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CT 기기 촬영범위 작동인자

Siemens Sensation 16, 64

GE LightSpeed 16, 16 pro, 

VCT

Philips Mx 8000/Brilliance 16

Toshiba Aquilion 16

두부

흉부

복부/둔부
2
전신

120 kVp

100 mAs
110 mm 

Axial

1 
콜리메이터 두께(Collimator width)를 나타낸 수치이다. 이 수치를 CT 

Dosimetry의 Philips Mx 8000/Brilliance 16과 Toshiba Aquilion 16은 

지원하지 않아 근사값인 12 mm로 사용하였다.
2 
여기에서 제시한 전신은 흉부와 복부, 둔부를 포함한 지역이다.

 서  론 

전산화 단층촬영기 (Computed Tomography: CT)는 빠

른 시간 내에 수술 없이 환자의 내부를 진단할 수 있는 의

료적으로 유용한 기기이다. 이 유용성 때문에 CT사용량은 

해가 갈수록 급격히 증가하였다. 하지만 CT는 일반 방사선

촬영에 비해 방사선피폭량이 크다. 이러한 이유로 CT로 인

한 방사선 피폭에 대한 관심이 증가하고 있다.

CT로 인한 방사선 피폭에 관심을 가지게 되면서 피폭량 

계산에 관한 연구가 진행되었으며, 그 결과 CT로 인한 피

폭선량 계산프로그램들이 개발되었다. 이 프로그램들은 미

리 계산된 선량값을 바탕으로 하여 여러 조건에서 예상되는 

피폭선량을 쉽고 빠르게 계산할 수 있다. 하지만 이러한 프

로그램들은 각기 다른 선량계산 자료와 계산방식을 가지고 

있어, 각 프로그램의 결과값은 다르게 나타난다. 하지만 이

에 대한 연구는 전무한 실정이다. 

이에 본 연구에서는 각 CT로 인한 방사선량 계산프로그

램의 선량계산 결과값을 비교하고, 각 프로그램의 단점을 

파악한 다음, 이를 보완하는 방법을 제시하고자 한다.

 재료 및 방법

CT로 인한 방사선량 계산프로그램을 비교하기 위해 주

로 사용되는 3가지 프로그램을 선정하였다. 선정한 프로그

램은 CT Dosimetry, CT Expo, ImpactDose였다. 각각의 

프로그램은 몬테카를로 방법으로 계산한 선량자료를 이용하

여 여러 조건에서 CT촬영 시의 피폭선량을 제공하고 있다.

각 프로그램 비교를 위해 사용한 CT 기기와 CT 촬영영

역, 작동인자를 표 1에 정리하였다. CT 기기는 각 프로그램

이 공통으로 제공하는 스캐너 중 16 슬라이스 영상을 제공

하는 것을 선택하였다. ImpactDose는 Siemens사의 CT 기

기에 관한 정보만 제공하기 때문에 이 선량계산프로그램은 

Siemens 사의 스캐너비교 시에만 사용하였다. 다음으로 

CT 촬영범위는 실제 CT 촬영에서는 전신촬영 뿐만이 아니

라 신체 일부분을 스캔하는 경우도 있으므로 이를 고려하여 

두부, 흉부, 복부/둔부, 전신의 총 4개의 구역을 결정하였다. 

마지막으로 동일한 스캔작동인자를 설정하였다. CT 

Doismetry는 특정한 작동인자에서의 선량값만을 제공하기 

때문에 관전압과 콜리메이터 두께는 CT기기들을 비교하여 

가장 빈번히 사용된 값을 정하였다. 관전류노출시간곱 

(mAs)은 단위빔두께당 피폭선량값 (CTDIw)의 단위가 

mGy/100 mAs이므로 선량계산의 편의를 위해 100 mAs로 

정하였다.   

 표 1. 사용한 CT 기기, 촬영범위, 작동인자

CT Expo는 다른 프로그램과 다르게 성인남성, 성인여성, 

7세 어린이, 2개월 아기의 총 4가지 종류의 팬텀이 내장되

어 있어 나이별, 성별 선량계산값 비교가 가능하다. 따라서 

본 연구에서는 CT Expo를 사용하여 나이별, 성별 선량값

을 비교하였다.

 결과 및 고찰 

그림 1은 선정한 CT로 인한 피폭선량 계산프로그램을 사

용하여 계산한 흉부와 전신의 장기선량 값을 나타낸 것이다. 

모든 프로그램에서 장기선량값은 해당장기가 촬영구역에 인

접할수록 증가하였다. 각 프로그램에서 계산한 장기선량은 대

체로 비슷하였으나, 특정 장기에서는 그림 1-(가)의 유방의 

경우처럼 큰 차이를 보인 경우도 있었다. 또한 전신스캔에서

의 선량계산값의 차이를 확인할 수 있었다. 그림 1-(나)는 

Siemens Sensation 64로 전신 스캔을 한 경우로 CT 

Dosiemerty와 ImpactDose의 경우 장기선량값은 비슷한 양

상이지만 CT Expo는 다른 두 프로그램에 비해서 40%정도 

컸다. 이 차이의 원인을 규명하기 위해 장기선량에 영향을 미

치는 단위영상두께 당 피폭선량값(CTDIw)을 비교하였다. 그 

결과 CT Dosimetry의 CTDIw는 6.8 mSv인데 반해 CT 

Expo는 8.8 mSv이였다. 그러므로 이 CTDIw의 차이가 장기

선량값의 차이에 영향을 준 것으로 보여진다. ImpactDose는 
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CTDIw값을 지원하지 않아 이 비교를 할 수 없었지만 CT 

Expo와 동일한 팬텀을 사용하여 선량계산을 하기 때문에 이 

차이에 대한 원인파악이 필요하다.

그림 1. 각기 다른 CT 선량계산 프로그램을 사용하여 계산한 장기

선량의 비교: (가) GE LightSpeed VCT를 사용한 흉부촬영 

(나) Sensation 64를 사용한 전신 촬영

CT Expo에서 계산한 성별, 연령별 장기선량 및 유효선량

을 그림 2에 정리하였다. 여성이 남성에 비해 평균 5% 높은 

장기선량값을 보였다. 이 현상은 여성이 남성에 비해 신체가 

작아 방사선에 대한 자체차폐효과가 떨어져 나온 결과라 볼 

수 있다. 연령별 장기선량은 전체적으로 성인에 비해 어린이

는 40%, 아기는 70% 더 컸으며, 그 이유는 나이가 어려질수

록 신체가 작아져 자체차폐효과가 떨어지기 때문이다.

그림 2. CT Expo 프로그램에서 Brilliance 16 CT로 전신스캔을 할 

경우, 연령별, 성별, 장기선량값 및 유효선량값 비교 

CT로 인한 피폭선량계산 프로그램들은 단점을 가지고 있

었다. CT Dosimetry는 한 개의 자웅동체 팬텀만을 제공하므

로 성별, 나이별 장기선량 계산이 불가능하였다. ImpactDose

의 경우 성인 남녀 팬텀만 제공하므로 연령별 비교를 할 수가 

없었으며, Siemens사의 CT만을 제공하였다. 마지막으로 CT 

Expo는 연령별 선량 비교가 가능하지만 제공하는 팬텀이 7

살된 어린이와 2개월된 아기 단 두 가지이기 때문에 다양한 

연령대에 대한 선량분포를 파악하기에는 무리가 있다. 

각 프로그램에서 사용한 팬텀은 수학적 팬텀 (Stylized 

phantom)으로 사람의 몸을 간단한 도형을 사용하여 표현하

였다. 이 팬텀에 사용한 수학적 도형은 매우 단순하기 때문에 

이 팬텀이 인체를 정확히 모사하였다고 볼 수 없다. 방사선량 

계산에서는 장기에 위치에 따라 그 선량값이 큰 차이를 보이

기 때문에 정확한 인체 모사는 정확한 방사선량 계산에 꼭 필

요하다. 그리하여 국제 방사선 방호 위원회 (ICRP)에서는 선

량계산시 수학적 팬텀보다는 우리 몸을 더욱 정밀하게 모사

한 팬텀을 쓰라고 권고한 바 있다. 그러므로 CT로 인한 선량

계산프로그램에서 사용하는 팬텀은 정확한 선량계산을 하는

데 무리가 있으므로 이를 보완할 추가 연구가 필요하다.

 결  론 

본 연구에서는 CT로 인한 선량계산 프로그램 3가지를 선

택하여 동일한 조건에서의 피폭선량 값을 비교하였다. 각 프

로그램의 장기선량값은 전체적으로 비슷하였지만 몇몇 장기

에서는 큰 차이를 나타냈다. 특히 Siemens사의 CT에서 CT 

Expo가 다른 프로그램에 비해 40%정도 큰 선량값을 보였다.

한편, 현재 사용되는 CT로 인한 선량계산 프로그램은 각기 

단점이 있었으며, 선량계산시 사용한 팬텀은 한계가 있었다. 

따라서  CT로 인한 선량계산 프로그램 사용 시 각 프로그램

의 단점과 한계에 아는 것이 중요하며, 더 나아가 이러한 단

점을 극복하기 위한 연구가 속행되어야 하겠다.
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