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研究成果の概要（和文）：本研究の目的は、呼吸性移動を伴う疾患に対して呼吸同期型スキャニング式陽子線治
療を実施するための技術を開発し、その物理的検証を行うことである。本研究期間では、モンテカルロ法による
陽子線ビームのシミュレーション、患者の体表面動きによって呼吸性移動を観測できるシステムの開発、および
独立検証システムの開発を行った。モンテカルロシミュレーションにより、呼吸同期型陽子線治療における装置
内散乱を予測した。患者体表面の監視による呼吸波形の検出と解析によって、最適な呼吸同期信号受信領域の導
出と呼吸管理が実現できた。また、自作独立検証システムの開発により、呼吸性移動を考慮した線量分布の予測
と線量検証を実現した。

研究成果の概要（英文）：The purpose of this study is to develop suitable technique of respiratory 
gating spot scanning proton therapy (RG-SSPT). In this research term, we have carried out 3 
contents: Monte Carlo simulation for RG-SSPT, development of respiratory management system by 
monitoring patient body surface, development of in-house program for independent dose verification 
system for RG-SSPT. As results, RG-SSPT hardly produced scattered radiation in system unit. Due to 
patient surface observation and analysis, we estimated suitable monitoring region for RG-SSPT. Then 
we could analyze respiratory signal continuously. With in-house independent dose verification 
program, we could estimate/verify dose distribution of RG-SSPT. 

研究分野： 医学物理学
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１．研究開始当初の背景 
	 陽子線治療は高精度放射線治療法の一種
であり、X線を用いた放射線治療法とは異な
り、陽子線の体内で強度が増強するブラッグ
ピークの特性を生かして腫瘍に対して放射
線を集中させることができる。そのビーム特
性から、X線に比べて腫瘍死滅効果の高い治
療法であり、国民に期待される分野の一つで
ある。名古屋陽子線治療センターに 2011 年
に設置された陽子線治療装置には陽子線ビ
ームの効果領域範囲(レンジ)を瞬時に変化さ
せることが出来る可動回転式ホイール
(Range Modulation Wheel:以下 RMW)を用
いた画期的な拡大ビーム法による照射と、細
い陽子線ビームのエネルギーと方向を瞬時
に変えて腫瘍をペンで塗るように照射する
スポットスキャニング法のいずれも可能な
本邦初のシステムが導入された。 

	 我々は 2014 年までの間に科研費の補助を
受けて、この陽子線治療システムを対象とし
て効率的かつ正確な患者にやさしい陽子線
治療を開発、提供すべく研究を行った。図 1
は我々の研究プロセスの概略図である。新し
い陽子線治療装置を用いた患者に優しい呼
吸同期照射法の実現に向けて、その第一相試
験として 2014年までに若手研究 Bの研究費
を利用して物理・技術的な側面からの新しい
照射法の検証を進めた。その成果として、
RMW の特性を生かした、患者の呼吸と同期
させた状態で腫瘍の深さ方向のエネルギー
レンジを変える画期的な照射法を提案した。
本手法によって、呼吸性移動を伴う難治性の
病変に対してのアプローチが可能となった。
しかしながら、物理検証を進めた結果、この
手法では複雑な腫瘍の場合にはRMWで拡大
ビーム化してしまうと小病変に対して線量
を集中させることに難渋するとともに、入射
側(Proximal)で線量分布の Conformity(腫瘍
形状に即しているか)が低下することがわか
った。また、RMW の放射化による残留放射
線の影響も懸念され、RMW の交換作業をす
る術者の被ばくも考慮せねばならない。よっ
て、これまでの知見を応用して呼吸同期型ス
ポットスキャニング法を開発し、症例に応じ

てRMWによる拡大照射法とスポットスキャ
ニング照射法を分けるハイブリッド型を提
案することになった。 
 
２．研究の目的 
	 本研究の目的は、本邦に初めて導入された
陽子線治療装置のスポットスキャニング機
構を利用し、これに呼吸位相認識装置を統合
させた呼吸同期スポットスキャニング照射
システムを提案し、この照射法のシミュレー
ション、システムの構築および物理的評価を
行ってその実用性を検証し、患者に優しい新
しい呼吸同期スポットスキャニング陽子線
治療を実現させることである。 
 
３．研究の方法 
	 本研究期間に行った研究内容は次のとお
りである。	
 
(1) モンテカルロ法による陽子線治療ビーム
ラインのシミュレーション 

モンテカルロコード PHITS(Particle and 
Heavy Ion Transport code System) と
PHITSにElectron Gamma Shower: EGSの
シミュレーションコードを追加したコード
(PHITS-EGS)による放射線治療装置におけ
るビームラインのシミュレーションを行っ
た。それまでの研究で使用したモンテカルロ
用ジオメトリではスキャニングに対応して
いなかったため、シミュレーションを開始す
る前にスキャニング機構を想定したジオメ
トリを設計した。モンテカルロシミュレーシ
ョンを高速化するために、ワークステーショ
ンのマザーボードを変更し、新たに GPU を
導入して並列計算をできるようにした。 
 
(2) 患者の体表面の動きによって呼吸性移動
を観測できるシステムの開発 

スキャニング式陽子線治療装置は回転ガン
トリー照射室に設置されている。この装置に
はX線画像を取得できるシステムはついてい
るが、呼吸同期をするにはそのリアルタイム
性、X線被曝、画像処理の観点から十分とは
言えない。そこで、我々は 3D スキャニング
装置を用いて体表面を観察し、患者の位置を
リアルタイムに観察するシステムを提案す
る。このシステムによって、X線を用いるこ
となく患者の位置を正確に監視できるとと
もに、観察信号データを数式処理することに
より最適な体表面観測点の推定、およびその
呼吸波形を解析できるシステムを考案した。
このシステムの動作性を確認するために、複
数の数式および数値によるシミュレーショ
ンや動体ファントムへの実照射を行うこと
により動作精度の検証を行った。ファントム
設置のジオメトリは図２の通りである。胸壁
と腹壁の動きを模擬するために自作のファ
ントムを作成し、基礎的な波形から典型的な
人間の呼吸を模擬した波形までの複数のパ
ターンを再現して動作試験を行った。引き続

 
図 1：我々の研究の長期戦略 
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き、研究に同意を得た実際の患者のなかから
10例を抽出しその波形を解析した。 

 
(3) 呼吸性移動を考慮した独立検証システム
の開発とその検証 

通常の陽子線治療用計画装置では呼吸性移
動の影響を考慮した線量計算は行うことが
できない。一方でスポットスキャニング照射
のメリットは、呼吸性移動にも対応してビー
ム軸を偏向することができることにある。本
研究では、数値計算言語MATLABを用いて
線量計算プログラムを自作した。この計算プ
ログラムのデータベースは名古屋陽子線治
療センターの計測データを利用し、計算アル
ゴリズムはペンシルビームコンボリューシ
ョンを用いた。 
	
	
４．研究成果	
(1) モンテカルロ法による陽子線治療ビーム
ラインのシミュレーション 

スキャニング式陽子線治療を再現してシミ
ュレーションをするために、新たにジオメト
リを作成した。また、複数のペンシルビーム
を高速演算するために計算エンジンの並列
化および新しい GPU の導入をした。これに
より、従前に比較して計算速度が 40％向上し
た。また、このシミュレーションによりスキ
ャニング式陽子線治療では、パッシブ式陽子
線治療と比較して装置と陽子線との間での
散乱線(中性子を含む)は格段に減少したこと
がわかった。また、一般的な呼吸性移動量に
対応するビームラインの振り量ではヘッド
構造内における出力線量に影響を及ぼすほ
どの多重散乱は生じないこともわかった。む
しろ、スキャニング照射に加えてコリメータ
を利用する場合にはコリメータ端からの散
乱が生じる可能性があることがわかった。 
 
(2) 患者の体表面の動きによって呼吸性移動
を観測できるシステムの開発 

国産の三次元体表面スキャンシステムの
VOXELANの原理を想定し、このシステムに
対して新たに体表面の動きを経時的に観察
できるように連続的に信号を処理できるよ
うに改造を行った。信号を効率よく受信し、
その信号強度を呼吸性移動量として観察で
きるように信号を微小電流に変換して解析
を行えるようにした。また、定量的かつ妥当

な観察領域を自動判別できるように、観察野
3 cmx3 cmの領域に分割し、表示した。信号
波形に対して自己相関関数と相互相関関数
をそれぞれ求めることにより、呼吸の連続性、
再現性、呼吸量の相関を求められるようにし、
分割領域のうちどの領域が適切な呼吸監視
領域かを判定できる機能を設けた。(図 3) 
この機能を用いることにより、典型的な波形
や患者模擬波形を解析し、胸壁と腹壁の動き
は必ずしも相関しないということ、および躯
幹中央のみならず体の辺縁領域でも観察が
可能であることがわかった。 
この装置は回転ガントリーによるスキャニ
ング陽子線治療にも対応できるため、有効な
監視システムを構築できた。 

 
(3) 呼吸性移動を考慮した独立検証システム
の開発とその検証 

陽子線治療計画装置から DICOM ベースでデー
タを排出し、そのデータをもとに呼吸性移動
を考慮した線量分布を計算し、シミュレーシ
ョン結果と治療計画装置での線量分布と比
較検証できる自作プログラムを開発した。	
このプログラムは、データ導入部、線量計算
部、線量検証部の３構成でできており、デー
タ導入部は名古屋陽子線治療センターで使
用しているワークステーションをモデルと
したが、DICOM ベースで取り込めることから、
汎用性のあるものと考えられる。線量計算の
根拠として実測から得られたデータベース
を用い、計算精度を高めるためにペンシルビ
ームコンボリューションとのハイブリッド
計算とした。このコンボリューションの際に、
従前では VL.Highland の理論式から求められ

 

図２	 ファントム設置図 

 

図 3 三次元スキャナの観察領域分割と

信号解析による信号相関の結果 



る散乱成分の計算を行っていたのに対して、
我々の線量計算では Bethe-Bloch 方程式から
算出される散乱成分の導出を行うように改
良した。これにより、エネルギーによって変
化するレンジと散乱成分の変化を精度よく
計算することができるようになった(図 4)。
計算には数値計算言語 MATLAB を用いた。ま
た、線量検証においては評価点線量逸脱
(Dose	Difference:	DD)や線量勾配位置誤差
(Distance-to-agreement:	DTA)およびガンマ
解析を実施できるようにした。この機能によ
って、呼吸性移動を考慮した線量分布計算を
行えるとともに、独立線量計算システムとし
ての役割を担うソフトウェアを開発できた
と考える。	
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