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はじめに

画像医学と情報科学の進歩により、放射線治療は大きく変貌しました。

かつては、一部の疾患を除き姑息治療（緩和照射）であった30年前と
様変わりして、前立腺癌、肺癌では手術と並ぶ成績が報告されていま
す。

近年、欧米では医学物理の発展に注力し、放射線分野の新技術の多
くは医学物理士によって開発されてきています。

現在では、放射線治療装置の大半が欧米製になり、日本での技術開
発の遅れが指摘されています。

がん対策基本法の制定により、大きくクローズアップされた医学物理士
と診療放射線技師の今後の係わりを検討しました。
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平成6年も平成28年も罹患率がもっとも高いのは胃がんです。ただし、この22年で全体に占める
胃がんの割合はおおきく減少しました（28.2%➡12.8%）。一方で、男性では前立腺がん、大腸がん
、肺がんが大きく増加しています。特に前立腺がんはこの20年で3倍以上の増加です。また、女
性の場合、胃がんが減少するとともに、乳がん、肺がん、大腸がんの割合が増加しています。特
にこの20年で、乳がんの罹患率は胃がんを超え第一位になっています。

疾患構造の変化



がん対策基本法がん対策基本法

 がん対策基本法
－ 平成19（2007）年4月に施行されたがん対策基本法は、がん対策の基本理念として、下記の3つを
掲げるとともに、国、地方公共団体、医療保険者、国民および医師等のそれぞれの責務を規定してい
る。

① がんに関する研究推進と成果の普及、活用
② がん医療の均てん化の促進
③ がん患者の意向を十分尊重したがん医療体制の整備
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IMRT（強度変調放射線治療）の出現

これまでがんに放射線の量（線量）を集中させる様々な方法が追究されてきました。しかし従来
の方法では、がんと感受性の高い正常組織が複雑に近接する場合、がんだけに十分照射する
ことはできませんでした。これを克服するために強度変調放射線治療（Intensity Modulated 
Radiation Therapy：IMRT）が開発されました。IMRTとは、最新のテクノロジーを用いて照射野内
の放射線の強度を変化（変調）させて照射を行なう方法のことを指します。IMRTを使えば、がん
の形に凹凸があってもその形に合わせた線量分布を作ることができます。一方、正確な治療を
行なうためには、照射を行なう際のがんの位置のずれや放射線の線量の誤差に対する精度管
理が通常の照射法より厳しく要求されます。
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ＩＭＲＴによる診療保険点数

画像誘導放射線治療（IGRT）による体外照
射加算

腫瘍の位置情報によるもの/(1回/日）
450

体外照射呼吸性移動対策加算 治療計画時及 び毎回の照射時に呼吸運
動（量）を計測する装置 又は実時間位置
画像装置等を用いた場合/(2回/日まで） 150

１回線量増加加算 １回線量増加加算は、強度変調放射線治
療（IMRT）を行う場合であって、画像誘導
放射線治療加算（腫瘍の位 置情報によ
るもの）を算定する場合に限り算定する

1,000
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施設基準について

高精度放射線治療である強度変調放射線治療（ＩＭＲＴ）の施設基準

放射線治療を専ら担当する常勤医師2名、うち1名は経験5年以上

放射線治療経験5年以上の常勤診療放射線技師１名、精度管理等を行う医学物

理士又は放射線品質管理士が1名以上

IMRT実施症例数10例

直線加速器による定位放射線治療の届け出を行った保険医療機関

要件

実施責任医師の要件

放射線科経験5年以上、IMRT経験1年・10例以上

日本放射線医学会、日本放射線腫瘍学会では、IMRT施設基準の見直し案（放射線治
療専門医1名＋医学物理士1名）に向け米国放射線腫瘍学会と共同で推進、平成32年
度の診療報酬改定での承認を目指している。
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放射線腫瘍医・医学物理士 とは？

◆ 放射線腫瘍医：放射線を使いがんの治療をする腫瘍専門医。
放射線診断医とは異なる職種。

◆ 医学物理士：放射線診療が適切に行われるように医療の現場
において、放射線物理の専門家と して関与する医療職。
欧米では医師と対等の立場で放射線腫瘍科に必ず在籍。

国立がんセンターでは、医局のある放射線治療科に所属。
放射線技師は診断、治療共に放射線技術科



医学物理士とは、放射線医療の分野で物理学的側面から医
師、技師、患者、また機器メーカー などに助言を行い、安全

性を確保して患者に正確な画像診断および放射線治療を行
うために放射線診療機器の精度や質の向上に努め、また、
新たな放射線診療機器や技術の開発、研究、さ らに教育、
訓練を行う者といえる。
資格は修士や博士課程以上の学歴が必要である。

診療放射線技師には、学歴の壁。
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今後の放射線治療部門の構成

放射線腫瘍医
診察、処方の指示

医学物理士
機器の管理、治療計画の策定

看護師
日常のケア、処置等

診療放射線技師
日常の照射業務
測定等の実務

患者 治療現場



まとめ

放射線治療は形態と機能を温存でき肉体的負担が少なく、
しかも手術や抗癌剤に比較すると少ない医療費ですむとい
う特徴から、医療行政面でも放射線治療に関する医療費で
は増額の傾向にあります。

諸外国では医学物理士は国家資格として認定されていま
す。我々、診療放射線技師も時代に即した対応を行い、医
学物理士等の新しい資格を持ったスタッフと協力して発展
していかなくてはならないと考えます。


