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研究成果の概要（和文）：動体追跡放射線治療では、腫瘍近傍に留置されたマーカの3次元位置に基づき、呼吸
同期照射を実現している。体内マーカの3 次元位置に加えて、呼吸位相(呼気や吸気)を同時に評価することで、
再現性の高い患者位置決め等へ応用できると考えられる。本研究では、体内マーカ位置の時系列情報から呼吸位
相をモニタする方法を開発し、患者位置決めに応用した場合の照射効率をログから評価した。提案手法により、
照射の高精度化が期待できるゲートウィンドウサイズ（±1mm）においても、20%程度の照射効率が得られており
（通常の位置決めの場合10%以下）、臨床で許容可能な照射効率を維持しつつ、照射精度を向上できる可能性が
示された。

研究成果の概要（英文）：Respiratory-gated irradiation is realized by monitoring three-dimensional 
location of internal fiducial marker in real-time tumor-tracking radiation therapy. Irradiation 
accuracy could be improved by monitoring respiratory phase in addition to the marker location. In 
this research, the novel algorithm of respiratory phase segmentation based on the analysis of 
three-dimensional trajectory data of the fiducial marker. Irradiation efficiency was evaluated from 
the log data retrospectively assuming that patient setup was conducted by proposed method. About 20 
% of irradiation efficiency was obtained by proposed method even in the small gating windows size, +
/- 1 mm. The evaluated efficiency was less than 10 % in conventional setup procedure. Hence, it is 
expected that the irradiation accuracy can be improved while keeping the acceptable irradiation 
efficiency.

研究分野： 医学物理学
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１．研究開始当初の背景
動体追跡放射線治療では、

ーカー
線透視により
の位置
う。通常、呼気止め、あるいは
呼気相
療時は、同様に呼気相でマーカーが計画待ち
伏せ位置に
計画と整合性を保った状態で照射する（図
左）。
吸により運動する体内マーカ
置のみをモニタしており、呼吸位相
吸気) 
相で照射する可能性がある（図
がって、体内でのターゲット位置に加えて、
呼吸位相を同時に評価することが、さらなる
高精度化につながると考えられる。
現状では
呼吸位相を
体内と体外の動きの相関性が低い
り、整合性の低下が懸念される
 

２．研究の目的
本研究では、治療計画とは異なる呼吸位相

での待ち伏せ照射を防ぎ、治療の効率と精度
を向上させる目的で、体内マーカーの
位置の時系列情報から呼吸位相をモニタす
る方法を開発する。
報に基づいて呼吸位相を
整合性のとれた
期間内に、
データを
用レベルの完成度を目指
化に加え、正確で再現性の高い位置合わせも
実現できるため、治療時間を短縮できること
から、患者への負担も低減できると考えられ
る。 
 
３．研究の方法
以下に各年度における研究内容および方

法を示す。
（１）
① 呼吸
体内での呼吸性移動は、

運動を示すことが多
に頭尾方向の動きのみを利用して呼吸位相
を評価した場合、
がある。本研究では、
するために、

図１：
計画とは異なる呼吸位相で照射する例。
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研究開発の結果、臨床データを用いた評価
を通じて、提案技術により正確で再現性の高
い位置合わせをおこない、照射効率の向上お
よび治療の高精度化を実現できることを示
した。また、複数マーカーの軌跡データを利
用し、体内マーカーを利用したゲーティング
照射で生じうる照射誤差、および照射誤差を
低減できるターゲット〜マーカー間距離を
評価した。以上のことから、実用レベルの完
成度を達成したと判断する。 
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