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研究成果の概要（和文）：

経皮的椎体形成術後に放射線治療を施行を可能とするための基礎データを得ることが本研究
の目的である。本研究により、骨セメントが放射線治療時の線量分布に与える影響を明らかに
した。この結果を基にして、椎体転移による激しい疼痛の集学的治療として経皮的椎体形成術
と放射線治療の併用療法が可能となり、疼痛緩和治療のイノベーションが創出される。

本研究結果は、Radiology Research and Practice 誌に公表した。

研究成果の概要（英文）：

Purpose: To assess differences in dose distribution of a vertebral body injected with

bone cement as calculated by radiation treatment planning system (RTPS) and actual dose

distribution.

Results: For the phantom with bone cement, dose distribution was distorted for the areas

corresponding to inside the cement and on the ventral side of the cement. However, dose

distribution based on film dosimetry was undistorted behind the cement and dose increases

were seen inside cement and around the cement. With the equivalent phantom with bone cement,

differences were seen between dose distribution calculated by RTPS and that measured by

the film dosimetry.

This study was published in Radiology Research and Practice.
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１．研究開始当初の背景
悪性腫瘍の末期において椎体への転移は高

頻度に発生し、激しい疼痛ならびに日常生活
の制限を来たす原因となる。椎体転移による
疼痛を軽減することは進行がん患者の QOL
を向上させる上で極めて重要な課題である。
従来、椎体転移に対する疼痛緩和治療として
は放射線照射が標準的な治療法であった。

経皮的椎体形成術は椎体の転移病巣を穿
刺し骨セメントを注入することにより少な
い侵襲で脆弱化した椎体を補強し疼痛緩和
をはかる治療法であり、1984 年にフランス
で始められ、1990 年代に臨床応用が広まっ
た。経皮的椎体形成術を受けた患者の 60～
85%で 24 時間以内に疼痛緩和が報告されて
いる。経皮的椎体形成術の有用性は確立され
つつあり、その高い疼痛緩和効果と少ない合
併症のため悪性腫瘍の椎体転移に対する疼
痛緩和治療として重要な位置を占める事が
予想される。

しかしながら、経皮的椎体形成術において
使用される骨セメントには放射線不透過で
あるバリウムが約 30％含有されている。経皮
的椎体形成術施行後に、追加治療として放射
線照射を施行する際、病巣内に注入された骨
セメントが含有するバリウムが放射線の線
量分布に歪みを引き起こす可能性がある。

椎体に隣接する脊髄の放射線耐容線量は低
く、通常分割法では放射線脊髄症の TD5/5
は 50Gy,TD50/5 は 60Gy とされている。近
年、強度変調放射線治療 (IMRT:intensity
modulated radiation therapy)などの新しい
照射法が臨床応用されるようになったが、精
度管理に細心の注意が必要であり、病巣内に
注入された骨セメントが線量分布に与える
影響を決定しなければ、経皮的椎体形成術の
併用療法にこれらの照射法を適応すること
は不可能である。

応募者の所属する関西医科大学 放射線科
では、椎体転移による疼痛に対する緩和治療
として経皮的椎体形成術が数多く施行され
ている。

悪性腫瘍の椎体転移による激しい疼痛の治
療としては、放射線治療が標準的な治療法で
ある。しかしながら、放射線治療は疼痛緩和
効果の発現に日数を要し、効果の不確実性が
欠点として指摘されている。また仮に効果が
得られた場合にも脆弱化した椎体の圧迫骨
折の危険性が常に問題となる。

放射線治療は確実な抗腫瘍効果により悪
性腫瘍自体を治療する効果があるが、効果の

迅速性という点においては改善の余地があ
る。一方、経皮的椎体形成術は効果発現の早
さ、椎体の脆弱性の改善という点において放
射線治療に勝るが、抗腫瘍効果については期
待できない。臨床現場において、これらの異
なる特性を持つ治療法を併用する事は有意
義であると考え、本提案の着想に至った。

２．研究の目的
本提案は、経皮的椎体形成術後に放射線治

療を施行を可能とするための基礎データを
得ることが目的である。経皮的椎体形成術に
よって病巣内に注入された骨セメントが線
量分布に及ぼす影響を明らかにし、経皮的椎
体形成術と放射線治療の併用療法を可能と
する。

３．研究の方法
人体等価ファントム内に骨セメントを封

入し、放射線治療計画装置により算出した線
量分布予測と、dose distribution analysis
system（(DD-System, R-Tech, Tokyo, Japan）
によって実測した線量分布を比較した。

人体等価ファントムの椎体部分に骨セメント
を設置し、空間線量を測定した

４．研究成果
骨セメントが放射線治療時の線量分布に

与える影響を明らかにした。

経皮的椎体形成術と放射線治療を併用す
るための基礎的データとして、骨セメントが
線量分布に与える影響および骨セメント含
有病巣に対する最適放射線治療条件を決定
する事ができる。この結果を基にして、椎体
転移による激しい疼痛の集学的治療として
経皮的椎体形成術と放射線治療の併用療法
が可能となり、疼痛緩和治療のイノベーショ
ンが創出される。



放射線治療計画装置による空間線量の歪み

DD System による実際の空間線量分布

本研究結果は、Radiology Research and
Practice 誌に公表した。
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