども、法律を内実化す

るためには更に大きな運動が必要な状況にあ

る、残念ながら。そう思います。一人ひとりの

声は確かに小さいですけれども、声を集めた

時に法律まで出来た。さらにそれを中身にし

ていくためにはもっと大きな力が必要なのかも

知れませんし、やっぱり地元で具体的にして

いく必要があるんだろうと思います。声を聞く、

サポートしていく、自分が被害を受けたときは

声をあげる、こういうことが必要なのではない

か、そういうことによってはじめて本来の意味で

の共生の社会が出来るのではないか。以上で

す。 

訓覇 ありがとうございます。それでは久保さん、

あらためて一言頂戴したいと思います。 

久保 また出てきちゃったんですけど大変申し

訳ないと思います。訓覇さん、それから内藤先

生、それから昔一緒に暮らしてた大木君のそ

れぞれのお話を聞いてて、懐かしくもあり、困

ったこともあったなってことで、大変胸の痛いこ

ともありましたけれども、こうして市民のみなさ

ん方にお出でいただいて、また私どもの登米

市の福祉課の課長さん方がお見えになって

おられましたこともちょっと驚きでございました。

御苦労様です。 

それから、いつも常盤さんとは二月三月に

一度くらいは私ども自治会の方に来ていただ

いて、啓発の問題、将来構想の問題、そういう

ことについて議論させていただいているわけ

ですけれども、やはり、ここで話したことよりも

ですね、一度私ども登米市にあります東北新

生園の方に足を運んでいただいて、私どもが

今暮らしてる、そういう実情をつぶさに見てい

ただいて、それを一つの話題として多くの市

民の方々と意見交流を出来れば大変幸せな

ことかなという風に思っております。 

私どもはもう先ほども申し上げましたけれど

も ８２．６歳くらいの平均年齢になっておりま

すので、本当に悲しいことですけれども、強制

収容されてですね一度も園から出たことのな

い方々が大勢います。自分たちはまだ幸せだ

というふうに思っておりますけれども、その人た

ちを第二の強制収容的な「みなさん年取った

んで、ここではもう治療できないから、別な療

養所行ったらどうだ」というようなことがないよう

に、国では最後の一人まで面倒見ると言って

おりますけれども、まだ私は気持ちの中に疑

念を抱いております。基本法の問題も、何度も
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何度も読み返しておりますけれども、なかなか

納得できない面もございます。 

ですから、私は１３２名の命を預かっている

わけですから、自治会の会長として間違いの

ない道筋をこれから歩んで、また、みなさんを、

私の考え方に賛同していただきながら、今後

も地域との共生の道を探っていきたいというふ

うに考えております。どうぞ今後とも、皆さん方

のご支援をいただきながら、東北新生園の将

来構想について、さらなるご理解をいただい

てご支援を賜りたいというふうに思いまして、こ

れでご挨拶に代えさせていただきます。本当

に今日はありがとうございました。 

訓覇 ありがとうございました。ここまでですね２

時間にわたりましてシンポジウムして参りまし

た。改めてですね、私たちが本当に克服して

いかなければならないもの、裁判の最後に徳

田弁護士が言われた言葉、それは「救済の客

体から解放の主体へ」という言葉でした。つま

り私たちは今でもどこかで「らい予防法は救済

法だったんだ。ハンセン病患者の方に対する

救済法だったんだ。隔離も良いことあったんじ

ゃないか。隔離があったから救われたんだ。

療養所は救済の場所だ。」そういう意識がで

すね、根深く残っている。そういう意識が黒川

温泉の問題の時に、ああいう形で裏返って出

たんじゃないかと思います。 

私たちが今本当に求められるのは、療養所

に対する意識の転換、救済法の延長で療養

所を見て将来構想問題に取り組む限り「かわ

いそうな人たちを救ってあげる」という意識から

は抜け出られないと思います。本当に当たり

前の「一人とひとり」として互いを解放の主体と

して見い出だしあう関係、そういう関係をです

ね、この地域社会、市民社会の中で、どのよう

に築いていくのか。療養所まるごとの社会復

帰ということに対しての、私はそこに一筋の方

向があるように、改めて今日このシンポジウム

を通して感じさせていただきました。地域社会

が奪ったものは地域社会で回復していくしか

ない。私たちそれぞれの立場が奪ったものは、

私たちそれぞれの責任において回復していく

しかない。一人ひとりが当事者だと思います。

そういうところでですね、これからもまた一緒に

歩ませていただきたいと思います。 

ここまでシンポジウム、長時間にわたってお

つきあいをいただき、進行にご協力いただきま

した皆さまに感謝して、パネルディスカッション

の終わりにさせていただきます。どうもありがと

うございました。 

 

 

閉 会 

司 会 

前におられます久保さん、大木さん、内藤

さんに今一度大きな拍手をお願いしたいと思

います。お疲れ様でした。 

これより閉会の挨拶を申し上げます。共同代

表の園部英俊より閉会のご挨拶を申し上げま

す。 

 

 

 

共同代表 

カトリック仙台教区人権を考える委員会  

園部英俊  

皆さま、きょうは大変お天気も良くて、土曜

  
〈閉会〉 
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日の午後という時間でどれくらい入るか心配

でしたが、このように最後までおそらく１００名

以上、大勢の方にご参加いただきまして本当

にありがとうございました。そして長時間にわ

たりまして、久保さん、大木さん、内藤先生、

訓覇さん、ご発言、そしてコーディネートありが

とうございました。心から御礼申し上げます。 

このシンポジウム「ハンセン病問題のこれま

でとこれから」、皆さま、どのようにお聞きにな

ったでしょうか。ハンセン病問題が決して終わ

ってしまったこと、過去の問題ではないというこ

と、そしてその中で私たち一人ひとりにできる

こと、それは何なのかということを考えるという

ことでこのシンポジウムを企画いたしました。そ

れぞれにいろいろと受け止めていただけたの

ではないかと思います。 

五月の初めに岡山県で「ハンセン病市民学

会」が開かれ、沢山の方が集まりました。総会

には１０００人を超える方が集まって大変な熱

気でした。私も参加させていただいたのです

が、あるセクションでのコーディネーターの発

言として「私たちは被害を追体験することはで

きない。けれども加害について私たちは考え

ることはできる」というコメントがありました。私、

今回、学会に参加して沢山のことを学ばせて

いただきましたが、このことばがすごく印象に

残りました。 

今回、実行委員会という形で「ハンセン病

問題を考える市民の集い」というものを結成い

たしました。お手元に配布のプログラム・資料

に、どのような団体がどのような考えでこの問

題に関わっているかを記載しております。この

シンポジウムが活動のスタートであります。宮

城の地において、この問題をみんなで考えて

いくキックオフと言いますか、スタートの日なの

です。ちょっと宗教界が目立つように感じたか

もしれませんが、決して宗教界の集まりではな

く、様々な団体の人、個人が参加しております。

そしてこの集まりが何か巨大なものになって、

一人歩きをしてしまうようなことがないようにし、

あくまでも当事者、入所している方々あるいは

退所した方々のいろいろなお話を聞きながら

共に地域で考えていきたいと思います。その

際、それぞれの団体、グループがやってきた

こと、やっていることは尊重してまいります。 

今日このシンポジウムに参加されていろい

ろとお感じになったと思います。これから一緒

に考えていこうという方がおられましたら、東本

願寺の大谷派東北別院の張崎さんが連絡先

になっておりますので、どうぞご一報をいただ

きたいと思います。よろしければアンケートにメ

ールアドレスなどもお書きいただければ幸い

です。今日は本当にありがとうございました。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                             

〔閉会挨拶 園部英俊〕 

 

 

 

 



 

 

第１回 ハンセン病問題を考える市民の集いシンポジウム アンケート集計結果 

 

○参加受付人数     １４７名 

○アンケート回収数    ６０枚（回収率４０．８％） 

 

１ 年齢構成 

 ～２０代 ３０代 ４０代 ５０代 ６０代 ７０代～ 合計 

人数 ７ ７ １３ １７ ８ ８ ６０人 

 

２ このシンポジウムを何で知ったか 

 ～20 代 30 代 40 代 50 代 60 代 70 代～ 合計 

知人･友人 3 6 11 4 3 3 30 

ちらし･ポスター     2 6 2 3 13 

新聞 1         1 2 

テレビ･ラジオ           1 1 

学校で先生に教えてもらった 2           2 

組織連絡 1 1     1   3 

労組（全医労）で取り組んでいる       2     2 

親鸞を考える会で･教会で       1 1 3 5 

実行委員メンバー       4 1   5 

案内が来た       2 1 1 4 

合計 7 7 13 19 9 12 67 

 

３ 来場動機 

 ～20代 30代 40代 50代 60代 70代～ 合計 

差別･人権を考えたい 4   1 10 4 2 21 

勧められた 2 1       1 4 

ハンセンに関することだから   3 10 10 6 3 32 

県内に療養所があるから 1 2 4 4     11 

新生園にご縁があるから   1         1 

大谷派で取り組んでいるから       1     1 

療養所所在地自治体職員として       1     1 

うつる病気への一人一人の態度が

気になる 
      1     1 

療養所の地元だから       1     1 

青森で松丘保養園と関係があった           1 1 

ハンセン病問題と人権の関係がわ

からなかった 
      

  

 
  1 1 

合計 7 7 15 28 10 8 75 

 
〈アンケート結果〉 



 

 

４ 感 想 

２０代 ７名 

・ハンセン病に限らず間違った知識によって差別される疾患が多い。何とかならないものか。一

番重要なこれからが１０分しかないのはなぜ？何のためのシンポジウムか？これからのこと

を考えるシンポジウムではなかったか？この場にいる時点で、それなりに関心があってきてい

るのだから、過去ばかりでなく未来についての話を多くして欲しかった。（２０代） 

・強力な伝染病が発生したとき、私たちはどのような対応をすべきなのか、病気の予防と個人の

人権はどうあるべきななおか。再び同じことを繰り返さないために、積極的・具体的な議論が

必要だと感じます。回復者の人と関わらずに啓発は行なえない。そう感じた時間でした。これ

から仙台の地でがんばってください。（２０代） 

・自分が無知だったことが改めて恥ずかしくなりました。貴重なお話ばかりでした。ありがとう

ございました。（２０代） 

・私はハンセン病についてまったく知りませんでした。しかし今回のシンポジウムに参加してハ

ンセン病問題がどんなに大きなことか知ることができました。私は当事者の方のお話の中に

「家族と離れなければならなかった。」という言葉が衝撃的でした。患者さんが置かれた状況

をお聞きしてすごく悲しくなりましたので、この問題に目をそむけないで私にできることを考

えていきたいと思います。貴重なお話をありがとうございました。（２０代） 

・学校で勉強して知っている気でいましたが、当事者の方、実際に活動されている方の話を生で

聞くことは一つ一つのことばが非常に重く感じました。（２０代） 

・私は３回東北新生園に訪問させていただいたことがあります。初めて訪問させていただいたと

き、近くに住んでいるにもかかわらず、差別や偏見に苦しんでいる方がいることを知りません

でした。ハンセン病のことを知らない人たちにハンセン病のことを正しく理解していただき、

少しでもハンセン病患者に対する差別や偏見が減って欲しいと思います。（２０代） 

・学校の講義の中でハンセン病について学んだことはありましたが、実際に当事者の思いを伺っ

たことがなかったので、今回参加することができてよかったです。一人の小さな声でも、集ま

れば大きな声になると知り、私も何かできるか考えたいと思いました。また、同じ機会があれ

ば参加したいです。（２０代） 

 

３０代 ７名 

・大変よかったと思います。久保氏とのインタビューや対処のお話、弁護士によるハンセン病の

説明や、今おかれている療養所の状況、賃金職員の問題などとてもわかりやすい集会でした。

（３０代） 

・勉強になりました。生の声が聞けてよかった。（３０代） 

・よかったです。パネルディスカッションで久保さん・大木さんの悲しみが伝わって来ました。

あと、賃金職員のことも取り上げてくれたので良かったです。（３０代） 

・久保さんのインタビューの回答が生々しく、より新生園のことハンセン病隔離の実態がわかり

ました。ディスカッションでは、「これまで」と「これから」がとてもわかりやすかったです。

ハンセン病の過去、現在、未来を今までどこか自分は客観的に取り組んでいたような気がしま

した。そうではなくて、やはり「自分の事」として取り組んで行く、そうでなければ「共生」

になっていかないだろうと言うことに気づかされました。（３０代） 

・今までも松丘保養園と交流があり、ある程度はハンセン病の理解があったが、具体的な園の政

策の理解、現状にまだまだ知らないことにたくさん触れることもでき、有意義な会となった。

 



 

 

これから改めてこの問題にどのように自分が関わっていけばよいのか考えていこうと思う。久

しぶりに保養園にも遊びに行きたい。（３０代） 

・療養所に入所している人の話しだけでなく、退所した人の話も聞くことができてよかったです。

（３０代） 

・私にはあまり関係がないことだと思っていましたが、このシンポジウムに参加して自分の中で

考えさせられることばかりでした。私の心の中にもハンセン病に対する偏見はありました。こ

の偏見を見直して、新しいハンセン病問題にこれから私が何ができるか、もう一度考えたいと

思います。（３０代） 

 

４０代 １３名 

・感染症に対する国の対応は、まだまだ隔離政策・撲滅という意識が残っている、今も続いてい

ると感じています。HIV や新型インフルエンザや麻しんの対応、現在は口蹄疫と、共生とはか

け離れたものになっています。かかったら「怖いもの」と植え付けられているのは、ハンセン

病と重なる気がします。ハンセン病に学ぶことは、私たち自身の感染症に対する思いを変える

きっかけになると思います。今日はありがとうございました。これからも参加したいと思いま

す。【一人一人が当事者】考え続けたいです。（４０代） 

・入所者の問題を知ることができてよかったです。（４０代） 

・久保さんようこそおいでいただき、ご発言いただきました。大木さんのこれまでの人生にも心

を打たれました。内藤先生のお話も大変わかりやすくてありがたかったです。訓覇さんもご苦

労様でした。真の解放・解決のために私たちのできることを模索して行きたい。法律・政策・

差別の壁か。「声を聞く・声をあげる・サポートしていく。」ですね。新生園に２回お邪魔しま

たが、これからもよろしくお願いいたします。（４０代） 

・療養所の入所者の平均年齢が８０才以上で、入所者の減少の話を聞いて今後のあり方を早急に

考えていく必要を感じた。国は「最後の一人まで」と約束したはず。私たちも国の構成メンバ

ーの一人として、何ができるのか考えていきたい。久保さんの「療養所を丸ごと社会化する。」

と言う展望に明るい未来が見えるような気がした。（４０代） 

・これまでのハンセン病に対して世間の目・仕打ちのあまりのひどさを再認識させられた気がす

る。今後、現在生きている人たちが安心して生活が送れるようにして欲しいものです。また、

安心して生活するためにも、職員がそのまま入居者に関わっていけるようにすることも安心に

つながるのではないかと考えさせられました。（４０代） 

・偏見・差別、恐ろしくてとても悲しいことです。【受ける側】【する側】、興味関心のない人（側）、

この方々には一生の問題となっています。普通と違っていることに対して、皆敏感です。でも、

一つの問題に対して関心を持って知ることは、相手を理解する一歩だと感じました。【終の棲

家】と思って、願って生活されている方々のこれまでのご苦労を知り、また周囲の方々の苦労

の日々を理解することから始め、皆様と一緒に今後を考えることができました。（４０代） 

・シンポジウム企画大変ご苦労様です。久保会長の話や大木さんの話し、大変苦労したのだなあ

と涙が出ました。やっぱり自分も昔は差別をしていたと思います。ここへ来て、人間らしい生

活をして、老いていく生活にしていきたいと思います。（４０代） 

・強制収容・差別の中で生活してきた７０年余り。言葉では言いあらわせないほどのつらい人生

だったと思う。高齢となった今では、今後これまでどおりの療養生活が送れるのか、不安が感

じられた。（４０代） 

・第２のハンセン病問題を起こしてはいけないという思いで、今の職業を日々考えています。「う

 
〈アンケート結果〉 



 

 

つりたくない」という思いを強く持たせてしまうような教育や情報操作が行なわれていること

を反省します。国立と言う割りには療養所ごとに違う待遇だったり（大木さんの経験からもわ

かる）、駿河療養所を訪問した時に聞いた胎児標本の母親の名をきちんと残していたところと

そうでないところ、今までには患者が多くいましたが、各療養所の方々が最後の一人になるま

で安心して過ごせるような平等な対応をしていく責任が、国にも私たちにもあるはずです。当

時患者を入れるときには「一番いいところだ」と言いくるめて隔離したのだ。本当の天国に召

されるまで幸せに暮らせるよう、私たちも働きかけをしていく覚悟です。（４０代） 

 

５０代 １７名 

・うつる病気を忌み嫌う国民性は作られたもので、近代のものです。現代はその心情を製薬会社

が利用して金儲けになっています。（５０代） 

・病原性の強い感染症は患者の死亡により、感染経路が断たれ、広範囲には広がりません。この

間の新型インフルエンザのように急激に世界に広がったのは、感染力が強くても病原性が弱い

ため、患者が咳をしながらも日常を営み、出かけることができたからです。病原性と感染力は

別なのですが、恐ろしげなBGMでトップニュースで扱われると、恐ろしいものだと刷り込まれ

てしまいます。強制収容・「無らい県運動」も、警察権力の導入・お召し列車・白い粉の消毒

で視覚的に恐ろしいものだと刷り込んだのだと思います。刷り込まれた感染症観を見直さない

と、同じことを何度も繰り返してしまうような気がします。感染症と人権について考え合いた

い。（５０代） 

・それぞれに重みのある意見でした。このハンセン病問題に関し数回参加している者ですが、そ

の都度、その都度、新たに考えさせていただける時間ができています。とても感謝しておりま

す。時間がある限り、参加していきたいと思っています。（５０代） 

・新生園を一度訪問し、久保会長さんの体験をお聞きしたことがあります。久保会長さん大木さ

んのお話を聞き、本当に差別や偏見や自由のない生活を長くしてこられ、本当に大変なご苦労

をされたと思いました。言葉では言い尽くせない、行なわれていた事実に悲しくなりました。

隔離によって家庭崩壊等つらい状況を国や一般の人によって行なわれたことを参加した人以

外にも知ってもらいたいと思う。（５０代） 

・参加者一人一人にできることを考えるためにも、切り口をもう少しわかりやすくした方がいい

と思った。「法律」のことよりまずは「人権」というところからでしょうか。地元議員さんの

正直な声は良かった。こういうフリートーク的なことも問題の本質が見えてよかったと思う。

（５０代） 

・ハンセン病問題を市民が知っていくために、時々このような場を設けてはどうでしょうか。無

知が偏見を起こすは、すべてにつながることだと思っています。当事者・生の声が聞けてとて

もよかったです。（５０代） 

・「知らなかった」は言い訳にしかならない。隔離政策に加担していたことに他ならないのだと

言うことを再認識させられました。社会そして自分の中の無関心の壁が差別・偏見を生み、加

害者となってしまったのだと。常にアンテナを立てて、報道されない部分に目を向けたい。【思

いを社会行動】自分のできることをできる範囲で継続して行なうと思っています。ありがとう

ございました。（５０代） 

・ハンセン病に関する一般の方々への啓発はまだまだ不十分であると考えております。一般の社

会人はもとより、学校教育の中でも人権尊重の重要性を啓発していく必要があると思います。

ハンセン病問題は、単にハンセン病問題だけでなく障害者に対する偏見や、自殺企図者に対す

 



 

 

る偏見など、人権問題全体に対する事柄として考え対応すべきものだと思います。（５０代） 

・久保さん大木さん、不特定多数の参加者を前にお話されるには大きな決断を要したことと思い

ます。ありがとうございました。聞き取らせていただいた願いを形にできるよう何ができるの

か考えていきたいと思います。（５０代） 

・大木さんの話しの中で、他の療養所の職員に差別されたことが印象に残った。登米の療養所一

番良かったとのこと。内藤さんの話の中で、【法律】がいじめているという言葉が印象に残っ

た。三時間が短く感じられた。今日ここへきてよかったです。（５０代） 

・格差と貧困、そして暴力や虐待も少なくならない社会の中で、差別と偏見の社会を変えていく

ことは難しいがやらなければならないことである。自分の差別の意識を変える事はできること。

加害者にはならない。（５０代） 

・自分から遠くはなれた存在であれば、知識も得、理解もするだろう。しかし、身近になったと

きその【ホンモノ】さが試される。結婚がその例。医療の場で働く職員でさえも【ホンモノ】

をもっている人は、まだまだ少ないのではないだろうか。啓発のための取り組みは実際に差別

されている方々との交流が最大となるのではないかと思う。（５０代） 

・大木さんのお話が我々のあり方がまだまだであることを明らかにしてくれた。私はよく「差別

をなくせ！」と言う言葉を聴くが、私はなくならないと考えている。実際に自分の中に差別を

する心があることを知っています。「無くせ！」というではなく、我々一人ひとりが自分の中

に差別する心を持っていると自覚していくところから、差別をしなくなると思っています。（５

０代） 

・内藤先生のお話がとてもわかりやすかった。法の壁の厚さを改めて感じた。（５０代） 

・「社会が声をあげなければ。」と言われたことにドキッとしました。知ることだけではなく、こ

れからは行動することを考えなければならないと思わされました。ありがとうございました。

もっとさたくさんの方の元患者さんの声を聞きたい気持ちが強くなりました。（５０代） 

 

６０代 ８名 

・仙台という都市、新生園と離れておりどれだけ関心があるか注目しておりました。しかし、意

外に人が集まったように思う。大木さんの話しは、心を打つものがあった。パネリストに全療

協から参加させるべきだと痛感した。新生園の話ばかりではないし、全体のハンセン病問題が

テーマなのだから。（６０代） 

・「らい予防法」「ハンセン病問題基本法」国賠訴訟に至る経緯などの資料があればなお良いので

はないか。将来構想や市民学会も。（６０代） 

・ビデオ、入所者の不安は前面に出ていない。「他に移る気持ちは？」という質問だけが耳に残

った。久保さんの一問一答、わかりやすくてよかった。シンポジウム、もう少し意識を共有で

きたらよかったかなとも思いました。（６０代） 

・青森の松丘保養園に関係しています。園内にある聖公会の教会で働いています。今回の集まり

を聞き参加しました。教会関係の会議で、仙台によくきます。今回の実行メンバーに東北教区

が名前を出すことができず失礼しました。それに対しこのシンポジウムの最初に日本聖公会東

北教区の名前を取り上げていただき感謝します。（６０代） 

・差別感と言うことに心深く考えさせられております。（６０代） 

・基本法が制定されたのに、実際にいろいろなことが進んでないことを知り（新聞）現状を知り

に参加しました。今日はありがとうございました。（６０代） 

・風の舞上演運動にかかわりました。その中で一番印象強く思い出されることは、上映終了のア

 
〈アンケート結果〉 



 

 

ンケート記入の協力が、実行委員会の予想を超えて相当数あり、アンケートに記載された各人

の【重い思い】がつづられていたことです。差別のすさまじい実態や家族の分断など実例を聞

き涙を流した。【心に刻む】ことを通じて差別への想像力を深めて共生の扉を捜し求めたい。

無知による差別感は、本当に恐ろしいものである。（６０代） 

・結果的にインタビュー形式で久保さんの話を聞けたことは、わかりやすくてよかった。本人に

とっても話しやすかったと思います。当事者の人生の節々に起きたことは、個々の責任や事情

とはいえないこと、国家的な政策に裏付けられた上での仕組まれた経験なのだと言うことを、

今回のシンポジウムは整理してくれたと思います。「ハンセン病問題の解決の促進に関する法

律」の背景、現実の社会で起きた「黒川温泉事件」について考える機会を設けたことも良かっ

たです。（６０代） 

 

７０代～ ８名 

・大変有意義な会でした。今まで無理解であったことが少しわかりかけてきました。今後もっと

積極的に勉強していきたいと思います。（７０～代） 

・病気の内容を今までより認識しました。できるだけ皆さんに協力できることを一緒にやりまし

ょうと声を出していきたいと思います。（７０～代） 

・ハンセン病に対して、正しい知識を児童教育・小学校教育において教えて欲しい。子ども時代

にきっちり教育してほしい。全国の教育機関で基本的にしっかり教えるのが、今の時代にもっ

とも必要である。知らない大人にならないように。小学校時代に必須科目として徹底してほし

い。（７０～代） 

・シンポジウムによって感じたこと。人権を考える活動が盛んになることを期待します。【命の

尊厳】を訴えましょう。法の厳守が絶対。社会との共生運動が必要。地域行政の刷新が必要。

偏見の撲滅が絶対必要。生きる営みを大切にする感性を社会の中で育成したい。（７０～代） 

・初めて参加させていただきましたが、立派なシンポジウムでした。しかし、今でも差別がある

ことに驚いております。小生も更に勉強させていただきます。お疲れ様でした。（７０代～） 

・今日は本当にありがとうございました。仙台で生まれ育ちましたが、離れて生活していたので

新生園のことは良くわかりません。これから勉強したいと思います。（７０代～） 

・ハンセン病に対して、国はやってはいけないことをやった。そして今やらなければいけないこ

とをやってはいない。驚きと嘆かわしさを感じました。（７０代～） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

東北新生園の桜 
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シンポジウム記録集 

ハンセン病問題のこれまでとこれから 

～私たち一人ひとりにできること～ 

 


