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■ はじめに 
 今日、医学生や研修医は電子教科書における動画など、
これまでの紙媒体以外の方法で手術の手法を学ぶことが
できるようになった。さらに、マウス等を使って実際に臓器
のCGを切離するなど、より体感的な手術手技学習方法も
確立されつつある。本プロジェクトでは、医学教育におけ
る学習の効率、及び理解度の向上を図るために、自分の
手で超音波メスを動かしながらインタラクティブにかつ直
感的な操作で肝臓の手術手技を学ぶことができる手術シ
ミュレータ”Hepatic Cockpit”の開発を進めてきた。しかし
ながら、これまでのシステムでは、通常のディスプレイの画
面で肝臓の映像提示をしていたため奥行き情報が欠落し
ていた。そこで、裸眼立体視ディスプレイと組み合わせ、
肝臓を立体的に認識できるHepatic Cockpitを開発した。
立体視することで肝臓の凹凸がわかりやすくなり、ヘッドト
ラッキングによって様々な角度から肝臓を観察でき、より
実際の手術に近い状況での学習が可能となった。 

 
■ 活動内容 
肝変形シミュレーションソフト” Liversim”は、マウスを用い
て肝臓の切離などを行うシミュレーションソフトである。本
プロジェクトでは” Liversim”と視点移動可能なメガネなし
立体視システムとを統合することで、実際の手術に近い三
次元動作を可能にしたシステム（図１）を開発した。 
 
１．手を使ったインタラクティブなシステム開発 
左手で肝臓のゲルモデルを操作することでバーチャル

な肝臓を動かすことが可能で同時に手に肝臓の復元力が
働く。右手に持つ超音波メスは、メス先端部分に取り付け
たマーカー位置を光学式センサで測ることにより、実際の
手の動きに対応した三次元操作を可能にした。足元に設
置されたフットスイッチで超音波メスをアクティブにすると、
メスが振動し、バーチャルな肝臓を切離することができる。 

 
２．映像提示部 

 Hepatic Cockpit本体の上部に設置されたディスプレイ
の立体映像を、ハーフミラーで反射させることで提示する
（図２）。また、ハーフミラー越しに手の様子が透けて見え
るため、あたかも手元で実際に肝臓を操作しているような
感覚が得られる。また、光学式頭部位置センサにより、頭
の位置を計測し、視点移動に応じた映像を提示する。更
に立体視により肝臓があるべき位置に見える（図３）。 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図1 Hepatic Cockpit 外観 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図2 映像提示部 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

図3 ユーザ視点映像 
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■ はじめに 
医療用加速器(図A)からでる放射線をがん腫瘍に照射

してがんを治療する放射線治療は、外科的治療・化学的
療法に並ぶがんの３大治療法といわれており、がん患者
全体の4分の1にあたる年間25万人のがん患者が放射線
治療を受けている。放射線治療においては、人体の約60
〜70 %が水でできていることから、がん腫瘍に投与される
放射線の量は「1 kgあたりの水が放射線から吸収するエネ
ルギー」を表す「水吸収線量（単位：Gy、グレイ）」で計算し
て決められている。 
重さ標準や長さ標準のように放射線治療における水吸

収線量にも標準があり、産業技術総合研究所が日本の国
家標準施設となっている。放射線治療において投与線量
の精度は非常に重要であり、治療成績や副作用に影響を
与えるため、産業技術総合研究所でも不確かさの改善に
努めている。 
本研究では、未だに標準整備がなされていない高エネ

ルギー電子線における新たな線量標準の確立のため、熱
量線量計を用いた水吸収線量の測定技術の開発を行っ
た。 

 
■ 活動内容 
１．熱量線量計を用いた高エネルギー電子線の水吸収線
量の絶対測定 
高エネルギー電子線の照射に伴う温度上昇から、水吸

収線量を直接計測するのが熱量線量計（図B）である。高
感度のサーミスタセンサーを用いて、水やグラファイトの
mkオーダーの温度上昇を1μKの分解能で測定して、水
吸収線量を決定している。 

 
2．ファーマ型電離箱線量計の校正 
医療施設における参照標準線量計として用いられてい

るファーマ形電離箱(図C)を熱量線量計で計測した水吸
収線量の値を基準として校正し、全国の医療施設へ供給
することで、放射線治療がより正確な水吸収線量の値を基
準として行われるようにしている。 

 
■ 関連情報等（特許関係、施設） 
清水森人. 「医療用リニアックの高エネルギー光子線標

準の開発」. 産総研プレスリリース; 2013 
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図 A. 医療用加速器 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 図C. 電離箱線量計 
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図 B. 熱量線量計 
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