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研究成果の概要（和文）：Interventional radiology (ＩＶＲ)時の患者放射線被曝線量増加が重大な問題とな
っている。だがＩＶＲ時の正確な患者被曝線量をリアルタイムに測定できる線量計は現存していなかった。そこ
でＸ線シンチレータと光ファイバーケーブルとフォトダイオードを用いた、高感度でしかも「マルチセンサ型」
のリアルタイム患者被曝線量計を試作した。そしてその諸特性を評価し良好な結果を得た。さらにＩＶＲ臨床に
てリアルタイム線量計を使用し評価した結果、十分に利用できることを明らかにした。よって当線量計は、
ＩＶＲ時の患者放射線障害回避のために大いに役立つ可能性があると思われた。

研究成果の概要（英文）：There are no effective real-time direct skin dosimeters for interventional 
radiology (IVR). Therefore, we produced a prototype of a real-time dosimeter for patients undergoing
 IVR that uses a nontoxic phosphor. The basic characteristics of the real-time dosimeter prototype 
are comparable to those of the previously used skin dose monitor (SDM), with the exception that our 
prototype has the distinct advantage of including multichannel sensors. The novel dosimeter 
exhibited equivalent performance with respect to energy dependence and linearity, etc., compared 
with an SDM.
To date, no feasible method exists for measuring the radiation dose to the patient in real-time 
during IVR. Therefore, the novel real-time dosimeter system is expected to useful in measuring 
patients’ exposure dose during IVR.

研究分野：放射線医学

キーワード： 放射線被ばく
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様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 
(1) IVR被曝 

X線透視撮影下でのカテーテルインターベ
ンション(IVR)は、患者の救命や生命予後改
善および QOL の維持向上に極めて有用であ
り、現在広く普及している。だが IVRは、X
線透視撮影時間が非常に長くなる傾向にあ
るため、患者の放射線被曝線量増加が世界的
に重大な問題となっている。 
 
(2)リアルタイム測定 

IVR時の患者放射線障害回避の為には、急
性放射線障害の閾線量を超過する前にその
皮膚面への X 線照射を中断する必要があり、
そのためには正確な患者被曝線量をリアル
タイムに測定することが望まれるが、この目
的に叶うリアルタイム線量計は現存してい
ない。例えばリアルタイム線量計として 1998
年に Skin Dose Monitor (SDM)の有用性が
発表され世界的に普及したが、センサとして
毒性が極めて強いカドミウム蛍光体を使用
していたので、現在は製造が中止されている。 
 
(3) シングルセンサ線量計 

SDM 等の従来のリアルタイム測定器は、
線量検出部（センサ）が一つしかない（シン
グルセンサ）。マルチセンサ型の X 線検出部
をもつリアルタイム線量計を開発できれば、
シングルセンサでは困難であった正確な最
大被曝線量測定が期待できる。 
 
２．研究の目的 

IVR 時の患者放射線障害回避のための､
｢マルチセンサの高感度なリアルタイム患者
被曝線量測定器｣は現存せず、その開発を行
うことが目的である。そのために、(1)高感度
センサの探索と評価、(2) マルチセンサ型リ
アルタイム患者被曝線量計の試作と特性検
討、そして(3) マルチセンサ型リアルタイム
患者被曝線量計の IVR臨床評価を行う。 
 
３．研究の方法 
(1)高感度センサの探索と評価 
現在入手可能な赤色発光蛍光体からＸ線
照射で発光する可能性のある 5 品種を選定
した。これらの蛍光体の毒性や法的規制の有
無は蛍光体の製造者から「特定化学物質の環
境への排出量の把握及び管理の改善の促進
に関する法律」（化管法）に基づいて発行さ
れた安全データシート（Safety Data Sheet, 
SDS）を入手して確認した。いずれの蛍光体
にも毒性や法的規制物質である旨の記載は
なかった。 
予備的検討結果から、Y2O2S:Eu,Sm 蛍光
体が本研究に適していると判断し、次の測定
評価を行った。蛍光体の基本的輝度特性すな
わち、管電圧（エネルギー）依存性、線量率
依存性等の諸特性は、蛍光体にＸ線装置の透
視モードで管電圧 60 ～ 120 kVp，管電流 
1.7 ～ 2.1 mA，線量率 2.5 ～ 160 mGy 

min-1のX線を照射して、このときの管電圧，
輝度および線量率を測定することで評価し
た。 
蛍光体の輝度測定は以下の方法で行った。
Ｘ線装置のＸ線管焦点と蛍光体シート間距
離が 40 cm となる位置に輝度測定用蛍光体シ
ートを配置し、輝度計はＸ線によるノイズ発
生を避けるためＸ線束外に設置した。さらに、
線量測定用の電離箱式線量計（日本品質保証
機構: JQA にて校正されたもので測定毎に測
定時の気温気圧補正を行った）を蛍光体シー
トと並べて配置し、蛍光体に照射されるＸ線
の線量率を直接かつリアルタイムに把握で
きるようにした。輝度計の設定は測定視角
2°，測定レンジは 0.01 ～ 1999 × 101 cd 
m-2 とした。輝度計からアナログの直流電圧
として出力される輝度データをパソコンで
処理をするため、輝度計からのアナログ出力
はマルチメータ（三和電気計器 PC773）でデ
ジタルデータにＡ/Ｄ変換してパソコンに取
り込むことでデータ処理の簡便性と測定精
度向上を図った。 
 
(2) マルチセンサ型リアルタイム患者被曝
線量計の試作と特性検討 
①線量計の開発 
センサに使用する蛍光体はシリコンフォ
トダイオードの分光感度が高い赤色発光の
Y2O2S:Eu,Sm 蛍光体を選定した。Ｘ線を光
に変換する蛍光体センサ部と、光を電気信号
に変換してＸ線量に換算する受光素子およ
び演算部を装備した本体部を分離し、両者を
プラスチック製の光ファイバーケーブルで
接続する構造とした。本体部に複数の蛍光体
センサを接続できるようにして、多チャンネ
ル同時測定を可能とし、線量率，積算線量，
測定時間をチャンネル(センサ)毎にリアル
タイムに同時測定できるようにした。 
本体で線量計の操作と測定結果の表示を
可能とすると共に、外部のパソコンとも接続
できるようにしてパソコンでのデータ取り
込みを可能とした上、パソコンからも線量計
の操作が行えるようにした。 
 
②試作線量計の基本特性評価 
新規リアルタイム患者被曝線量計の基本
特性は、新規線量計の測定値と同一条件で測
定した比較用のＳＤＭおよび基準となる電
離箱式線量計の測定値と比較することで評
価した。 
・エネルギー（管電圧）依存性測定方法： 
新規リアルタイム患者被曝線量計のエネル
ギー依存性は、新規線量計とＳＤＭおよび電
離箱式線量計にＸ線を同時に照射してそれ
ぞれの線量計で測定された線量値を比較す
ることで評価した。管電圧は 60～120 kVp の
範囲で、60, 70, 80, 90, 100, 110 および
120 kVp と 10 kV 毎に間隔で変化させた。管
電流は 250 mA で一定とした。このときの線
量は電離箱式線量計の測定値で 60 kVp のと



き 3.2 mGy (曝射時間 400 ms)，70 kVp 4.5 
mGy (400ms)，80 kVp 5.7 mGy (400ms)，90 
kVp 3.6 mGy (200ms)，100 kVp 4.2 mGy 
(200ms)，110 kVp 4.0 mGy (160ms)，120 kVp 
3.6 mGy (120ms) であった。 
・線量依存性測定方法： 
エネルギー依存性と同様に新規リアルタイ
ム患者被曝線量計，ＳＤＭおよび電離箱式線
量計に同時にＸ線を照射してそれぞれの線
量計で測定された線量の値を比較した。Ｘ線
の照射条件は、管電圧は 80 kVp とし、線量
は電離箱式線量計の測定値で 0.19 ～ 590 
mGy の範囲で変化させた。 
・線量率依存性測定方法： 
エネルギー依存性、線量依存性と同様に 3種
の線量計にＸ線を同時曝射したときの線量
率の値を比較した。Ｘ線の照射条件は、管電
圧は 80 kVp とし、線量率は電離箱式線量計
の測定値で 0.4 ～ 40 mGy s-1の範囲で変化
させた。 
・角度（方向）依存性測定方法： 
角度（方向）依存性はフラットパネルディテ
クタ付Ｘ線血管撮影装置で測定し、ＳＤＭの
角度依存性と比較した。線量計の蛍光体セン
サ部をＸ線装置のアイソセンター（Ｘ線管焦
点から 75 cm）の位置に設置し、Ｘ線管を
horizontal ，vertical の両方向に 0°, ±
10°, ±20°, ±30°, ±40°, ±50°, 
±60°, ±70°, ±80° および±90°に回
転させたときの線量計の値を測定し、各線量
計の 0°での測定値を１ に正規化して角度
依存性の検証をした。Ｘ線の照射条件は、管
電圧は 80 kVp ，管電流 50 mA ，パルス幅 5 
ms  ， パルスレート 15 f s-1 で照射時間は 
10 s とした。このときの線量はＳＤＭの 0°
の測定値で 2.8 mGy であった。 
・胸部ファントム上の検出器および光ファイ
バーケーブルのＸ線写真映り込み評価方法： 
臨床を模した条件で新規リアルタイム患者
被曝線量計とＳＤＭおよび比較のための半
導体検出器式線量計 ＰＳＤの各センサ部と
ケーブルのＸ線像への映り込みを評価する
ために、胸部ファントムに各線量計のセンサ
を粘着テープで貼り付けてフラットパネル
検出器でＸ線像を撮影した。 
 
(3) マルチセンサ型リアルタイム患者被曝線
量計の IVR臨床評価 
新規線量計のIVR等での性能評価をするた
め、蛍光ガラス線量計をリファレンスとして、
初期的な臨床評価を行った。 
冠動脈カテーテル造影（CAG）、冠動脈形成
術（PCI）あるいはカテーテルアブレーショ
ン（ABL）を行った患者のうち、無作為に 63 
名の同意を得た患者を対象とした。患者は男
性 48 名、女性 15 名、平均年齢は 62.1 ± 
13.0 歳であった（表 1）。63 症例のうち CAG
が 26 例、ABL が 30 例、PCI が 7例であった。 
尚、倫理委員会に審査申請し承認を得た。血
管撮影装置は平面検出器（Flat Panel 

Detector: FPD）搭載の東芝社製INFX-8000V，
single-plane システムを主に使用した。パ
ルス透視（15 p s-1）を用い、デジタルシネ
撮影のフレームレートも 15 f s-1である。 
線量測定は、患者背面位置に新規線量計の
センサ（原則的に 4つ）を適宜貼付した。同
時に蛍光ガラス線量計を新規線量計の蛍光
体センサ部の 1 cm 以内の位置に貼付し、両
者の線量測定値の比較および相関について
検討した。使用した蛍光ガラス線量計素子は、
GD-302M（千代田テクノル）である。GD-302M
は、読み取り値から初期値とバックグラウン
ドを差し引いた値にエネルギー校正定数を
乗じ、更に皮膚面の吸収線量に変換するため
に吸収線量変換係数 1.06 を乗じて皮膚吸
収線量を算出した。GD-302M の測定/読み出し
システムは校正済みの Dose Ace FGD-1000（千
代田テクノル）を用いた。素子が以前に積算
したラジオフォトルミネセンス成分を除去
するために、予めアニール処理を行った。 
さらに使用性の検証として、線量計の蛍光
体センサを患者に貼り付けた際に患者が違
和感を訴えるか、また蛍光体センサのＸ線像
への映り込みが術者の妨げにならないかの
検証を行った。 
 
表 1. 臨床評価の対象 

 Total CAG ABL PCI 

n 63 26 30 7 

年齢 (才) 62±13 67±13 55±11 73±7 

男性/女性 48/15 22/4 22/8 4/3 

身長 (cm) 165±10 164±9 168±9 155±10 

体重 (kg) 67±13 66±13 71±12 58±11 

透視時間(分) 22±14 10±6 30±12 31±16 

DAP(Gy*cm2) 71±58 34±24 98±63 95±51 

DAP：面積線量 
 
４．研究成果 
(1)高感度センサの探索と評価結果 
図 1 は赤色発光蛍 Y2O2S:Eu,Sm 蛍光体の線
量率依存性である。線量率と輝度との間に相
関係数R2=0.998 の良好な比例関係があった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 1. Y2O2S:Eu,Sm 蛍光体の線量率依存性 
 
図 2 は赤色発光蛍 Y2O2S:Eu,Sm 蛍光体の管



電圧（エネルギー）依存性である。グラフの
縦軸は単位線量率当たりの Y2O2S:Eu,Sm 蛍
光体の相対輝度であるる。管電圧依存性はそ
れほど大きくなく 120 kVp と 80 kVp の輝度
の比は 10 % 程度であった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 1. Y2O2S:Eu,Sm 蛍光体の管電圧依存性 
 
(2) マルチセンサ型リアルタイム患者被曝
線量計の試作と特性検討結果 
①線量計の開発 
新線量計は蛍光体センサ部（Y2O2S:Eu,Sm）
と本体部とから構成され、蛍光体センサ部と
本体とは着脱可能な構造とした。蛍光体セン
サ部はＸ線を赤色光に変換する Y2O2S:Eu,Sm 
蛍光体の蛍光体センサとプラスチック製の
光ファイバーケーブルを一体化したもので、
Y2O2S:Eu,Sm 蛍光体は円盤状の黒色プラスチ
ック（直径約 20 mm）ので遮光された構造と
した。Ｘ線による Y2O2S:Eu,Sm 蛍光体の赤色
発光はプラスチック製の光ファイバーケー
ブルによって本体部に光伝送される。蛍光体
センサ部とプラスチック製の光ファイバー
ケーブルはＸ線吸収の大きな金属類を含ま
ない素材で構成され、蛍光体センサ部がＸ線
像に映り込んで画像診断の妨げになりにく
い仕様とした。新線量計の本体部は、プラス
チック製の光ファイバーケーブルで伝送さ
れた蛍光体からの赤色光をシリコンフォト
ダイオードで光電変換する受光部と光電変
換された電気信号を線量に変換する電子回
路からなる演算部で構成した（図 3）。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 3. 新線量計の測定部の模式図 
 
本体部には最大4個までの蛍光体センサを
接続できるようにして、4 チャンネルの多チ
ャンネル同時測定を可能とした。またチャン
ネル毎に線量率，積算線量，測定時間をリア

ルタイム測定できるようにした。本体にタッ
チパネル式の液晶ディスプレイを装備し、線
量計の操作とチャンネル毎の測定結果を表
示できるようにした。また、外部のパソコン
ともＵＳＢケーブルで接続できるようにし
てパソコンでのデータ取り込みを可能とす
ると共にパソコンからも線量計の設定や操
作が行えるようにした。電源は本体内蔵の乾
電池もしくはＡＣアダプタの双方で駆動で
きるようにして測定環境の自由度を高くで
きる仕様とした。（図 4） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 4. 新線量計の外観 
 
②試作線量計の基本特性評価結果 
・エネルギー（管電圧）依存性 
新規リアルタイム線量計、ＳＤＭとも基準と
なる電離箱線量計と比して若干のエネルギ
ー依存性が認められた（図 5）。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 5. 新線量計のエネルギー依存性 
 
・線量依存性 
新規リアルタイム線量計、ＳＤＭとも電離箱
線量計と良好な相関を示した。（図 6） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 6. 新線量計の線量依存性 
 
 
・線量率依存性 

1 センサの例。 
実際はこれが 
４センサある。 
 



低線量率領域では新規リアルタイム線量計
の方がＳＤＭより良好な線量率依存性を示
した。（図 7） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 7. 新線量計の線量率依存性 
 
・角度（方向）依存性 
新規線量計の角度依存性はＳＤＭに比して
若干劣るもののＳＤＭの 80 ～ 100 ％の範
囲であった。（図 8） 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 8. 新線量計(青色)の水平方向角度依存性 
 
・胸部ファントム上の検出器および光ファイ
バーケーブルのＸ線写真映り込み 
新規線量計、ＳＤＭとも蛍光体センサ部の
蛍光体がＸ線写真に映り込んだが光ファイ
バーケーブルは確認できなかった。一方ＰＳ
Ｄでは半導体検出器、金属ケーブルとも高コ
ントラストでＸ線像に映り込んだ。（図 9） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 9. 各センサの胸部ファントムＸ線像への
映り込み 
 
(3) マルチセンサ型リアルタイム患者被曝線
量計の IVR臨床評価 
図 10 の横軸は臨床で患者皮膚に貼付した
新規リアルタイム線量計の測定値、縦軸はリ
ファレンス線量計として新規線量計の近傍 

1 cm 以内に設置した蛍光ガラス線量計の測
定値である。新規線量計はリファレンス線量
計と高い相関があった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 10. 新規リアルタイム患者被曝線量計と
リファレンス線量計の相関（臨床評価） 
 
また新線量計の蛍光体センサを患者に貼
り付けた際に患者が違和感を訴えることは
無かった。また蛍光体センサのＸ線像への映
り込みは許容できた。（図 11） 
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