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의료영상을 이용한 3차원 형상모델 생성

글一 박형준 一 조선대학교 산업 공학과 _ hzpark@chosun.ackr

1.서론
최근 의료영상 측정장비의 발달로 인해 인체 내부 

에 대한 정확한 촬영이 가능해지면서 의료영상을 이 

용한 인체 해부학적 구조 및 장기에 대한 삼차원 시 

각화 및 분석 기술이 의학/치의학/의공학 분야에 도입 

되어 의료진단 및 시술계획, 가상 수술 시뮬레이션, 원 

격 수술 로봇 등을 위해 널리 활용되고 있다. 이러한 

의료영상 데이터의 삼차원 시각화 및 분석의 토대가 

되는 기술이 바로 의료 영상을 이용한 삼차원 형상 모 

델링이다• 본 글을 통해 의료영상을 이용한 3차원 형 

상모델 생성 기술과 이에 대한 몇 가지 응용 사례에 

대해 소개하고자 한다.

3차원 객체의 형상 표현을 위해 다양한 기하 모델 

들이 개발되어 왔다. 본 글에서는 3차원 형상모델로 

서 CG 및 CAD/CAM/CAE 분야에서 널리 이용되고 

있는 삼각메쉬 (triangular mesh) 와 자유곡면 (fieeform sur- 

face)을 고려한다. 그림 1은 의료영상으로부터 3차원 

형상모델생성의 개략적인 과정을 나타낸다. 우선 측 

정을 통해 원하는 인체 부위에 대한 의료영상데이터 

를 획득한다. 획득된 영상데이터는 적절한 영상처리 

를 통해 볼륨 렌더링 (volume rendering) 기반 가시화 

를 위해 적용되거나, 삼각메쉬 및 자유곡면 모델 생 

성 과정을 통해 3차원 형상모델이 생성된다. 이러한 

형상모델은 가시화, 컴퓨터보조시술(CAS, Computer

의료영싱찍一 형상모떨 생성 헝상모些 응용

그림 1. 의료영상으로부터 3D 형상모델 생성 과정

Aided Surgery), 의료용 교육, 의공학(bio-medical engi­

neering), 법의학(forensics) 등의 다양한 응용 분야에 

서 요소 데이터로 활용된다.

2. 3차원 의료영상

2.1 의료영상 종류 및 특성

의료영상은 여러 종류의 의료영상기기로부터 얻어 

지는데 촬영 원리 및 목적에 따라 다양한 영상을 획 

득할 수 있다. 의료영상은 해부학적 구조를 보여주는 

영상과 인체기관의 기능을 보여주는 영상으로 분류할 

수 있다. 해부학적 구조를 보여주기 위한 영상에는 컴 

퓨터 단층촬영 (CT, Computerized Tomography) 영상, 
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자기공명 영상(MRI, Magnetic Resonance Imaging), 초 

음파 영상 등이 있다. 인체 기관의 기능을 보여주기 

위한 영상에는 단일 광전자방출단층촬영 (SPECT, Sin­

gle Photon Emission Computerized Tomography) 영 

상, 양전자단층촬영(PET, Positron Emission Tomog­

raphy) 영상 등이 있다[1]. CT는 신체에 X선을 쏘았 

을 때 신체를 통과한 X선 강도가 얼마나 감소했는가 

를 측정하여 신체 내부 영상을 얻는다. MRI는 인체 

무해한 고주파를 이용하여 체내의 원자핵에 핵자기공 

명현상을 일으켜서 원자핵의 물리화학적 특성을 영상 

화한 것으로 다른 방법들에 비해 대비가 높은 고해상 

영상을 제공한다. 그림 2(a)는 MRI영상 예를 보여준 

다. 초음파영상은 인체에 무해한 초음파가 신체를 통 

과할 때 발생하는 반사체의 크기와 위치정보를 영상 

화한 것이다. SPECT와 PET는 감마선을 방출하는 방 

사성 원소 또는 양전자를 방출하는 방사성 원소들을 

인체 내 특정기관에 모이도록 생화학적 처리를 해서 

그 원소들의 체내 분포도를 영상화한 것이다. 최근에 

는 여러 종류의 의료영상들을 융합하여 의료진단 및 

시술계획에 활용하는 추세이다.

2.2 의료영상 가시화

대부분 의료영상은 그림 2(b)에서와 같이 여러 단 

면에서 촬영된 영상들이 적층된 형태로 주어진다. 따 

라서, 이러한 측면에서 의료영상은 단순한 2차원이 아 

닌 3차원 볼륨 데이터이다. 이러한 볼륨 데이터의 각 

원소를 복셀(voxel)이라고 부르며, 볼륨 데이터는 복 

셀의 3차원 격자로 표현된다. 일반적으로 의료영상기 

기에서 얻어진 의료영상은 단면 내에서의 해상도에 

비해 단면간의 z축 해상도가 낮다. CT의 경우 복셀 

크기 05x0.5x2.0 (mm)가 보편적이다.

의료영상을 통한 의료진단 및 시술계획 등 다양한 

응용을 위해서는 3차원 해부학적 구조를 여러 방향에 

서 관찰할 수 있어야 하고, 원하는 각도에서 절단면을 

보는 등 다양한 가시화 기능이 필요하다. 의료영상의 

가시화 방식은 크게 표면 렌더링 (surface rendering)과 

볼륨 렌더링 (volume rendering)으로 구분된다. 표면 렌 

더링은 의료영상으로부터 원하는 객체의 표면을 추출 

한 후, 이를 표준 그래픽스 기법을 통해 시각화 한다. 

객체 표면은 대부분 메쉬 또는 자유곡면 등으로 표현 

된다. 따라서, 표면 렌더링을 위해서는 의료영상으로 

부터 3차원 형상모델 생성이 선행되어야 한다.

객체 표면만 아니라 볼륨데이터 전체를 렌더링 과 

정에 이용하는 볼륨 렌더링은 원하는 객체에 해당하 

는 정도에 따라 각 복셀에 0-100 사이의 불투명도를 

지정한 다음, 각 복셀에서 투과, 방사, 반사되는 빛이 

화면 픽셀에 얼마나 도달하는 가를 계산하는 광선투 

영법(ray casting)을 바탕으로 한다｛1，2]. 그림 3은 볼 

륨 렌더링 원리와 적용 예를 나타낸다. 볼륨 렌더링 

방식은 한번에 많은 반투명 객체들을 가시화할 수 있

그림 2. 의료영상 예: (a) MRI 영상; (b) 의료영상들

•혀晦.

그림 3. 볼륨 렌더링 원리 및 예제 [2]
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으나, 시점이 변동되면 광선투영법이 반복 수행되어 

야 하므로 상당한 계산량을 요구한다. 보통 볼륨 렌 

더링을 대화적 속도로 수행하려면 상당한 하드웨어 

자원이 요구되므로 전체 볼륨 데이터 중 관심 영역에 

대해 광선투영법을 적용하여 계산적 효율성을 향상시 

키려는 노력이 시도되고 있다.

2.3 의료영상 처리

의료영상 처리는 전통적인 디지털 영상 처리 분야 

와 밀접하게 관련되며, 기존 영상처리 및 컴퓨터 비 

전(computer vision) 기술들이 의료영상 처리를 위해 

적용되고 있다[1]. 의료영상 처리는 처리되는 정보 수 

준에 따라 크게 낮은 단계, 중간 단계, 높은 단계로 나 

눌 수 있다.

낮은 단계에서는 잡음 제거(noise filtering), 표준화 

(normalization), 이진화, 영상개선, 다운샘플링(down­

sampling), 보간(interpolation) 등 정보처리가 영상 단 

위에서 이루어진다. 중간 단계에서는 경계 분할(tound- 

ary segmentation), 영역 주술(region extraction), 라벨 

링(labeling), 그룹화(grouping) 등 영상을 분석하여 기 

호적 표현(symbolic representation) 에 대한 정보가 얻 

어진다. 높은 단계에서는 기호적 표현 정보를 이용하 

여 영역 특성(위치, 방향, 크기) 분석, 물체 인식 등과 

같은 기능적 표현(functional representation)에 대한 정 

보가 얻어지는데, 흔히 영상이해 또는 패턴인식 과정 

이라고 한다. 의료영상처리 결과 품질은 삼차원 형상

Cross-se 애。nal 
Image

Binary Image Extracted
Boundary

Boundary 
Polygon

그림 4. 의료영상 처리 예 

모델 생성 및 응용 과정의 품질에 큰 영향을 미친다.

그림 4는 전형적인 의료영상 처리 예를 나타낸다. 

인체 머리 부위에 대한 MRI 영상으로부터 이진화, 경 

계추출, 다각형화를 거쳐 머리 외부 윤곽선(contour) 

정보를 얻는 과정을 보여준다. 윤곽선은 단면 상에 정 

의되는 일정한 개수의 점들로 구성된 다각형을 의미 

한다.

3. 삼각메쉬 모델 생성

의료영상으로부터 삼각메쉬(trian卽lar mesh) 모델을 

생성하는 방식은 복셀 데이터 기반 방식과 2D 윤곽 

선 기반 방식으로 구분될 수 있다.

3.1 복셀 데이터 기반 삼각메쉬 생성

복셀 데이터 기반 삼각메쉬 생성에서는 복셀 데이 

터부터 객체 표면에 해당하는 복셀들을 선택한 후, 선 

택된 각 복셀에서 객체 표면에 해당하는 삼각형들을 

추출하여 최종적으로 삼각메쉬를 생성한다. 마칭큐브 

(marching cubes) 기법은 대표적인 복셀 데이터 기반 

심기메쉬 생성 기법으로 1987년 Lorensen과 Cline에 

의해 개발되었다[3]. 볼륨 데이터를 이진 분할(bin迎y 

segmentation) 하여 표면의 안쪽과 바깥쪽으로 구분한 

다. 이진 분할은 간단하게는 특정 경계값(血eshold value) 

과의 비교로 이루어 질 수도 있고, 복잡한 영상처리 

기법으로 생성될 수 있다. 그런 다음, 인접한 8개의 복 

셀에 대해 하나의 셀을 이루고, 각 셀의 상태에 따라 

객체 표면을 이루는 삼각형들을 차례로 생성한다. 셀 

의 상태는 8개 복셀 안쪽과 바깥쪽 여부에 따라 총 

256가지로 표현되는데, 대칭성을 고려하여 그림 5에 

서와 같이 15가지 경우로 줄일 수 있다. 따라서, 15개 

의 인덱스를 갖는 참조 테이블로 만들어 고속으로 개 

체 표면을 표현하는 삼각메쉬를 생성한다. 이렇게 생 

성된 객체 표면을 단일값-표면(isosurface)라고 한다.

생성된 삼각메쉬를 렌더링하기 위해서는 삼각메쉬
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그림 5. 삼각형 생성을 위한 15가지 경우 [3]

의 각 정점(vertex)에서의 법선벡터를 추정해야 한다. 

기본적인 법선벡터 추정 방식은 우선 식(1)에 의거하 

여 각 복셀에서의 그래디 언트(gradients) 기반 법선벡 

터 를 구한 후, 인접한 두 복셀의 법선벡터를 보간하 

여 정점에서의 법선벡터를 구한다.

여기서, F0, j, k)는 복셀 (i, j, k)번째의 밝기 값에

NQ,j,k)

||潮如•，쎄 I
⑴

NQ、j牛

2k
尸 QJ + 1,幻"0 丿 T/) 

2颂

Fg,kW，j,kf 
、、 2 Az 丿

해당한다. 그 외에도 각 정점을 공유하는 인접 삼각 

형들의 법선벡터에 대한 가중치 평균(weighted aver- 

age)을 해당 정점의 법선벡터로 추정하는 방식이 있 

다｛5,6]. 그림 6는 인체 머리 부위 CT 영상에 대해 마 

칭큐브 기법을 적용하여 얻어진 뇌 표면에 대한 삼각 

메쉬를 나타낸다. 오른쪽 그림은 특정 부분을 확대한 

그림이다. 일반적으로 볼륨데이터를 다운샘플링을 하 

지 않고, 마칭큐브 기법을 적용하면 결과 삼각메쉬를 

이루는 삼각형의 개수가 매우 커져서 렌더링 및 후속 

응용에 부담을 준다. 또한, 볼륨 데이터의 이진 분할 

이 부정확한 경우, 잡음이 포함되거나 유효하지 않은 

삼각메쉬가 생성될 수 있다.

그림 6. 마칭큐브 기법 적용 예 [3]

3.2 2차원 윤곽선 기반 삼각메쉬 생성

윤곽선 기반 삼각메쉬 생성 방식은 그림 3에서와 같 

이 의료영상처리를 통해 각 단면에 존재하는 윤곽선 

들을 추출하여 다각형으로 근사한다. 그런 다음, 인접 

단면 내의 다각형들간의 연결관계를 고려하여 객체표 

면을 정의하는 삼각메쉬를 생성한다. 이 방식에는 그 

림 7에서와 같이 세가지 주요한 문제들이 존재한다｛4].
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첫째, 연결관계(correspondence) 결정 문제로서 인 

접한 단면 내에 존재하는 윤곽선들간의 연결관계를 

결정하는 문제이다. 이 문제는 각 단면 내에 여러 개 

의 윤곽선들이 존재할 때 발생하는데, 일반적으로 자 

동화된 해를 찾기는 어렵다. 휴리스틱 기법으로서 인 

접한 상하 단면 내의 윤곽선들간의 겹치는 정도에 근 

거하여 연결관계를 결정할 수 있대5,6]. 이 경우, 인 

접한 단면들 사이의 간격은 충분히 작아서 물체의 한 

부분에서 나온 연속한 두 윤곽선들은 해당 단면 위에 

서 근사적으로 동일한 위치에 놓인다는 가정이 필요 

하다. 윤곽선들간의 연결 유형은 고립(isolation), 일대 

일 연결(one-tcnone link), 일대다 연결(one-tomany link), 

다대다 연결(many-to-many link) 등 4가지가 존재할 

수 있다. 고립이란 한 윤곽선이 인접 단면의 어느 윤 

곽선과도 연결되지 않음을 의미한다[5,6].

둘째, 타일링(tiling) 문제로서 일대일 연결 유형으 

로 정의되는 객체 표면을 삼각형들로 연결하는 문제 

이다. Keppel [기과 Fuchs et al. [8]은 문제를 최단경 

로탐색 문제로 전환하여 해결하는 방법을 제시하였다. 

그 외에도 많은 최적해 및 휴리스틱 기법들이 제시되 

었다. 휴리스틱 기법들은 계산시간이 적게 소요되는 

장점이 있지만, 일반적으로 최적해 기법들에 비해 좋 

지 않은 해를 제공할 가능성이 높다. 그림 8은 타일

(a) 일대일 링크

(b) 휴리스틱 해 (c) 최적해

링의 예를 보여준다. 그림 8(a)는 일대일 연결관계에 

있는 두 윤곽선을 보여주고, 그림 8(b)는 최소스팬길 

(minimum span length) 기반 휴리스틱 기법을 적용 

한 결과이고, 그림 8(c)은 Meyers et al.[4]가 제시한 

최적해 기법을 적용한 결과이다.

셋째, 브랜칭(branching) 문제로서 단면 내의 한 개 

또는 여러 개의 윤곽선(들)이 인접 단면 내의 여러 개 

의 윤곽선들과 연결되는 일대다 또는 다대다 연결 유 

형으로 정의되는 객체 표면을 삼각형들로 연결하는 

문제이다. 이 문제는 타일링 문제보다 모호함이 훨씬 

많이 내재되어 있어 사용자 개입이 필요한 경우가 발 

생하지만, 자동화된 해를 제공하는 휴리스틱 기법들 

이 제시되었다. Meyers et al. [4]는 일대다 연결 유형 

의 브랜칭 해결을 위해 브랜칭 유형을 말안장(saddle), 

협곡(canyon), 마루(ridge)로 구분하여 각각에 대한 삼 

각형화(triangulation) 기법을 제시하였다. Park [5,6]은 

윤곽선 연결 그래프(contour connection graph, CCG) 

를 이용하여 각 단면에 위치하는 복수개의 윤곽선들 

로부터 복합 윤곽선(composite contour) 과 협곡 윤곽 

선들(canyons)을 생성한 후, 브랜칭을 타일링과 윤곽

(a) 다대다 연결 유형에 대한 브랜칭

그림 8. 타일링의 예 [4] 그림 9. 브랜칭 적용 예 [6]
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선 밀페(contour closing)로 분할하는 방법을 제시하였 

다. 윤곽선 밀폐는 윤곽선 내부를 삼각형들로 채우는 

일을 말한다. 윤곽선 내부에 작은 윤곽선들(islands)이 

존재하는 경우에는 외부 윤곽선과 내부 윤곽선들의 

빈 공간을 삼각형들로 채우는 일이 요구된다. 윤곽선 

연결 유형 중 고립 유형의 경우, 윤곽선 밀폐 기법이 

적용된다. 윤곽선 밀폐는 캡핑(capping)이라고도 한다. 

그림 8은 두 가지 브랜칭의 예를 보여준다.

그림 11. 데시메이션 적용 예

그림 10. 2D 윤곽선 기반 삼각메쉬 생성 예 [6]

그림 10은 인체 고관절 부위 MRI 영상에 대해 2D 

윤곽선 기반 삼각메쉬 생성 기법을 적용하여 얻어진 

삼각메쉬를 나타낸다. 일반적으로 2D 윤곽선 기반 삼 

각메쉬 생성은 의료영상 단면 간격이 비교적 큰 경우 

에 효과적으로 적용될 수 있으며, 볼륨데이터 기반 삼 

각메쉬 생성에 비해 삼각메쉬 용량이 작으며, 적절한 

영상처리를 거친 윤곽선들에 대해 비교적 양질의 결 

과를 얻을 수 있다는 장점이 있다. 그러나 의료영상 

처리를 위해 상당한 노력과 시간이 소요될 수 있으며, 

단면 간격이 큰 경우 윤곽선 연결관계의 결정이 쉽지 

않아 사용자 개입이 요구되기도 한다.

3.3 삼각메쉬 개선

위에서 언급된 방법을 통해 얻어진 삼각메쉬는 삼 

각형 개수가 불필요하게 많거나, 잡음이 포함되거나, 

유효하지 않은 삼각형들을 포함할 수 있다. 따라서, 삼 

각메쉬의 품질을 개선시키는 과정이 요구된다. 대표 

적인 메쉬 개선 기법들로는 잡음 제거, 부적절한 삼 

각형 처리, 불필요한 영역 제거, 구멍 채우기, 리메슁 

(remeshing), 데시메이션(decimation) 등이 있다. 이러 

한 기법들은 최근 삼차원 측정기술 및 역공학(reverse 

engineering) 기술의 발전과 함께 상당한 진보를 거두 

었대9,10]. 그림 11은 데시메이션 기법의 적용 예를 

나타낸다.

4. 자유곡면모델 생성

삼각메쉬 자체만으로 3차원 형상모델로서 많은 분 

야에서 활용될 수 있지만, 보다 매끄러운 곡면을 갖 

는 형상모델을 얻고자 하는 경우가 있다. 이런 경우, 

삼각메쉬로부터 자유곡면을 생성하는 기법을 적용할 

수 있다.

자유곡면을 표현하는 방법은 CAGD 분아에서 널리 

연구되어 왔는데, 크게 음함수(implicit equation)와 매 

개변수 힘■수(parametric equation) 를 이용하는 방법으 

로 나눌 수 있대 11-13]. 음함수를 이용한 곡면 표현 

방법은/, y, z)F과 같은 수식을 이용하여 물체의 경 

계를 표현하는데 , 대표적으로 이차곡면(quadric surface) 

을 이용하는 방법이 있다.

매개변수 함수를 이용한 곡면 표현 방법은 S(“, 

v)=(x(%v), y侦,v), z(",v)와 같은 형태로 물체의 표면을 

표현하는데, 대표적으로 Coons 단위곡면(Coons patch), 

Gregory 단위곡면, Bezier 단위곡면, B-spline 곡면, 

NURBS 곡면 등을 이용한 방법이 있다[6,11-13].

최근에는 분할곡면(subdivision surface)을 이용하
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는 방법이 많은 관심을 받고 있대 14]. 분할곡면의 원 

리는 초기 성긴 메쉬(initial mesh)를 간단한 규칙에 따 

라 반복 분할함으로써 궁극적으로 부드러운 극한 곡 

면(limit surface)이 얻어진다는 것이다. 메쉬를 분할하 

는 규칙에 따라서 Doo-Sabin 분할곡면[15], CatmuD- 

Clark 분할곡면[16], Loop 분할곡면[17] 등의 여러 종 

류가 있으며, 각각 결과 곡면의 형태가 조금씩 다르 

게 나타난다.

음함수를 이용하는 방법은 주로 컴퓨터 그래픽스 

분야에서 일부 사용되고 있으며, 매개변수 함수를 이 

용한 방법은 산업계 전반적으로 널리 사용되고 있다. 

현재 자유곡면 표현을 위한 산업계 표준으로 Bezier, 

B-spline, NURBS 기반 곡면들이 사용되고 있다. 본 

글에서는 매개변수 곡면을 이용하여 삼각메쉬로부터 

자유곡면을 생성하는 방법들을 소개하고자 한다.

4.1 단위곡면 재단작업

임의의 복잡한 형상을 표현하는 일반적인 단일 곡 

면식(single surface equation)을 찾는 일이 매우 어렵 

기 때문에 다루기 쉬운 형태의 단위곡면들을 서로 연 

결하여 전체 곡면을 표현하는 실용적인 방법들이 주 

로 연구되었다. 이러한 단위곡면 재단작업(patchwork) 

에서 고려할 몇 가지 사항들은 다음과 같다.

첫째, 재단작업에 사용될 단위곡면 종류의 결정이 

다. 단위곡면은 크게 삼각 및 사각 단위곡면으로 나 

누어지는데[6,12,13], 삼각 또는 사각 단위곡면을 사 

용할 것인가 혹은 두 가지를 병행할 것인가에 따라 각 

각 다른 방법이 적용된다. 그림 12는 3차 삼각 Bezi­

er 단위곡면(왼쪽)과 3x3 차 사각 Bezier 단위곡면(오 

른쪽)을 나타낸다.

둘째, 주어진 데이터(여기서는 삼각메쉬의 정점들) 

를 보간(interpolation)할 것인가 혹은 근사(approxima­

tion) 할 것인가에 대한 결정이다[6,11]. 곡면 보간의 경 

우, 삼각메쉬의 각 삼각형에 한 개 이상의 단위곡면 

을 정의하여 삼각메쉬의 모든 정점들을 지나는 곡면 

을 생성한다. 따라서, 결과 단위곡면의 수가 삼각메쉬 

의 삼각형 개수에 직접 비례하므로 윤곽선 근사 또는 

삼각메쉬 데시메이션을 거친 삼각메쉬에 대해 곡면 

보간을 적용하는 것이 바람직하다. 곡면 근사의 경우, 

적은 수의 단위곡면들로 삼각메쉬 정점들을 근사하는 

곡면을 생성한다. 근사과정에서 곡면 위상정보(topol­

ogy) 가 삼각메쉬의 것을 그대로 유지하도록 해야 하 

며, 근사 정확도(approximation accuracy) 7} 보장될 수 

있어야 한다.

셋째, 단위곡면 재단 작업 시 요구되는 단위곡면들 

간의 연속성에 대한 결정이다. 삼각메쉬는 인접한 삼 

각형들간의 틈이 존재하지 않지만 공유하는 정점 및

p(v)a(v) + q(v)b(v) + r(v)c(v) = 0 ⑵

a(v) = ^L(0,v)/^u 

b(v) = ^R(0,v)/^u

c(y) = i^L(0,v)/^v = v)/<^v 

그림 12. 삼각 및 사각 Bezeir 단위곡면
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변에서 법선벡터가 서로 다르므로 표면이 매끄럽지 

않다. 즉, 삼각메쉬는 C° 연속성을 갖는다. 일반적으 

로, 공학적 또는 심미적 측면에서 부드러운 자유곡면 

을 언급할 때, 구성 단위곡면들간의 최소 G1 연속성 

을 갖는 곡면을 의미한다. 그림 13에서와 같이 경계 

곡선을 공유하는 두 단위곡면 와 曲","가 G1 연 

속성을 유지하기 위해서는 식⑵를 만족해야 한대:6,18].

인접한 단위곡면들간의 이 연속성을 만족시키기 위 

해서는 모든 경계곡선마다 식(2)와 같은 제악식을 만 

족하도록 단위곡면의 조정점들을 적절하게 조절해야 

한다. 따라서, 단위곡면 간 연속성 유지를 위한 방법 

들이 많이 제시되었대6,18,19].

4.2 스킨 곡면 근사

각 단면 내에 단일 윤곽선만이 있는 경우, 삼각메 

쉬 생성과정 없이 자유곡면을 생성할 수 있다. 대개 

B-spline 또는 NURBS 곡면이 결과 곡면으로 많이 이 

용된다. 먼저 각 단면 내의 단일 윤곽선을 자유곡선 

으로 근사한 후 로프팅(lofting) 또는 스키닝 (skinning) 

기법을 적용하여 모든 곡선들을 지나거나 근사하는 

자유곡면을 생성한대620]. 그림 14는 인체 머리에 대 

한 MRI 영상으로부터 추출된 2D 윤곽선들(왼쪽)에 

대해 근사적 곡면 스키닝 기법을 적용하여 생성된 B- 

spline 곡면(오른쪽)을 나타낸다.

43 삼각 복합곡면 생성

삼각 단위곡면들을 이용하여 주어진 삼각메쉬의 정 

점들을 보간 또는 근사하는 이 복합곡면(composite sur- 

face)을 생성할 수 있다[5,6,19]. 단위 곡면으로 삼각 

Gregory 또는 Bezier 단위곡면이 이용된다. 최근에는 

Loop 분할곡면을 이용한 방식이 제시되었대21]. 삼 

각 Bezier 단위 곡면을 이용하는 경우, 4차 Clough-Touch­

er 방식을 근간으로 한다[5,19]. 이 방식은 관심 영역 

에 해당하는 삼각형 위에 3개의 4차 삼각 Bezier 단 

위곡면을 정의하여 영역 내의 정점들을 보간 또는 근 

사하며, 인접하는 단위곡면들간의 G1 연속성을 만족 

시키는 복합곡면을 생성하는 방식이다[5,19]. 한편, 삼 

각형 위에 한 개의 3차 삼각 Gregory 단위곡면 또는 

고차 삼각 Bezier 단위곡면을 사용할 수도 있다. 그림 

15는 그림 10의 삼각메쉬(왼쪽, 쉐이딩)를 보간하는 

삼각 Bezier 복합곡면(오른쪽, 쉐이딩)을 나타낸다.

OB U呼
그림 15. 삼각 Bezier 복합곡면 생성 예 [6] 

그림 14. 근사적 곡면 스키닝 기법 적용 예 [20]

복합곡면 근사를 위해 적용할 수 있는 접근방식은 

다음과 같다. 삼각메쉬의 모든 정점들을 지나는 복합 

곡면을 구한 후, 근사오차를 만족하며 위상정보가 유 

지될 때까지 삼각메쉬의 삼각형을 점차적으로 줄여나 

가면서 단위곡면들을 생성하는 것이다｛22]. 물론 반대 

개념에 근거한 복합곡면 근사를 고려할 수 있다.

4.4 사각 복합곡면 생성

삼각 복합곡면 생성 방법들은 비교적 구현하기 쉽 

지만, 결과 곡면이 산업계 표준인 NURBS와 호환되
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지 않아 상용 CAX 시스템에서 사용할 수 없다는 단 

점이 있다. 따라서, NURBS와 호환이 용이한 사각 복 

합곡면 생성 방법들이 제시되었다. 삼각 복합곡면 생 

성과 비슷하게 사각 단위곡면들을 이용하여 주어진 

삼각메쉬의 정점들을 보간 또는 근사하는 부드러운 

복합곡면을 생성할 수 있다[6,19]. 사각 단위곡면으로 

사각 Gregory 또는 Bezier 단위곡면, 그리고 B-spline 

곡면 등이 이용 가능하대 11-13].

B-spline 곡면을 이용하여 삼각메쉬 근사 방법으로 

Eek와 Hoppe[23]가 제안한 방법이 대표적이다. 이것 

은 삼각메쉬를 바탕으로 기저 사각메쉬(base mesh)를 

구한 후, 사각메쉬를 바탕으로 정규 G1 곡선망(curve 

net)을 생성한다. 그런 다음, 곡선망의 각 사각 루프 

(quadrilateral loop)에 대해 4개의 경계곡선과 해당 영 

역에 속하는 정점들을 B-spline 곡면으로 근사하고, 동 

시에 이웃하는 B-spline 곡면들간의 G1 연속성을 만 

족시키는 복합 B-spline 곡면을 생성한다. 삼각메쉬와 

복합곡면과의 오차가 허용오차보다 작을 때까지 사각 

메쉬 추가, 정규 곡선망의 개량, 그리고 복합곡면의 세 

밀화를 반복한다. 이 방법에서는 기저 사각메쉬를 생 

성하는 일이 쉽지 않은 단점이 있다. 그림 16은 B- 

spline 곡면을 이용한 삼각메쉬 근사 예를 나타낸다.

4.5 혼합 복합곡면 생성

사각 복합곡면 생성 방식은 NURBS 와의 호환 용이 

성이란 큰 장점을 갖고 있으나 기저 사각메쉬 생성의 

복잡성, 특이 정점 (extraordinary vertex)에서의 G1 연 

속성 위배 등의 문제점이 있다. 한편, Park [24]은 삼 

각 및 사각 Bezier 단위곡면들을 혼합하여 객체 표면 

을 근사하는 복합곡면을 생성하는 방법을 제시하였다. 

윤곽선 데이터 편집(contour compilation), 영역 검출 

(region detection), 스킨(skin) 영역의 사각곡면 근사, 

그리고 브랜치(branch) 와 캡(cap) 영역의 삼각곡면 생 

성 등의 4가지 작업을 통해서 복합곡면을 생성한다. 

그림 17은 혼합 복합곡면 근사 예를 나타낸다.

최근에는 분할곡면을 이용하여 삼각메쉬를 근사하 

는 방법이 제시되고 있대25，26]. 분할곡면은 임의의 

위상정보를 가진 곡면을 쉽게 표현할 수 있고, 연속 

성 만족을 위한 복잡한 작업 없이 부드러운 곡면을 생 

성할 수 있으며, 다양한 해상도를 갖는 메쉬의 생성 

이 가능하다는 점에서 기존 곡면들을 대신할 대안으 

로 주목을 받고 있다.

5. 응용 사례

서론에서 언급한 바와 같이 의료영상을 이용한 3차

(c) 캡 곡면(b) 기저 메쉬 (c) 복합곡면 (d) 복합곡면(a) 삼각메쉬

그림 16. B-spline 복합곡면 근사 예 [23] 그림 17. 혼합 복합곡면 근사 예 [24]
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원 형상모델 생성 기술의 응용분야는 가시화, 가상 수 

술 시뮬레이션을 통한 의료용 교육, 의료진단 및 시 

술계획을 포함한 컴퓨터보조시술（CAS）, 치의공학, 원 

격 수술 로봇, 법의학 등 매우 다양하다. 다음은 두 가 

지 공학적 응용 사례를 소개한다.

그림 18은 의공학 분야 응용 사례로서 인체 고관절 

용 보철 설계 과정을 나타낸다. 촬영된 CT 영상으로 

부터 문제의 고관절 부위를 추출한 다음, 이를 이용 

하여 2D 윤곽선들을 생성한다. 그리고, 2D 윤곽선들 

을 근사하는 NURBS 곡면모델을 생성한 다음 상용 

CAD 시스템으로 입력되어 유한요소 해석용 메쉬를 

생성한다. 해석용 메쉬는 CAE 시스템으로 입력되어 

응력 및 변형 해석에 이용된다. 해석결과 및 3차원 고 

관절 형상 모델을 바탕으로 인공 보철물을 설계한다. 

즉, 인공 보철물의 크기, 삽입 위치와 방향 등을 결정 

하여 설계에 활용된다.

그림 19는 치의공학 분야 응용 사례로서 인체 치아 

임프란트 보조물 설계 및 활용 과정을 나타낸다. 인 

체 아랫턱 부위에 대한 CT 영상을 이용하여 아랫턱 

부위의 3차원 형상모델（삼각메쉬）를 생성한다.

생성된 형상모델에서 불필요한 요소들（잡음, 임프 

란트 삽입 부위의 보철 또는 치아）을 제거하고, 치아

그림 18. 인체 고관절 보철 설계

그림 19. 치아 인플란트 보조물 설계 및 제작 [27]

부위별로 형상모델을 분할한다. 그런 다음, 의료영상 

과 형상모델을 동시에 참조하여 신경관을 생성한다. 

삽입할 임프란트 크기와 형상을 고려하여 임플란트 

CAD 모델을 선정한 다음, 적절한 방향과 자세로 임 

플란트 CAD 모델을 위치시킨다. 아랫턱 및 치아 형 

상모델, 신경관, 임플란트 CAD 모델의 형상과 상대 

적 위치를 고려하여 임플란트 수술 보조물의 형상을 

모델링 한 후, 이를 바탕으로 인체 무해한 재료의 RP 

모델을 제작한다. 마지막으로, 제작된 수술 보조물을 

이용하여 임프란트 수술에 활용한다.

6. 맺음말
지금까지 의료영상을 이용한 3차원 형상모델 생성 

과정에서 요구되는 제반 기법들과 공학적 응용 사례 

를 개략적으로 소개하였다. 관련 기법들은 영상처리, 

컴퓨터 비전, 렌더링, 삼각형화, 역공학 기반 메쉬 처 

리, 자유 곡선/곡면 모델링 등 다양한 분야에 걸쳐 연 

관되어 있음을 알 수 있다. 의료영상을 이용한 3차원 

형상모델 생성에 필요한 기술들이 집약된 상용 소프 
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트웨어로는 Materialise사의 Mimics 와 Inus Technolo- 

gy사의 RapidForm 등으로 소수에 불과하다｛1027]. 그 

러나, 의료영상 가시화 및 삼각메쉬 생성 기능을 제 

공하는 소프트웨어는 많이 있으며, 측정점 데이터 또 

는 삼각메쉬로부터 자유곡면 생성 기능을 제공하는 

역공학 소프트웨어도 많이 개발되었다. 따라서, 상용 

소프트웨어들을 적절히 병용함으로써 의료 영상으로부 

터 3차원 형상모델을 생성하고, 다양한 응용 분야에 

적용할 수 있으리라 사료된다.

최근 지속적인 연구개발을 통해 의료영상을 이용한 

3차원 형상모델 생성 기술은 상당한 수준에 이르렀다. 

그러나, 사용자의 개입을 요구하는 부분이 많아 상당 

한 시간과 노력이 소요되는 경우가 빈번하다. 따라서, 

자동화 수준을 높이기 위한 여러 분야에서의 노력이 

필요하다. 특히, 의료영상처리는 형상모델의 품질에 매 

우 큰 영향을 미치므로 의료영상처리 기법의 강건성 

및 정확성 향상을 위한 노력이 요구된다. 또한, 의료 

영상 판독 전문가의 지식을 접목하여 의료영상으로부 

터 원하는 영역을 쉽고 정확하게 추출하는 영역추출 

기법의 개발이 요구된다. 아울러, 삼각메쉬로부터 특 

정 부위를 인식하여 추출하는 일들이 빈번하게 발생 

하는데, 이를 위해 효과적인 형상 인식 기법의 개발 

이 요구된다. 또한, 생성된 3차원 형상모델의 활용도 

를 높이기 위한 노력의 일환으로 상용 소프트웨어와 

의 호환성 향상 방안의 확보가 요구된다. 이러한 측 

면에서 산업계 표준인 사각 Bezier 단위곡면, B-spline, 

그리고 NURBS 곡면 등의 형상모델 생성 방법들에 

대한 개선 및 개발이 요구된다.
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