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株式会社 J-BEAM

体に優しいがん治療を全てのがん患者に
BNCT技術で、ガンが怖くない世界を実現する

J-BEAM Inc.
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がんは、1981年以降死亡率のトップ。
医療技術の進歩してるが、死亡率は年々

増加し、現在３人に1人はがんで亡
くなる

従来の治療法（手術、化学療法、放射線

療法、免疫療法）ではない、“第五の
がん治療法” が望まれている

引用：「厚生労働省令和3年（2021）人口動態統計月報年計（概数）の概況」より

Fact about Cancer

BNCT（ホウ素中性子補足療法）は、

細胞単位でがんを選択し、ステージ
の進んだ末期がん、転移の進ん
だがんも治療可能※なポテンシャ

ルを持つ画期的な第五のがん治療法。
※治療対象のがん種は実際の診断によります
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健康な細胞がん細胞

がん細胞へ選択的に結びつ
くホウ素薬剤を投与⇒がん
細胞だけにホウ素薬剤蓄積

2. ホウ素を含む薬剤投与 3. 中性子照射 4. がん細胞のみを破壊

中性子がホウ素原子に衝突
⇨非常に高いエネルギー粒
子発生

ステージの進んだがん、微
小がん、転移性がん、播種
性のがん、といったこれま

で治療困難ながんを細胞単
位で治療するポテンシャル
を持つ第５の治療法

ホウ素
薬剤

BNCT（細胞レベルでのがん治療）の原理

1. 健康な細胞とがん細胞が入
り交じった状態
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重水素 + 重水素 ⇨ He3 ＋ 中性子
or Tritium

核融合反応を応用することで超小型の
中性子発生現を実用化。

78cm

◼ 超小型,低コスト、多門照射による体深部治療

核融合反応応用による中性子源の小型化

＋

＋＋H+

中性子発生には30MeVとい
う非常に大きなエネルギーが
必要

巨大な加速器が必要

Be9 B9

＋

0.3MeVという低エネ
ルギーで中性子発生

小型加速器で中性子
発生可能

従来の加速器中性子源

当社の小型中性子源

従来の加速器中性子源（住友重工業）

10m

当社の小型中性子源

◼ 巨大, 高コスト、体表に近いがんのみ
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他社BNCTと当社開発のBNCT治療器の違い

78cm

当社開発のBNCT治療器

10m

中性子源

これまでのBNCT治療器
（大型加速器を用いた装置）

◼ 体育館程の専用建屋が必須
◼ 導入コスト高（70〜100億円）
◼ １方向照射⇨体表に近いがんのみ治療可能

◼ 装置サイズ 3 x 4 x 3 mと超小型
◼ 低導入コスト（〜20億円）
◼ 複数方向照射⇨体深部も治療対象

６方向からの同時照射
（シミュレーション例）

中性子源

複数方向からの中性子同時
照射で体深部まで中性子照
射可能

複数方向からの多
門照射(イメージ)
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他社（住友重機械工業）と当社Model3 (DT model)の比較

当社BNCT装置
（住友重機と同じ頭頸部治療法用にレイアウトにした例）

住友重機NeuCure 実験機（京都大学）
（付属機器などを除く加速器部分のみ）

中性子遮蔽材

中性子減速材

遮蔽
コンクリート

加速器
中性子源
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10m

20m

CICS社（国立がんセンタ:臨床研究）

住友重機（南東北病院・関西医科大: 治療）

米国Neutron Therapeutics社
（湘南鎌倉病院:臨床研究）

米国TAE社（中国厦門:臨床研究）

他社BNCT開発状況（他社は全て大型加速器を用いた方式）
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重粒子線治療機
当社BNCT

他の放射線治療との比較

放射線医学総合研究所（HIMAC）
120m×65m x12m
群馬大学重粒子線照射施
60m×50mx12m
導入コスト：約100-150億円
年間治療患者数：500人/施設

小型陽子線治療機器
12mx30mx12m
導入コスト：約40-50億円
年間治療患者数：500人/施設

Entrance

機
械
室

照射室

1
5

m

15m

当社BNCT機器
15mx15mx7m
※部屋の大きさ、壁厚は設置場所および放射線量規制値による

導入コスト：約20億円
年間治療患者数：1500人/施設
※放射線量規制値による

陽子線治療機

BNCT

他の放射線治療機器に比べると、圧倒的に小さく、かつ低コスト。また、重粒子、容姿戦では治
療できない微小がん、播種性のがんも治療可能であり、原則１、２回の照射で治療可能である。
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⚫ 中性子とホウ素原子との核反応により、即発ガンマ線が発生する。このガンマ線を画像化する
ことで、画像診断を行う事が可能となる。

⚫ BNCT治療と同じホウ素薬剤をプローブとして用い、治療より弱い線量の中性子照射で、病変
部（＝ホウ素薬剤集積部）を可視化する全く新しい核医学診断方法です。

B-NET（ Boron-Neutron Emission Tomography）検査技術

中性子

ホウ素原子核

リチウム原子核

ヘリウム原子核

がん細胞

BNCTでは核反応により発生する
重粒子線を利用して、がん細胞
を破壊する

即発ガンマ線
(478keV)

B-NETでは核反応により発生する
ガンマ線を検出して、がん細胞(病
変部)の有無を診断する

診断装置（B-NET)の動作原理
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将来の姿

Scan Scan

将来的には、診断が難しい微細ながんも、定期的にBNCTで全身スキャンすることで、初期ス
テージで治療を行い、がんが怖くない世界を実現する。

Neutron 
Souse

Neutron Source

BNCTは、がん細胞にボロン薬剤がDDS
により蓄積すれば良いため、診断が困
難な転移性微小がんや播種性転移がん
を治療する能力を持っている。

SCAN
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