
 

様式Ｃ－１９ 

 

科学研究費助成事業（科学研究費補助金）研究成果報告書 
平成２５年 ５月３１日現在 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
研究成果の概要（和文）：硼素中性子捕捉療法のためのガス放射化を利用したビームプロファイ

ルモニターシステムの構築し、その特性および有効性の確認を行った。本システムでは、照射

時間 30～90 分の典型的な BNCT 臨床時において、最大 1 分毎に線量測定・評価が可能である

ことが確認された。他の測定・評価手法と比較したところ、本システムによる線量評価の不確

かさは±5%程度であることが確認された。安全性および安定性を確認しながら、実際の BNCT
臨床時に使用する予定である。 
 
研究成果の概要（英文）：Beam-profile monitor system using gas activation for boron neutron 
capture therapy was constructed, and its characteristics and validity were confirmed. It 
was confirmed that this system could measure and estimate the dose during a typical 
BNCT clinical study with the irradiation time of thirty to ninety minutes. It was confirmed 
that the uncertainty for the does estimation by this system was almost five percent, 
compared with the other dose measurement and estimation methods. It is planned that 
this system is used under the actual BNCT clinical studies, with confirming its safety and 
stability. 
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１．研究開始当初の背景 
(1) 京都大学研究炉(KUR)重水中性子照射設
備においては、2006 年 2 月の KUR 休止時点
で 275 例の硼素中性子捕捉療法(BNCT)の臨
床が行われてきている。1990 年の臨床開始
当初は開頭の悪性脳腫瘍および悪性皮膚黒
色腫を対象に熱中性子照射による BNCT が

行われていた。 
(2) 本設備が改修された 1996 年以降、より深
部の治療効果改善のために、熱および熱外中
性子の混合照射が主流となった。そして、
2001 年 12 月に、さらに深部の治療に適した
熱外中性子の単独照射が開始され、非開頭の
脳腫瘍および難治性頭頸部腫瘍への適応が
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始まった。2005 年には体幹部の腫瘍への適
応も開始され、多発性肝腫瘍、中皮腫等に適
応拡大がなされている。 
(3) このように適応拡大が進む一方で、
BNCT のさらなる高度化のために、新たな課
題が生じてきている。物理工学分野において
は、線量評価技術および手法の改善がその一
つである。現在の BNCT においては、患部表
面の中性子に関する線量評価は金の放射化
法を、γ線については熱ルミネセンス線量計
(TLD)を用いている。これらの手法は照射場
を乱さないという利点があるものの、「点」
での評価でしかなく、また、評価結果は照射
終了後に得られる。 
(4) そこで、実際に患部に入射する中性子ビ
ームの線質およびプロファイル等の特性を、
可能であればリアルタイムで評価できる手
法およびシステムの構築が期待されている。 
(5) これらを背景に、研究代表者は BNCT 用
のビームプロファイルモニターの検討・開発
を行っている。当該研究「ガスの放射化を利
用したビームプロファイルモニターシステ
ム」の構築は、その一例である。本システム
は「放射線および可視光に対する透明性」を
有する簡易なシステムであり、BNCT 臨床に
おける評価精度の向上の観点で有望なもの
であると考えている。 
 
２．研究の目的 
(1) 運転再開後の京都大学研究炉(KUR)重水
中性子照射設備の照射特性評価を行い、本研
究に必要な基礎データの取得を行う。 
(2) 「ビームプロファイルモニターシステム」
の可能性について基礎的な検討を行う。典型
的な BNCT 臨床時の照射時間が 30～90 分で
あることから、最大 1 分毎に計測できるシス
テムを目指す。 
(3) 基礎的な検討に基づいて、本システムを
試作し、特性試験を行う。「ガス放射化ケー
ス」内の各セグメントの容積、セグメント内
を流すガスの種類、流速、等について最適化
を行う。 
(4) 最終的には、臨床時の照射野(コリメータ)
端部において±5%程度の評価精度のシステ
ムの構築を目指す。 
 
３．研究の方法 
(1) アルゴンを用いて、放射化の量(すなわち
線量計で得られる電流値)とガスの流量およ
び流速ならびにケース直径の関係について
サーベイ実験を行う。また、ケースを置く位
置を変えることで中性子ビーム強度を調整
し、検出限界等の確認も行う。 
(2) ここで用いるガス放射化ケースはセグメ
ントを有しない円柱型のものとする。ケース
の材質は 0.2mm の透明アクリル板とする。
ケースの内寸は、高さ(厚さ)については 1cm

とし、1cm から 10cm まで 1cm ごとに直径
の異なるものを作成する。ケース外でのガス
の放射化の低減と、ガスのケースでの滞留時
間の増加の観点から、ケースへのガスの流入
部、流出部には細い径のチューブを使用する。 
(3) 放射化ケースから流出した放射化ガスは
線量計に導かれる。電離箱を通過したガスは、
HPGe半導体検出器を用いて誘導γ線スペク
トルを測定し、生成核種の確認を行う。最終
的な放射化ガスは、KUR のアルゴン対策系
ルートに排気する。 
(4) ガスの種類によるシステム特性を確認す
るために、ネオン、クリプトン、キセノンに
ついて、上記と同様のサーベイ実験を行い、
放射化量と流量および流速ならびにケース
直径との関係をサーベイする。特に、生成核
種の半減期による応答特性の違いに着目し
て、各ガス間で比較を行う。 
(5) 上記の結果を踏まえて、ガス放射化ケー
ス内のセグメント数および形状を決定し、プ
ロファイルモニターの作成を行う。ケースの
中心軸を基準に、同心円状のセグメントを配
置することを考えている。これは、現状の
BNCT 用治療計画シミュレーションソフト
が、同心円状の線源を扱っていることに対応
させている。各セグメントへのガスの流入部、
流出部に用いるガスチューブについても、上
記の結果を踏まえて選定する。 
(6) 作製したプロファイルモニターについて、
ガスの種類を変えて特性評価実験を行い、従
来の金の放射化法による結果と比較する。 
(7) ファントム実験および実験を模擬したシ
ミュレーションを行い、完成したシステムの
有効性の確認を行う。ファントム内の中性子
束評価には、従来と同様、金の放射化法を用
いる。 
(8) ケースを多層化し、ビームの方向性評価
の可能性の確認を行う。 
 
４．研究成果 
(1)運転再開後の KUR 重水中性子照射設備の
照射特性評価を行い、本研究に必要な基礎デ
ータの取得を行った。燃料低濃縮化により、
中性子エネルギースペクトルについてはや
や軟らかくなり、中性子ビーム強度について
は 10～30%増加したことが確認された。しか
しながら、相対的な観点からは、これらの照
射特性変化は BNCT 臨床に影響を及ぼすほ
どではないと結論づけられた。 
(2) アルゴンを用いて、放射化の量すなわち
線量計で得られる電流値とガスの流量およ
び流速ならびに放射化ケース直径の関係に
ついて、KUR 重水中性子照射設備において
サーベイ実験を行った。直径 10cm のケース
の場合、KUR1MW 運転時の混合中性子照射
モードで 2ml/min の流量で 5pA 程度の電流
値が得られた。一方、熱外中性子照射モード



では、2ml/min の流量で 1pA 程度の電流値
であった。 

 
 

図 1 放射化量と流量・流速の関係確認のた
めの実験体系 

 
 
(3) 放射化ケースを置く位置を変えることで
中性子ビーム強度を調整し、検出限界等の確
認を行った。ビーム強度の検出限界は熱中性
子に対して 1×105 cm-2s-1程度、熱外中性子
に対して 1×106 cm-2s-1程度であることが確
認された。 
(4) 電離箱を通過した放射化ガスの、HPGe
半導体検出器による誘導γ線スペクトル測
定を行った。ネオン、アルゴン、クリプトン、
キセノンそれぞれのガスに応じた放射性核
種の生成がγ線ピークのエネルギーおよび
半減期から確認された。特に、キセノンにつ
いては、中性子のエネルギーに応じて多数の
核種の生成が確認され、流量を調整すること
による中性子エネルギースペクトル評価が
期待できることが分かった。 
 

 
図 2 誘導γ線スペクトル測定のための実験

体系 
 

 
図 3 誘導γ線スペクトル測定結果の一例 
 
 
(5) プロファイルモニターの試作を行った。
ガス放射化ケースの形状および寸法につい
ては、上記の検討結果を参考に決定した。ケ
ースの中心軸を基準に同心円状のセグメン
トを配置し、外直径 34、64、95、110mm の
4 つのセグメントを有するガス放射化ケース
を作成した。 

 

 
図 4 試作したプロファイルモニターの概要 
 
 
(6) KUR 重水中性子照射設備において、試作
したプロフアイルモニターの特性評価実験
を行った。アルゴンとネオンの 2 種類のガス
について評価を行った。各セグメントでのガ
ス流量については、これまでのデータを踏ま
えて、0.5～5ml/min の間で調整した。プロ
ファイルモニターで得られたプロファイル
を、金等の放射化法や光ファイバー検出器に
よる測定結果と比較したところ、相対的には
良い一致を示すことが確認された。 
(7) 同じ形状よび寸法のケースを三層に多層
化して、ビームの方向性の確認実験を行った。
本プロファイルモニターによるコリメータ
出口での J/φの評価値は 0.6～0.7 であり、従
来の公称値 0.67 を誤差の範囲内に含む結果
が得られた。また、患者を模擬したファント
ム実験を行い、プロファイルモニターの出力
とファントム内中性子束分布との関係の確
認を行った。 
(8) 各セグメントで得られる情報を事前シミ
ュレーション結果にフィードバックするソ
フトウェアの作成を行い、ビームプロファイ
ルモニターシステムを完成させた。最終的な
ガス放射化ケースの形状および寸法は、ケー
スの中心軸を基準に同心円状のセグメント
を配置し、各セグメントの外直径は 34、64、
95、110mm とした。各セグメント中のガス
の厚さは 1cm とし、4 層に多層化した。 
(9) KUR重水中性子照射設備や若狭湾エネル
ギー研究センターの中性子照射場等でフリ
ーインエアーおよびファントム実験を行い、
さまざまな中性子照射場における本プロフ
ァイルモニターの有効性を検証した。アルゴ
ンとネオンの 2種類のガスについて評価を行
った。各セグメントでのガス流量については、
0.5～5ml/min の間で調整した。15°程度の
分解能で、ビームの方向性評価が可能である
ことが確認された。 
(10) ファントムに対する治療計画シミュレ
ーションにおいて、プロファイルモニターの
セグメントに対応した線源を作成し、各セグ
メント線源ごとに計算を行った。作製したソ
フトウェアを用いて、プロファイルモニター
により評価された各セグメントの中性子強
度をシミュレーション結果にフィードバッ



クし、全セグメント線源の寄与を重ね合わせ
たファントム内線量分布を計算した。この結
果と金等の放射化法による測定結果と比較
したところ、不確かさ±5%程度で補正が可能
であることが確認された。 
(11) このように、3年にわたる研究成果から、
「ビームプロファイルモニターシステム」の
特性および有効性が確認された。典型的な
BNCT 臨床時の照射時間 30～90 分を想定し
た、最大 1 分毎に計測できるシステムを構築
することができた。 
(12) 本システムによりオンラインで得られ
る情報から、治療計画で推定したビーム特性
を確認および補正することは、BNCT におけ
る品質保証(QA)の観点から重要である。本シ
ステムの構築は、BNCT の高度化の一端を担
うものであると考えている。 
(13) 現在、BNCT 臨床は、国内では京都大学
原子炉実験所のみで、国外ではフィンランド、
アルゼンチン、台湾等で行われている。いず
れの施設でも線量評価の精度向上を試みて
いるが、プロファイルモニターの検討はあま
り行われていない。BNCT のコミュニティー
は小さいことから、有効性が示されれば他の
施設でも本システムが採用される可能性が
ある。 
(14) 今後は、本システムの安全性および安定
性を確認しながら、BNCT 臨床の場で使用す
る予定である。 
 

 
図 5 プロファイルモニターシステムの

BNCT 臨床時での使用イメージ 
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