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重粒子線（炭素線）による放射線治療

こ
れ
ま
で「
ア
ル
フ
ァ
線
核
種
に
よ

る
内
用
療
法
」（
５
０
０
号
）と「
ホ
ウ
素

中
性
子
補
促
療
法
」（
５
０
８
号
）を
紹

介
し
ま
し
た
。
い
ず
れ
も
、
特
殊
な
薬

剤
を
体
内
に
注
射
し
て
が
ん
細
胞
に

取
り
込
ま
せ
、
薬
剤
か
ら
放
出
さ
れ
る

ア
ル
フ
ァ
線
を
利
用
し
て
が
ん
細
胞
を

破
壊
す
る
方
法
で
す
。
今
回
は
、
ア
ル

フ
ァ
線
よ
り
も
さ
ら
に
細
胞
破
壊
の
エ

ネ
ル
ギ
ー
が
大
き
く
重
い
粒
子（
現
在

は
炭
素
原
子
を
使
用
）を
体
外
か
ら
が

ん
細
胞
に
照
射
し
て
治
療
を
行
う『
重

粒
子
線
治
療
』に
つ
い
て
紹
介
し
ま
す
。

重
粒
子
線
治
療
の
特
徴

重
粒
子
線
治
療
の
特
徴
は「
が
ん
組

織
に
線
量
を
集
中
で
き
る
」「
が
ん
細
胞

を
壊
す
能
力
が
強
い
」こ
と
で
す
。

身
体
に
照
射
さ
れ
た
放
射
線
が
体

内
の
細
胞
を
壊
す
度
合
い
は
、
Ｘ
線

は
体
表
に
近
い（
数
㎝
）と
こ
ろ
で
最

も
作
用
が
大
き
く
、
体
内
に
入
る
と

減
少
し
て
い
き
ま
す
。
こ
れ
に
対
し
て

重
粒
子
線
は
、
あ
る
一
定
の
部
位（
図

1
で
は
15
㎝
程
度
）で
集
中
的
に
細
胞

に
作
用
し
ま
す
。
そ
の
部
位
を
ブ
ラ
ッ

ク
ピ
ー
ク
と
呼
び
ま
す
。
重
粒
子
線
の

加
速
エ
ネ
ル
ギ
ー
に
応
じ
て
ピ
ー
ク
の

位
置
を
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
で
き
る
こ
と
か

ら
、
こ
の
ピ
ー
ク
と
が
ん
細
胞
の
位
置

を
合
わ
せ
る
こ
と
で
が
ん
組
織
に
線

量
を
集
中
さ
せ
る
こ
と
が
可
能
と
な

り
ま
す【
図
1
】。

ま
た
、
重
粒
子
線
を
細
胞
に
照
射
す

る
と
細
胞
内
の
物
質
を
電
離
さ
せ
て

Ｄ
Ｎ
Ａ
損
傷
を
起
こ
し
ま
す
。
加
速
さ

れ
た
重
粒
子
線
は
、
Ｘ
線
や
陽
子
線
に

比
べ
て
高
い
密
度
で
細
胞
内
の
電
離
を

起
こ
す
の
で
、
細
胞
に
与
え
る
ダ
メ
ー

ジ
が
よ
り
大
き
く
な
り
ま
す
。
放
射
線

の
種
類
に
よ
る
細
胞
ダ
メ
ー
ジ
の
大
き

さ
は
生
物
学
的
効
果
比(RBE:Relative 

Biological Effectiveness)

で
表
し

ま
す
が
、
Ｘ
線
を
1
と
す
る
と
、
陽
子

線
は
１・１
倍
程
度
、
炭
素
線
は
２
・
５

倍
に
も
な
り
ま
す
。

重
粒
子
線
治
療
の
開
発
と
進
歩

日
本
で
最
初
に
重
粒
子
線
治
療
を

行
っ
た
の
は
、
千
葉
市
に
あ
る
放
射
線

医
学
総
合
研
究
所
病
院（
現 

量
子
科
学

技
術
研
究
開
発
機
構
Ｑ
Ｓ
Ｔ
病
院
）で

す
。
１
９
７
５
年
に
計
画
が
ス
タ
ー
ト

し
、
１
９
８
６
年
か
ら
設
計
・
建
設
、

１
９
９
４
年
6
月
に
患
者
へ
の
照
射
が
開

始
さ
れ
ま
し
た
。
現
在（
２
０
２
１
年
12

月
）は
国
内
7
つ
の
病
院
で
治
療
を
受
け

る
こ
と
が
で
き
る
よ
う
に
な
っ
て
い
ま
す
。

１
９
９
４
年
か
ら
ス
タ
ー
ト
し
た
重

粒
子
線
治
療
は
、
そ
の
後
も
装
置
の
改

良
が
進
み
さ
ま
ざ
ま
な
照
射
方
式
が
開

発
さ
れ
て
い
ま
す
。
腫
瘍
の
形
状
に

東北放射線科学センター　理事長　宍戸 文男氏

効
果
を
得
や
す
い
こ
と
か
ら
、
さ
ま
ざ

ま
な
種
類
の
が
ん
に
お
け
る
短
期
小
分

割
照
射
が
検
討
さ
れ
て
い
ま
す
。

費
用
に
関
し
て
は
、
２
０
０
３
年

10
月
か
ら
は
高
度
先
進
医
療
と
し
て
の

治
療
が
認
め
ら
れ
る
よ
う
に
な
り
ま
し

た
。
２
０
１
６
年
に
保
険
診
療
が
認
め

ら
れ
た
骨
軟
部
腫
瘍
は
２
３
７
・
5
万

円
、
２
０
１
８
年
に
は
同
様
に
頭
頸
部

が
ん
が
２
３
７
・
5
万
円
、
前
立
腺
が

ん
は
１
６
０
万
円
と
な
り
ま
し
た
。
保

険
診
療
が
認
め
ら
れ
て
い
な
い
が
ん
に

つ
い
て
は
、
先
進
医
療
と
し
て
各
施
設

が
価
格
を
設
定
し
て
い
ま
す
が
、
金
額

は
３
０
０
万
円
か
ら
３
５
０
万
円
程
度

の
よ
う
で
す
。

重
粒
子
線
治
療
の
東
北
地
方
の
現
状

重
粒
子
線
治
療
は
体
に
優
し
く
、
よ

く
効
く
が
ん
治
療
法
と
言
い
続
け
て

き
ま
し
た
が
、
こ
れ
ま
で
は
残
念
な
が

ら
、
東
北
に
住
む
私
た
ち
が
そ
の
治
療

を
受
け
る
た
め
に
は
地
理
的
な
障
害
が

大
き
い
と
言
わ
ざ
る
を
得
ま
せ
ん
で
し

た
。
し
か
し
、
国
内
7
番
目
の
重
粒

子
線
治
療
施
設
と
し
て
山
形
大
学
医

学
部
に
東
日
本
重
粒
子
セ
ン
タ
ー
が

開
設
さ
れ
、
２
０
２
１
年
2
月
25
日

に
前
立
腺
が
ん
の
治
療
が
ス
タ
ー
ト

し
ま
し
た
。
し
か
も
、
同
セ
ン
タ
ー

に
は
、
こ
れ
ま
で
開
発
さ
れ
た
技
術

を
取
り
入
れ
た
最
新
鋭
の
装
置
が
導

入
さ
れ
て
い
ま
す
。
こ
れ
ら
装
置
の

導
入
に
関
わ
っ
て
き
た
根
本
建
二
セ
ン

タ
ー
長（
放
射
線
科
医
）は「
こ
の
セ
ン

タ
ー
は
計
画
当
初
か
ら
東
北
全
体
で

利
用
す
る
と
の
考
え
で
ス
タ
ー
ト
し

た
」と
言
い
ま
す
。
２
０
１
２
年
に
東

北
6
県
の
医
学
部
や
地
域
の
が
ん
セ

ン
タ
ー
な
ど
が
一
体
と
な
り
粒
子（
陽

子
・
重
粒
子
）線
治
療
の
東
北
ネ
ッ
ト

ワ
ー
ク
が
構
築
さ
れ
ま
し
た
。
そ
の

後
、
重
粒
子
線
治
療
施
設
の
設
置
は

順
調
に
は
進
ま
な
か
っ
た
よ
う
で
す

が
、
よ
う
や
く
完
成
し
、
東
北
で
も

重
粒
子
線
治
療
が
受
け
ら
れ
る
よ
う

に
な
り
ま
し
た
。『
切
ら
ず
に
治
す
放
射

線
治
療
』が
よ
り
身
近
に
な
っ
て
き
た

こ
と
は
非
常
に
喜
ば
し
い
こ
と
で
す
。

図1　放射線の種類による体内の線量分布の違い
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出典：「放射線健康リスク科学」をもとに、一部筆者改編

図2　重粒子線治療を受けた症例のがんの種類

出典：資料より筆者作成
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症例数：31,268人
1994年6月から2021年3月まで

合
わ
せ
て
正
確
に
照
射
す
る「
ス
キ
ャ

ニ
ン
グ
照
射
」は
従
来
に
比
べ
て
周
囲

の
正
常
な
細
胞
へ
の
影
響
を
抑
え
る
こ

と
が
可
能
で
す
。
ま
た
、
胸
部
や
腹

部
の
が
ん
で
は
呼
吸
に
よ
り
腫
瘍
が

動
く
た
め
、
そ
れ
に
合
わ
せ
て「
呼
吸

同
期
照
射
」を
行
い
ま
す
。
さ
ら
に
は
、

照
射
方
向
を
回
転
さ
せ
る
こ
と
が
で
き

る
重
粒
子
線
回
転
ガ
ン
ト
リ
ー
の
開

発
に
よ
り
、
多
方
面
か
ら
の
照
射
が

容
易
に
な
っ
て
い
ま
す
。

重
粒
子
線
治
療
の
実
績
と
費
用

１
９
９
４
年
6
月
か
ら
２
０
２
１
年

3
月
ま
で
に
重
粒
子
線
治
療
を
受
け
た

患
者
数
は
３
１
２
６
８
人
で
、
そ
の
う

ち
約
半
数
の
１
３
４
３
７
人
は
Ｑ
Ｓ
Ｔ

病
院
の
実
績
で
す
。
全
国
の
患
者
数
を

症
例
別
に
分
類
す
る
と
、
前
立
腺
が
ん

が
最
も
多
く（
45
・
1
％
）、
頭
頸
部

（
9
・
0
％
）、
肝
臓（
8
・
5
％
）、
肺

（
7
・
8
％
）と
続
き
ま
す【
図
2
】。

こ
れ
ま
で
の
治
療
経
験
か
ら
、
X
線

に
よ
る
放
射
線
治
療
よ
り
も
副
作
用

が
少
な
く
、
照
射
期
間
が
短
く
て
も

十
分
な
治
療
効
果
が
得
ら
れ
る
こ
と
、

こ
れ
ま
で
の
治
療
に
難
渋
す
る
疾
患

に
対
し
て
も
効
果
的
な
治
療
が
可
能

で
あ
る
こ
と
な
ど
が
検
証
さ
れ
て
い
ま

す
。
重
粒
子
線
治
療
は
線
量
集
中
性
が

高
く
、
照
射
回
数
が
少
な
く
て
も
治
療

【お詫びと訂正】
509 号（2021年11月）「放射線のおはなし」の本文の内容に一部誤り
がありました。正しくは以下のとおりです。お詫びし訂正いたします。

● 24 ページ／ 2 段
　 23 行目　0.0062　→　0.0000062 mSv/Bq
　 26 行目　0.12　　 →　0.00012 mSv
　 27 行目　0.0062　→　0.0000062 mSv/Bq
●25 ページ／ 1段
  　3 行目　0.013　   →　0.000013 mSv/Bq
  　 9 行目　0.13　     →　0.00013 mSv
　 10 行目　0.013　   →　0.000013 mSv/Bq


