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요약

Geant4와 DICOM 일의 연동을 이용한 몬테카를로 시뮬 이션을 통해 실제 환자의 흡수선량을 산출하는 새로운 

방법을 제시하고, Geant4 계산코드의 검증을 해 MOSFET 선량계를 이용하여 PMMA 모의 팬텀 깊이에 따른 심에
서의 흡수선량 실측값과 Geant4 시뮬 이션 결과값을 비교하 다. PMMA slab의 불완 한 압착으로 인해 발생한 불

균등한 간격의 공기층이 존재하지 않은 부분에서는 X선 조사야 15 × 15 cm2 와 20 × 20 cm2 에서 각각 0.46 ± 
4.69% 와 -0.75 ± 5.19%로 나타났다. PMMA 모의 팬텀의 불완 한 압착에 의해 나타난 오차를 제외하면 Geant4와 
DICOM 일의 연동을 통한 몬테카를로 시뮬 이션에 의한 계산값이 잘 일치함을 알 수 있다.
심단어: Geant4, DICOM, 몬테카를로 시뮬 이션, 흡수선량

Abstract 

This study offered a new method to calculate absorbed dose of actual patients through Monte Carlo 
Simulation by using the linkage of Geant4 and DICOM, and, the experimental value of absorbed dose at the 
center and Geant 4 simulation result according to the depth of PMMA mock phantom were compared by using 
MOSEF in order to verify Geant4 calculation code. In the area where there was no air space between the 
irregular gap due to incomplete compression of PMMA slab, the differences were 0.46 ± 4.69 percent and 
-0.75 ± 5.19 percent in 15 × 15 cm2 and 20 × 20 cm2 respectively. Excluding the error due to incomplete 
compression of PMMA mock phantom, the calculation values of the Monte Carlo simulation by linkage of 
Geant4 and DICOM was the same.
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Ⅰ. 서론

몬테카를로 방법은 알려진 미시  상호작용들을 

용하여 입자를 수송하고, 이를 무수히 많은 입자에 
하여 시행함으로써 심의 상이 되는 물리량을 

측하는 통계  계산방법이다. 몬테카를로 방법을 이용
한 계산은 측정값을 정확하게 측하는 것으로 알려

져 있으며, 일반 으로 인체와 같이 측정이 어렵거나 

불가능한 경우, 는 사 에 실험결과를 측하는 경

우 유용한 계산기법으로서 사용된다. 의료용 입자가속
기 분야에서 물질  자와 자의 물리  과정을 통

계  방법으로 시뮬 이션 하는 표 인 시뮬 이터

(simulator)로 EGS4, MCNP, Geant4가 있다. 이  

Geant4는 고에 지 입자 실험을 해 유럽입자물리연

구소(CERN : Organisation Européenne pour la Recherche 
Nucléaire)에서 개발한 시뮬 이터로서 이론 으로 모

든 입자에 용이 가능하고 C++ 언어로 이루어진 
로그램으로 재 다양한 분야에서 활용되고 있으며, 
이미 방사선 치료 역에서 지속 인 연구와 결과 데

이터를 통해 이미 그 유용성이 입증되었다[1]. 

Geant4는 구성 로그래  언어가 객체지향언어인 

C++ 로 이루어져 Fortran 으로 구성된 EGS4에 비해 
사용자로 하여  로그래 에 있어 기능성과 모듈성, 
확장성 그리고 개방성을 추구하는 Geant4가 앞으로 고 
에 지 역의 방사선 치료뿐만 아니라 상 으로 

 에 지 방사선을 이용한 진단 역에서의 환자선량

평가, 방사선방호계획에 이용됨에 있어 더욱 유용하게 
용될 수 있음을 시사한다. 방사선 진단 역인 상

의학에서의 환자선량평가를 하는데 있어 결과값에 다

양한 변수가 작용하여 신뢰도와 정확도가 떨어지는 

TLD(Thermo－Luminescence Dosimeter)와 복잡한 인체 
내부 장기 등의 해부학  구조물을 구체 으로 재

하는데 한계가 있는 인체모형팬텀을 이용한 선량평가 

보다 구체 인 인체 내 선량 분포를 측하여 의료방

사선의 방사선방호계획을 수립하는데 보다 용이하고 

신뢰도와 정확도 그리고 재 성을 높이는데 기여할 

수 있다. 따라서 본 연구에서는 Geant4와 CT 스캔 후 
얻어진 DICOM 일을 연동한 몬테카를로 시뮬 이

션 값과 PMMA 팬텀내의 흡수선량을 실측한 값을 비

교하여 신뢰성있는 인체내 선량분포  흡수선량을 

획득하기 에  에 지 X선 역에서의 선량평가 시 

Geant4와 DICOM 연동을 통한 선량평가 정확성을 증
명하고자 한다. 

Ⅱ. 재료  방법

1. PMMA(Polymethly Methacrylate) 모의 팬텀

DICOM 일을 연동한 Geant4 시뮬 이션 선량분

포 결과값과의 비교를 해 CT 스캔과 투시촬 시의 

흡수선량 측정에 사용된 모의 피폭체는 가로 × 세로 
× 높이, 20 × 20 × 20 cm2 의 정육면체의 형태를 지니
는 PMMA 재질로 이루어졌다[그림 1].

[그림 1] PMMA 모의 팬텀의 외

2. X선 발생장치

2.1 CT 스캐
PMMA 모의 팬텀과 사람의 복부-골반을 스캔하기 
한 CT 장비로는 Philips Brilliance 64 MDCT 를 사용
하 다.

2.2 투시촬  장치  X선 조사 조건
본 연구에서는 Phillips사에서 제작된 under tube type

의 Easy Diagnost Eleva Inverter R/F(Phillips, USA) 를 
사용하 으며 X선 투시촬  시 모든 촬  조건은 수

동으로 조정하여 시행하 으며 조사 조건은 [표 1]과 
같다.
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Fluoroscopy

SID(cm) 70

kVp 85

mA 3

Exposure time(sec) 150

FOV(cm
2
) 15×15, 20×20

[표 1] X선 조사 조건(Exposure condition)

3. PMMA 팬텀 내의 흡수선량 측정

PMMA 팬텀의 각 PMMA 슬라이스(2 cm 두께)사이 
정 앙에 MOSFET 검출기를 삽입하여 투시촬  바

닥으로부터 2, 4, 6, 8, 10 … 20 cm 깊이에서의 흡수선
량을 측정하 다. 선량측정에 앞서 선량측정기의 교정
이 이루어졌으며 교정  측정에 해서는 아래에 기

술하 다.

3.1 리조 교정

투시촬 장치의 선량교정을 한 리조로는 

Victoreen社의 NERO mAx(Model 8000)를 이용하 다. 
리조 volume은 45cc이며, 1mR∼9999mR의 측정범
를 가지고 있다. 실험에 사용하기 에 리조는 식품
의약품안 청에서 표 선질에 의해 교정을 마친 장비

이며, 측정된 모든 선량은 스펙트럼의 해상도(RE)가 
높은, 좁은 스펙트럼(NS, 해상도 범 :27～37)의 교정
계수  불확도가 낮은 ISO NS 80 선질에 의해 교정된 
교정계수 0.808[2]을 용하여 교정된 선량값으로 사용
하 다.

3.2 MOSFET 선량계 교정
본 연구에 사용된 투시촬 장치의 반가층은 100 

kVp에서 2.7 mm Al이다[3]. 우선, 기존의 X-ray 튜 를 

이용하여 MOSFET 선량계를 교정하 다. 교정을 하기 
해서, MOSFET 선량계를 리조와 나란히 배치하고 

100 kVp에 해당하는 X선에 노출시켰고 노출량을 측정
하 다. 조사선량에서 흡수선량으로의 환을 f-factor, 
리조 보정 계수(chamber correction factor),  온도 

 압력 보정 계수(temperature and pressure correction 
factor)를 고려하여 계산하 다.

4. 몬테카를로 시뮬 이션

4.1 X선 스팩트럼 생성
투시촬 에 사용되는 X선 스펙트럼은 본 연구에 사

용 된 투시촬 장비의 기술정보와 IPEM-78[4]을 이용
하여 설정하 다. IPEM-78은 방출 X선의 스펙트럼을 
제공하는 코드로서 표  물질로는 텅스텐(tungsten), 로
듐(rhodium), 몰리 덴(molybdenum)으로서 세 가지, 
압 범 는 30∼150 kVp, 표  각도 6∼22°, 필터 물
질로 알루미늄(aluminum), 베릴륨(beryllium), 구리
(copper), 공기(air), (bone) 등에 한 자료를 내장하여 
사용자가 해당 X선 장치의 특성에 맞춰 사용할 수 있
도록 구성되어 있다. 출력은 0.5 keV 간격의 에 지별

로 mAs당 mm2당 자의 수 (Photons/mAs·mm2)를 제
공한다. [표 2]는 본 연구에서 사용된 투시촬 장비의 

X선 발생 조건이며, [그림 3]은 [표 2]를 근거로 한 
IPEM-78의 스펙트럼 생성 결과이다.

Target material Tungten

Tube voltage(kVp) 85

Anode angle(degree) 12

Filter 2.7 mm Al

[표 2] X선 스팩트럼 생성 조건

4.2 모델링
본 연구에서는 Geant4.9.3p01을 사용하 다. 선원은 
선원으로 가정하 으며, 각 방사선 조사야 크기에 
따른 합한 각도의 부채상 형태로 근사시켰다. 

[그림 2] 85keV X선 스팩트럼 생성
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PMMA 팬텀 DICOM 일의 아이소센터(isocenter)로
부터 각각 50 cm 떨어진 거리에 선원을 배치하고, 투
시촬 는 그 구성원소가 CT의 침상과 비슷한 탄소
가 주성분이므로 X선의 흡수가 거의 이루어지지 않는
다. 따라서 신체내부 선량분포 계산을 한 시뮬 이

션에서는 투시촬 를 체하여 CT의 침상을 투과하
여 인체를 투과하는 형태로 under tube type 투시촬
와 유사한 기하학  구조로 모델링하 다. 한 인

체를 투과한 X선이 상증배 (I.I. tube) 등의 구조물
에서 일부 산란하여 환자의 선량에 기여하는 부분이 

있지만 이러한 후방산란 선량은 주선속(1차 빔)에 의
한 선량에 비해 극히 작으므로 상증배 등의 X선이 
인체를 투과한 이후의 구조물은 모델에 포함하지 않

았다. 몬테카를로 시뮬 이션에 사용한 입자 히스토리

를 조사야 별로 각각 5×108개, 8×108개로 하 으며, 물
리 모델은 자와 자의 물리  수송 모델인 standard 
physics model을 용하 다[5,6]. 2차 입자 생산 역치를 
결정하는 set cut은 자, 자, 양 자 모두 0.1 mm로 
지정하 다. [그림 3]은 실제 시뮬 이션을 시각화한 

그림이다.

(a) X선 조사야 

15 × 15 cm
2
 

(b) X선 조사야 

20 × 20 cm
2

[그림 3] 시뮬 이션상의 X선 조사 모습

4.3 Geant4-DICOM 인터페이스
본 연구자는 Geant4에서 제공하는 example code에 

근거한 DICOM 인터페이스를 시행하 으나 본 연구

에 합한 시뮬 이션을 해 DICOM 인터페이스가 
원래의 Geant4 example code에서 일부 수정  보완을 
통해 재설계 하 다. DICOM 인터페이스는 CT 데이터
를 시뮬 이션 내에서 지오메트리를 만드는 데 

한 형식으로 변환시키는 역할을 한다. 

Geant4에서는 ASCII 코드화된 각 DICOM 일들의 

슬라이스 정보, 픽셀의 치, 그 픽셀에서의 Hounsfield 
정보를 Geant4 코드에서 사용가능하도록 변환 후 이를 
복셀화 하 다[그림 4].

(a) DICOM 이미지(.dcm) (b) Geant4 변환 

이미지(.g4dcm)

[그림 4] Geant4에서 지오메트리를 한 변환 이미지

5. Geant4 선량 정규화 인자

Geant4 시뮬 이션 계산값과 MOSFET 측정값과의 
보정을 한 정규화 인자를 구하 다[표 3]. Jarry 등[7]

의 방법을 참조하여 각 X선 조사야 크기별 측정값을 
구하여 시뮬 이션 결과를 선량으로 환산하는 인자를 

구하 다. 실제 선량 측정 시와 동일한 상황에서 후방
산란을 고려한 흡수선량을 얻기 해 선원에서 40 cm 
거리의 PMMA 팬텀 표면에 MOSFET을 조사야 심에 
치시킨 후 3 mA, 150 sec(450 mAs)로 15 × 15 cm2 과 

20 × 20 cm2 의 조사야로 조정하여 조사하 다.

Beam 

energy 

(kVp)

X ray 

field 

size

(cm2)

Measurement

(mGy)

Geant4

(10-15mGy

/particle)

NF

(1016particl

e/mAs)

85 15×15 40.22
2.63 ± 

0.013
1.52

85 20×20 40.45
3.82 ± 

0.011　
1.04

[표 3] Geant4 시뮬 이션에서 흡수선량 계산 시 선량 

보정을 한 정규인자(normalization factor ; NF)
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Ⅲ. 결과

PMMA 모의 팬텀을 스캔한 DICOM 일의 x × y축 
길이는 284 mm × 284 mm, 슬라이스 간격은 1.5 mm이
다. 이 일들을 시뮬 이션 시, 한 슬라이스에서의 복
셀은 256 × 256개이다. 즉, 복셀의 크기는 각각 약 1.11 
mm × 1.11 mm × 1.5 mm 크기로 시뮬 이션의 결과 

데이터를 한 슬라이스의 모든 복셀에서의 선량 값으

로 출력하 다.

 (a) X선 조사야 15 × 15 cm
2
 

(b) X선 조사야 20 × 20 cm
2
 

[그림 5] 조사야 별 PMMA 팬텀 깊이에 따른 MOSFET 

실측치와 Geant4 시뮬 이션 결과의 비교

본 연구에서는 15 × 15 cm2과 20 × 20 cm2 크기의 
조사야로 나 어 PMMA에서의 흡수선량을 구하기 
한 몬테카를로 계산을 수행하 다. Geant4를 이용한 
몬테카를로 계산에서는 많은 양의 히스토리를 실행할

수록 계산값의 불확정도가 감소하게 된다. 15 × 15 

cm2 조사야에서는 5 × 108
개의 히스토리를 실행하

고, 20 × 20cm2에서는 9 × 108
개의 히스토리를 실행하

다. DICOM의 각 복셀에서 구해진 계산값에서 깊이
에 따른 조사야의 심축에 한 흡수선량값을 구하

다. Geant4 시뮬 이션을 통해 평가한 조사야 별 선

량분포와 백분율 오차, PMMA 팬텀 내 흡수선량을 
MOSFET 측정 결과와 비교하여 [그림 5,6]에 도시하
다. 부분의 측정지 에서의 깊이선량 결과는 아주 

미미하기는 하지만 MOSFET 측정결과가 높게 나타났
으며, 반 로 투시 촬  바닥으로부터 PMMA 모의 
팬텀 6, 14, 16 cm 깊이 지 에서는 Geant4 시뮬 이션 

결과가 약간 높게 나타났다[그림 5,6]. 

(a) X선 조사야 15 × 15 cm
2

*Diff(%) = (Geant4–measurement / measurement) × 100

(b) X선 조사야 20 × 20 cm2 

[그림 6] MOSFET 실측치과 Geant4 시뮬 이션의 

X선 조사야 크기별 흡수선량 백분율 오차

이처럼 일부 깊이에서 MOSFET 실측값과 Geant4 
시뮬 이션값의 약간의 차이가 나는 이유는 PMMA 
slab의 압착이 완 히 되지 않은 지 에서 불가피하게 
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발생되는 2 cm 두께별 PMMA 경계지 의 부정확한 

CT number로 인한 오차도 고려해 볼 수 있다. 하지만 
그 차이는 매우 작아 실제 측정값과 시뮬 이션 값의 

비교에 있어 무시할 수 있을만한 차이이다. 한 투시

촬 와 CT 침상은 구성성분은 유사하지만 투시촬
는 편평한 반면 CT 침상은 약간 굴곡이 있어 인체
를 투과하기 의 X선 스펙트럼의 변형을 고려해볼 수 
있다. 이로 인해 PMMA 팬텀의 일부 깊이에서 Geant4 
시뮬 이션 결과가 MOSFET 선량측정 결과와의 작은 
차이를 보인 것으로 사료된다. 

Ⅳ. 고찰

본 연구에서는 MOSFET 선량계를 이용하여 PMMA 
모의 팬텀 깊이에 따른 심에서의 흡수선량 실측값

과 Geant4 시뮬 이션 결과값을 비교하 다. 이는 
Geant4 코드를 이용한 몬테카를로 시뮬 이션을 통해 

DICOM 일을 연동한 실제 환자의 피폭선량의 측

이 가능함을 시사한다. 몬테카를로 시뮬 이션 결과는 

MOSFET 선량계로부터 측정된 PMMA 모의 팬텀내의 
흡수선량과 Geant4 계산 결과와 비교할 때 X선 조사
야 15 × 15 cm2 와 20 × 20 cm2 에서 각각 최  9.78% 
와 9.69% 정도의 차이를 나타내었다. 하지만 이는 
MOSFET 선량계를 이용한 실측시와 시뮬 이션시의 

PMMA 팬텀의 압착상태가 일치하지 않아 나타난 
PMMA 모의 팬텀의 일부 공기층에서의 오차로서 이러
한 PMMA slab의 불완 한 압착으로 인해 발생한 공기

층이 존재하지 않은 부분에서는 X선 조사야 15 × 15 
cm2 와 20 × 20 cm2 에서 각각 0.46 ± 4.69% 와 -0.75 
± 5.19%로 나타나 실험에서 PMMA 팬텀내의 공기층
을 이는 것이 요한 부분임을 알 수 있었다. 결과
에 나타난 바와 같이 PMMA 모의 팬텀의 불완 한 압

착으로 인해 경계면에서 나타난 오차를 제외하면 

Geant4와 DICOM 일의 연동을 통한 몬테카를로 시

뮬 이션에 의한 계산값이 잘 일치함을 알 수 있다. 
환자의 선량평가에 흔히 이용되는 인형 팬텀을 활용

한 방법에 따른 선량분포의 오차범 는 ±10% 정도인 
것으로 보고되었다[8,9,10]. 하지만 이것은 MeV 단 의 

고에 지를 사용하는 치료 역에서의 보고이며 400 
keV 이하의 에 지 역에서는 오차범 가 더욱 불

확실하며, 특히 100 keV이하의 역에서 효과의 

증가로 인한 측정값의 과잉 상은 TLD나 PLD 소자의 
사용은 그 정확도와 재 성 측면에서 더욱 비 일 

수 밖에 없다. 물론, 본 연구에서의 불균일한 조직들로 
구성되어 있는 체내의 흡수선량분포는 비교  정확하

지만 인 신뢰도를 가지는 선량은 아니다. 계속
인 선량 보정 메커니즘을 통해 정 도를 높이고는 

있지만 여 히 선량분포의 차이가 존재한다. 이를 
해 여러 연구자들로 하여  보다 높은 선량의 정확성

을 확보하기 한 몬테카를로 시뮬 이션의 연구가 

진행되고 있다.

본 연구와 같은 Geant4 시뮬 이션을 수행함에 있

어서 빠른 시간과 일반 인 PC의 메모리 크기 내에서 
환자 데이터(DICOM 일)를 이용하여 통계 으로 신

뢰성 있는 신체내부의 선량분포를 계산하는 것은 쉽

지 않다. 이유는 환자의 지오메트리를 형성하는 복셀
의 수가 단히 많기 때문이다. 의료  응용면에서 이 

요구 사항을 충족시키기 해 version 8.1 이후 Geant4 
collaboration에 의해 보다 효율 인 기능을 지닌 

“nested parameterization volumes”가 도입되었다[11]. 하지
만 이러한 Geant4 코드의 개선이 이루어지고는 있지만 
여 히 몬테카를로 시뮬 이션의 연산 시간은 빔의 

수에 비례해서 증가하는데 통계  오차를 이기 

해 수억에서 수십억개의 빔을 사용하게 된다. 다시 말
해 수억에서 수십억번의 연산을 수행해야한다는 것인

데, 이는 몬테카를로 시뮬 이션의 수행시간이 수십 

시간에서 수백 시간까지 소요됨을 의미한다. 따라서 
이를 해결하기 해서는 좀 더 높은 성능을 지닌 PC
나 워크스테이션(workstation)이 필요하고, 다수의 일반
 사양의 PC를 병렬로 연결하여 연산이 가능하게 하
는 클러스터링(clustering) 기술이 요구된다. 근래에 들
어 CPU 기술의 발 으로 과거 싱  코어(single core)에
서 재 화 된 듀얼 코어(dual core)가 쿼드 코어
(quad core)로 진화하여 상용화되고 있는 시 에서 좀 

더 빠른 몬테카를로 시뮬 이션을 한 다양한 방법

을 시도해 볼 필요가 있다. 이제는 방사선을 이용하는 
모든 상의학검사에서도 환자가 받는 신체 내부장기

들의 선량을 Geant4와 같은 몬테카를로 코드를 이용한 
해석  시뮬 이션을 통해 평가하는 체계를 구축하는 

것이 필요하다.
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“  에 지 X선 조사 시 PMMA 팬텀 내의 흡수선량 평가를 한 몬테카를로 시뮬 이션”

Ⅴ. 결론

본 연구에서는 다음과 같은 결론을 얻게 되었다.

첫째, 질병의 진단과 치료뿐만이 아니라 건강증진
과 생명연장을 해 방사선의 사용빈도가 꾸 히 증

가하고 있는 상의학(진단방사선) 역에서 피검자의 
피폭선량 리가 주요한 이슈로 떠오를 의료계를 넘어 

사회 반으로 확 되고 있는 오늘날, 선량계를 이용한 
측정값의 검증을 한 이론값을 Geant4와 DICOM 연
동을 이용한 몬테카를로 계산을 통해 구할 수 있다.

둘째, 선량계를 통한 실측에 있어서 환자의 체내에 
선량계를 직  삽입하여 측정하는 것은 실 으로 

불가능하다. 따라서 선량계를 통한 직 인 측정 방

법을 통하지 않고도 Geant4와 DICOM 연동을 이용하
여 목 장기의 흡수선량을 구할 수 있다.

셋째, 아직까지 우리나라에서는 환자피폭선량을 측
정  기록하지 않고 있어 의료방사선의 올바른 사용

을 한 선진국의 노력에 미치지 못하고 있다. 따라서 
기존의 검사 로토콜의 수정  새로운 검사 로토

콜의 수립 시 정량 인 상평가와 더불어 환자피폭

선량 리를 한 검사별 선량 리 데이터베이스를 

만드는데 유용하리라 본다.
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