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課題名 円滑な規制運用のための水晶体の放射線防護に係るガイドラインの作成

実施状況

分野横断的な水晶体モニタリングガイドラン作成（横山須美）： 日本保健物理学会や事業者等と協力・
連携のもと、ロードマップに従い、第1四半期にガイドラインに必要な項目（適用範囲、モニタリングの判
断基準、考え方に関する解説、具体例等）を選定、併せて具体的な記載内容等について検討を実施し
た。第2四半期から第3四半期には、関連学会等の専門家の意見を聴取するとともに、解説・例題を作
成、第4四半期には最終取りまとめを行った。

医療分野のガイドライン作成（大野和子）：20の学協会と連携・協力して、第1四半期には水晶体の被ば
く管理を中心に、放射線診療従事者の放射線管理に係るガイドライン作成のための骨子案、項目、体
裁等を議論し、課題を整理した。第3四半期に各学会から意見を聴取し、これらの意見の反映を実施し
た。第4四半期には、最終取りまとめを行い、フォーラム等で本研究内容を周知した。

全体： 両課題に関して講演（6月）、シンポジウム（7月）、フォーラム（2月）を開催するとともに、関連で
も関連講演や発表を行い、考え方を紹介、意見を求めた。また、国際動向を把握するため、7月に
OECD/NEA/CRPPH/EGDLE（水晶体専門家会合）に参加し、わが国の現状を報告するとともに、各国
の水晶体の線量限度に関する規制動向の把握に努めた。

期待される成果 本研究でとりまとめた具体的な水晶体の線量モニタリング方法や放射線診療従事者
における放射線管理方法をもとに関連学会がガイドラインとしてとりまとめ、ホームページや冊子等で
広く周知することで、新しい水晶体の線量限度に関する規制が施行された際に、事業者は専門家間で
コンセンサスが得られた方法を採用し、法令遵守及び放射線防護の最適化を図ることができる。

背景・目的 わが国では、眼の水晶体の等価線量限度に関する規制見直しが進展している。当該研究
事業での研究成果のほか、国内外の知見を踏まえ、事業者、関連学会との連携・協力のもと、水晶体
の線量限度に関する規制の円滑な運用のためのガイドライン作成に有用となる課題を整理する。

研究期間：令和元年度（1年間）
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2019 年

第1四半期 第2四半期 第3四半期 第4四半期

分野横断的水晶体モニタリン
グガイドライン作成（横山他）

医療分野のガイドライン作成
（大野他）

総とりまとめ

ロードマップ

提出

意見反映・追加検討

完成

標準化項目選定
骨子案作成 解説記事 Q&A項目

検討・作成

講演（6月）・シンポジウム（7月）
（意見聴取）

意見公募

保物学会・標準化委員会
（意見聴取）

項目設定・骨子作成

作画・レイアウト

意見聴取
意見反映 学会承認

学会内等周知

報告書
取りまとめ

情報収集 OECD・NEA WG出席（7月）



分野横断的な水晶体等価線量
モニタリングに係るガイドラインの作成

主任研究者 横山須美（藤田医科大）
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今年度の研究概要：研究計画・方法

水晶体の線量モニタリングのガイドライン作成のための課題整理・検
討のための会合を開催する。分担研究者・研究協力者等の協力を得
て、以下のことを検討する。

 水晶体等価線量モニタリングの考え方

 基準（めやす）の解説
考え方や科学的根拠、国内外の動向など。

 Q&A形式で具体的な例題

類似のケースの判断や対応に利用できるよう、実務上の具体例
を紹介。
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各進捗段階においてシンポジウム等を開催し、関連学協会員等から
意見を聴取し、反映。海外動向についても注視。

主に、日本保健物理学会と連携・協力。



今年度の研究概要：具体的な検討内容

 水晶体の線量モニタリングを実施するにあたり、以下の点に
ついて考え方を整理する。

 モニタリングに使用する実用量

放射線の種類や線量レベルに応じて、1cm線量当量、3mm線量当
量、70µm線量当量をどのように選択・決定すればよいか。

 線量計を着用する部位

体幹部基本部位、体幹部において最も多く放射線を受ける部位、眼の
近傍での測定をどのような条件で選択・決定すればよいか。

 わが国の現状

従事者の多くは、1 cmまたは70 µm線量当量での測定で対応可能※。
3mm線量当量の測定は、眼の近傍に防護具を着用する場合または高
線量の場合だけであり、限定的。

※ 40keV以上の光子による被ばくが支配的であり、かつ線量限度を
大きく下回る場合が多い。
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今年度の研究成果 1 〈概要〉

 ガイドラインには、適用範囲及び線量モニタリングの考え方を提示し、
「解説」、「例題」を付記した。

 「解説」では、意見具申、ICRP、IAEA、各国のガイドライン、現行法令に

基づく「被ばく線量の測定・評価マニュアル」等を参照しつつ、水晶体の
線量モニタリングの目的、適用範囲、関連法規、用語、水晶体モニタリ
ングにおける算定方法等を解説。

 「例題」として26項目を作成。
 不均等被ばくの判断方法
 眼の近傍で測定することを開始するための管理基準 ※
 最適化での線量モニタリングの結果の使用
 使用できる個人線量計
 海外のガイドライン等の例
 各分野被ばくの現状 等
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※ 管理基準（線量めやす）は、考え方のみを示し、解説や例題をもとに、状
況に応じて、事業者が決定することと整理。

シンポジウム等において、各分野の専門家等から意見聴取、協力を得てとりまと
め。



今年度の研究成果 2 〈ガイドライン概要〉
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1. 適用の範囲
2. 線量モニタリングの考え方
2.1 眼の水晶体の等価線量をモニタリングする部位
2.2 眼の水晶体の等価線量のモニタリングに使用

する実用量

解説 眼の水晶体の線量モニタリング
1. 目的
2. 適用範囲
3. 関連法規等
（1） 関係法令、規定類等
（2） 任意規格
（3） その他
4. 用語
5. 眼の水晶体の線量モニタリングにおける算定の

方法
（1） 基本的な考え方
（2） 適用する放射線の種類
（3） 眼の近傍で直接測定することが望ましい線量レ

ベル（管理基準）
（4） 眼の水晶体の等価線量の記録レベル

（5） 眼の水晶体の等価線量を算定するための測定部位
1）個人モニタリングに係る測定部位の考え方
2）国内法令での不均等被ばく管理における線量の測定
3）体幹部不均等被ばく状況の判断
4）眼の水晶体の線量モニタリングとしての測定部位

（6） 眼の水晶体の等価線量の算定に使用する実用量
1）光子
2）電子
3）中性子

（7） 眼の水晶体の等価線量が管理基準に近いか超えるお
それがあることの判断方法

参考文献

添付資料1 眼の水晶体の等価線量限度の引き下げに係る
国内並びに国際機関の動向

添付資料2 国際原子力機関（IAEA）での眼の水晶体の等
価線量に係る線量モニタリングの考え方

添付資料3 従来の眼の水晶体の等価線量に係る線量モニ
タリング

例題 眼の水晶体の線量モニタリング

眼の水晶体の線量モニタリングのガイドライン



今年度の研究成果 3 〈記載例 1〉
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11

体幹部基本部位
＋最大線量部位
＋眼の近傍

通常の体幹部不均等被ば
く管理に加え、眼の近傍に
装着した個人線量計で測
定したHp(3)を水晶体の等
価線量とする。

体幹部均等被ばく
であるか？

眼の水晶体の等価線
量が管理基準に近い
か、もしくは超えるおそ

れがあるか？

眼の水晶体の
等価線量が管理基準に
近いか、もしくは超える
おそれがあるか？

体幹部基本部位及び線量
が最大となる部位で測定

体幹部基本部位
通常の均等被ばく管理。
体幹部基本部位に装着し
た個人線量計で測定した
Hp(10)又はHp(0.07)のど
ちらか値の高い方を水晶
体の等価線量とする。

体幹部基本部位
＋最大線量部位

通常の体幹部不均等被ば
く管理。眼に近い部位に装
着した個人線量計で測定し
たHp(10)又はHp(0.07)のど
ちらか値の高い方を水晶体
の等価線量とする。

Yes

No

No

Yes

体幹部基本部位で測定

No

Yes

体幹部基本部位
＋眼の近傍

通常の体幹部均等被ばく
管理に加え、眼の近傍に
装着した個人線量計で測
定したHp(3)を水晶体の等
価線量とする。

Hp(10) ： 1 cm線量当量
Hp(3) ： 3 mm線量当量
Hp(0.07) ： 70μm線量当量

（ex 不均等場、または防護衣

等を着用している場合など）

眼の水晶体の等価線量の算定方法を決定するためのフロー図



今年度の研究成果 4 〈例題の記載例 1〉
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今年度の研究成果 5 〈例題の記載例 2〉



今年度の研究成果 6 〈海外動向調査〉
 OECD/NEA/CRPPH /EGDLE*での情報共有

原子力及び非原子力（医療等）分野の従事者に対して水晶体の等価線

量限度を適用するにあたり、得られた教訓（良好事例及び課題）を共有

することを目的として実施。

 パイロット調査により、以下の情報を共有した。

－ 法令取入れへのステークホルダの関与

－ 各国の被ばく低減への取組み状況

－ 眼の水晶体の等価線量を算定するために使用する実用量 等

 OECD加盟各国に向けたアンケート調査（実施中）。

 令和3（2021）年3月末まで活動予定。
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* 経済協力開発機構／原子力機関／放射線防護及び公衆衛生委員会／眼の水晶体の
線量限度に関する専門家グループ

各国が抱えている課題は、本研究で検討した内容と類似しており、各国
の動向が、本ガイドライン作成に大きな影響を及ぼさないことを確認。



医療分野のガイドライン作成
－水晶体の等価線量限度改訂への対応－

大野和子（京都医療科学大）
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今年度の研究概要：研究計画・方法
放射線診療に関与する多くの診療科の医療スタッフが、水晶体の
等価線量限度の引き下げに対応し、放射線を安全に継続して利
用することを目的とした診療科横断的なガイドラインを作成する。
（医療スタッフはガイドラインを準法令と考える慣習がある。）

医療スタッフの放射線安全に関するガイドラインは初の試みのため、診療に関与
する20の関連学協会の代表者を研究協力者とした。（患者のための放射線防護
関係のガイドラインも有さない学会名にアンダーライン ）。

医学放射線学会、小児放射線学会、IVR学会、IVR認定技師機構、
循環器学会、消化器病学会、呼吸器学会、整形外科学会、救急医学会、
脳血管内治療学会、脳神経外科学会、小児外科学会、小児科学会、
放射線技術学会、放射線技師会、医学物理士会、歯科放射線学会
放射線看護学会、医療放射線防護連絡協議会、産業衛生学会

各診療科医師が放射線診療を行う我が国の実情に合わせる。
学会員間に基礎知識の差があっても理解できる内容にし、図を多用す
る。
水晶体の被ばく低減につなげる放射線の安全利用の基本を記載する。
｢診療ガイドライン｣に準拠した体裁とし推奨度がわかる文章にする。

基本的な合意事項
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今年度の研究成果 1 〈アンケート調査〉

目的： ガイドラインに記載する従事者の水
晶体等価線量の管理方法の検討資
料とする。

対象： 令和元年度医療放射線安全管理講
習会の参加者330名

質問内容：
不均等被ばくの状況で防護メガネの

内側に専用の線量計を装着する眼

の近傍の計測が必要となる水晶体

の等価線量の値について

1． 5 mSvを超えた場合

2．10 mSvを超えた場合

3．20 mSvを超えた場合

4．その他
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水晶体の線量管理に関するアンケート調査



今年度の研究成果 2 〈アンケート結果〉
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水晶体の線量管理に関するアンケート調査結果

18人

（14%）

43人

（33%）

61人

（46%）

9人

（7%）

5mSvを超えた時点で防護メガネ内に線量計を着けることを義務付ける
10mSvを超えた時点で防護メガネ内に線量計を着けることを義務付ける
20mSvを超えた時点で防護メガネ内に線量計を着けることを義務付ける
その他

「その他」には、「IVRの専門医師には初めから着用を義務づけるべき」と
の意見あり。

アンケート結果等から、眼の近傍への線量計着用基準として20mSv

を超えた時点とすることを採用した。



今年度の研究成果 3 〈ガイドライン目次〉

1

医療スタッフの放射線安全に係るガイドライン－水晶体の被ばく管理を中心に－

１．ガイドライン作成の背景と目的

２．放射線の安全利用

２-１ 放射線安全利用の基礎知識

1) 放射線領域で特別に用いる単位

2) 医療放射線の安全衛生管理の原則

3) 被ばく管理の基本と法令

２-２ 透視を用いた検査・治療

1）防護衣の着用効果

2）防護メガネの効果

3）遮へい板の具体的利用方法、簡易な防護

方法の紹介

4）立ち位置への配慮

5)手指の被ばくへの配慮

6）パルスレート

7) エックス線撮影

8）絞りの活用

9）拡大透視とデジタルズーム

10）手技時の線量記録

11）手技内容の共有

12）患者線量低減と術者の線量低減の関係

13）放射線診療時の検査室内の線量分布

14）水晶体の線量が高くなる恐れがあるときの対応策

２-３ エックス線検査室内での患者対応

３．歯科領域の放射線防護

３-１ 歯科における水晶体の放射線防護に係る

ガイドラインの背景

３-２ 歯科領域の放射線検査

1) 同室撮影の放射線防護

2) 室外撮影の放射線防護

４．参考文献

５．資料

資料１ 水晶体への放射線影響

資料２ 放射線による皮膚障害

資料３ 妊娠と放射線検査

資料4  患者の皮膚障害に関するガイドラインと対応



今年度の研究成果 4 〈表紙〉

2図を多用し、医療従事者に親しみやすいものとした。



今年度の研究成果 5 〈記載例 1〉

3

IVRやCT透視等の手技に従事するスタッフが防護衣を着用する必要があることを明記した。



今年度の研究成果 6 〈記載例 2〉

放射線科、整形外科、消化器科、呼吸器科のIVRで透視台近傍のスタッフやCT

検査室内に残る医師等に対して防護メガネを着用するよう明記した。 4



今年度の研究成果 7 〈記載例 3〉

5

具体的な防護具や防護方法を写真を用いてわかりやすく例示した。



今年度の研究成果 8 〈記載例 4〉

6

被ばく低減の必要性について、理解を深めてもらうために水晶体の放射線
影響についても明記した。



今年度の成果（全体）

 眼の水晶体の線量モニタリング及び医療分野の放射線安全に係る考え
方を、事業者（放射線管理責任者等）及び専門家間でコンセンサスを得て、
ガイドラインとしてまとめた。

 眼の水晶体の線量モニタリングのガイドラインについては、国内外の研究
成果等を踏まえ、使用する実用量と測定部位について課題を整理し、現
行法令に基づき作成されたマニュアルの水晶体の線量モニタリングに関
する部分を補うものとした。また、背景となる根拠についても解説するとと
もに、具体事例などを示すことで、各分野での管理の現場に取入れやす
いものとなるようにした。

 医療従事者の放射線安全管理のガイドラインについては、水晶体の被ば
く管理を中心に、安全利用の基本を示すとともに、「診療ガイドライン」に準
拠した体裁とし、推奨度を明確化することで、診療従事者にも受け入れら
れるものと考えられる。本研究をもとに、各診療科においてガイドライン作
成が進展することが期待できる。

 本研究をもとに関連学会でガイドラインが制定されること等により、法令遵
守と防護の最適化を図ることができるものと考えられる。

7



放射線規制及び放射線防護分野への活用
 関連学会の眼の水晶体の線量モニタリングや医療スタッフの放射線安全

に関連するガイドラインの作成に活用する。

 放射線防護教育のための資料として活用する。

8

今年度の自己評価
 主任研究者及び分担研究者ともに、概ね計画通り実施した。

 本研究課題は、本年度で終了する。

研究評価委員会の総合評価コメントへの対応
 医療スタッフが準法令と考える「ガイドライン」の形をとった。

 水晶体の等価線量が高くなる診療科、手技、状況等がわかるよう項目、
例題等を設けた。

例） 「IVRやCT透視等の手技」（スライド21）
「放射線科、整形外科、消化器科、呼吸器科のIVRで透視台近傍の
スタッフやCT検査室内に残る医師等」（スライド22）



9

 横山須美，水晶体ガイドライン作成について，日本保健物理学会講演会：ICRP勧告取
入れにおける国内動向（2019年6月東京）(口頭発表)

 大野和子，日本医学放射線学会第332回関西地方会 教育講演（日本医学放射線学会
必須講習会）｢医療放射線防護を取り巻く潮流｣ （2019年06月大阪）

 横山須美，大野和子他，日本保健物理学会シンポジウム：水晶体防護に係るガイドライ
ンを考える(2019年7月東京)（口頭発表）

 横山須美，実効的な水晶体等価線量モニタリングのガイドライン作成に向けて，第47回
日本放射線技術学会秋季大会，放射線防護フォーラム（2019年10月大阪）(口頭発表)

 大野和子，横山須美他，医療放射線防護連絡協議会 医療の安全利用フォーラムパネ
ルフォーラム開催（2020年2月東京）

 横山須美，水晶体線量モニタリングの在り方について, 2020年日本原子力学会春の年
会（口頭発表）（2020年3月福島＊開催中止）

 横山須美，大野和子他，水晶体の線量モニタリング・放射線防護の動向，日本保健物
理学会第53回研究発表会Web大会 （2020年6月予定）

 Sumi Yokoyama et al., Development of Guidelines on Radiation Protection for the Lens
of the Eye in Japan, IRPA 15, （2021年1月，ソウル予定）

 大野和子，水晶体の被ばく線量引き下げと整形外科医の放射線誘発白内障の予防，
臨床整形外科 （in press）

研究成果発表等


