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1993年に計測分科会が提唱



1993年に計測分科会が提唱

①校正定数は、ほぼ 「１」１

電離箱線量計 Radcal 2026C型



1993年に計測分科会が提唱

２
②Ｘ線出力測定は、定期的行うことが重要

当院では、ｋＶメーターを使用した測定
で装置の故障が発覚した。

１回／年 チェックを行っている。

Gammex RMI245 kV Meter



Ｘ線発生機器の定期チェック

■ Ｘ線発生器の「管電圧測定」

■ Ｘ線発生器の「光照射野と実照射野測定」



100cm

▼焦点-測定器間距離は100cm

ﾌｨﾙﾀｰ

▼照射野は、検出部の大きさ
▼10kV毎に管電圧を変えて2回測定し、

平均値を求める。
▼200mA , 100msで固定。

Gammex RMI245-BR型 KVメーター

■ Ｘ線発生器の管電圧測定



管電圧測定（ポータブル）

設定電圧 平均値 誤差

（ｋV） １回目 ２回目 （ｋV） （％）

50 51.9 51.9 51.9 3.8

60 59.5 59.4 59.5 -0.8

70 69.3 69.4 69.4 -0.9

80 79.6 79.6 79.6 -0.5

90 89.6 89.7 89.7 -0.3

100 100.6 100.2 100.4 0.4

110 111.2 111.2 111.2 1.1

120 121.8 121.7 121.8 1.5

測定値（ｋV）

■ 誤差±10%［JIS規格］が指標となるが、それを超えるものはなかった。

■ 超えた場合には、業者に依頼して調整をおこなう。

■ 定期的に測定をおこない、データを保存しておく。





■ 用紙に照射野（ １辺が5・10・15cmの正方形 ）

を書き、針金で縁取る。

■ カセッテの上に用紙を重ねる。

■ 焦点-フィルム間距離を100cmとし、

まず5cmの正方形に照射野を合わせて照射。

次に10cmの照射野で照射。

最後に15cmの照射野で照射し、読み取る。

■ Ｘ線発生器の光照射野と実照射野測定



照射野の画像

■ 中心のずれおよびそれぞれの周辺のずれは

SIDの2%以内。［JIS規格］

（焦点‐カセッテ間距離が100cmの場合、

ずれは2cmまで）

■ 光照射野と実照射野がずれている場合、

自身の手で直せるものは調整。

→無理な場合は業者に依頼





③被ばく線量を正確に把握するためには、
半価層が必要である。

３

1993年に計測分科会が提唱

■後方散乱係数を求める時や、
照射線量から皮膚などの
組織吸収線量に変換する時に
照射したＸ線の実効エネルギーが必要となる。

■一般に実効エネルギーは
アルミニウム半価層から求められる。



50cm

130cm

焦点－アルミニウム間距離 50cm

焦点－電離箱線量計間距離 130cm
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半価層：

Ta:Eaが得られた時のアルミの厚さ

Tb:Ebが得られた時のアルミの厚さ

Eb:半分より少し低い線量

E0:アルミニウムなしの線量

Ea:半分より少し高い線量
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計算例（50ｋＶ）

Aｌ厚み
（ｍｍ）

測定値
（ｍＲ） 相対値

50kV
80mAs

0 88.2 1.000 

2 44.2 0.501 

2.1 42.9 0.486 

0 88.3 1.001 

60kV
63mAs

0 108 1.000 

2.5 54.1 0.501 

2.6 52.9 0.490 

0 108.1 1.001 

・・・ ・・・ ・・・ ・・・

120kV
20mAs

0 131.4 1.000 

4.8 66.2 0.504 

4.9 65.5 0.498 

0 131.5 1.001 



半価層と実効エネルギーの関係



４

④患者皮膚表面位置の照射線量を
測定する場合、
TLDなど簡易的に測定出来る
計測器はあるが、
半価層の測定が不便である。

×2.58×10-4
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■Ｘ線焦点-受光面の距離から体厚分だけ焦点側に
近づけた時の線量増加分は距離の逆二乗則に
よって補正するが、この逆二乗則の成立には
空気による吸収が無視できる事が前提

1993年に計測分科会が提唱



５

⑤後方散乱係数

■X線が被検体に入射すると被検体により
照射線量が増加する割合をいう。

■被検体からの散乱線を加えて補正する。

■後方散乱係数は照射野の大きさで変化する。

1993年に計測分科会が提唱



後方散乱係数

ES(cm)＝（2×a×b）/（a + b）

ES：等価正方形照射野一辺の長さ（equivalent square）

a , b ：矩形照射野の各辺
a

b



６

■照射線量を空気の吸収線量に変換する。

↓↓

■空気の吸収線量から被検者の皮膚（軟組織）の
吸収線量に変換する。

×2.58×10-4
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1993年に計測分科会が提唱



皮膚の吸収線量

Dｍ ＝

Wair

e
X

（μen/ρ）ｍ

（μen/ρ）air

Dｍ ：物質の吸収線量[Gy]
X ：照射線量[ C ・Kg-1 ]
Wair ：空気のW値＝33.97[eV ]
e ：電子電荷＝1.6×10-19[C]
（μen/ρ）ｍ :物質の質量エネルギー吸収係数

（μen/ρ）air :空気の質量エネルギー吸収係数

１）照射線量を空気の吸収線量に変換

２）空気の吸収線量から被検者の
皮膚（軟組織）の吸収線量に変換

0.1537

0.1616
Ｘ×35.7

=
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×Ｗ値(33.97eV)

校正定数
空気密度補正

イオン再結合補正係数

距離の補正
１イオン対を生成するのに
必要なエネルギー

計測器の表示が〔mR〕なので、
〔C/kg〕になおす

照射線量〔mR〕 照射線量〔C/kg〕

入射表面線量〔mGy〕＝照射線量

（FFD：100cm、FSD：80の場合）

（８０）

（１００）
２

２

×距離の逆二乗

１．３７

×後方散乱係数

皮膚の質量エネルギー変換係数

空気の質量エネルギー変換係数

３５．７

×皮膚吸収線量変換係数
(1.05) × W値(33.97)
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線量測定

Unfors ThinX RADの検討

吸収線量〔μGy〕

管電圧〔kVp〕

タイマー〔ms〕

半価層〔mmAl〕

※電圧・半価層・照射時間・入射表面線量を1回の照射で、まとめて測定できる。



■電圧

■半価層

■入射表面線量

回診用X線撮影装置MobileArt Evolution



■電圧測定（方法）

①Gammex RMI 245-BR型
KVメーター

② Unfors ThinX RAD

Vs.



• 測定法：焦点－管電圧計距離 100ｃｍ
• 照射野 検出部分の大きさ
• 日常使用している各管電圧（50kV～120 kV、10 kV毎に）で

2回測定し平均値を求める。
• 20mAsで固定。

■電圧測定（方法）

Vs.



設定電圧 測定値の平均 誤差 設定電圧 測定値の平均 誤差

（ｋV） （ｋV） （％） （ｋV） （ｋV） （％）

50 51.1 2.2 50 49.0 -2.0 

60 59.9 -0.2 60 59.5 -0.8 

70 69.6 -0.6 70 69.5 -0.7 

80 79.9 -0.2 80 80.0 0.0 

90 90.0 0.0 90 90.0 0.0 

100 100.9 0.9 100 101 1.0 

110 111.8 1.6 110 112 1.8 

120 122.4 2.0 120 123 2.5 

誤差の平均1.0％ 誤差の平均1.1％

■電圧測定（結果）
①Gammex RMI 245-BR型 KVメーター ② Unfors ThinX RAD



■半価層測定（方法）

①電離箱線量計
Radcal 2026C型

② Unfors ThinX RAD

Vs.



■半価層測定（方法）

①電離箱線量計
Radcal 2026C型

② Unfors ThinX RAD

焦点‐線量計間距離 130ｃｍ
焦点‐アルミ間距離 50ｃｍ

焦点‐測定器間距離 100ｃｍ
（電圧測定時の値）

• 日常使用している各管電圧（50kV～120 kV、10 kV毎に）で

2回測定し平均値を求める。

• 20mAsで固定。



設定電圧 半価層（mmAl）

（ｋV）

Radcal
2026C型 Unfors ThinX 差

50 2.01 2.0 0.01 

60 2.51 2.3 0.21 

70 2.88 2.7 0.18 

80 3.23 3.0 0.23 

90 3.63 3.4 0.23 

100 4.04 3.8 0.24 

110 4.44 4.2 0.24 

120 4.87 4.6 0.27 

＊差＝「 Radcal 2026C型の値」－「Unfors ThinXの値」

全体で、Unfors ThinXの方が、0.2mmAlほど小さい結果となった。
この特性を知った上で、「概算値」として使用すれば問題ないと思われる。

■半価層測定（結果）



■入射表面線量（方法）

①電離箱線量計
Radcal 2026C型

② Unfors ThinX RAD

Vs.
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入射表面線量〔mGy〕＝照射線量×距離の逆二乗

１．３７

×後方散乱係数

皮膚の質量エネルギー変換係数

空気の質量エネルギー変換係数

３５．７

×皮膚吸収線量変換係数
(1.05) ×W値(33.97)

①電離箱線量計 Radcal 2026C型
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入射表面線量〔mGy〕＝表示線量×距離の逆二乗

１．３７
×後方散乱係数

皮膚の質量エネルギー変換係数

空気の質量エネルギー変換係数

１．０５
×皮膚吸収線量変換係数

② Unfors ThinX RAD



Radcal Unfours

FFD 100ｃｍ 100cm

照射野 半切

胸部 測定値 35.8ｍR 315μGy

95kV,4mAs 80cm換算 491μGy 492μGy

腹部 測定値 129.0ｍR 1.14ｍGy

80kV,20mAs 80cm換算 1.77ｍGy 1.78ｍGy 

■入射表面線量（結果）

それぞれの条件において誤差はほとんどない



Unfors ThinX RADは、

電圧，半価層，入射表面線量測定に
使用出来る。

⇒
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線量測定法

• 電離箱線量計

ａ）標準法（実効エネルギー等を測定）

ｂ）簡易測定法

• 熱ルミネセンス線量計（ＴＬＤ）

• 光刺激ルミネッセンス線量計（ＯＳＬ）

• 表面線量簡易換算式（ＮＤＤ）

• モンテカルロ法

EPD(Estimation of patient dose in diagnostic x-ray examinations)

NDD法と同様に、撮影パラメータを用いて表面線量と臓器線量を算出



使用機器

• 医用エックス線高電圧装置

日立メディコ DHF-155H      

発生方式：インバータ式 総ろ過係数：2.8mmAl

撮影室①・②（平成11年9月）

救急撮影室（平成10年1月設置）

• 電離箱

ラドカル社 放射線モ二タ 2026Ｃ型

検出器20Ｘ6-6

• アクリルファントム

タイセイメディカル 30ｃｍ×30ｃｍ 厚さ5ｃｍ



a) 標 準 法



アクリルファントム

Chamber

X線管

b) 簡 易 法

FFD

Ｄ：入射表面線量〔Gy〕

X：後方散乱を含む照射線量〔C/ｋｇ〕

F：吸収線量変換係数〔Gy・ｋｇ/C〕

• 簡易法（電離箱）

D＝X×F



• NDD法（表面線量簡易換算式）

D＝NDD-M(f) ×mAs×(1/FSD)2

NDD-M(f) ：管電圧と総ろ過による係数（表２）

FSD：エックス線管焦点－入射表面間距離

表２ NDD-M(f) インバータ式装置（日本放射線技師会雑誌より）

ＮＤＤ法



結 果

0

1

2

3

標準法 簡易法 NDD法

2.57
2.87

1.66
2.07 2.2

1.66

頭部

撮影室① 救急撮影室

0

0.2

0.4

0.6

0.8

標準法 簡易法 NDD法

0.46

0.63

0.31
0.39

0.49

0.31

膝関節

撮影室① 救急撮影室

0

0.1

0.2

0.3

0.4

標準法 簡易法 NDD法

0.25

0.33

0.17

0.25 0.26

0.17
0.22

0.28

0.17

胸部

撮影室① 撮影室② 救急撮影室

75ｋＶ、200mA、100ｍｓ、FFD：１００ｃｍ、アクリル厚：15ｃｍ 55ｋＶ、200mA、100ｍｓ、FFD：１００ｃｍ、アクリル厚：10ｃｍ

135ｋＶ、200mA、20ｍｓ、ＦＦＤ：200ｃｍ、アクリル厚：10ｃｍ

■撮影室①の線量が高く算出された。

⇒物理フィルター、管球劣化の

影響が考えられた。

■NDD法の線量が低く算出された。
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線量測定

線量測定の目的は

測定した線量から被ばくの影響を

推定するため ではありません

ガイドライン値と比較検討するための値

線量の測定値から得られる値は

一般撮影/入射表面線量・ＣＴ/ＣＴＤIなど



線量測定

線量測定の目的は

入射表面線量やＣＴＤＩ等の

ガイドライン値との比較により

画質とのバランスを考慮しつつ

撮影条件の最適化を図ること





■日本放射線技師会医療被ばくガイドライン

と比較し、高い部位の線量について

画質とのバランスを考慮し

撮影条件の最適化を図った。



各、撮影室毎にガイドライン値と
比較検討した。

大人の条件
小児の条件
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組織臓器別吸収線量

被ばくによる影響を予測するには

最適化された撮影条件を用いて

組織臓器別吸収線量を算出する

ことが必須！

組織臓器別吸収線量の算出方法は

ＩｍＰＡＣＴ，WAZA－ARI２ ＆ ＰＣＸＭＣ



組織臓器別吸収線量

• ＩｍＰＡＣＴ
イギリスＣＴ性能評価センターのグループが開発
したＥｘｃｅｌファイルであり、ＣＴにおける組
織臓器別 吸収線量を、６つの年齢区分
（0，1，5，10，15歳，成人）で推定すること
ができる。

• ＰＣＸＭＣ
モンテカルロ法を用いた市販プログラムであり、
単純撮影と透視における組織臓器別吸収線量およ
び実効線量を６つの年齢区分（0，1，5，10，
15歳， 成人）で推定することができる。



ＰＣＸＭＣ





撮影部位別 組織・臓器別線量



説明

組織臓器別吸収線量一覧



説明

患者からの質問や相談に対して
明確にわかりやすく説明するために

組織臓器別吸収線量一覧

相談の対応方法を明文化した手順書

相談コーナー 等

得られた情報の共有と

相談を受け入れる体制が重要！



例えば



先日、救急外来を受診し、
全身CT検査と腰椎２方向の単純X線撮影をしました。

その後、妊娠が分かったのですが、
胎児に対する被曝の影響はありますでしょうか？

子宮の推定合計線量は、１３．２mGy

「胸部から骨盤腔までの単純CT検査」ImPACTで算出した臓器別吸収線量

「腰椎２方向撮影」PCXMCで算出した臓器別吸収線量

↓↓

↓↓



まとめ

Ｘ線発生機器の精度管理が重要

診断領域Ｘ線の吸収線量測定のフローチャートに基づき入射表面線量を算出

入射表面線量はガイドライン値の参考値と比較する

被曝による影響を予測するには組織臓器別線量が必要

しかし、当院ではデフォルト値での評価であり、
患者の体型に応じた評価は出来ていない。

そして、各撮影室の各管球の各患者の各撮影部位の各方向の各撮影条件
による組織臓器線量が算出できることが望ましい。

被曝線量を正確に管理するには
MPPS,RDSRなどにより、撮影毎に撮影条件がデータ記録できることが望ましい。



ご清聴ありがとうございました。


