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放射線の利用は医療にとどまらず工業、農業などにも幅広く用いられています。この小冊子は医
療放射線についての理解を深めていただくための手助けになればと作成しています。
現在の医学において放射線の応用範囲は多大であり、放射線なしでは診療をおこなっていけない

と言っても過言ではないほどに利用されています。その利用法として次のものがあります。

1 Ｘ線検査・診断
2 放射線治療
3 核医学 (ＲＩ) 検査・治療

Ｘ線は1895年に、ウィルヘルム・コンラッド・レントゲン博士(1845－1923年 )によって発見され、
1995 年はＸ線発見 100 年の記念の年にあたりました。レントゲン博士は、1845 年 3 月 27 日ドイ
ツのレンネップに生まれました。
24 才で物理学を専攻し、49 才頃から陰極線の実験を始めました。そして 1895 年に実験中に色々

の物を突き抜ける不思議な光線を見つけ、正体がわからないという意味で、この光線をＸ線と名づ
けました。
1901 年には、物理の分野で最も重要な発見をして、はじめてのノーベル物理学賞を授賞しました。

博士の授賞の言葉に「このＸ線の発見が認められたことは、全人類に役立つ科学の活動に大きな励
みとなるでしょう」とあります。
博士の言葉どおり現在、Ｘ線は医学界をはじめ様々な分野で有効利用されています。
Ｘ線の発見当初、多くの学者は彼の発見をたたえレントゲン線と呼びました。すなわち、レント

ゲン線といえばＸ線のことでありますが、放射線の領域では誤解のもととなるのでレントゲンとは
いわずに正式にはＸ線といいます。

1896 年 ベクレルがウラン

から放射線を発見

1895 年 レントゲン博士が

エックス線を発見

1898 年 キューリー夫人が

ラジウムを発見

▲
▲

世界ではじめてのＸ線写真

1901 年 ノーベル物理学賞

はじめに

Ｘ線の生い立ち

放射線の種類は多数あり、 その中で一番利用されているのがＸ線です。

ウィルヘルム ・ コンラッド ・

レントゲン博士
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同じモノと思われがちですが違います。
放射線と放射能の関係を電灯と光線の関係に

例えてみると、放射線は電灯からの光線に相当
し、放射能は電灯がもっている光線を出す能力・
性質ということになります。つまり、放射能は
放射線を出す能力・性質ということになります。
放射能は時間とともに減少していきます。そ

の様子は、懐中電灯を付けっ放しにしていると
電池の消耗とともに光が弱くなりやがては消え
てしまうこととよく似ています。

※医療現場では、この放射線の作用を上手に利用しています。

▲
▲

放射線の種類と性質

種 類

性 質

放射線と放射能

放射線

Ｘ線
γ線
中性子線
β－線
β＋線
電子線
α線
陽子線
重粒子線
種々の重イオンや中間子線

間接電離放射線

直接電離放射線

制動Ｘ線、特性Ｘ線など、原子核外の現象に伴って出る
原子核のエネルギー状態の変化に伴って出る
原子炉・加速器ラジオアイソトープ等を利用して作られる
原子核から放出される電子
原子核から放出される陽電子
加速器で作られる
原子核から放出されるヘリウム原子核
加速器で作られる
加速器で作られる
加速器で作られる

透 過 作 用
蛍 光 作 用
写 真 作 用

電 離 作 用

種類によって透過力は大いく異なる
ある物質にあたると蛍光を発生させる
写真フィルムを感光させる
物質を透過する際、その物質を作っている原子や分子にエネルギーを与え原子や分子
から電子を分離させる

放射能
明るさのこと

放 射 線 と 放 射 能 の 違 い
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放射線による利益と損失

医療では患者さんの利益が十分大きいと予想される場合にのみ放射線を利用します。
放射線を浴びることによる害よりも、検査によって病気を探すという利益の方が上回っています。

人体組織の放射線感受性については、次の法則が知られています ( ベルゴニー・トリボンドーの法則 )

日常生活で受ける放射線の量

自然界には放射性物質が数多くあり、私たちは日常的に様々な放射線を受けています。こうした
自然界から受ける放射線のことを自然放射線といいます。自然放射線による 1 年間当たりの被ばく
線量は数ミリシーベルト・単位（ｍＳｖ）です。

放 射 線 漏 れ

放射線漏れの場合は、 漏れ口をふさぐことで解決できます

この場合、 ドアを閉めれば OK です

放 射 能 漏 れ

具体的に身体の部位

放射能漏れの場合は漏れ口をふさいだだけでは解決しません

一旦、 外に出た放射性物質は放射能がある限り放射線を出しつづけます

この場合は放射性物質の広がりを防ぐとともに、 近くに寄らないことが肝心です

・ 細胞分裂の頻度の高いものほど

・ 将来おこなう細胞分裂の回数が多いものほど

・ 形態および機能が未分化のものほど

・ 感受性の高いもの    造血器官 ( 骨髄 ) ・ 生殖腺など

・ 中等度の感受性のもの 皮膚 ・ 腸上皮 ・ 眼など

・ 感受性の低いもの       筋肉 ・ 神経など

組織の放射線の感受性は高くなる傾向があります

妊娠中の胎児や乳幼児、 子供のように成長期にあるものは感受性が高いです

▲
▲

放射線に対する感受性
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▲

Ｘ線検査の危険度はどれくらい

放射線被ばくの早見図

Ｘ線検査の危険度は、被ばくしたときの年齢、被ばく線量、および被ばくした体の部分によって
大きく異なるのが特徴です。年齢は若いほど、放射線の量が多いほど、被ばくした部分が生殖線や
骨髄（造血臓器）が含まれるほど危険度は増します。
残念ながらＸ線検査は危険度をすぐ評価することはできません。Ｘ線検査のように放射線量が低

い場合は、公衆の集団を想定しその中から統計上の計算によって推定する方法で危険度を求めます。
その推定計算によりますと、全身に 1 ミリシ－ベルトを被ばくすると、致死性のがんの発生する確
率（頻度）は 10 万人に 1 人以下といわれております。しかし、Ｘ線検査では全身に照射することは
なく、検査をする部分に限定されるため、その危険はさらに低くなります。
私たちの生活環境には、様々な危険や健康を害するものがあります。人間の一生のうちで有害と

考えられるものが、どの程度寿命を縮めるかについて、損失日数として比較してみると次の表にな
ります。特に喫煙、 肥満、アルコールなどは危険度が高いといわれています。
一般的に放射線を利用した検査や治療は非常に危険度が高いと思われがちですが、適切な使用方

法が守られている限り危険度は決して高いものではありません。
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▲

診療放射線技師の業務とは

放射線を使用する検査室と治療室を見てみよう

寿命の短縮からみたリスクの比較

病院などで診療放射線技師は多種の業務をしています。これらの業務には，放射線を使用する画
像検査や放射線治療の他に、磁気や超音波など放射線を使用しない検査もおこないます。
診療放射線技師は，医療行為として放射線（Ｘ線など）を患者さんに照射することを業とする他、

放射線の危険度やその防護の方法など、放射線管理の専門的な知識と技能を備えた職業人なのです。
“危険だ！” “不安だ！” と思われる放射線を正しく管理し、より安全に最小限の放射線を最大限の
医療情報として患者さんのお役に立てるように提供しています。

（BERNARD.L.COHEN I-SING.LEE による）

 

Ｘ
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Ｘ線検査による被ばく

自然放射線

酒 （アルコール）

自動車事故

たばこ ( 女性 )      

肥満 （20%）

たばこ ( 男性 )       

寿命の短縮 ( 損失日数 )

6 日

8 日

130 日

207 日

800 日

900 日

2250 日
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放射線を使用しない検査室を見てみよう

レントゲン博士が最初に発見した見えない光線・Ｘ線を使用した皆さんに一番、馴染みのある検査
です。健康診断の胸のＸ線写真や、ケガをした時に骨折の有無を調べる検査で、誰でも一度は経験し
ていると思います。現在の整形外科領域ではスポーツ医学が発達して撮影技術も大変複雑になってき
ています。また、乳がんの発見に有用とされる乳房撮影や歯科で撮影するパノラマ撮影などもありま
す。
この撮影では体内の骨や臓器の状態を最も手軽に画像情報として得ることができますが、放射線の

宿命である被ばくが伴います。
診療放射線技師が被ばくを常に最小限にする努力をしています。一般的に診断領域のＸ線検査では

放射線障害の心配はいりません。
現在のＸ線写真はデジタル化され、１枚の写真で骨だけでなく筋肉の情報や輪郭などがわかるよう

にデジタル計算で画像の濃度を調製することが可能です。
写真を撮影する時には、撮影の範囲に金属類があると画像診断の妨げになりますので外していだく

ことになります。また、衣服のボタンやプリントなども写真に写る場合がありますので、診療放射線
技師がご案内させていただきます。

Ｒ
Ｉ
撮
影
装
置

Ｍ
Ｒ
Ｉ
装
置

超
音
波
検
査
装
置

Ｘ線撮影検査Ｘ線撮影検査

放
射
線
治
療
装
置

Ｐ
Ｅ
Ｔ
／
Ｃ
Ｔ
撮
影
装
置
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乳房撮影検査 ( マンモグラフィ検査 )乳房撮影検査 ( マンモグラフィ検査 )

この検査では、触診だけでは見つからない小さな病変も写し出すことができるので乳がんの早期
発見にとても効果的です。この病気は早期発見・早期治療をすれば治らない病気ではないのです。
胸部や骨などのＸ線写真と違って乳房のように柔らかい物を写し出せる専門の撮影機器で撮影しま
す。撮影は、施設により異なり
ますが通常、2 方向撮影をおこ
ないます。方法は、左右の乳房
を片方ずつ機械に直接載せて圧
迫板で押さえて平らにして撮影
します。圧迫することで乳房の
中の構造を鮮明に写し出すこと
ができ、Ｘ線の量も少なくでき
ます。
ただし、人によっては圧迫の

時に痛みを感じる方もいます。
すぐそばで圧迫板を動かします
ので痛かったら診療放射線技師
に伝えてください。

  

 

 
 

 

頭尾方向 内外斜位方向

足関節Ｘ線写真

腰椎Ｘ線写真
歯科パノラマＸ線写真

乳房Ｘ線写真

胸部Ｘ線写真
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骨密度測定検査骨密度測定検査

骨の中にあるカルシウム、マグネシウムなどのミネラル成分がどのくらいの量があるかを測定し
ます。このミネラル成分が不足し骨の密度が低下すると骨に鬆（す）が入った状態となり、骨がも
ろく骨折しやすくなります。その状態を骨粗鬆症(こつそしょうしょう)といいます。原因としては、
加齢、閉経、カルシウムなどの摂取不足や運動不足などがあります。骨粗鬆症の検査の１つとして
骨密度測定があります。測定にはいくつも方法があり、代表的な方法にＸ線を使用して腰椎、股関節、
全身の骨密度を測定する方法や超音波により測定する方法があります。どちらも短時間で手軽に骨
密度を調べる事ができます。

消化管造影検査消化管造影検査

健康診断でおなじみのバリウムや、その他にも
消化管の造影剤を使用して食道・胃・十二指腸・
大腸等の検査を総称していいます。消化管の内側
に造影剤を塗り付けて、Ｘ線写真に写し出された
形から病変の診断をおこないます。
この検査は食物が通過し消化吸収される臓器の

形状で診断するため食事制限があります。
胃の検査等では、食事制限の他に、消化管の動

きを止める薬の注射や、消化管をふくらませ
る薬 ( 発泡剤 ) の飲用、またバリウムを早く排世
するために下剤の飲用も必要になります。

血管造影検査血管造影検査

カテーテルと呼ばれる細い管を血管の中に入れ、見たい血管の近くまでカテーテルを進めて、そ
こに造影剤を注入し、その流れをＸ線で連続的に撮影する検査です。人体内のあらゆる臓器の血管
を選択的に描出し、診断や薬剤注入などによる治療をおこなっています。
血管内の治療を目的としたカテーテルの開発により、様々な治療がカテーテルを用いておこなえ

ます。

腰椎の測定

上部消化管検査 ( 胃透視 ) 注腸検査

解析結果 股関節の測定

骨密度測定検査結果

消化管造影検査
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工学分野の著しい発展や画像処理能力の向上により、ＭＰＲという機能であらゆる方向からの輪
切り画像を作成したり、3Ｄ画像を作成し診断に活かされています。

ＣＴ検査ＣＴ検査

ＣＴは Computed Tomography の略語で、日本語でコンピューター断層撮影装置といいます。Ｘ
線を使用して体の内部を画像化する医療機器です。ドーナツのような形をしたＣＴ装置の中にはＸ
線管球、Ｘ線検出器などが入っています。患者さんは寝台に寝た状態でドーナツ型の装置中央に入っ
て検査をおこないます。Ｘ線を体の周りから回転しながら出して得られた情報をコンピューターを
用いて処理をおこなうことにより、体を輪切りにしたような画像を得ることができます。
ＣＴで得られた画像は、基本的にはモノクロ画像であり、骨のようにＸ線吸収の高い部分は白く、

空気のようにＸ線吸収の低い部分は黒く写ります。人体を構成する部位や臓器によってＸ線透過率
が異なるため、それぞれ濃度が異なって写ることになります。

心筋梗塞の治療では、狭くなった血管
のところまでカテーテルを進ませ、カ
テーテルの先端から風船をふくらませ
て、狭くなっている血管を拡げます。
また、脳動脈瘤の治療では、カテーテ
ルを瘤まで進ませ、カテーテルの先端
から瘤の中にコイルなどを詰めて動脈
瘤の破裂を防ぐ治療もおこないます。
他にもがんの病巣のところまでカテー
テルを進ませ、カテーテルから直接、
癌の病巣へ抗がん剤の注入する治療も
おこなわれ多岐にわたっています。

脳血管撮影

  

ＭＰＲ( 任意断面を再構成する機能 )

    

頭部ＣＴ

手関節 股関節頸椎

胸部 ( 肺野 )ＣＴ 腹部ＣＴ
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ＭＲＩ検査ＭＲＩ検査

ＭＲＩは Magnetic Resonance Imaging の略語で日本語で核磁気共鳴画像法といいます。電波と
強力な磁石の力を利用していて画像化する医療機器です。ＭＲＩは体内に存在する水素原子を磁石
によって揺り動かし発生してくる信号を受信して、これを画像化しています。検査中は装置より様々
な、うるさい音がします。「ゴーンゴーン」「カンカンカン」というような高い連続音が聞こえます。
場合によっては非常に大きな音になりますが、びっくりしないで下さい。これは磁場を発生してい
る磁石の発する音です。正常な音ですが、検査を受けている人が機械の故障と誤解することがあり
ます。
ＭＲＩ検査は軟部や微細な組織 ( 膝の半月板や脊椎の椎間板、子宮など）の診断に威力を発揮し

ます。また、ＣＴ検査とは違って造影剤を使用せずに血管を撮像できる撮影方法があります（ＭＲ
Ａと呼ばれていますが部位や範囲によって、より鮮明に写すために少量の造影剤を使用する場合が
あります）。脳動脈の主要な血管の動脈瘤の発見に非常に有効な検査です。
強力な磁石を使用しているので、心臓ペースメーカーを装着している方は心臓ペースメーカーが

誤作動をおこすためＭＲＩ検査は出来ません。体の中に金属が入っている方については問診が重要
となります。現在では、人工骨頭やステントなどＭＲＩ対応の金属（チタンなど）を利用して手術、
治療をおこなったりすることもあるので検査が可能になることもあります。その反面で身近な化粧
品やカラーコンタクトレンズなどに金属材料が混入している場合があり、軽い火傷や傷がついてし
まう危険があります。詳しくは検査のときに主治医や診療放射線技師に相談してください。

３Ｄ画像

      

脳血管 心臓 腹部大動脈

膝関節ＭＲＩ 腰椎ＭＲＩ

脳動脈ＭＲＡ
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ワークステーション ( 画像処理装置 )ワークステーション ( 画像処理装置 )

ＭＲＩ装置の高精度化により、良質な画像が短時間で撮像できるようになり、新しい撮像方法が
開発されています。ＭＲＩ検査は動き（心拍動、呼吸動、体動など）のある臓器の撮影が苦手でしたが、
ソフト上で動きを抑制することにより腹部・心臓の検査が可能となりました。また、胆管・膵管の
描出をＭＲＩでもできるようになりました（ＭＲＣＰ）。
救急の現場では、拡散強調画像（diffusion MRI）が登場してから急性期脳梗塞診断のために、Ｍ

ＲＩが積極的に活用され、診断に貢献しています。
右下の画像は、急性期脳梗塞でのＣＴ画像とＭＲＩ- diffusion 画像です。ＣＴでは急性期 ( 発症 2

～ 3 時間 ) の梗塞部位（血管が詰まった所）は画像上、見えにくいのですがＭＲＩでは発症後、短
時間での梗塞部位の描出ができます。早期に発見ができ迅速な治療が可能となりました。

ＣＴやＭＲＩなどで撮影したデータを元に 3 次元画像の作成や任意の断面の描出が、この装置で
おこなうことができます。得られた画像をあらゆる方向に回転させ観察をおこなうことで、より詳
細な情報収集をおこないます。手術前の計画や手術後の評価、経過観察などに使用します。
ＣＴやＭＲＩなどで撮影された画像は 2 次元表示 ( 輪切り画像 ) ですが、そのデータを元に 3 次

元処理をおこなう事で立体的な画像を作り出します。

救急搬送時のＣＴ画像 救急搬送時のMRI-diffusion 画像

急性期脳梗塞

３次元処理２次元画像

胆管・膵管ＭＲＩ
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超音波検査超音波検査

人間の耳で聞くことができる音は、20 ～ 20,000Hz の周波数域といわれています。この聞くこと
が可能な周波数域よりもさらに周波数の高い音を超音波といます。工業分野では沈没船や潜水艦の
水中探査に利用されたのが始まりです。その後、魚群探知機や超音波診断装置の開発が進みました。
超音波診断装置は超音波を人体に発信し、そこから返ってくる反射波 ( エコー ) を受信しコン

ピューター処理することにより画像化することができます。検
査が得意な臓器は腹部・心臓・体表臓器・産婦人科領域・血管
です。外傷患者の臓器損傷や大量出血の有無を迅速に評価した
い時などにも利用されます。
超音波の反射をとらえることから、エコー検査とも呼ばれま

す。超音波検査は人体には無害で苦痛もありません。そのため
胎児の観察も盛んにおこなわれています。

肝臓超音波 甲状腺超音波

乳腺超音波 頸動脈超音波

・ Ｘ線検査のような放射線被ばくがありません
・非侵襲的 ( 無害 ) な検査ですので繰り返し検査
をすることができます
・小型の装置なので病室でも検査ができます
・臓器の動きが観察できます

・検査担当者の知識・技術・経験に大きく左右さ
れます

・骨や空気があると観察しづらくなります
・視野が狭いです

長 所 短 所

   

   



放射線治療の方法は患者さんの状態・がんの状態・体調などを踏まえて、どのようにおこなうか
検討されます。様々な専門の医療職種がチームとなっておこなっています。放射線治療医、医学物
理士、診療放射線技師、看護師などが協力して治療をおこなっていきます。
放射線治療の副作用は、主に放射線を当てた

場所に起こります。治療期間中や治療終了直後
に現れるものと、半年もしくは数年間経過して
現れるものがあります。症状の起こり方や時期
には個人差があります。
頭部に放射線を当てると脱毛が起こることが

あります。治療が終われば、多くの場合再び生
えてきます。口の中に放射線が当たることで、
口の中が渇いたり、口内炎になったり、腹部に
放射線を当てると胃や腸の粘膜が荒れたりする
ことで吐き気を感じたり、腸へ当てると腸が荒

13

放射線治療放射線治療

放射線治療はがんの治療方法の 1 つで、放射線（Ｘ線・電子線・ガンマ線・陽子線・重粒子線など）
を照射 ( 当てる ) します。放射線治療の利点は、手術と異なり臓器を残す事ができることから手術
前と同じような生活をすることが可能な治療手段です。
放射線治療の目的は以下の 2 つに大きく分けられます。

放射線治療を単独でおこなうこともありますが、抗がん剤治療や手術などの他の治療と併用して
おこなうこともあります。
がんの種類や臓器によって放射線治療の効き易さや治りやすさは大きく異なります。また、治療

の場所などによって生じる副作用も様々です。

肺がんの放射線治療計画画像

放射線治療は、体の外から放射線を当てる「外部照射」と、体の中に放射線が出る物質を入
れて放射線を当てる「内部照射」があります。

ＣＴ撮影をして画像を 3 次元的に得て、放射線を当てる場所・当てる方向・放射線の量など
を綿密に計画 ( 治療計画 ) して、計画どおりに放射線を当てます。治療の期間は当てる場所や目
的によって異なりますが 1 ～ 8 週間をかけて治療をおこないます。

放射線を出す物質を金属性の小さなカプセルなどに入れてがん組織に直接埋め込んだり一時
的に挿入してがんを治療する方法です。埋め込む治療方法には一時的に埋め込むものと永久的
に埋め込むものがあります。

外部照射

内部照射

根治治療

姑息治療

がんを完全に治すことを目的としたものです。腫瘍を縮小・消失させてがんを治します

骨に転移したがんによる痛みを和らげたり、神経を圧迫によるしびれや痛みの原因を和らげる目的で
治療します

放射線治療の方法
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ＲＩ検査ＲＩ検査

れる場合があり下痢や軟便になることがあります。放射線治療の期間が長い場合は当てた場所の皮
膚が日焼けしたように赤くなります。その他に食欲不振、疲れやすい、だるい、気力が出ない、な
どの症状が現れることがあります。これらの症状が出ない患者さんもいます。いずれの症状も放射
線治療が終了すると改善されていきます。

ＲＩは Radioisotope( ラジオアオソトープ ) の略語で、日本語では放射性同位元素といいます。Ｒ
Ｉ検査の名称は病院によってラジオアイソトープ ( 放射性同位元素 ) 検査・ＲＩ検査または核医学
検査と呼ばれていますが内容は全く同じです。ＲＩ検査はラジオアイソトープを用いる検査です。
ラジオアイソトープとは放射線を出す物質のことをいい、これを少量静脈から注射、又はカプセル
を飲んだり、ガスの吸引などにより目的の臓器にラジオアイソトープが集まります。そこから放出
された放射線を専用の装置で撮影して組織、臓器や病巣の働きを観察することができます。検査は
ベッドに寝ているだけですが検査の種類によって検査時間が異なります。
この検査は、脳の血流・甲状腺・肺の血流・心筋の血流・骨・腎臓などまだ、多くの検査する臓

器はありますが、それらの働き具合を調べます。ラジオアイソトープがどのような速さで、どこに・
どれだけ集まってくるかを調べることで、病気の状態や形の異常が現れる前に診断ができます。検
査に使用するラジオアイソトープの量は微量で短時間のうちに自然消失 ( 半減期 ) したり、尿や便
により体外に排世されるため、被ばくによる副作用の心配はいりません。検査の種類によって被ば
く量は異なりますが１～１５ｍＳｖ位です。

  

脳血流シンチグラフィ骨シンチグラフィ
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ＰＥＴ/ＣＴ検査が得意ながんと苦手ながんがあります。

ＰＥＴ画像 ＣＴ画像 ＰＥＴ/ＣＴ画像

ＰＥＴ/ＣＴ検査が苦手ながん

・ 脳腫瘍 ・ 早期胃がん
・ 肝細胞がん ・ 腎臓がん
・ 尿管がん ・ 膀胱がん
・ 前立腺がん
( 検査薬を取り込まないがんなど )

ＰＥＴ/ＣＴ検査ＰＥＴ/ＣＴ検査

ＰＥＴは Positron Emission Tomography( ポジトロンエミッショントモグラフィー ) の略語で、
日本語では陽電子放射断層撮影装置といいます。この検査は陽電子（ポジトロン）を放出する放射
性同位元素を体内に注入し、その放射性同位元素から放出された陽電子が周囲の電子と結合した時
にガンマ線を 180°方向に放出します。その放出されたガンマ線を検出することで細胞の活動状況
を画像として表示する検査です。
ＰＥＴ/ＣＴ検査で主におこなわれている検査は１８Ｆ-ＦＤＧという検査薬を使用したがん検査で
す。ここでのＰＥＴ/ＣＴ検査のお話は１８Ｆ-ＦＤＧという検査薬を使用したＰＥＴ/ＣＴ検査のお
話をしていきます。
この検査薬はブドウ糖とほぼ同じ構造のため、ブドウ糖の代謝を画像として表示できます。がん

細胞は正常細胞に比べ 3 ～ 8 倍のブドウ糖を消費するといわれてます。このブドウ糖代謝の画像に
より早期のがんを発見や転移診断をすることが可能です。
ＰＥＴ装置とＣＴ装置を融合させたＰＥＴ/ＣＴ装置で同時にＰＥＴ検査とＣＴ検査をおこない

ます。
ＰＥＴ検査はがんなどの働きや活動状態がわかり、ＣＴ検査ではがんなどの正確な場所などがわ

かり、この検査を組み合わせることで診断
能力が上がります。
ＰＥＴ/ＣＴ検査は 1 回で全身の検査を

おこないます。がんの転移の有無等の検査
に有効です。ＰＥＴ検査では放射性の薬剤
を投与しますが、被ばく量は胃のバリウム
検査とほぼ同等です。放射性物質は約 110
分で半分になり、尿に排泄もあるため翌日
にはほとんど体内には残りません。
ＰＥＴ検査は極小さい癌 ( ミリ単位 ) の

発見は残念ながらできません。また、がん
以外の病気にも１８Ｆ-ＦＤＧは集積してし
まいます。

・ 頭頸部がん ( 咽頭、喉頭、甲状腺、舌 )
・ 肺がん ・ 乳がん
・ 食道がん ・ 膵臓がん
・ 大腸がん ・ 子宮がん
・ 悪性リンパ腫 ・ 黒色腫など
( 転移・再発のがんには有用です )

ＰＥＴ/ＣＴ検査が得意ながん
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－ 質問にお答えします －Q＆Ａ

Q

Ａ

生理がないので妊娠している可能性がある
のですが、胸部撮影をしても大丈夫です
か？
胸部撮影の場合は、下腹部を充分に防護できるた
め、胎児への影響はほとんどありませんが、急が
ない場合は、月経開始後 10 日以内の検査をお勧
めします。腹部や骨盤などの撮影は緊急検査以外、
避けてください。

Q
Ａ
妊娠中のＸ線検査は、大丈夫ですか？
妊娠の時期と検査内容によって違います。
直接胎児がＸ線を被ばくする腹部撮影や消化管撮
影は、できれば避けた方がよいでしょう。骨盤計
測といって児頭と骨盤の出ロの大きさを計測する
検査では、被ばく線量を最小限にしています。胸
部Ｘ線撮影は、鉛で防護し胎児が被ばくしないよ
うにしています。

Q

Ａ

乳児に母乳を与えたいのですが、胸部撮影
をしても乳児に影響はありませんか？
放射線が体内に蓄積されて母乳や体から放射線を
出すことはありません。
従って乳児への影響は全く心配いりません。

Q

Ａ

Ｘ線検査は、月にどれくらい受けてもよい
でしょうか？
回数はできるだけ少ない方がよいですが、1 回に
受ける放射線の量は極わずかですので、妊娠して
いる女性以外はまず心配いりません。数回撮影す
ることで病気を早く発見し、早期治療ができるこ
との方が、あなたの利益はＸ線被ばくによる損失
よりも、はるかに大きいと考えます。しかし、心
配な原因を作らないために検査を受ける前に医師
または診療放射線技師に相談してください。

Q

Ａ

病室でＸ線写真を撮るとき、周りの人には
影響ないのですか？
撮影の時に発生する散乱線があります。この散乱
線は、撮影のためのＸ線（直接線）が人体を透過
する際に人体を構成する分子との衝突などで散乱
したＸ線で、エネルギーが低く遠くまでは到達し
ません。数々の実験や測定がおこなわれており、
最低でも 2ｍ離れれば影響がないとされていま
す。胸部の撮影では 50cm離れれば良いともいわ
れています。同室だとしても心配はいりません。

Q

Ａ

放射線検査を受けると子供が生まれなくな
る事はありますか？
通常の放射線検査では全く心配いりません。私た
ち診療放射線技師のように毎日放射線の取扱い作
業をしていても子供が生まれなくなるという心配
はありません。

Q
Ａ
放射線は身体に残りますか？
放射線の被ばくは熱や太陽光線を受けるのと同じ
で体に残ることはありません。
しかし、ＲＩ検査は放射性同位元素 (ＲＩ) を体内
に投与します。ＲＩが臓器に集まり臓器から出る
放射線を撮影します。この検査には体内から短時
間で消滅する半減期の短いＲＩを使用し、いずれ
無くなります。

Q

Ａ

放射線検査を受けると奇形児が生まれる心
配はありませんか？
妊娠していない時期のＸ線撮影により奇形児が生
まれる確率が増すことはありません。しかし、妊
娠初期 ( およそ妊娠 3 ケ月まで ) の放射線被ばく
は奇形児が生まれる確率を高めるため、できるだ
け避けて下さい。

Q
Ａ
ＲＩ検査による身体への影響はどうですか？
薬による副作用の心配はいりません。一般に胸や
胃のＸ線検査と同じかそれ以下になります。放射
性同位元素は時間とともに少なくなり、体外に排
出されますので身体への影響についても心配いり
ません。

Q

Ａ

乳児に母乳を与えたいのですがＲＩ検査を
しても子供に影響ありませんか？
ＲＩが完全に体外へ排泄されるまでは授乳を控え
た方がよいです。少量とはいえ、母乳にＲＩは含
まれる可能性があり、子供が放射線の被ばくを受
けるおそれがあります。授乳停止期間については
医師、または診療放射線技師に相談してください。

Q

Ａ

放射線の被ばくが心配で検査を受けるのが
不安です…。
診療放射線技師は放射線に関する知識を養成学校
の教育により、充分に知識を備えて職務をおこ
なっています。不安である放射線をより正しく安
全に利用し、最小限の放射線を最大限に患者さん
の医療情報として役立つように提供しています。
放射線に関して不安のある方は、まず診療放射線
技師のいる医療施設での受診をおすすめします。



一般社団法人長野県診療放射線技師会は県内の病院や保健所などで働いている診療放射線技師
によって構成されている職能団体です。診療放射線技師とは、厚生労働大臣の免許を受けて医師
又は歯科医師の指示の下に放射線を人体に対して照射することを業とする者と定められています。
現在では、放射線を使用した検査だけでなく超音波検査、磁気共鳴断層撮影等も業務となってい
ます。
私たち長野県診療放射線技師会では、県民の皆様に放射線について、また病院や検診など医療
施設でおこなわれている放射線検査について理解を深めていただくために昭和 63 年に啓発パンフ
レット『放射線ってなあに』第１版を発行致しました。医療技術の進歩により放射線検査も変化
している部分があり数回の改訂を重ねてきました。
平成 23 年 3 月 11 日に発生した東北地方太平洋沖地震、それに伴って発生した津波、東京電力
福島第一発電所事故により大規模な地震災害となった東日本大震災が起こりました。放射性物質
の漏洩を伴う原子力発電所事故については、報道機関により連日のように取り上げられました。
放出された放射性物質の名前や聞き慣れない放射線の単位に混乱された方も少なくないと思いま
す。
長野県診療放射線技師会では、啓発パンフレット『放射線ってなあに』の内容を見直しました。
最近の放射線検査や放射線についてより県民の皆様に理解していただけるよう改訂をおこない、
第 5 版発行の運びとなりました。今回のパンフレット発行が地域の皆様、教育機関の皆様、医療
職種を目指している学生の皆様に少しでも参考になれば幸いです。

平成 29 年 3月

一般社団法人 長野県診療放射線技師会
啓発普及委員

編集後記
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診療放射線技師養成校一覧
大学

平成 28年 4月現在

国立 
北海道大学
医学部 保健学科 放射線技術科学専攻
弘前大学
医学部 保健学科 放射線技術科学専攻 
東北大学
医学部 保健学科 放射線技術科学専攻
新潟大学
医学部 保健学科 放射線技術科学専攻
金沢大学
医薬保健学域保健学類 放射線技術科学専攻
名古屋大学
医学部 保健学科 放射線技術科学専攻 
大阪大学
医学部 保健学科 放射線技術科学専攻
岡山大学
医学部 保健学科 放射線技術科学専攻
徳島大学
医学部 保健学科 放射線技術科学専攻  
九州大学
医学部 保健学科 放射線技術科学専攻
熊本大学
医学部 保健学科 放射線技術科学専攻
公立
茨城県立医療大学
保健医療学部 放射線技術科学科 
群馬県立県民健康科学大学   
診療放射線学部   診療放射線学科
首都大学東京
健康福祉学部 放射線学科
私立
北海道科学大学
保健医療学部 診療放射線学科
日本医療大学
保健医療学部 診療放射線学科
つくば国際大学
医療保健学部 診療放射線学科
国際医療福祉大学
保健医療学部 放射線・情報科学科
日本医療科学大学
保健医療学部 診療放射線学科
駒澤大学
医療健康科学部 診療放射線技術科学科
帝京大学
医療技術学部 診療放射線学科
杏林大学
保健学部 診療放射線技術学科
北里大学 医療衛生学部
医療工学科診療放射線技術科学専攻
岐阜医療科学大学
保健科学部 放射線技術学科

 
〒060-0808
北海道札幌市北区北 8条西 5
〒036-8564
青森県弘前市本町 66-1
〒980-8575
宮城県仙台市青葉区星陵町 2-1
〒951-8518
新潟県新潟市中央区旭町通 2-746
〒920-1192
石川県金沢市小立野 5-11-80
〒461-8673
愛知県名古屋市東区大幸南 1-1-20
〒565-0871
大阪府吹田市山田丘 1-7
〒700-8558
岡山県岡山市北区鹿田町 2-5-1
〒770-8503
徳島県徳島市蔵本町 3-18-15
〒812-8582
福岡県福岡市東区馬出 3-1-1
〒862-0976
熊本県熊本市中央区九品寺 4-24-1

〒300-0394
茨城県稲敷郡阿見町阿見 4669-2
〒371-0052
群馬県前橋市上沖町 323-1
〒116-8551
東京都荒川区東尾久 7-2-10

〒006-8585
北海道札幌市手稲区前田七条 15-4-1
〒044-0839
北海道札幌市清田区真栄 434-1
〒300-0051
茨城県土浦市真鍋 6-20-1
〒324-8501
栃木県大田原市北金丸 2600-1
〒350-0435
埼玉県入間郡毛呂山町下川原 1276
〒154-8525
東京都世田谷区駒沢 1-23-1
〒173-8605
東京都板橋区加賀 2-11-1
〒192-0005
東京都八王子市宮下町 476
〒232-0373
神奈川県相模原市南区北里 1-15-1
〒501-3892
岐阜県関市市平賀字長峰 795-1

011-716-2111

0172-33-5111 

022-717-7905

025-223-6161

076-264-5111

052-719-1504

06-6879-5111

086-223-7151

088-633-9009

092-642-6680

096-344-2111

0298-88-4000

027-235-1211

03-3819-1211

011-681-2161

011-885-7711

029-826-6000

0287-24-3000

049-294-9000

03-3418-9011

03-3964-1211

042-691-8713

042-778-8111

0575-22-9401

学校名 住所 電話番号
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藤田保健衛生大学
医療科学部 放射線学科 
鈴鹿医療科学大学
保健衛生学部 放射線技術科学科 
京都医療科学大学
医療科学部 放射線技術学科
大阪物療大学
保健医療学部 診療放射線技術学科
広島国際大学
保健医療学部 診療放射線学科 
徳島文理大学
保健福祉学部 診療放射線学科
純真学園大学
保健医療学部 放射線技術科学科
帝京大学
福岡医療技術学部 診療放射線学科

 
〒470-1192
愛知県豊明市沓掛町田楽ヶ窪 1-98
〒510-0293
三重県鈴鹿市岸岡町 1001-1
〒622-0041
京都府南丹市園部町小山東町今北 1-3
〒593-8328
大阪府堺市西区鳳北町 3-33
〒739-2695
広島県東広島市黒瀬学園台 555-36
〒769-2193
香川県さぬき市志度 1314 番地 1
〒815-8510
福岡市南区筑紫丘 1-1-1
〒836-8505
福岡県大牟田市新勝立町 4-3-124

0562-93-2504

0593-83-8991

0771-63-0066

072-260-0088

0823-70-4503

087-894-5111

092-554-1255

0944-57-8333

短期大学

私立

川崎医療短期大学 放射線技術科

 
〒701-0194
岡山県倉敷市松島 316 086-462-1111

学校名 住所

住所
専門学校

国立 
自衛隊中央病院 診療放射線技師養成所 *1

私立 
日本福祉看護・診療放射線学院
診療放射線学科
北海道医薬専門学校 診療放射線学科

城西放射線技術専門学校 診療放射線学科

中央医療技術専門学校 放射線科 

東京電子専門学校 診療放射線学科 
専門学校東洋公衆衛生学院
診療放射線技術学科

東海医療技術専門学校 診療放射線科 

大阪行岡医療専門学校 放射線科 

清恵会第二医療専門学校 放射線技師科 

神戸総合医療介護福祉専門学校
診療放射線科 

福岡医療専門学校 診療放射線科

日本文理大学医療専門学校 診療放射線科 

鹿児島医療技術専門学校 診療放射線学科

 
〒154-0001
東京都世田谷区池尻 1-2-24

〒004-0839
北海道札幌市清田区真栄 434 番地 1
〒001-0024
北海道札幌市北区北 24 条西 6丁目
〒171-0044
東京都豊島区千早 1-10-26
〒124-0012
東京都葛飾区立石 3-5-12
〒170-8418
東京都豊島区東池袋 3-6-1
〒151-0071
東京都渋谷区本町 6-21-7
〒444-0802
愛知県岡崎市美見合町字平端 24-45
〒531-0061
大阪府大阪市北区長柄西 1-7-53
〒590-0026
大阪府堺市向陵西町 4-214
〒654-0142
兵庫県神戸市須磨区友が丘 7-1-21
〒814-0005
福岡県福岡市早良区祖原 3-1
〒870-0393
大分県大分市一木 1727
〒891-0133
鹿児島県鹿児島市平川町宇都口 5417-1

03-3411-0151

011-885-8872

011-716-1950

03-3973-6346

03-3691-1879

03-3982-3131

03-3376-8511  

0564-51-2588

06-6358-9271

0722-22-6226

078-795-8000

092-833-6120

097-524-2857

099-261-6161

学校名 電話番号

電話番号

＊１ 自衛隊中央病院診療放射線技師養成所：この養成所は自衛隊員の中から募集養成し、卒業後は各陸・海・空自衛隊 の医療部門に
派遣する制度をとっているので直接入学することはできません。
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  日本放射線技師会 小冊子
  北海道放射線技師会 小冊子 知って安心放射線
  秋田県診療放射線技師会 ホームページ 診療放射線技師養成学校一覧
  栃木県放射線技師会 小冊子 あなたの不安は何だろう？
  茨城県放射線技師会 小冊子 安心して放射線検査をうけていただくまえに
  東京都放射線技師会 小冊子 放射線医療被曝を考える・目で見る放射線
  神奈川県放射線技師会 小冊子 医療に貢献する放射線
  福井県放射線技師会 小冊子 正しい医療放射線の知識
  愛知県放射線技師会 小冊子 医療用放射線検査及び関連検査 Q&A
  大阪府放射線技師会 ホームページ 放射線被曝について 放射線 Q&A ガイドブック
  鳥取県放射線技師会 小冊子 あなたのための放射線・医療用放射線被曝
  広島県放射線技師会 小冊子 医療用放射線の被曝 Q&A
  山口県放射線技師会 小冊子 あなたの健康のために放射線 Q&A
  香川県放射線技師会 小冊子 医療被曝
  佐賀県放射線技師会 小冊子 医療に役立つ放射線
  鹿児島県放射線技師会 小冊子 あなたの健康と放射線・レントゲンのはなし
  長崎県放射線技師会 児童向け伝記 レントゲン（Ｘ線発見百年記念）
  長野県放射線技師会 小冊子 放射線ってなあに？
  Ｘ線診断における患者の防護 日本アイソトープ協会
  放射線診療における被曝の管理 日本アイソトープ協会・日本医学放射線学会
  新・放射線の人体への影響 日本アイソトープ協会・日本保健物理学会
  アイソ博士とトープ君 日本アイソトープ協会ホームページ
  「放射線の影響がわかる本」（財）放射線影響協会
  日本診療放射線技師会ホームページ
  文部科学大臣指定（認定）医療関係技術者養成学校一覧 文部科学省ホームページ
  国立研究開発法人 放射線医学総合研究所ホームページ
  放射線検査入門 放射線検査ってなあに？ 山梨県診療放射線技師会
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