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Failure of safety management system can bring about a heavily exposed person in maintenance of a radiation 

facility, though such a case is very rare. A method using radiation transport code has advantages in an 

assessment of dose distribution inside a human body. Complicated procedures, however, are needed to 

prepare an input-file and to derive radiation dose based upon descriptions of an output-file in a numerical 

analysis using a radiation transport code. Thus, a system was developed to set up necessary information for 

an input file and to give radiation dose from an output file by a dialogue method using graphical user 

interfaces. Dose assessment can be effectively carried out for a radiological accident with this system. 
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１．緒言 

 原子炉、核燃料の加工施設、放射線の照射施設など

では、重大な放射線事故の発生を防止するため、安全

設計、操作マニュアルの整備などの対策が講じられて

いる。これに加えて、各施設の保全のための検査が定

期的に実施されている。しかし、人為的、技術的なエ

ラーに起因する重大な放射線事故の想定は、完全に排

除できない。万が一、このような事故が発生した場合、

作業者などは致命的な被ばくを受ける可能性もある

[1][2][3]。そこで、重大な放射線被ばくを受けた者に対

しては、必要な医療措置を講じることが何よりも優先

される。ここでは、健康影響の発現に関係する被ばく

線量に係る情報が必要となる。例えば、放射線事故の

発生直後では、大よその被ばく線量を評価し、効率的

な医療措置の方針を決定する[4]。 

 その後、時間が経過した段階では、重点的な治療が

必要な身体部位を特定するため、人体各部における線

量の分布の情報が必要となる。ここで、モンテカルロ

法を利用する放射線輸送計算コードは、事故の状況を

三次元でモデル化して、被ばく者の体内の線量分布を

評価できる利点がある[5][6][7]。一方、放射線輸送計算

コードによる被ばく線量の計算を実行する場合、その

準備と終了後の段階で煩雑な手順を必要とし、時には

誤った線量値を提示する可能性もある。そこで、放射

線を取り扱う施設の保全のための検査時などにおいて、

万が一に重大な放射線事故が発生した場合、放射線輸

送計算コードにより効率的かつ正確に線量評価を実行

できるシステムを開発した。 

 

２．線量評価システムの開発 

2.1 放射線輸送計算コードによる線量評価 

 開発するシステムは、過去の放射線事故でも甚大な

被害を与えた体外の放射線源からの被ばく（外部被ば

く）を対象とした。外部被ばくでは、人体組織におけ

る透過性の強い中性子、光子（γ線、X線）が問題とな

る。そこで、これらの放射線種の輸送を模擬できる

MCNP コード[8][9]、MCNPX コード[10]を利用するシ

ステムを開発した。なお、これらの計算コードは、原

子力施設、核燃料施設の保全のための検査において、

想定が重要な核分裂反応を起こす線源条件を模擬でき

る特長がある。MCNPコードまたはMCNPXコードを

用いた線量評価のフローチャートを Fig.1に示す。この

図より、計算コードの入力ファイル作成、出力ファイ

ルに基づく線量の導出における負担の軽減化が、効率

的な線量評価に必須であることが分かる。 

 この中で、放射線輸送計算コードによる線量評価で

は、被ばく者（人体）及び線源のモデルの正確な定義

が必須となる。そこで、Table 1にある条件をインター

フェイス（GUI）画面で確認しながら設定し、MCNP

または MCNPX コードの入力ファイル形式で人体及び
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線源モデルを自動的に作成するプログラムを既に開発

した[7]。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fig.1 Flowchart of dose assessment system. The 

programs with underlines are newly developed. 

 

 

Table 1 Elements defined to prepare an input file 

 

 

2.2 入力ファイル作成プログラムの開発 

 今回、これらの人体及び線源モデルを統合して、輸

送計算の実行に必要な入力ファイルを作成するプログ

ラムを新たに開発した。このプログラムでは、人体、

線源モデルを含むファイル名、Fig.2の GUI画面で事故

時の線源に対する被ばく者の位置関係を設定する。こ

の設定条件に基づき、人体モデルを線源モデルの座標

系に組み込んで、Fig.1に示すように輸送計算に使用す

る入力ファイルを自動的に作成する。また、前述のよ

うにシステムでは解析毎に人体モデルの体格を定義す

る。そこで、このプログラムは、線量評価の対象領域

の体積について、輸送計算コードにより計算するため

の入力ファイルも同時に作成する。 

 

Fig.2 Graphical user interface for definition of positions 

of the human model related to radiation source. 

 

2.3 線量情報の表示プログラムの開発 

 大線量を伴う放射線事故による被ばく評価では、人

体組織の質量(kg)当たりの沈着エネルギー(J または

MeV)である吸収線量(単位：J/kg、Gy)を指標とする。

また、大線量の被ばくを瞬時に受けた場合、早期の段

階では皮膚に臨床的な症状が確認される。その後、胴

体に多く含まれる消化管、骨髄及び肺に重篤な影響が

発現する。そのため、本システムでは、Table 1のよう

に皮膚、胴体内における吸収線量の分布を解析する入

力ファイルが作成できる。ここで、全身の皮膚は約 600

領域に分割され、胴体は MCNPX コードのメッシュタ

リー機能を用いて、28000 の領域に分割される[7]。な

お、MCNPX コードでは、メッシュタリー体積あたり

の沈着エネルギー(単位：MeV/cm
3
)が計算される。

MCNP コードなどで放射線輸送計算を実行した場合、

線量などの解析結果は、他の輸送計算に関係する情報

も含む出力ファイルに記述される。 

 今回、新たに輸送計算による線量、評価領域の体積

の計算結果を含む出力ファイルに基づき、

Microsoft-Excel を用いて人体各部の線量値を自動的に

Program Elements 

Definition of human [7] Gender, Physique, Posture, 

Dose to be estimated 

(Distribution in skin,  

 Distribution in trunk, etc.) 

Definition of source [7] Structure and material of 

source and surroundings 
(e.g., capsule, tank),  

Type, energy and position of 

emitted radiations 

Preparation of input file File name of human model, 

File name of source model, 

Geometric relation between 

source and human（Fig.2） 

Result (Dose information) 

Human model 
and Dose 

Accident condition 

Radiation transport (MCNP or MCNPX code) 

Geometry 
condition 

Combination with a program 
(Preparation an input file) 

Input file  

Calculation of radiation dose with a program 

Definition using programs [7] 

Output file  

Source model 
(Radiation) 
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算出するプログラムを開発した。例えば、このプログ

ラムには、MCNPX コードでの計算解析に基づき、胴

体の各部位の線量の導出する際に必要な各メッシュタ

リーの密度データも内蔵させた。算出された線量値は

数表で提示される。また、胴体内あるいは皮膚の任意

の位置における線量分布をグラフで描画できる。この

他、汎用のパーソナルコンピュータで動作する Micro 

AVS[11]を用いて、皮膚の線量分布を可視的に表示する

ための入力ファイルが自動的に作成される。 

 

３．システムによる線量評価の検証 

3.1 仮想した臨界事故 

(1) 臨界事故の想定及び入力ファイル作成 

  放射線取り扱い施設の保全時において、人的な被害

の観点からも、臨界事故の想定は重要となる。臨界事

故は、主に技術的、人為的なエラーにより核分裂性物

質が集積されて発生する。そこで、ステンレス製タン

クの保全中に、核分裂性のウラン 235
Uを含む溶液が誤

って投入された事象を仮想した。 

 人体及び線源のモデルは、既に開発されていたプロ

グラムを用いて作成した[7]。このうち、人体モデルに

ついては、プログラムに用意されている標準モデルの

体格（178.6cm、73.2kg）の男性が、腕を上げた姿勢を

取っていると仮想した。線源モデルは、ステンレス鋼

製タンクの上部にウラン溶液を注入させた体系を仮想

した。ウラン溶液の量は、MCNP コードの KCODE カ

ードを用いて固有値計算を実施し、核分裂連鎖反応の

発生の判断基準となる実効増倍率(keff)が 1.0 を超える

条件とした。 

  

 

(a) View from lateral side and  (b) View from above 

    cross section of the tank 

 

Fig.3 Geometric condition of the hypothesized accident. 

  

 臨界事故の全体的な幾何的な条件として、Fig.3のよ

うにウラン溶液を注入したタンク近傍での作業を仮想

した。ここで、被ばく者の胴体及びウラン溶液の底面

は、ほぼ同一の高さにある。この位置関係は、入力フ

ァイル作成プログラムを用いて、Fig.2 の GUI 画面で

設定した。その結果、条件を設定した直後に、約 1000

行（胴体の線量分布の解析）及び約 2500行（全身皮膚

の線量分布の解析）の入力ファイルが自動的に作成さ

れた。ここで、全身皮膚の線量分布の解析に用いる入

力ファイルでは、皮膚領域の分割、線量換算係数の情

報を必要とするため、入力ファイルの記述がより多く

なる[7]。 

  

(2) 輸送計算の結果に基づく線量情報の表示 

 全身皮膚の線量解析及び胴体の線量分布は、それぞ

れMCNP4Bコード及びMCNPXコードでKCODEを用

いた固有値計算より解析した。固有値計算により、放

出放射線のエネルギー分布を核分裂反応によるものに

従わせた。また、線量解析の対象とした皮膚領域の体

積は、MCNP4Bコードでレイトレーシング法により算

出した。なお、上記の何れの計算コードでも、核分裂

生成物(F.P.)の影響を考慮に入れた計算は実行できない。

ただし、臨界事故の発生直後に放射線源から早急に退

避した場合、被ばく線量への寄与は最初の核分裂で発

生した放射線が支配的であることが知られている[3]。 

 全身皮膚の線量分布を解析するための放射線輸送計

算を実行した後、各領域の線量の解析結果を含むタリ

ー出力ファイルが作成された。今回の解析では、固有

値計算に関する情報も記述されるため、このタリー出

力ファイルは約 2,000 行となった。輸送計算による皮

膚の各領域の線量、体積の解析結果を含む 2 つのタリ

ー出力ファイルの名前、仮想した線源の強度（中性子：

１×10
16個放出）を線量情報の表示プログラムに入力し

た。その結果、全身の各領域（591 領域）における中

性子線量、γ線線量及び両者の合計値が条件の設定後、

1分以内で数表として提示された。 

 この解析では、中性子による皮膚線量の最大値は、

胴体の底面から 15～20cm の高さの前面、やや左側に

おける 5.03Gyであった。四肢の皮膚については、タン

クの上にあった右腕の先端近くの中性子線量が 3.40Gy

で最も高くなった。線量分布を理解するため、システ

ムでは Fig.4(a)のように、頭部から胴体にかけての皮膚

のうち、中性子線量が高いと評価された位置を選択し

Fissile uranium 

solution 
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て、周方向に関する線量分布をグラフとして表示でき

る。この Fig.4(a)のグラフに含まれる線量値のうち、人

体の前面側の半身領域について、解析結果に対する相

対的な標準偏差 (fractional standard deviation, f.s.d)は

2.5%～6%であった。この他、システムでは MicroAVS

の入力ファイルが作成され、Fig.4(b)のように全身の皮

膚線量分布を三次元で表示できる。ここでは、線量が

高い部位は暖色系（赤色）、低い部位は寒色系（青色）

で示され、可視的に線量分布が理解できる。 

(a) Horizontal distribution           (b) Distribution of  

   around the trunk                   whole body 

 

Fig.4 Neutron skin dose distribution of the exposed 

person in Fig.3, given with the developed system. 

The arrow in Fig. 4(b) is the height of the graph in 

Fig. 4 (a) . 

       (The size of font in Fig.4 (a) is modified, here.) 

 

 胴体内の線量分布を MCNPX コードのメッシュタリ

ーを用いて解析した場合、その結果を含むバイナリ形

式のファイルが作成される。この作成されたファイル

に基づき、MCNPX コードに内蔵されているプログラ

ム(gridconv)を用いて、28000 領域の線量値を含むアス

キー形式のファイルが作成できる[10]。開発した線量情

報の表示プログラムでは、このアスキー形式のファイ

ル名を入力する。本解析では、条件の設定後の 2 分以

内で各領域の中性子線量、γ 線線量及び両者の合計値

が数表として提示された。これと同時に、最大の線量

値及びそれを含む領域も提示される。中性子線量の最

大値は5.57Gyで、その位置は胴体底面から18～20cm、

体の中央から左側 1.92～2.88cm の表面近くであった。

また、開発したプログラムでは、Fig.5のように大線量

を示した領域を選択し、深度方向についての中性子及

びγ線の線量分布を描画できる。このグラフに含まれ

る線量のうち、体の前面側の半身領域（深さ 9.6cm ま

で）については、解析結果の相対的な標準偏差は、中

性子で 10%以内、γ線で 5%以内であった。 

 この仮想した臨界事故については、皮膚、胴体内部

の中性子線量はともに、体表面のやや左側で約 5.0Gy

という最大値を示す解析結果を得た。また、Fig.5のグ

ラフでは、人体組織が中性子の減速に大きく寄与する

軽元素の水素を多く含むため、放射線の人体中の距離

が長くなるほど、γ線の方が中性子よりも被ばく線量

に大きく寄与している。これと同様の傾向は、過去の

臨界事故での被ばく線量解析でも確認されている[5]。

以上より、保全作業時において、万が一にも臨界事故

が発生した場合、本システムにより医療措置などに必

要な線量情報が効率的に提供できると判断される。 

(a) Neutron dose distribution 

 

(b) -ray dose distribution 

 

Fig.5 Graph of dose distributions in the depth from trunk 

surface of the exposed person in Fig.3, given 

with the developed system. 
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3.2 物理モデルを用いた光子照射実験 

(1)RANDOファントムの照射実験 

 本システムでは、Fig.3に示すように、数学人体モデ

ルを採用している。そこで、実際の人体の頭部及び胴

体により近い形状を持つ物理的なモデル、RANDO フ

ァントム[12]を用いた照射実験により、システムの適用

性を検証した。RANDO ファントムは、光子照射に対

して、エステルゴム製の筋肉等価材、エポキシ樹脂製

の肺等価材及び実際の人骨で構成される[12][13]。 

 光子照射実験は、日本原子力研究開発機構(原子力機

構)の放射線標準施設(FRS)で実施した。RANDOファン

トムは四肢を含まないため、FRS の中レベル照射装置

を用いて、60
Co線源（放出γ線：1.17MeV及び 1.32MeV）

によるコリメート照射を実施し、胴体の一部のみが直

接照射される条件を設定した。FRS では、コリメータ

照射について、線源からの距離 80～850cmの位置にお

ける基準線量（空気吸収線量）が電離箱による実測値

と±1.0%以内で一致する近似式で与えられている。そ

こで、線源から RANDO ファントムの水平面の２つの

中心軸が交差する位置までの距離を 80cm とした。

RANDO ファントム左半身表面の照射野中心の高さに、

22.5°間隔で個人線量測定に用いる４個の熱ルミネッ

センス線量計（TLD：松下電器産業製、UD-200S 型）

を配置した。 

 

(2)システムによる検証計算 

 線源モデルは、アルミニウム製のカプセル、コリメ

ータを含む照射装置を含めて定義した。人体モデルは、

男性が直立姿勢で被ばくした条件とした。人体モデル

の身長は、RANDO ファントムとシステムに内蔵した

標準モデルの胴体長の比から 173.9cm とし、体重はレ

ポート[13]にあった身長、体重（175cm、73kg）から算

出される BMI値（23.9）より 72.1kgとした。人体モデ

ルの位置は、(A)胴体表面から線源までの距離、(B)胴

体中心から線源までの距離について、実験の RANDO

ファントムの設置条件と合致させた２条件を設定した。

以上の条件に基づき、皮膚の線量分布を解析する入力

ファイルを作成し、MCNP4Bコードを用いた計算を実

行した。ここで、TLDを配置した体表面の位置を模擬

する領域について、解析値に対する相対的な標準偏差

は 1.5～3%であった。 

 RANDO ファントムまたは人体モデルの前方方向

（線源への方向）を 0°とし、左側面への方向を 90°と

して、TLDによる実測結果及びシステムによる計算結

果を Table2に示す。ここで、TLDによる実測値及びシ

ステムにより解析された皮膚線量は、ともに線源から

80cm の位置における空気吸収線量に規格化して比較

した（単位：Gy/Gy）。実験条件と計算条件では、RANDO

ファントムと人体モデルの胴体形状に差がある。また、

TLDは体表面の空間中にあり、厳密には体内にある皮

膚組織とは異なる位置にある。しかし、システムによ

る解析値は、TLDによる実測値を過小評価することな

く、概ね 10%程度の範囲内で一致しており、十分に妥

当的な線量評価を遂行できると判断される。 

 

Table 2 Ratio of absorbed doses in surface of human 

models (skin doses) per absorbed dose 

free-in-air at the position of 80cm apart from 
60

Co 

source (Gy/Gy) 

Angle
*1

 Measurement Calculation
*2

 

 (A)   (B) 

 0.0 – 22.5 

22.5 - 45.0 

45.0 - 67.5 

67.5 - 90.0 

1.40 

1.34 

1.29 

1.14 

 1.54   1.49 

 1.53   1.48 

 1.38   1.33 

 1.29   1.18 

 *1: Forward of RANDO phantom or human model is 0.0. 

 *2: The distances between 
60

 Co source and surface of 

human model are (A) 67.5cm and (B) 69.9cm. 

 

４．結言 

 放射線取り扱い施設の保全のための検査作業時など

で放射線事故が発生した場合、放射線輸送計算コード

を利用して、重度被ばく者の体内の線量を詳細に評価

できる。開発したプログラムを含む線量評価システム

では、GUI 画面で確認しながら対話形式で条件を設定

し、輸送計算コードの入力ファイルの自動的な作成、

出力ファイルに基づく線量情報の効率的な提供を可能

とした。例えば、臨界事故時における線量評価につい

て、必要な 1000行以上の入力ファイルが設定条件に基

づき自動的に作成される。また、輸送計算の実行後は

評価対象とした量の他に、多くの情報を含む出力ファ

イルが作成される。そこで、出力ファイル名などを入

力して、人体の各部における線量値を自動的に算出す

るプログラムを開発した。ここでは、Microsoft–Excel

を利用して、算定した全ての値が数表として提示され、

線量分布を示すグラフも描画できる。 

 本システムを利用した場合、輸送計算コードの入力
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ファイルの作成、出力ファイルに基づく線量値の表示

に要する時間は最大でも数分である。また、物理的な

人体モデルを用いた光子照射実験により、放射線事故

における妥当的な線量評価が期待できることを確認し

た。以上より、本研究で開発したプログラムを含むシ

ステムは、例えば、放射線取り扱い施設を保全するた

めの検査時において、万が一の放射線事故が生じた場

合、重度被ばく者に対する線量評価に非常に有効なも

のと考える。 
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