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Ａ．研究目的 
 本邦の高精度放射線治療の実態を踏ま

え、より適正な実施と技術の均てん化を図

る。 

 
Ｂ．研究方法 
1. 医療実態調査研究 Patterns of Cre 
Study (PCS)における子宮頸癌患者のデー
タ集計を行い経時的変化を検討する。 
2. 子宮頸癌を含めた高精度放射線治療全
般の実施状況に関するアンケート調査及

び訪問調査を行う（490施設、109項目）。 
3. IMRTの医学物理学的QAについての訪
問調査結果の評価を行う。 
4. 高精度放射線治療の標準化のための講
習会を実施し、前立腺癌の IMRTについて
同一症例における各施設の治療計画を

DICOM-RT にて収集し比較検討するとと
もに、フィードバックを行う。 
（倫理面への配慮） 
 本研究は既存資料等のみを用いる観察

研究であり、個人情報は連結不可能匿名化

してデータを収集する。また、データ管理

のsecurity をデータセンター、調査者、ハ
ード、ソフトウェアすべてのレベルで強固

にし、当研究での個人情報保護規約を策定

し、遵守する。 

 
Ｃ．研究結果 
1. 医療実態調査研究（PCS） 
1） 治療前検査内容に関して MRI の実施
率の経時的な上昇が認められた。 

2） 放射線治療内容に関して、外部照射方
法の適正化（ex. 2門から 4門へ等）が
進んだ反面、腔内照射については大き

な改善が観察されなかった。 
3） 臨床試験結果を反映し化学療法適用率
の上昇が認められた。 

2. 高精度放射線治療のアンケート調査 
1)  高精度放射線治療に係る人員、特に品
質管理を行うスタッフの確保が課題であ

ることが示唆された。 

1. 本邦の子宮頸癌放射線治療の医療実態調査研究結果をまとめた。 
2. 子宮頸癌に対する高精度放射線治療の実施状況に関する調査項目を策定し
た。 

3. 本邦の高精度放射線治療全般の実施状況に関するアンケート調査及び訪問調
査を行い、今後の課題と問題点について検討を行った。 

4. 高度放射線治療の標準化のための講習会にて、前立腺癌の強度変調放射線治
療（IMRT）について各施設の計画（最適化）方法についての意見交換を行な

った。 
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2) IGRT、IMRT、呼吸移動対策、治療計
画、品質管理体制に関する実態が明らか

となった。 
3. IMRTの医学物理的 QAの訪問調査 
 線量検証方法に関しての施設間のばら

つきが多く認められ、結果からの基準値設

定は不可であった。 
4. 高精度放射線治療の標準化講習会 
 9施設より IMRTの治療計画データが収
集され、CTV/PTV contouringと投与線量
のばらつきが観察された。当日結果をフィ

ードバックし改めて再計画を実施するこ

とによりばらつきが減少した。 

 
Ｄ． 考察 
 医療実態調査研究  Patterns of Care 
Study (PCS)のデータ分析により、子宮頸
癌に対する放射線治療を主体とした診療

の経時的な質の改善が観察された。これよ

り、診療実態調査とその結果のフィードバ

ックは全体の診療レベルの向上に寄与す

ると考えられる。我々は同様の調査を高精

度放射線治療に特化した内容で行い、実態

と問題点を明らかにした。今後引き続き本

研究を進める事により、本邦の高精度放射

線治療の質向上と均てん化を図りたい。 
 高精度放射線治療のひとつであるIMRT 
について、標準治療の均てん化を目的とし

た講習会を実施した。前立腺癌IMRTの治
療計画について、同一症例のDICOM-RT
データを各施設に送付し、各施設の手法に

より計画後返送してもらい、各施設の計画

データを比較解析した結果、ばらつきが多

く認められた。講習会において、総論/各
論的講義後の集計結果のフィードバック

により、教育効果が確認された。これより、

本手法がIMRT計画技術の均てん化に益す
ることが示唆され、今後他の癌（頭頸部癌、

脳腫瘍、骨盤等）にも応用可能と考えられ

た。 

 
Ｅ． 結論 
 本邦の高精度放射線治療の実態調査を

踏まえ、より適正な実施と技術の均てん化

を図るための方法を検討した。 
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