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研究成果の概要（和文）：本研究で開発した放射線リスクビューアは、医療従事者の行動と被ばく線量を同期さ
せ職業被ばくの原因を探求するためのシステムであり、「いつ」、「どこで」、「どのように」職業上の被ばく
を受けたかを可視化する機能を有している。
従来の放射線防護方法は、経験やシミュレーションから防護策を講じてきた。そのため、各個人に即したオーダ
ーメードな防護策より、放射線防護の3原則をもとにした対策が行われてきた。放射線リスクビューアによっ
て、行動と線量を結びつけ可視化することで、労働衛生改善に一石を投じることができた。課題として、時間軸
で同期した場合、動画と線量にズレが発生することから、システムの改良が必要である。

研究成果の概要（英文）：The Radiation Risk Viewer developed in this study is a system designed to 
explore the causes of occupational exposure by synchronizing behavior and dose.
The Radiation Risk Viewer can reveal "when," "where," and "how" a health care worker received 
occupational exposure. The system enables the visualization of the causes of occupational exposure 
by linking the health care worker's behavior to the radiation dose.

研究分野： 放射線防護

キーワード： 職業被ばく　放射線防護　放射線測定　半導体線量計　放射線理リスクビューア　可視化　動画

  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
医療従事者の個人被ばく線量管理は、パッシブ型個人線量計を用いた積算線量 (1ヶ月)で管理されている。その
ため、局所的に高線量の職業被ばくがあっても、医療従事者の「いつ」、「どこで」、「どのように」被ばくし
たのかを明らかにするのは困難であった。
我々が開発した放射線リスクビューアを用いる事で、医療従事者の職業被ばくの原因を可視化し、原因究明を実
施するシステムを構築した学術的意義は大きい。さらに、医療従事者の行動を動画によって振り返れることで、
各個人に即した放射線防護策を提案できることは、労働衛生の改善に役立つことから、このシステムの社会的意
義は大きいと考える。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 

国際放射線防護委員会（ICRP）が白内障のしきい値を 0.5Gy へと大幅に引き下げる声明

（組織反応に関する声明，2011 年）を出したのを受け、我が国でも放射線業務従事者の水

晶体被ばく線量管理が喫緊の課題になっている。先行研究より、CT 撮影介助者の眼の水晶

体線量は防護眼鏡未使用時（中央値 0.22 mGy/検査）、防護眼鏡使用時（中央値 0.11 mGy/検

査）はこれまで、最も高いと思われていた IVR 術者のそれの約 1.5 倍と推計された。また、

透視下で行うミエログラフィー検査においては、検査実施者の違い（経験年数、方法）から

同一の検査においても線量が異なる事態が発生した。これらの研究結果から更なる放射線

防護方法の解明が急務である。そこで、放射線診療時の術者の行動の違いが被ばく線量に影

響することに着目した。検査中の行動と被ばく線量の関係に対する研究は手をつけておら

ず、他の研究者からの報告も皆無である。 

 

２．研究の目的 

本研究では具体的に、①放射線業務従事者の被ばく線量をリアルタイムに測定できる半

導体検出器とウェアラブルカメラを組み合わせリアルタイムに行動と被ばく線量を観察で

きるシステム構築し、これを用いて②CT 介助作業者の被ばく線量実態調査やミエログラフ

ィーなどの医療従事者の被ばく線量が高いと考えられる検査を対象に、作業の可視化を実

践し行動改善を促すことにより放射線業務従事者の被ばくの低減効果を検証する。 

 

３．研究の方法 

(1) CT 検査に従事する医療従事者の職業被ばくの実態調査 

CT 検査室で行われた 15 症例に従事した診療放射

線技師 (2 名）の放射線防護衣の内外にリアルタイム

半導体線量計 (RaySafe i2, Unfors RaySafe 社, スウェ

ーデン, i2 線量計, 図 1) を装着し、職業線量をリア

ルタイムに測定した。この i2 線量計は、線量分解能: 

1 μSv、線量範囲: 1 μSv – 10 Sv、実用量: 1cm 線量当

量 (Hp(10)) の測定を行えるため、医療領域の職業線

量を測定するには十分な能力を有している。 

CT 撮影介助者の実効線量は、2 つの i2 線量計から

得られた測定値を、式 (1) を用いて算出した。 

 

実効線量 = 0.11Ha + 0.89Hb (1), 

 

ただし、 

Ha; 放射線防護衣外側の被ばく線量、Hb; 放射線防護衣内側の被ばく線量 

 

(2) 放射線リスクビューアの開発 

実際に放射線業務従事者の放射線リクスクビューアを開発し臨床使用するには、①ウエ

アラブルカメラ②線量計③支持する装具 (マウント) ④同期用ソフトウエアが必要である。

表示モニタ 

図 1 リアルタイム半導体線量計 (RaySafe 

i2, Unfors RaySafe 社, スウェーデン) 

i2 線量計 



また、作業者の行動と被ばく線量を同期できるシステムは国内では存在しない。そこで、防

護眼鏡にウエアラブルカメラを取り付け、半導体線量計を装着するための装具の開発を独

自に行う。又、ウエアラブルカメラの動画と水晶体被ばく線量を同期させリアルタイムにモ

ニタリングできるシムテムの開発を独自に行う。 

 

(3) 放射線リクスクビューアの実践 

PET/CT 検査に従事する診療放射線技師 (2 名) に放射線リクスクビューアを装着しシス

テムの確認を行った。診療放射線技師の胸部に i2 線量計、放射線防護眼鏡に自作したマウ

ントを用いてウエアラブルカメラを装着した。測定した放射性物質は 2 本 (0.511 MeV) の

消滅 γ 線を放出する β＋線放出核種 (68Ge 線源および 18F-FDG) である。開発したシステムを

用いて測定された線量データと動画データを時間軸で同期し、診療放射線技師の職業被ば

くを可視化した。 

 

４．研究成果 

(1) CT 検査に従事する医療従事者の職業被ばくの実態調査 

表 1 に CT 介助時の診療放射線技師の職業線量を示す。実効線量は 16 μSv/CT scan であっ

た。診療放射線技師は患者の頭部を保持するために CT ガントリー近傍で CT 撮影介助をお

こなっていた (目視) 。i2 線量計で検出されたリアルタイム線量データを表示モニタで確認

することで、診療放射線技師がどのタイミングで被ばくしているかを観察することができ

た。さらに、診療放射線技師が被ばくしていると思うタイミングと、表示モニタで線量が検

出されたタイミングはほぼ同じであることが聞き取り調査から明らかになった。 

しかしながら、動画データの収集を実施していないため、CT 検査室内で作業を行ってい

ない者が、表示モニタと作業を相互に確認しなければならなかった。また、作業終了後の振

り返りは、動画データがないため、表示モニタに示された線量情報のみで議論を行わなけれ

ばならなかった。さらに、i2 線量計と線量表示モニタは Wireless Fidelity (Wi-Fi)で同期され

ているため、リアルタイムに線量情報を得るには表示モニタを検査室内に置き同期する必

要があった。 

表 1 CT 撮影介助時の職業線量 

  

職業線量 

診療放射線技師  

(n = 3, 15 症例) 

中央値 [範囲]  

[μSv/CT scan]  

放射線防護衣 (外側) 81 [21−500] 

放射線防護衣 (内側) 8 [2-54] 

実効線量 16 [4−83] 
 

 

(2) 放射線リスクビューアの開発 

既存の放射線防護眼鏡 (Panorama shield ® ultra-light 0.07-mm-Pb, 東レ, 日本)にウエアラブ

ルカメラ (PMC-S) を装着するマウントを作成した。このマウントにより、測定対象者の目

線の動画データを撮影することが可能になった。ただし、ウエラブルカメラおよび、マウン



トの重量が 70 g 程度あり、長時間の装着では眼鏡がずれる事例が発生した。 

この研究で用いたウエアラブルカメラは 500 万画素 1/3 インチ CMOS デジタルイメージ

センサーを搭載した超小型カメラである。高解像度 (2592×1944) による圧倒的な高精細撮

影 （動画撮影: 最大 1920×1080、静止画撮影：2592×1944） を実現し、更に最低被写体照度

0.1 Lux と高感度撮影にも対応している。その為、明るい場所だけでなく、ある程度の低照

度下での撮影にも対応し、様々なシーンで撮影が可能なカメラである。さらに、長時間 (4

時間) 撮影が可能であり、Interventional Radiology (IR)などの長時間の手技を行う場合にも対

応できる性能を有している。 

放射線リスクビューアの使用前に i2 線量計とウエアラブルカメラの日時を合わせ時間軸

(日時)でデータの同期を行えるようにした。データ収集後に、i2 線量計の線量データとウエ

アラブルカメラの動画データを用いてデータの同期を行った。 

 

(4) 放射線リクスクビューアの実践 

 初期の研究計画では、CT 撮影介助者を対象に放射線リスクビューアの評価を行う予定で

あった。しかしながら、CT 撮影介助者にウエアラブルカメラや i2 線量計の装着に多少の時

間が必要なため、急変対応が多い CT 撮影介助者に臨床試験を行うことが困難であった。そ

のため、PET/CT 検査に従事する診療放射線技師に放射線ビューアを用いて臨床試験を行な

った。放射線ビューアを用いた場面は、①診療放射線技師が、検査開始前に行う quality 

control (QC) 時の職業線量、②診療放射線技師が、自動注入機に 18F-FDG 製剤準備時に受け

る職業線量、の 2 場面を対象に放射線リスクビューアを用いて、作業時の動画データと線量

データの同期の正確性を中心に検証を行なった。 

① 68Ge 線源を用いた QC 時の職業線量 

図 2 に放射線リスクビューアを用いて作成したデータを示す。放射線リスクビューアに

よって、個別に収集した動画データと線量データを同期することができた。 

この検証では、68Ge 線源が収納されて

いる金庫から線源を取り出し、PET/CT装

置に持っていく場面が撮影されている。

本来なら、金庫の扉を開けた際に職業線

量が測定させるはずだが、放射線リスク

ビューア上では、金庫を開け、線源を取

り出している際に初めて職業線量が検出

されていた。このことから、線量データ

と動画データを時間軸で同期する場合、

1 秒程度のタイムラグが発生することが

明らかになった。 

 

② 18F-FDG 製剤を自動注入機準備時の職業線量 

図 3 に放射線リスクビューアを用いて作成したデータを示す。この検証においても、個別

に収集した動画データと線量データを同期することができた。当該場面でも、i2 線量計の線

図 2 放射線リクスクビューアの画面 

68Ge線源 

線量 

動画 



量が検出されたのは、製剤を開封してから 1 秒後

であり動画データと線量データ間にタイムラグ

が発生していた。さらに、動画上では自動注入機

の蓋を閉めることで、遮蔽が行えているにも関わ

らず、線量データ上では線量が検出されていた。

これは、i2 線量計は線量率で測定させているた

め、遮蔽が行われていても、単位時間あたりの線

量率が 40 μSv/h 以上あれば線量を検出するため、

放射線リスクビューア上にあたかも被ばくが発

生しているような表示になったと考える。 

 

本研究で開発した放射線リスクビューアは，医療従事者の行動と職業線量を同期させ職

業上の被ばく原因を探求するために開発されたシステムである。これにより、医療従事者の

「いつ」、「どこで」、「どのように」職業上の被ばくを受けたかが明らかになり、労働衛生の

改善に繋がることが示唆された。さらに、放射線リスクビューアによって、職業被ばくの原

因を可視化できるため、各個人の放射線診療状況に即したオーダーメードな放射線防護策

を立案できる可能性を秘めている。 

しかしながら、放射線リスクビューアに用いた i2 線量計は、線量下限値が 40 μSv/h に設

定させているため、設定させている時定数だけ測定開始が遅れることが判明した。そのため、

動画データ上、測定対象者に被ばくがあるように見える場面でも、線量データに時定数だけ

タイムラグが発生し被ばくが発生していないように見える同期上のエラーが発生した。さ

らに、i2 線量計は、線量率で測定させているため、短時間の放射線遮蔽行為では、線量率が

低下しないことから、放射線リスクビューア上でも線量に変化が無かったと考える。 

今後、この放射線リスクビューアの同期精度を向上させるには、線量測定に用いる線量計

の変更や時定数を考慮した放射線リスクビューアのプログラムの再構築が必要である。 

 

図 3 放射線リクスクビューアの画面 

動画 

線量 

18F-FDG 製剤 
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