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デンタル撮影時およびパノラマ撮影時における

積分線量について
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　抄録：デンタルおよびパノラマ撮影時における積分線量をフィルム法により本学の場合について検討し

た。結果はデンタルー枚につき平均37g・rad，・）ラマ98g・radであった。日常臨床で行う撮影も，患者被

曝の点を考慮し，術前に方法を十分検討し，出来た写真からは出来るだけ多くの情報を得る事が望ましい。

更にフィルムの感度の点等も改善し，より少い線量でよりよい情報が得られるよう改善する必要がある。
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緒 言

　最近，歯科，口腔外科領域におけるX線撮影

枚数が増加し，歯科放射線学会の発表によると

1980年1年間の撮影枚数はデンタル撮影が約

9000万枚，パノラマ撮影は約960万枚である。

自然下における国民の被曝線量と同時に医療上

の被曝線量の軽減を目的として口内法デンタル

撮影時，あるいはパノラマ撮影時における被曝

線量の測定に関する報告も多数みられる。

　今回，我々は岩手医科大学歯学部歯科放射線

科外来X線撮影室で使用しているX線発生装置

を用いて撮影時における頭頚部の積分線量を測

定した。さらに昭和57年8月1日から58年7月

31日までの1年間に本学撮影室で撮影したデン

タルフィルム及びパノラマフィルム撮影枚数か

ら1件当りの積分線量を求め，2，3の考察を

行ったので報告する。

実験材料および方法

　使用したX線発生装置はデンタル撮影用，オ

ラリックス65，フィリップス社製，管電圧65

kVp，管電流7．5mAおよびパノラマ撮影用ベ

ラビュー，森田社製，管電圧，管電流ともに可

変式である。被曝線量については，以前は撮影

時の皮膚における線量で表わしたが，現在は頭

頚部全体として吸収した線量あるいは骨髄線量

を以って表示している。この積分線量（容積線

量）の求め方にいろいろな方法があるが，今回

はフィルム法により行った。

　撮影に用いたファントムは図1のようなアル

ダーソン頭部ファントムで，頭頂部から頚部ま

で厚さ2．5cmの均等な厚さで10分割されてい

る。各々の分割面の輪郭に合せて，フジRXメ

ディカルX線フィルムを暗室内で切りぬき，各

分割面9か所にはさみ込み，完全に遮光して実
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図1　実験に用いたアルダーソン頭部ファン

　　　トム（10分割されている。）

蝿嚢難難

図2　各切断面にフィルムをはさみ込む
　　　（遮光下）

験に川いた。

　前準備完r後，前述X線発生装置を用い，通

法により，デンタル撮影として14枚法のX線照

射を行い，さらにはさみ込んだ9枚のフィルム

を暗室でとりかえて，パノラマ撮影として，本

装置の通常成人一般の撮影条件である管電圧70

kVp，管電流8mAで照射した。

　照射後，9分割面にはさみ込んだ9枚のフィ

ルムを指定条件下で現像処理した。

　図3に示すように，現像処理後のはさみ込ん

だフィルムは，照射したX線量に応じて黒さを

増している。既知のX線匿とそれに対する黒化

度の関係が分っていれば．はさみ込んだフィル

ムの任意の点の黒化度を測定することにより，

その部位における線ll｝：を知ることが出来る。
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図3　照射後各切断面に合せてはさみ込んだ

　　フィルムを写真処理した1例

　線量一黒化度関係を得るために使川した線量

計は米国キャヒンテック社製‘． 線吊：計モデル

192X型」である。ファントムにはさみ込んだ

フィルムと同じフジRXメディカルX線フィル

ムに，上述線量計で測定した線敏を照射し，15

階段の黒化度をもつ指標を作った。照射に当っ

て，X線の線質は実験に用いた照射X線と同じ

ものである。図4のように既知の線量の増加と

共にフィルムの黒化度は増し，15階段1」が最も

線III：を得て黒化度も一番大きい。

　ファントムのデンタル撮影時およびパノラマ

撮影時における各々9枚のフィルムを現像し、

サクラ等濃度記録装置PDI－10を用いて，図

4に示した15階段の黒化度の指標に対比させ

て，各階段の黒さと同じ範囲の部分を等濃度域

として描出させた。その描出法としては，指標

の15階段にあたる部分に，各々前もって15種類

の表示紋様を指示し，各々のフィルムの黒化部

分は指示した紋様で描出するようにした。した

がって図5の下位には．15段階の黒さに対する

紋様によるスケールが表示してある。

　このようにして，各部位におけるX線量に対

する黒化範囲がスケール紋様で表示され，その

範囲而積を復式プラニメーターで計測した1）。

図5はプラニメーターによる面積測定の状態を
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図4　既欠ll線川：に対する∴1：1、化したフィ・レム15階段曝射
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図5　15階段の各黒化度に対応する等黒

　　化領域を各切断面のフィルムに標

　　示した例，インテグレーターでそ
　　の範囲の面積を測定する。

示している。プラニメーターを川いて等濃度範

囲の外周を一周すると面積がr働的に算｛1｝され

る。初めにふれたように各スライスの厚さは

2．5cmであるから．この切断面がスライスの中

央部と考え．このllliの1⊥25cm．下L25cm即

ち一ヒド2．5cmをとれば，切断面を中央部とする

想定1この厚さ2．5cmのスライスとなる。したが

って各点における線吊：とその線量をうけた等黒

化面積と厚さの積が、略々各部分ごとの容積線

量となり，これをファントーム全部分合計すれ

ば，本来の積分線1¢として算出出来る。

結 果

　以一ヒの結果得られた積分線量は表1，表2の

とおりである．表1はデンタル撮影時，表2は

パノラマ撮影時にお（〕一る積分線量で各々522g・

rad、989・radであ・，た。

　表中の最ノll欄Doseは照射線量（ll1位mR）

で，線川：一黒化度関係から，任意の黒化度に対

する照射線はを求める口的で15階段の指標を川

いたが，各階段の移行部に当る線量を考慮して

照射線lll：は2g段｛lf午になる。この表に示すように
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表1　デンタル撮影時の積分線量（各点の測定値と積分線量）
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　　1．6
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2471．5
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1291．2

8686．4

　421．1

7206．3
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30543．3

3091．2

24700．8

2716，0

6626．3

8546．1

32138．4

2590．8

9039．6

8755、2

16377．9

9841．5

4518．4

27526．0

213168．8x2．5

＊Each　was　too　small　to　be　measured

Total　integral　dose＝213168．8×2．5＝532922g・mR≒533g・R≒522g・rad

＊測定不可能な小さな等濃度域

全積分線量＝213168．8x2．5＝532922g・mR≒533g・R≒522g・rad

実際にはデンタル撮影では，いわゆる未照射の

部分であるカブリの部分の測定はなかったので

照射線量は28段階であり，パノラマ撮影では

762．OmR以上の照射に対する黒化部分が測定

し得なかったので照射線量は21段階となってい

る。さらに表中1～Kはファントムの分割面に

はさみ込んだ9枚のフィルムの各線量に対応す

る等濃度面積である。

　各々の線量に，対応する面積をかけ，さらに

2．5倍し，いわゆる1つのスライス部分の容積

線量を求め，これを「10スライス」合計すれば

積分線量となる。さらに換算定数を用いて，照

射線量・体積から吸収線量・体積を求めた。
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表2　パノラマ撮影時の積分線量
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＊Each　was　too　small　to　be　measured

Total　integral　dose＝39532．4×2．5＝99831．1g・mR≒100g・R≒98g・rad

＊測定不可能な小さな等濃度域

全積分線量＝39532．4×2．5＝99831．1g・mR≒100g・R≒98g・rad

考 察

　パノラマ撮影時およびデンタル撮影時におけ

る積分線量を求め，各々98g・radおよび522g・

radを得た。

　フィルム法により積分線量を測定する場合，

X線の方向に対する依存性がみられ，さらにフ

ァントムの分割が10分割であるので，はさみ込

んだフィルムの面を仮想の各々分割ブロックの

中心面と考え，その上下1．25cmをもって1つの

分割ブロックと考えたが，この厚さがもっと薄

く，即ち10分割よりもっと多く分割してフィル

ム法を用いれぽ更に精度の高い積分線量が求め

得ると思われる。デソタル撮影時における積分

線量は522g・rad，つまり14枚法でデンタル撮影

を行った時，頭頚部のどの部分でも平均して522

g・radの線量を被曝している事を示している。

いいかえれば頭頚部をほぼ水とみなし，その重

さを55009位と仮定すれば55009で522g・rad

となり，頭頚部の任意の部位の体積1gについ

て5229・rad÷55009≒0．1radとなり，即ちど

の部位でも19当り約100mR被曝した事にな

る。14枚法で522g・radであるから1枚当りは

およそ37g・radがデンタル撮影時1枚の積分線

量といえよう。

　パノラマ撮影時の積分線量は989・radと諸家

にくらべて小さいが2’4），これは発生装置その

ものによって大きく異る。本学では70kVp，8

mAの条件であるが，これ迄の報告でも85kVp，

15mAで照射時間15sec等使用した機種により
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撮影条件がかなり異りその結果積分線量にも差

が出る事は十分あり得る。

　本学において昭和57年8月1日から昭和58年

7月31日までの1年間に撮影したフィルム枚数

はデンタルが17，688人で32，369枚，又パノラマ

が5，135枚である。即ちデンタルは1．8枚／人，

パノラマは1．0枚／人となり各々の積分線量は

679・radおよび98g・radとなる。保存科受診の

患者のようにデンタルが主な撮影の場合もある

が逆に，デンタル，パノラマに更に大型の頭部

撮影が同時に行われている例も多い。したがっ

て年間に医療上の被曝として吸収する線量はか

なり多いと推測される。またパノラマ撮影は，

その名前が示すようにパノラマ型（総覧式）断層

撮影なので，その断層軌道面にのった部分は断

層写真として描出されるが，明らかにデンタル

フィルムで読影する場合と比較して画像は落ち

る。特に前歯部での疾患には殆んど無効と考え

てもよい。したがってX線撮影にあたっては，

目的とする部位の描出に最も良い撮影方法を検

討して撰択する事が必要である。

結 論
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　デンタル撮影時，パノラマ撮影時における積

分線量をフィルム法により求め，臨床的考察を

行った。

1．オラリックス65によるデンタル撮影時の頭

　頸部の積分線量は379・rad／枚であった。

2．ベラヴューによるパノラマ撮影時の積分線

　量は989・rad／枚であった。

3．被曝線量の軽減を目的として，撮影方法を

　術前に十分検討し，読影を十分行う事が望ま

　しい。

4．ベラヴューによる前歯部の診断にかわって

　デンタル，オクルザール法あるいはパノラマ

　撮影でも本学ではパノレックスがより鮮明な

　像となる。

5．下顎骨においては，よりフィルムが疾患部

　に密接する斜位撮影法がよい。

　今後さらに，フィルムの高感度化に加えて解

像力の向上をめざし，画質の改善を行う必要が

あると考える。

　Ab8tmct：The　integral　absorbed　dose　in　panoramic　tomography（70kVp，0．8mA）and　in　conven・

tional　full　mouth　radiography（65kVp，7．5mA）by　means　of　the　film　method　is　reported．

　The　results　are　as　follows；

　1）in　panoramic　tomography：989・rad　per　film

　2）in　full　mouth　radiography：379・rad　average　per　film

　There　are　many　reports　about　the　integra】absorbed　dose　but　each　method　of　arriving　at　an　integral

dose　is　not　same　and　there　are　several　variations　in　the　experimental　conditions．

　Acomparison　of　the　results　is　difficult．
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