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外照射療法 組織内照射法

三次元原体照射（3D-CRT）
●三次元治療計画装置CTを用い、腫瘍の拡がりに一

致した複雑な照射野を作成。

●前立腺に線量が集中し、膀胱や直腸への線量が低く

抑えられる。

強度変調放射線治療（IMRT）
●三次元原体照射（3D-CRT）をより高度化した照射法。

●病変が正常臓器を取り囲む場合でも、正常組織への

線量を抑え、病変部への高線量投与が可能。

● 3D-CRTを超える高線量を安全に投与可能。

粒子線治療：陽子線、重粒子線治療

●重粒子線治療は、炭素イオン線という放射線を癌細

胞に照射する治療法。

小線源治療(ブラキセラピー)

低線量率組織内照射法（LDR）
●前立腺内に小線源を埋め込み、癌細胞を死

滅させる新しい放射線療法。

●日本でも2003年９月から開始され普及しつ

つある。

高線量率組織内照射法（HDR）
●前立腺内に針を挿入し、放射線を照射する

方法。

●ごく一部の施設でしか導入されていない。

前立腺癌の放射線療法



IMRT：強度変調放射線療法



通常の治療と強度変調放射線治療の線量分布の違い

通常の放射線治療 強度変調放射線治療

前立腺

直腸

全国的には寡分割照射20回程度が主流になりつつある
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中性子線

陽子線

重粒子線（炭素）

γ 線

癌病巣

重粒子線治療は、炭素イオン線という放射線を癌細胞に照射する治療法

重粒子線（炭素イオン線）治療
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4.5mm

0.8mm

●数日間の入院が必要 ●手術時間：１～２時間 ●線源は永久に埋め込んだまま

前立腺癌の小線源療法１） 線源の大きさと構造

カートリッジ
（小線源が充填されてい
る）

前立腺

膀胱

直腸

超音波プローブ

ミックアプリ
ケータ

チタン製
カプセル

ヨウ素125を結合させ
た銀製の短線

低線量率組織内照射法
（LDR: Low-dose-rate brachytherapy）

前立腺内に小線源を埋め込み、放射線の効果を最大に、副作用を最小限に抑える治療法

放射線は2ヶ月で半分に、約１年でほぼ出なくなるなる


