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Abstract

Pediatric head and neck phantom, using the rate by focusing distance and grid images, Image J using the
Quality Assessment and Dose Area Product compared. X-ray laboratory equipment due to the Philips Digital
DIAGNOST a 110 cm FFD set and using ACE Non-grid, focusing distance 110 cm (12 : 1), 140 cm (12 :
1), 180 cm (8 : 1) Focused grid, Acryl Phantom (Fluke Model 76-2 Series Phantom) 15.24 cm, by resolution
chart image acquisition, image evaluation program (Image J Ver. 1.4.3.67, USA) imaging experiments were
analyzed using. Dose Area Product in the Non Grid 0.028 mGycm2, focusing distance 110 cm (12 : 1), the
0.129 mGycm2, 140 cm (12 : 1), the 0.135 mGycm2, 180 cm (8 : 1) was measured with a 0.110 mGycm2
Non Grid, focusing distance 110 cm (12 : 1), 140 cm (12 : 1), 180 cm (8 : 1) Image obtained when grid
using the image J program focusing distance 110 cm with grid based on the measured SNR and PSNR Non
Grid if the SNR the 17.307 dB, PSNR of the 20.002 dB, if the SNR 28.755 dB, PSNR
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서 론서 론서 론서 론....ⅠⅠⅠⅠ

최근 과학기술의 발달과 새로운 기계의 등장으로 영
상을 통한 빠르고 정확한 진단이 가능해졌으며 의료영
상은 현대의학에 없어서는 안 되는 중요한 도구가 되었
다 또한 디지털의료장비의 발전으로 폭 넓은. Dynamic

와 후처리로 인하여 일정한 의 영상을Range Quality
장비에 비하여 검사조건의 오류로 인한 재Film/Screen

검사의 발생 확률이 현저히 줄어들었다.1 선 조사시X-
의료영상의 을 높일 목적으로 격자를 사용한다 격SNR .
자는 피사체로부터 발생하는 산란 선이 필름 또는X-
검출기에 입사되는 양을 감소시켜 대조도를 증가시킨
다 격자비가 높을수록 산란선 투과율이 낮아진다 격. .
자의 종류로는 등이 있다Focus, Linear, Cross Grid .

는 각 연박판을 섬세한 각도로 초점을 향Focused grid
하여 배열된다 일정한 집속거리를 가지고 있으나 격자.
비가 높을수록 집속 거리가 일치 하지 않을 경우 일차
선도 차단되어 환자의 노출조건을 증가시킨다 특히 집.
속거리가 일치 하지 않을 경우 현상이 발생할cut off
수 있다.2~3 방사선 피폭은 환경 음식물 자연방사선에, ,
추가하여 인위적인 피폭이 있다 인위적 피폭의 이. 90%
상이 의료피폭에 의한 것이다 삶의 질 향상과 건강증.
진에 대한 관심이 높아짐에 따라 방사선 검사로 인한
의료 피폭은 점점 증가하고 있다 하지만 의료피폭에는.
한도선량이 정해져 있지 않다 한도선량을 결정해 놓.
으면 필요한 검사나 치료를 받을 수 없기 때문이다 한.
도 선량을 정하지 않고 환자가 검사를 받아서 얻는 이
익이 피폭의 위험성을 상회하지 않도록 한다는 조건이
붙어있다 하지만 진단적 가치가 있는 영상을 저선량으.
로 최적화하여 검사하는 임무가 우리 방사선사에게 있
다 특히 소아에게 방사선 검사 의료피폭을 간과해서는.
안된다.4~6
본 연구는 소아 두경부 검사시 격자 집속거리와 격자
비에 따른 화질평가와 면적선량 (DAP; Dose Area

을 비교해 보았다Product) .

실험대상 및 방법실험대상 및 방법실험대상 및 방법실험대상 및 방법....ⅡⅡⅡⅡ

실험 대상1.

실험장비는 선 발생기인X Philips Digital DIAG-
를 이용하였다 또한 집속거리NOST . 110 cm (12 : 1),

를 사용140 cm (12 : 1), 180 cm(8 : 1) Focused grid
하고, Phantom : Acryl Phantom (Fluke Model 76-2

해상력 차트 이미지 평가Series Phantom) 15.24cm, ,
프로그램 을 이용하여(Image J Ver. 1.4.3.67, USA)
실험 영상을 분석하였다.

실험방법2.

격자제거가 가능한 Philips DR Bucky Stand System
을 이용하였다 선 초점 거리를 으로 소아 두경. X 110 cm
부 Ph 으로 으로 제작antom Acryl Phantom 15.24 cm
하여 중심에 설치하였다 영상 평가를 위하여Detector .

과 사이에 해상력 차트를 설치Acryl Phantom Detector
하였다 노출조건 로 고정하고 자동노출장치를. 70 kVp
이용하여 조사시간 을 자동 조절하였(Exposure Time)
다 집속거리. Non grid, 110 cm (12 : 1), 140 cm (12

로 격자를 변경하면 영상의 획득: 1), 180 cm (8 : 1)
하였다 값은 을 유지하였다. Detector Sensitivity 320 .
실험영상의 평가는 프로그램을 이용하여 평가Image J
분석하였다.

결 과결 과결 과결 과....ⅢⅢⅢⅢ

실험결과 면적선량 은 인 경우(DAP) Non Grid 0.028
mGycm2 집속거리 인 경우, 110 cm (12 : 1) 0.129
mGycm2 인 경우, 140 cm (12 : 1) 0.135 mGycm2,

인 경우180 cm (8 : 1) 0.110 mGycm2으로 측정되었다
(Fig. 1).

was measured by the 31.451 dB. Image J image analysis through the streets, rather than focusing on grid by
the rate that could see an increase in dose. Select the grid by a small dose rate reduction is possible.
Key WordsKey WordsKey WordsKey Words : SNR, PSNR, Focusing grid, DAP
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격자 별 면적선량Fig. 1. (grid) (DAP)

Fig. 2. Non Grid Fig. 3. 110 cm (12 :1 )

Fig. 4. 140 cm (12 : 1) Fig. 5. 180 cm (8 : 1)

Fig. 6. SNR and PSNR



Using Image J program, compared of focusing distance and grid rate

40404040 Korean J Digit Imaging Med, Vol.14 No.1 May 2012

집속거리Non Grid, 110 cm (12 : 1), 140 cm (12 :
격자 일 때 를 획득하여1), 180 cm (8 : 1) Image

프로그램을 이용하여 집속거리 격자를image J 110 cm
기준으로 과 을 측정한 결과 인 경SNR PSNR Non Grid
우 은 은 집속거리SNR 17.307 dB, PSNR 20.002 dB,

인 경우 은 은140 cm Grid SNR 27.992 dB, PSNR
집속거리 인 경우 은30.688 dB, 180 cm Grid SNR

은 로 측정되었다28.755 dB, PSNR 31.451 dB (Fig.
2,3,4,5,6).
해상력 차트 분석은 부터Plot 0.6 LP/mm 2.5

까지 영역을 설정 후 그 값을 그래프로 표시하LP/mm
였다 값은 의 값을 나타나고 각. Non Grid 3000-3500
각의 모두 의 값을 표시하였다Grid 2200-3300 (Fig.
7,8).

해상력 차트 분석Fig. 7. Plot

해상력 차트 분석 그래프Fig. 8. Plot
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고 찰고 찰고 찰고 찰....ⅣⅣⅣⅣ

선 검사 시 격자를 사용으로 환자에게 부터 발생X-
하는 산란선이 제거 하여 의료영상의 질을 높아져 진단
적 가치가 높은 영상을 얻을 수 있다 그러나. Bucky

에서 집속형 격자 사용하고 격자비가 대체로Stand 10
이상인 높은 격자비를 가지고 있고 선 튜브의 거: 1 , X-

리 가 변화에도 하나의 집속 격자을 선택하여 사(FFD)
용하고 있다 높은 격자비는 환자에게 배 이상의 불필. 4
요한 피폭선량을 증가시킨다.7 특히 성장하고 있는 소
아에서는 세포들이 활발하게 분열을 하고 있기 때문에
방사선에 더 민감하다.4,8 우리나라에서도 최근 후쿠시
마 원전사고 이후 일반인들의 방사선에 대한 관심이 높
아졌다 의료피폭에 대한 질문과 민원을 종종 접할 수.
있다 따라서 아무리 작은 피폭이라도 문턱선량이 없기.
때문에 의료 피폭을 최소화 하려는 노력이 필요하다.9
하지만 최적화 된 선량은 검사한 영상을 평가 하기는
쉽지 않다 특히 디지털 의료영상을 평가 하는데 있어.
심리적 평가인 영상의 시각적 평가 평가 는 관찰(ROC )
자의 시각 지각을 검출기로 취급하여 그 출력을 통계적
처리 및 정보이론에 의거해서 정량적으로 해석하는 것
이다 하지만 관찰자의 감각이 주관적이고 매개변수가.
많은 점이 있다 영상처리에서 많이 사용하는. PSNR

은 어떤 두 영상에 대한(Peak signal to noise ratio)
차이를 숫자로 나타내므로 수치화 정량적인 값을 표현,
한다 (Eq. 1,2).
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(2)
영상의 영상의x : x resolution, y : y resolution
모든 픽셀의 개수N :

를 로 나누는 개념은 기존Signal power noise power
의 과 비슷한데 수많은 서로 다른 영상을 모두 대SNR ,
표하는 가 없으므로 픽셀의 최고signal power , 16 bit
값 인 의 제곱으로 를 대신한(peak) 62825 signal power
다 두 영상의 차이가 없다면 분자부분이 이 되어. 0

은 무한대가 된다 그러나 보통 가 넘으면PSNR . 30dB
두 영상의 차이를 눈으로 구분 할 수 없다 결과를.10

보면 조사선량은 인 경우Non Grid 2.774 mGycm2 집,
속거리 인 경우110 cm (12 : 1) 12.909 mGycm2, 140

인 경우cm (12 : 1) 13.47 mGycm2 인, 180 cm(8 : 1)
경우 10.983 mGycm2으로 측정되었다 현재 집속거리.

인 격자보다 선량은 는110 cm (12 : 1) Non Grid 465%
감소 집속거리 는 증가 집, 140 cm Grid(12 : 1) 4.3% ,
속거리 는 감소하였다180 cm(8 : 1) Grid 15% .
하지만 인 경우 로 이하로Non Grid 20.002 dB 30 dB
측정되었고 집속거리 는, 140 cm Grid(12 : 1) 30.668

는 로 이상으dB, 180 cm (8 : 1) Grid 31.451 dB 30 dB
로 측정되었다 따라서 집속거리 와. 140 cm 180 cm
를 이용한 영상만 집속거리Grid 110 cm (12 : 1) Grid

영상과 같은 영상으로 볼 수 있다.
를 통하여 영상을 분석결과 집속거리보다는Image J

격자비에 의한 피폭선량이 증가함을 알 수 있었다 작.
은 격자비가 선택함으로 피폭선량을 저감시킬 수 있다
고 사료된다.

결 론결 론결 론결 론....ⅤⅤⅤⅤ

소아는 방사선 감수성이 성인에 비해 높고 성인과,
같은 양의 방사선량에 노출되어도 작은 체구에 의해 유
효선량이 증가한다 또한 남은 생애가 길어 잠복기를.
거쳐 암 발생이 나타날 가능성이 더 높고 추후 성장과,
정 및 성인이 된 이후 외상 건강검진 질병으로 여러, ,
차례 방사선에 더 피폭될 가능성이 높아 진단적 검사에
의한 의료피폭을 최소화 시키는 것이 특히 중요하다.
소아의 의료피폭의 감소를 위해서는 소아 전용 검사실
과 검사 프로토콜 불필요한 사용 자제 방사선, , Grid ,
보호구의 착용 관심부위에 국한된 방사선 조사영역 최,
소화 작업등 최적화된 의료영상을 만들기 위한 연구와
교육이 필요하다.
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