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　「この作品が完結
する日を、生きてい
るうちに見届けられ
るのだろうか」。そん

な心配を半ば本気で抱いた作品がある。
　『ヱヴァンゲリヲン新劇場版』である。前
作『Ｑ』が公開されたのは二〇一二年十一
月。それから約十年後の二〇二一年三月、
『シン・エヴァンゲリオン劇場版　』が公開さ
れ、物語は完結を迎えた。テレビシリーズ

表現はだいたい、「画像を数値データとして解析したい」とい
うのが本質だと思う。ただ、医用画像は一般的な写真とは
少し違う。画素値の背景には、放射線の吸収や散乱、生体
内での分布や時間変化といった現象の存在がある。結局、
「なぜ病気が見えるのか」を理解しようとすると、放射線の
挙動や体内動態を考えざるを得ない。画像を見ているつも
りが、いつの間にか物理や生理学の話に戻っていくのである。
　ところで、現在のAIの潮流は、医用画像をデータとして
捉えるデータサイエンスという新しい領域を生み出した。こ
れは、従来の信号処理に基づく医用画像処理とは似て非な
る領域である。人生で、医用放射線領域の大きな転換期に
2度も立ち会えていることは幸せだと思う。気づけば私は、
医用イメージングの原理を理解し、放射線と生体との相互
作用をデータとして読み解きながら病態を考える、そんな
領域を主たる研究フィールドにしている。一方で、ある種の
違和感を覚える自分にも気づいた。近年、医療AI研究は急
速に発展している。しかし、実際の医療現場では、データ
のばらつき、装置差、施設差、ワークフロー、法規制など、
多くの現実的課題が存在する。単に精度の高いモデルを作
ることと、臨床現場に馴染む技術を作ることとは、別の問
題だと感じる。「医工連携」とは、あくまで領域が異なる専
門家同士が協力する構図である。しかし本当に必要なのは、
その境界を越えて「融合」することではなかろうか。
　医用放射線領域は、単なる生体イメージング技術ではな
い。そこには物理学、工学、情報学、医学、さらには人間理
解まで含まれている。放射線という見えない現象を可視化
する営みは、本質的に学際的である。だからこそ、放射線
に関わる私たちは、本来「越境」に最も適した存在なのかも
しれない。私は今、理工学部に籍を移して教育と研究に携
わっている。しかし、自分を工学者だと思ったことはない。
同時に、これまでのような臨床研究者であってもいけない
と思っている。臨床と工学、その境界を往来する。まさに
「越境の哲学」のその先に、次世代の放射線技術、そして
医療の未来がある。そんな青臭い黒歴史を、私はまた懲り
ずに繰り返そうとしている。

　私はこれまで、診療放射線技師としての臨床業務、保健
学領域における診療放射線技師の養成と研究、そして現在
の理工学領域での教育・研究活動と、異分野を越境しなが
ら歩んできた。こう書くと、かなり節操がないようにも見え
るが、自分では案外一本の線でつながっている感覚がある。
その中心には常に「放射線」があったからだ。振り返れば、
放射線そのものだけでなく、それを取り巻く情報処理技術、
画像工学、データサイエンスに振り回されながら、私自身の
思想が形作られてきたことに気づかされた。
　診療放射線技師として病院に勤め始めた約20年前は、
医用画像の臨床現場におけるディジタル化が急速に進んだ
時期で、医療ドラマでお馴染みのフイルムプリントされた
「レントゲン写真」を取り扱った最後の世代という自負があ
る。もちろん、ディジタル化は現場の診療放射線技師にと
って大きな業務転換期となったわけだが、私個人は、「見え
る」「見えない」、「なんとなく怪しい」といった多くの曖昧さ
や経験に支えられてきた診療が、少しずつ客観性やエビデ
ンスを基礎とする方向へ転換していく感覚を覚えたことを
記憶している。「これからの診療放射線技師は、美しい画像
ではなく、病態を客観的に議論するためのデータを診療に
提示しなければならない」と息巻いた青臭い黒歴史を思い
出した。
　「画像の定量化」という表現を目にすることがあるが、デ
ィジタル分野では画像化できるということは定量できるこ
ととほぼ同義と思ったりする。なぜなら、ディジタル画像は何
らかの値に基づいた色による行列表現だからだ。こういう
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プロフィール●2005年九州大学医療技術短期大学部診療放射線技
術学科卒業。同年より延べ10年間、山口大学医学部附属病院および
九州大学病院にて診療放射線技師として臨床業務に従事。2015年、
社会人課程にて博士（保健学）取得。その後、診療放射線技師養成校
において教育・研究活動に従事し、2026年より現職。主な研究テー
マは、医用画像解析および医用データ駆動科学を基盤とした臨床課
題解決。

かわくぼ まさてる
佐賀大学 理工学部 数理・情報部門 准教授

の放送開始は一九九五年十月。四半世紀
を超えて迎えた結末に、卒業式のような
思いを抱いたファンも多かったのではない
だろうか。難解な作品であり、私も考察を
重ねてきた一人だ。しかし最後に残ったの
は、「もう、分からなくてもいいや」という
不思議な納得だった。物語の完結ととも
に、私自身もようやく“エヴァの呪縛”から
解放されたのかもしれない。
　　　　　　　　　　　　　　 （D.W.）
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〔お問い合わせ：お客様サポートセンター〕
Tel.029-839-3322　Fax.029-836-8440「登録変更依頼書」日付の記入について

　　　　着用者の追加・取消のご連絡の際、「登録
　　変更依頼書」にご記入いただいておりますが、
「着用開始日」、「着用取消日又は変更日」欄に日付が
記載されていないことがございます。
　ご記入がない場合、何月分からのバッジを追加・
取消または変更すればよいのか判断がつきかねます。
必ず着用開始日・終了日・変更日をご記入ください。
　登録上、着用期間内での月途中の取消・変更はで

きませんのでご注意ください。
　なお、着用期間の開始・終了・変更日の記載日は
以下の通りとなります。

着 用 開 始 日
着 用 終 了日
着 用 変 更日

記 載 日
○　月 1 日
○ 月末 日
○　月　1 日

お   願  い

大会HP（https://www.2026takamatsu.jrsm.jp/）
◆会 期：2026年１２月９日（水）～１２月１１日（金）
◆会 場：サンポートホール高松 第１小ホール・第２小ホール
　　　　（香川県高松市サンポート2-1）
◆参加費用と事前登録の方法
発表者は事前登録締切までに参加登録を必ず済ませてく
ださい。参加登録が確認できない場合は、発表していた
だけない場合があります。また、発表者でない方も参加
登録はできる限り事前に済ませてください。事前登録のメ
リットとして、参加費及び懇親会費がそれぞれ1,000円
減額されます。
1） 事前登録者
参加費：正会員7,000円、非会員9,000円、
　　　  学生（発表者以外）2,000円、学生（発表者）無料
懇親会：一般7,000円、学生2,000円
2）当日登録者
参加費：正会員8,000円、非会員10,000円、学生3,000円
懇親会：一般8,000円、学生3,000円
事前登録締め切り日：2026年10月31日（土）
一般講演募集：口頭またはポスターでの発表を受け付け
ます（演題申込締め切り９月１５日（火））
大会事務局：〒770-8509 徳島県徳島市蔵本町3-18-15
徳島大学医学部保健学科
徳島大学大学院医歯薬学研究部 放射線理工学分野
（医学部保健学科 放射線技術科学専攻）
日本放射線安全管理学会第25回学術大会
大会事務局
E-mail : office@2026takamatsu.jrsm.jp

日本放射線影響学会と日本保健物理学会が初めて合同
大会を開催いたします。詳しくは大会ホームページ
https://pub.confit.atlas.jp/ja/event/jrrsjhps2026
をご覧ください。
◆会　期：2026年12月8日（火）～12日（土）
◆開催場所：弘前文化センター
 （青森県弘前市下白銀町19-4）
◆参加費（予定）：（事前登録）
　正会員10,000円、非会員14,000円、学生会員5,000円
　※当日登録は1,000円～2,000円増
◆内　容：シンポジウム、ワークショップ、
　一般講演（口頭・ポスター発表）、
　市民公開講座等を予定しております。
◆大会事務局：〒036-8564 青森県弘前市本町66‐1 
　弘前大学被ばく医療総合研究所内
　日本放射線影響学会第69回大会／日本保健物理学会
　第59回研究発表会合同大会事務局
   E-mail : jrrs-jhps@hirosaki-u.ac.jp

 日本放射線安全管理学会
第25回学術大会  日本放射線影響学会第69回大会/

日本保健物理学会
第59回研究発表会合同大会

大会長：床次 眞司
（弘前大学・教授）

大会長：阪間 稔 （徳島大学）
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 表1

（機  関  名）
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機関別年間平均実効線量推移
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 図4 機関別着用者数推移
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年
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年
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年
度

 

2024
年
度

一 般 医 療
歯 科 医 療
獣　医　療
一 般 工 業
非破壊検査
研 究 教 育
全　機　関

機　関　名 平均線量
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　5年間変わらず最も低く推移しました。
　全機関の平均線量は2021年度以降、減少傾向にあります。
これは着用者全体の75%を占める一般医療の平均線量の
傾向を反映しているといえます。一方で一般工業の平均線
量は5年間増加し続けました。
［職種別実効線量の集計結果］
　図3は、職種別および男女別の年間平均実効線量です。
全職種の男女別年間平均実効線量は、男性が集計対象人
数149,917名で0.33 mSv、女性が107,582名で0.12 mSv
でしたので、その線量比は2.7倍になりました。また研究員、
工員、教員以外の職種において、男性の年間平均実効線量
が女性より高くなりました。
　なお職種別の平均線量では男女とも放射線技師が最も高

く、男女合わせた年間平均実効線量は0.79 mSvでした。
　　　　　　　　　　　　　　

　図4は、過去5年間における機関別着用者数の推移を表
したものです。機関によって着用者数が大きく異なるため、
縦軸を対数目盛で表示しました。
　5年間を通して、一般医療、獣医療及び歯科医療の着用
者数は増加し続けました。これに対して、一般工業と非破
壊検査の着用者数に大きな変動はありませんでした。
　　　　　　　　　　　　＊
　この集計が、お客様の各事業所での放射線防護および
放射線取扱作業改善の参考となり、被ばくの低減に多少な
りともお役に立てば幸いです。　　　　　　　　（技術部）

　2025年度（2025年4月～2026年3月）の弊社バッジサー
ビスによる被ばく線量を集計しました。10月号に実効線量、
11月号に眼の水晶体の等価線量、12月号に皮膚の等価線
量の集計をシリーズで報告いたします。
　ルミネスバッジサービスによる実効線量を機関別・職種
別・男女別に集計し、機関別については年間平均実効線量
と着用者数の推移もまとめました。2025年度中に、弊社の
測定サービスを1回以上受けられた257,499名の方を対象
とし、実効線量について集計しました。実効線量の算出方
法は、弊紙No.544からNo.546の「外部被ばく線量の算
出方法」に記載しています。弊社ウェブサイトのバックナンバ
ーからでも確認できますのでご覧ください。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　
［実効線量の集計対象］
　集計には、2025年4月1日から2026年3月31日までの着
用分で、報告日が2026年6月30日までのルミネスバッジの
データを使用しました。前年度（2024年度）の対象者は
253,907名でしたので、1.4%ほど増加しました。
　なお、最小検出限界未満の線量を表す「検出せず」は、
被ばく線量を0 mSvとして計算しています。
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［機関別年間実効線量の集計結果］
　機関を一般医療、歯科医療、獣医療、一般工業、非破壊
検査、研究教育の六つに分類し、実効線量を集計しました。
　2025年度における各機関の年間実効線量の人数分布
を表1に示します。全集計対象者の年間平均実効線量は
0.240 mSvとなり、2024年度の0.249 mSvより4%ほど減
少しました。医療分野では、一般医療の集計人数は193,518
名で年間平均実効線量は0.295 mSvでした。歯科医療は
5,276名で0.027 mSv、獣医療は10,069名で0.032 mSv
でした。
　また、実効線量の年間線量限度である50 mSvを超えた
方は7名で、いずれも一般医療の方でした。
　図1は、機関別の年間実効線量の分布を示しています。
集計対象者のうち、全体の79.2％は年間を通して「検出せ
ず」でした。機関別に「検出せず」の割合をみると、研究教
育が97.7％で最も高く、非破壊検査が67.9%と最も低くな
っています。
　図2は、過去5年間における機関別の年間平均実効線量
の推移を表したものです。2025年度も非破壊検査の年間
平均実効線量が最も高く、次いで一般医療、一般工業、獣
医療、歯科医療、研究教育の順になりました。研究教育は  
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　5年間変わらず最も低く推移しました。
　全機関の平均線量は2021年度以降、減少傾向にあります。
これは着用者全体の75%を占める一般医療の平均線量の
傾向を反映しているといえます。一方で一般工業の平均線
量は5年間増加し続けました。
［職種別実効線量の集計結果］
　図3は、職種別および男女別の年間平均実効線量です。
全職種の男女別年間平均実効線量は、男性が集計対象人
数149,917名で0.33 mSv、女性が107,582名で0.12 mSv
でしたので、その線量比は2.7倍になりました。また研究員、
工員、教員以外の職種において、男性の年間平均実効線量
が女性より高くなりました。
　なお職種別の平均線量では男女とも放射線技師が最も高

く、男女合わせた年間平均実効線量は0.79 mSvでした。
　　　　　　　　　　　　　　

　図4は、過去5年間における機関別着用者数の推移を表
したものです。機関によって着用者数が大きく異なるため、
縦軸を対数目盛で表示しました。
　5年間を通して、一般医療、獣医療及び歯科医療の着用
者数は増加し続けました。これに対して、一般工業と非破
壊検査の着用者数に大きな変動はありませんでした。
　　　　　　　　　　　　＊
　この集計が、お客様の各事業所での放射線防護および
放射線取扱作業改善の参考となり、被ばくの低減に多少な
りともお役に立てば幸いです。　　　　　　　　（技術部）

　2025年度（2025年4月～2026年3月）の弊社バッジサー
ビスによる被ばく線量を集計しました。10月号に実効線量、
11月号に眼の水晶体の等価線量、12月号に皮膚の等価線
量の集計をシリーズで報告いたします。
　ルミネスバッジサービスによる実効線量を機関別・職種
別・男女別に集計し、機関別については年間平均実効線量
と着用者数の推移もまとめました。2025年度中に、弊社の
測定サービスを1回以上受けられた257,499名の方を対象
とし、実効線量について集計しました。実効線量の算出方
法は、弊紙No.544からNo.546の「外部被ばく線量の算
出方法」に記載しています。弊社ウェブサイトのバックナンバ
ーからでも確認できますのでご覧ください。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　
［実効線量の集計対象］
　集計には、2025年4月1日から2026年3月31日までの着
用分で、報告日が2026年6月30日までのルミネスバッジの
データを使用しました。前年度（2024年度）の対象者は
253,907名でしたので、1.4%ほど増加しました。
　なお、最小検出限界未満の線量を表す「検出せず」は、
被ばく線量を0 mSvとして計算しています。
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［機関別年間実効線量の集計結果］
　機関を一般医療、歯科医療、獣医療、一般工業、非破壊
検査、研究教育の六つに分類し、実効線量を集計しました。
　2025年度における各機関の年間実効線量の人数分布
を表1に示します。全集計対象者の年間平均実効線量は
0.240 mSvとなり、2024年度の0.249 mSvより4%ほど減
少しました。医療分野では、一般医療の集計人数は193,518
名で年間平均実効線量は0.295 mSvでした。歯科医療は
5,276名で0.027 mSv、獣医療は10,069名で0.032 mSv
でした。
　また、実効線量の年間線量限度である50 mSvを超えた
方は7名で、いずれも一般医療の方でした。
　図1は、機関別の年間実効線量の分布を示しています。
集計対象者のうち、全体の79.2％は年間を通して「検出せ
ず」でした。機関別に「検出せず」の割合をみると、研究教
育が97.7％で最も高く、非破壊検査が67.9%と最も低くな
っています。
　図2は、過去5年間における機関別の年間平均実効線量
の推移を表したものです。2025年度も非破壊検査の年間
平均実効線量が最も高く、次いで一般医療、一般工業、獣
医療、歯科医療、研究教育の順になりました。研究教育は  
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　「この作品が完結
する日を、生きてい
るうちに見届けられ
るのだろうか」。そん

な心配を半ば本気で抱いた作品がある。
　『ヱヴァンゲリヲン新劇場版』である。前
作『Ｑ』が公開されたのは二〇一二年十一
月。それから約十年後の二〇二一年三月、
『シン・エヴァンゲリオン劇場版　』が公開さ
れ、物語は完結を迎えた。テレビシリーズ

表現はだいたい、「画像を数値データとして解析したい」とい
うのが本質だと思う。ただ、医用画像は一般的な写真とは
少し違う。画素値の背景には、放射線の吸収や散乱、生体
内での分布や時間変化といった現象の存在がある。結局、
「なぜ病気が見えるのか」を理解しようとすると、放射線の
挙動や体内動態を考えざるを得ない。画像を見ているつも
りが、いつの間にか物理や生理学の話に戻っていくのである。
　ところで、現在のAIの潮流は、医用画像をデータとして
捉えるデータサイエンスという新しい領域を生み出した。こ
れは、従来の信号処理に基づく医用画像処理とは似て非な
る領域である。人生で、医用放射線領域の大きな転換期に
2度も立ち会えていることは幸せだと思う。気づけば私は、
医用イメージングの原理を理解し、放射線と生体との相互
作用をデータとして読み解きながら病態を考える、そんな
領域を主たる研究フィールドにしている。一方で、ある種の
違和感を覚える自分にも気づいた。近年、医療AI研究は急
速に発展している。しかし、実際の医療現場では、データ
のばらつき、装置差、施設差、ワークフロー、法規制など、
多くの現実的課題が存在する。単に精度の高いモデルを作
ることと、臨床現場に馴染む技術を作ることとは、別の問
題だと感じる。「医工連携」とは、あくまで領域が異なる専
門家同士が協力する構図である。しかし本当に必要なのは、
その境界を越えて「融合」することではなかろうか。
　医用放射線領域は、単なる生体イメージング技術ではな
い。そこには物理学、工学、情報学、医学、さらには人間理
解まで含まれている。放射線という見えない現象を可視化
する営みは、本質的に学際的である。だからこそ、放射線
に関わる私たちは、本来「越境」に最も適した存在なのかも
しれない。私は今、理工学部に籍を移して教育と研究に携
わっている。しかし、自分を工学者だと思ったことはない。
同時に、これまでのような臨床研究者であってもいけない
と思っている。臨床と工学、その境界を往来する。まさに
「越境の哲学」のその先に、次世代の放射線技術、そして
医療の未来がある。そんな青臭い黒歴史を、私はまた懲り
ずに繰り返そうとしている。

　私はこれまで、診療放射線技師としての臨床業務、保健
学領域における診療放射線技師の養成と研究、そして現在
の理工学領域での教育・研究活動と、異分野を越境しなが
ら歩んできた。こう書くと、かなり節操がないようにも見え
るが、自分では案外一本の線でつながっている感覚がある。
その中心には常に「放射線」があったからだ。振り返れば、
放射線そのものだけでなく、それを取り巻く情報処理技術、
画像工学、データサイエンスに振り回されながら、私自身の
思想が形作られてきたことに気づかされた。
　診療放射線技師として病院に勤め始めた約20年前は、
医用画像の臨床現場におけるディジタル化が急速に進んだ
時期で、医療ドラマでお馴染みのフイルムプリントされた
「レントゲン写真」を取り扱った最後の世代という自負があ
る。もちろん、ディジタル化は現場の診療放射線技師にと
って大きな業務転換期となったわけだが、私個人は、「見え
る」「見えない」、「なんとなく怪しい」といった多くの曖昧さ
や経験に支えられてきた診療が、少しずつ客観性やエビデ
ンスを基礎とする方向へ転換していく感覚を覚えたことを
記憶している。「これからの診療放射線技師は、美しい画像
ではなく、病態を客観的に議論するためのデータを診療に
提示しなければならない」と息巻いた青臭い黒歴史を思い
出した。
　「画像の定量化」という表現を目にすることがあるが、デ
ィジタル分野では画像化できるということは定量できるこ
ととほぼ同義と思ったりする。なぜなら、ディジタル画像は何
らかの値に基づいた色による行列表現だからだ。こういう

 河窪 正照
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プロフィール●2005年九州大学医療技術短期大学部診療放射線技
術学科卒業。同年より延べ10年間、山口大学医学部附属病院および
九州大学病院にて診療放射線技師として臨床業務に従事。2015年、
社会人課程にて博士（保健学）取得。その後、診療放射線技師養成校
において教育・研究活動に従事し、2026年より現職。主な研究テー
マは、医用画像解析および医用データ駆動科学を基盤とした臨床課
題解決。

かわくぼ まさてる
佐賀大学 理工学部 数理・情報部門 准教授

の放送開始は一九九五年十月。四半世紀
を超えて迎えた結末に、卒業式のような
思いを抱いたファンも多かったのではない
だろうか。難解な作品であり、私も考察を
重ねてきた一人だ。しかし最後に残ったの
は、「もう、分からなくてもいいや」という
不思議な納得だった。物語の完結ととも
に、私自身もようやく“エヴァの呪縛”から
解放されたのかもしれない。
　　　　　　　　　　　　　　 （D.W.）
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〔お問い合わせ：お客様サポートセンター〕
Tel.029-839-3322　Fax.029-836-8440「登録変更依頼書」日付の記入について

　　　　着用者の追加・取消のご連絡の際、「登録
　　変更依頼書」にご記入いただいておりますが、
「着用開始日」、「着用取消日又は変更日」欄に日付が
記載されていないことがございます。
　ご記入がない場合、何月分からのバッジを追加・
取消または変更すればよいのか判断がつきかねます。
必ず着用開始日・終了日・変更日をご記入ください。
　登録上、着用期間内での月途中の取消・変更はで

きませんのでご注意ください。
　なお、着用期間の開始・終了・変更日の記載日は
以下の通りとなります。

着 用 開 始 日
着 用 終 了日
着 用 変 更日

記 載 日
○　月 1 日
○ 月末 日
○　月　1 日

お   願  い

大会HP（https://www.2026takamatsu.jrsm.jp/）
◆会 期：2026年１２月９日（水）～１２月１１日（金）
◆会 場：サンポートホール高松 第１小ホール・第２小ホール
　　　　（香川県高松市サンポート2-1）
◆参加費用と事前登録の方法
発表者は事前登録締切までに参加登録を必ず済ませてく
ださい。参加登録が確認できない場合は、発表していた
だけない場合があります。また、発表者でない方も参加
登録はできる限り事前に済ませてください。事前登録のメ
リットとして、参加費及び懇親会費がそれぞれ1,000円
減額されます。
1） 事前登録者
参加費：正会員7,000円、非会員9,000円、
　　　  学生（発表者以外）2,000円、学生（発表者）無料
懇親会：一般7,000円、学生2,000円
2）当日登録者
参加費：正会員8,000円、非会員10,000円、学生3,000円
懇親会：一般8,000円、学生3,000円
事前登録締め切り日：2026年10月31日（土）
一般講演募集：口頭またはポスターでの発表を受け付け
ます（演題申込締め切り９月１５日（火））
大会事務局：〒770-8509 徳島県徳島市蔵本町3-18-15
徳島大学医学部保健学科
徳島大学大学院医歯薬学研究部 放射線理工学分野
（医学部保健学科 放射線技術科学専攻）
日本放射線安全管理学会第25回学術大会
大会事務局
E-mail : office@2026takamatsu.jrsm.jp

日本放射線影響学会と日本保健物理学会が初めて合同
大会を開催いたします。詳しくは大会ホームページ
https://pub.confit.atlas.jp/ja/event/jrrsjhps2026
をご覧ください。
◆会　期：2026年12月8日（火）～12日（土）
◆開催場所：弘前文化センター
 （青森県弘前市下白銀町19-4）
◆参加費（予定）：（事前登録）
　正会員10,000円、非会員14,000円、学生会員5,000円
　※当日登録は1,000円～2,000円増
◆内　容：シンポジウム、ワークショップ、
　一般講演（口頭・ポスター発表）、
　市民公開講座等を予定しております。
◆大会事務局：〒036-8564 青森県弘前市本町66‐1 
　弘前大学被ばく医療総合研究所内
　日本放射線影響学会第69回大会／日本保健物理学会
　第59回研究発表会合同大会事務局
   E-mail : jrrs-jhps@hirosaki-u.ac.jp

 日本放射線安全管理学会
第25回学術大会  日本放射線影響学会第69回大会/

日本保健物理学会
第59回研究発表会合同大会

大会長：床次 眞司
（弘前大学・教授）

大会長：阪間 稔 （徳島大学）


