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ＡＭＧ放射線部では、2010年よりＱＩのデータ収集を開始

全国病院経営管理学会でも、2014年よりＱＩのデータ収集を開始

2015年 日本の診断参考レベルＤＲＬｓ2015 が発表される

全国病院経営管理学会でも、2016年より医療被ばくデータ
収集を開始

ＡＭＧ放射線部でも、2015年より医療被ばくデータ収集を開始

継続したデータ推移の分析と、改善した事例の報告です
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ＡＭＧ（上尾中央医科グループ） 放射線部概要

■ １都５県 ２８病院

■ 診療放射線技師 ２９４名（男性：２０２名 女性：９２名） ２０１９年４月データ
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ＦＰＤ導入と共に
上昇傾向であると
言われています

全国病院経営管理学会
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他施設との比較により
被ばくへの意識が高まる

低被ばく
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診療用放射線の安全利用のための指針（案）
（公益社団法人日本診療放射線技師会）

２）線量管理

医療放射線安全管理責任者は、放射線管理士、放射線機器管理士等と協働し、日本診
療放射線技師会の「医療被ばくガイドライン（診断参考レベル DRLs2015の公表を

受けて）」（以下「医療被ばくガイドライン」という。）、及び医療被ばく研究情報
ネットワーク（Japan Network for Research and Information on Medical Exposures: J-

RIME）が策定した診断参考レベル（以下「DRLs2015」という。）を活用して線量を
評価し、診療目的や画質等に関しても十分に考慮した上で、最適化を定期的に行う。

なお、線量を表示する機能を有しない◯◯装置、及び◯◯装置については、医療被曝
ガイドライン及びDRLs2015を参考に、撮影条件の見直し等の対応可能な範囲で線量を評
価し、最適化を実施する。
最適化を実施する場合には、診療目的や画質等に関して十分に考慮する。
線量管理は、検査種別に行うこと。
線量計を用いて線量測定を行う場合は、校正等線量計の管理を行うこと。
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2017 全国病院経営管理学会データ

一般撮影
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2017 全国病院経営管理学会データ

Ｃ Ｔ
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2015 ＡＭＧ放射線部データ

一般撮影
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高い施設は下がった

2015 ＡＭＧ放射線部データ

2016 ＡＭＧ放射線部データ

一般撮影

一般撮影



Ｓ吉川中央総合病院 放射線科

0

100

200

300

400

500

600

700

A B C D E F G H I J K L M N O P Q R S T U V W X Y Z α

胸部CT DLP

25％値 平均値 中央値 75％値 診断参考レベル

0

100

200

300

400

500

600

700

A B C D E F G H I J K L M N O P Q R S T U V W X Y Z α

胸部CT DLP

25％値 平均値 中央値 75％値 診断参考レベル

全体的に下がった
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全体的に右肩下がりの傾向
（各施設 被ばくを意識）
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全国病院経営管理学会データ
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2017 全国病院経営管理学会データ2015 全国病院経営管理学会データ

全国病院経営管理学会
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データを制する者は世界を制する

馬雲（ジャック・マー）アリババＣＥＯ

われわれ管理者に

求められているものは、

データを分析する力である
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木を見て森を見ず

自施設だけのデータのみで

判断するのではなく

自施設の立ち位置や

世の中の傾向を把握する

ことが重要である
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継続は力なり！！

継続してデータを把握することで

自施設の分析が可能となります


