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第4回 医療放射線の適正
管理に関する検討会
資料１（一部改変）
平成30年1月19日

背景

正当化
最適化
(線量限度)
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診断参考レベルDRLｓ2020

CT
プロトコール

DLP
(mGy・ｃｍ）

頭部単純ルーチン 1350

胸部１相 510

胸部〜骨盤１相 1200

上腹部～骨盤１相 880

肝臓ダイナミック 2100

冠動脈 1300

急性肺血栓塞栓症＆
深部静脈血栓症

2600

血管造影
手技名

空気カーマ
(mGy）

心
臓

診断カテーテル検査 700

非CTO PCI 1800

CTO PCI 3900

非PVI RFCA 560

PVI RFCA 645

腹
部

TACE 1400

TEVAR 830

EVAR 1000

放射性医薬品
投与量
(MBｑ）

心交感神経機能
123I-MIBG 700

心筋血流
201Tl-chloride 1800

甲状腺
99mTc-pertechnetate 3900

線条体
123I-ioflupane 560

脳血流：123I-IMP
（1 回撮像のみ） 645

脳血流：99mTc-ECD
（1 回撮像のみ） 1400

骨シンチ
99mTc-HMDP 830

骨シンチ
99mTc-MDP 1000

DRLｓの基準値を大きく外れないことが線量管理の基本 4
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CT検査の被ばく線量比較
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血管造影検査の被ばく線量比較
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核医学検査の被ばく線量比較
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75％タイル値
(998)

75％タイル値
(998)

75％タイル値
(998)

DRLs2020DRLs2020

AGMC基準値
2020中央値

CT装置更新後
2021中央値
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DLP

ＣＴ装置別の胸部～骨盤CTのヒストグラム

Aquilion ONE

Aquilion ONE Prism

Aquilion PRIME SP

SOMATOM Definition Flash

DRLs2020

75％タイル値
(998)

中央値
（778）

新装置
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今後の活動

•線量管理ソフトを使用した被ばく線量分析
•線量最適化を目的とした活動
放射線機器の日常点検

装置間の線量比較

プロトコールの見直し

基準線量超過に対する調査検討

•定期的な線量管理会議の開催
•ＡＧＭＣ基準値の更新
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AGMCの放射線量管理 まとめ

•診断参考レベルDRLｓ2020の基準値を大きく外れない。
•ＣＴ検査に関して、令和2年度設定したＡＧＭＣ基準値を超え
ないことが目標であり、令和３年度には全ての項目でＡＧＭＣ
基準値以下になった。

•血管撮影と核医学検査に関して、 DRLｓ2020を大きく外れ
ていなかったが、線量低減に努める。

•新装置は線量低減効果が高く、計画的に新装置を導入する。
•線量最適化を目的とした活動を継続する。
•新ＣＴ装置の導入後にはＡＧＭＣ基準値を更新する。
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