テロなど放射線緊急時の電子スピン共鳴を用いた個人線量推計法
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【目的】核災害や大規模な放射線被曝事故では、一般災害でのトリアージ基準に加え、被ばく線量推計が重要である。被ばく犠牲者の線量推計法としては、リンパ球を培養して染色体変異の頻度を調べる細胞遺伝学的線量測定法がゴールドスタンダードである。それに加えうる新しい選択肢として、米国ダートマス大学のシュワルツ教授は、抜歯を前提としないＬバンド in vivo 電子スピン共鳴（electron spin/paramagnetic resonance: ESR/EPR）装置を用いたトリアージを提案している。本研究の目的は、本院に導入されたＬバンド in vivo ESR装置での放射線照射歯のESR信号強度と線量関係を明らかにすることである。

【方法】協力が得られた歯科医療機関から歯を収集した。軽度の齲歯を含むエナメル質が崩壊していない歯牙にX線とγ線を照射した。Ｘ線は1)加速電圧50, 150kV（X線照射装置MBR-150R2）と2) 10MV（治療用電子直線加速器EXL-15SP）で照射した。50, 150kVでは4本の歯牙に0.5, 1.0, 1.5, 2.0, 3.0, 5.0Gyと段階的に照射した。10MVでは12本の歯牙を3群に分け、それぞれ2,5, 10Gyを照射した。γ線は都立産業技術研究センターのCo-60を用いた。12本の歯牙を3群に分け、それぞれ0.5, 1,5,10Gyを照射した。スキャン幅：25G、変調磁場：4G、スキャン時間： 3-30秒、スキャン回数： 50-90回とし、計測を3回繰り返した。ESR信号の大きさは参照として用いたPerdeuterated (15)N-Temponeのピーク間の振幅の大きさを1とし相対的な大きさで示した。

【結果及び考察】線量からESR信号の大きさを推計する回帰式の決定係数はいずれも0.95以上と良好であった。γ線での回帰式の係数は米国人の歯牙で0.0091 V/Gy であるのに対し本研究では0.0108 V/Gyと概ね一致した。診断領域のX線に比べCo-60のγ線では同じ線量であっても不対電子の生成効率が1/4程度と低く、これまでと同様のエネルギー依存性を示した。スキャン時間を延長させ、スキャン回数を多くするとγ線でも0.5Gyの照射が検出可能であったが、未照射でも歯科放射線診療に由来すると考えられるシグナルを検出するものがありその弁別が課題である。また特定のレジンや繊維でも放射線照射に起因した安定なESR信号を確認した。
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