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검사하기 때문에 물품 내부적인 결함은 검사하기

어렵다. 본 논문에서는 이를 보완하기 위한 방법으

로 물품의 내부까지 들여다 볼 수 있는 X-ray를 이

용하고 있다. X-ray는 1895년 뢴트겐이 발견한 이

후 의학 및 산업분야에서 그 사용범위는 점점 확대

되고 있다. 병원에서 환자 진단용으로 촬영하거나,

동물의 건강 상태를 진단하기 위해서도 촬영하고,

또한, 공항 등에서 내부물품 검사 및 다양한 산업분

야에서 내부 결함을 찾기 위한 비파괴검사용으로도

다양하게 활용되고 있다. 본 논문에서는 X-선을 투

과해 인체내부를 확인할 수 있는 X-선 영상 촬영

장치를 소형화하고, 이동 가능한 형태로 제작하고
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요 약

본 연구에서는 포터블 형 X-ray 발생장치를 제작하였고, 제작된 발생장치로부터 영상증배관을 이용하여 실

시간 영상획득시스템 구축하였다. 획득된 영상으로부터 인공관절 위치가 초기 영상과 차이가 있는지를 검증할

수 있는 실시간 위치오차검증 시스템을 개발하였다. 패턴 매칭 기법을 이용하여 간단히 기준영상에서 관심영

역 부위의 템플릿영상을 추출하여 비교하고 싶은 비교영상과 비교하여 본 결과 500-1000점 사이의 유사도를

수치로 표시하여 유사정도를 알 수 있었고, x, y 위치와 차이가 나는 각도를 표시해 줌으로써 실시간 위치오차

검증이 가능함을 알 수 있었다. 본 시스템은 포터블형이며, 자체 차폐시설을 갖추고 있다. 조사장치의 출력도

1kw의 소형으로 제작되어 이동형으로 사용할 수 있으며, 산업용의 비파괴분야 및 의료기관이 없는 외진 곳에서

발생된 응급환자의 경우 손, 발과 같은 작은 부위의 진단용 분야 등에 활용할 수 있는 유효성을 보여주었다.

ABSTRACT

In this study, a portable x-ray generator was manufactured and a real-time image acquisition system was 
constructed using the image intensifier from the generated generator. We have developed a real - time position 
error verification system that can verify whether the artificial joint position is different from the initial image 
from the acquired image. The template image of the region of interest is extracted from the reference image 
using the pattern matching technique and compared with the image to be compared. As a result, It is shown that 
real - time position error verification is achieved by displaying the difference angle. This system is portable type, 
has a self-shielding facility, and the output of the irradiation device can be manufactured in a small size of 1kw 
and can be used as a portable type. In case of emergency patients in the non-destructive field for industrial use, 
It has proved effective for use in small areas such as feet.
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자체 차폐기능도 갖춘 영상증배관을 이용한 실시간

영상획득시스템을 구축하였다. 이를 통해, 환자의

내부 상태를 확인할 수 있는 영상을 획득하여, 인공

관절 등 삽입된 보형물이 손상되거나 치료된 정도

의 결과를 비교, 판단하는데 도움을 줄 수 있는 시

스템에 대해 연구하고자 하였다.

X-ray 장치는 보편적으로 필름(Flim)을 이용하여

영상을 판독한다. 하지만 이러한 방식은 필름을 장

착, 조사, 운반, 현상, 판독까지의 시간과 비용이 많

이 소요된다는 단점이 있다[1,2]. 대량 생산을 목적

으로 하는 산업분야의 물품검사 자동화 시스템에

실질적으로 적용하기 위해서는 빠른 영상획득과 판

독시간이 요구되기 때문에 필름 X-ray 시스템은 적

절하지 않으며, 위와 같은 필름 X-ray 시스템의 단

점을 보안하기 위해 영상을 디지털 영상으로 변환

하여 획득할 수 있는 영상증배관(Image Intensifier)

시스템이 많이 사용되고 있다. 이러한 방식으로 획

득한 디지털 영상은 아날로그 영상에 비해 컴퓨터

를 이용할 수 있기 때문에 영상 정보 기록장소가

적어지며, 빠른 영상처리가 가능하다. 영상처리를

통한 영상의 다양한 조작이 가능해 디스플레이의

유연성을 통해 병원의 방사선과나 치과 등의 의료

방사선뿐만 아니라, 훼손된 문화재의 내부 상태 확

인, 다양한 산업분야 등에서 비파괴검사를 통한 안

전 진단을 시행하는 곳에서도 안전성과 시간, 경제

적인 부분에서의 문제점이나 상태 등을 판단하는데

중요한 영향을 미치는 판독효율의 증대까지 기대할

수 있다[3-6]. 또한, 디지털 영상은 전화선이나 인공

위성 등을 이용한 통신 네트워크를 통해 원거리로

신속한 영상 전송이 가능하여 상호 정보교환을 할

수 있기 때문에, 필름 현상 및 운반 작업단계의 생

략으로 시간과 비용의 효율성을 높일 수 있어 병원

의 PACS(Picture Archiving and Communication

System)에 많이 적용되고 있다[7-10].

획득된 영상으로부터 영상처리를 통해 자동으로

인공관절 등 위치 오차 검증을 수행할 수 있으면

진료에 도움을 줄 수 있을 것이다. 병원에서 사용하

는 X-선 촬영은 환자의 상태나 해당 부위에 따라

검사 주기 혹은 X-선 촬영 후 영상의학과 전문의가

판독을 하고 있다. 그러나 영상전문의가 없는 병원

이나 외부에서 발생된 응급환자의 경우 등에 전문

의가 아닌 의료관계자가 내부 상태의 확인 및 인공

관절위치 변화여부 등을 판단할 근거를 제시해 준

다면 위치 오차 검증 프로그램은 편리한 경우가 있

게 된다. 또한, 전문의가 객관적인 판독을 하는 과

정에 있어서도 환자의 인공관절 상태 점검을 위한

촬영결과물이 많아질수록 모든 변화를 비교하여 분

석하기가 어려워 질 수 있으므로 영상전문가 에게

도 객관화된 위치 검증자료를 제공하는 것은 정밀

검진에도 필요하게 된다.

본 논문에서는 소형화된 Portable X-선 장치를

구축하고 발생된 X-선을 현장에서 실시간 검사할

수 있도록 영상증배관을 이용하여 영상을 획득하였

다. 획득된 영상을 통하여 내부 상태를 파악할 수

있을 뿐만 아니라, LabVIEW-Vision 패턴매칭을 이

용한 영상처리기법을 통하여 검증하고자 하는 부위

의 위치와 각도 차이를 구별하여 원래 기준영상과

비교하여 위치에 변화가 있는지 검증하고자 하였다.

2. 본론

2.1 Portable X-ray 발생장치 특성

X-ray 발생장치는 AC 110/220V 50～60Hz를 공

급받아 X-ray 발생용 TUBE(0711SB)에 고전압 및

필라멘트에 히터 전압을 공급하여 X-ray을 발생시

키는 발생장치이며, 고주파 인버터 방식의 최대 70

kV, 1.0 kW의 HFG(High Frequency Generator)이

다. 이 전원은 아래 그림 1처럼 두개의 Unit로 구성

되어 있는데, 고주파 드라이버 Unit와 고전압 및

X-ray 발생 Unit인 TANK로 구성되어 있다. 표 1

은 발생장치의 주요사양을 나타내고 있으며, 국내

POSKOM사의 PX-20HF 모델을 사용하였다.

그림 1. X-ray 발생장치의 회로도
Fig.1. Circuit diagram of X-ray generator.
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표 1. X-선 발생장치 특성
Table 1. The Characteristics of X-ray generator.

번호 항 목 사 양

1 관 전 압 50～70 kV 연속 가변

2 관 전 류 0.5～1.5mA

3 최대출력 1.0 kW

4 사용시간 0～2 분 이내 DUTY = 1:30 이상

5 리 플 10% 이내

6 전압, 전류 안정도 ±3% 이내

7 전압 상승시간 10 ms 이내 (75% 상승시까지)

8 고압발생 주파수 40 kHz

9 FILAMENT 전원 3.6V 3.1A

10 FILAMENT 주파수 20 kHZ

2.2  X-ray 발생 동작 Time Table

그림 2에서처럼 X-ray 발생장치에서 각각의 인터

페이스 신호 별 X-ray가 조사되는 시간별 동작하는

Time Table을 살펴보면, Pre Heat 신호 On 후,

1.5s 에서 필라멘트의 예비 가열이 완료되고 고전압

On Stand-By 상태가 된다. 이 후 고전압 On-Off는

X-Ray Con 신호 ON 에서 고전압이 발생한다. 또

한, X-Ray Con 신호 Off 에서 고전압 발생을 정지

하게 된다. 관전압, 관전류 및 조사시간은 제어 전

압 X-Ray On 0.5s(최소) 이전에 설정 전압이 인가

되어 있어야 조사가 가능하게 된다. 관전압 모니터

링전압 3.5V는 실제 관전압 70kV을 나타내며, 관전

류 모니터링 전압 0.5V는 실제 관전류 1.0mA를 나

타냄을 보여주고 있다. 그럼으로, 이를 기반으로 모

니터링 표시장치를 설계하여야 한다.

그림 2. X-ray 발생장치의 타임차트
Fig. 2.  Time chart of X-ray generator.

2.3  X-ray 발생 장치 제어를 위한 인터페

이스 특성

표 2는 X-ray 발생장치를 위한 인터페이스를 나

타내고 있다. 표에서 보는 것처럼 CN1 인터페이스

부는 X-ray 발생신호, 고압튜브의 필라멘트 가열신

호, 관전압, 관전류 제어신호 및 튜브에 이상이 있

을 때 발생되는 알람신호를 위한 인터페이스부로

구성되어 있다. 또한 CN2 인터페이스부는 관전류

및 관전압이 튜브내에서 이상이 있을 때 발생하는

알람신호와 관전압, 관전류 모니터링 신호를 위한

인터페이스 신호 및 이상시 발생된 알람신호를 제

거하는 리셋신호 등으로 구성되어 있다. 이런 인터

페이스 특성에 맞추어 발생장치 제어장치를 설계하

였다.

설계된 제어장치는 X-ray On SW를 누르게 되면

릴레이를 통해 X-ray 조사시간을 담당하는 타이머

가 동작하여 0.5s 등 설정된 시간 동안만 방사선이

발생되도록 구성하였다. X-ray 조사는 보통 X-ray

장비가 갖추고 있는 것처럼 두 스텝의 스위치를 사

용하여 1단을 누르면 Pre-heat SW에 신호가 가서

튜브의 필라멘트를 가열하여 가속될 열전자를 방출

하게 된다. 이때 제어장치 판넬에도 필라멘트가 가

열되고 있다는 표시를 위해 가열램프가 ON되게 구

성하였다. 이후 2단 스위치를 누르면 관전압이 튜브

에 공급되면서 발생된 열전자는 타겟에 부딪치게

되고 이때 약 1%만이 X-ray로 변환하여 발생하게

된다. 나머지는 열로 방출된다. 이때 조사램프도

ON되게 구성하여 표시하였다. 관전압과 관전류를

7-세그먼트 디스플레이에 표시하기 위해서는 인터

페이스에서 나오는 모니터링용 신호를 7-세그먼트

디스플레이 전압으로 상향 조정하였는데, 실제 관전

압 크기 전압으로 표시하기 위해서 신호 컨티셔닝

은 OP-Amp 증폭기를 사용하여 조정하였다.

표 2. X-ray 발생장치의 인터페이스 신호선
Table 2. Interface signals of X-ray generator.
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2.4 X-ray 발생 장치 원격제어를 위한 UI 구성

X-ray 발생 장치는 원격 제어도 가능하도록 NI

LabVIEW 기반 모니터링 UI를 구성하였다. 컴퓨터

인터페이스는 DI 8채녈, DO 8채녈, AI 16 채녈 및

AO 2채녈을 갖추고 있는 NI DAQ 6251을 사용하

였다. X-ray발생장치와 컴퓨터 인터페이스 신호는

TLP 551 옵토커플러를 사용하여 컴퓨터부와 X-ray

발생 인터페이스부를 광으로 분리하여 인터페이스

단의 전기적 안전을 도모하였다. 그림 3은

LabVIEW 프로그램으로 개발한 모니터링 화면을

보여주고 있다. UI에는 관전압, 관전류 및 조사시

간을 설정할 수 있는 컨트롤 부분과 관전압, 관전류

모니터링 및 필라멘트 가열 램프, X-ray 조사 램프

등으로 구성되어 있다. 그림 4는 NI DAQ 6251

H/W 인터페이스 구성모습을 보여주고 있다.

그림 3. X-ray 발생기의 제어판
Fig. 3. Control panel of  X-ray generator. 

그림 4. 컴퓨터와 X-ray 발생기 간의 DAQ 6251 인
터페이스 장치

Fig. 4. Device of DAQ 6251 interface between 
computer and X-ray generator.

2.5 영상증배관을 이용한 실시간 X-ray 영
상획득 H/W 시스템

그림 5에서 보여주는 것처럼, 영상증배관을 이용

한 실시간 X-ray 영상획득 H/W 시스템은 X-ray

발생장치와 영상증배관으로 주로 이루어져 있다. 휴

대용 X-선 발생장치에서 X-선을 조사하게 되면, X-

선이 영상 증배관(Image Intensifying Tube)의 신틸

레이션(scintillation)에 조사되고 여기서 가시광선으

로 변환된다. 그 후, 광전관(photocathode)에 의하여

빛이 다시 전자로 변환되고, 변환된 전자가 주변의

초점 회로 (focusing electrode)를 통해 모이게 된 후,

광전관과 양극(anode)사이에 걸린 DC전압에 의하여

가속된다. 이때 형광 물질이 분포되어 있는 Screen에

전자가 도달하게 되면 다시 가시광선의 이미지로 재

현된다. 최종 발생된 빛은 영상획득 장치 내부에 장

착된 CCD(Charge Coupled Device) 카메라(camera)

와 영상획득 보드(IMAQ A6822, National

Instruments, USA)로 전송된 후 디지털 영상으로 변

환된다. 최종 영상은 PC 모니터의 사용자 인터페이

스(User Interface)에 실시간으로 보여 지게 된다. 그

림 6은 제작된 X-ray 발생장치와 영상증배관을 이용

한 영상획득시스템은 사용할 때마다 방사선이 노출

됨으로 0.8mm의 납으로 자체 하우징을 제작하여 방

사선을 자체 차폐하도록 구성한 모습이다. 이를 통해

방사선 조사시 외부에서 누설선량은 1% 미만으로 측

정되어 매우 안전하게 차폐됨을 알 수 있었다.

그림 5. 영상획득 H/W 시스템
Fig. 5. H/W system of image acquisition.  

그림 6. 영상획득 H/W 시스템의 하우징
Fig. 6. H/W system housing of image acquisition.
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2.6 Machine Vision을 이용한 영상처리 방법

개발된 X-ray 조사장치와 영상증배관을 통해 실

시간 획득된 X-ray 영상의 영상처리는 NI Vision

Assistant(National Instruments, USA)를 이용하여

수행 하였다. 획득된 영상은 먼저 Corlor Plane

Extraction를 이용해 최초 획득한 16bit 영상을 8bit

흑백영상으로 변환시키고 영상에서 위치오차를 검

증할 부분을 탬플릿(template)으로 설정하게 된다.

전체 영상 중 영상처리가 필요한 부분만의 영상분

석영역을 지정하는 ROI(Region of Interest)를 지정

하였다. 이렇게 지정된 관심영역 내에서 템플릿 영

상과 비교영상을 패턴매칭(Pattern matching) 기법

을 사용하여 영상유사도, 위치오차와 각도 오차 등

차이가 나는 부분을 검출할 수 있었다. 기준영상과

똑같을 때는 유사도 1000점(100%)으로 비슷한 정도

에 따라 정량화된 값으로 결과를 얻을 수 있도록

구성하였다. 이로 인해 특수한 형태를 지닌 인체 골

격이나 삽입된 인공관절이 시간의 경과함에 따라

원래의 위치와 각도 등에서 차이가 나는 정도를 측

정할 수 있도록 구성하였다. Vision Assistant로 처

리된 영상처리는 LabVIEW 영상처리 프로그램으로

변환될 수 있고, LabVIEW 프로그램으로 X-ray 시

스템 제어 및 영상처리 결과를 통합하여 UI에 디스

플레이 되게 구성하였다. 그림 7은 영상획득으로부

터 위치 오차를 검출하기 까지 영상처리 과정을 보

여주고 있다.

그림 7. 위치 오차검증을 위한 영상처리 기법
Fig. 7. Image processing method for position error 

verification.

또한, 그림 8은 휴대형 X-ray 발생장치, 영상증배

관을 이용한 영상획득 장치 및 컴퓨터 인터페이스

이후 컴퓨터에서 영상처리 과정을 실제 장치 사진

과 영상처리 결과 그림으로 보여주고 있다. 최종 처

리 영상도 UI 모니터링(Monitoring) 화면에 표시하

고 있음을 보여주고 있다.

그림 8. 휴대형 X-ray 발생장치와 영상획득 장치를
통한 영상처리 모습

Fig. 8. The scene of image processing from portable 
X-ray generator and image acquisition device.

3. 실험 및 결과

3.1. 프라스틱 팬텀 내 나사 위치 오차 검

증 실험

인공관절에 대한 영상처리로 위치오차 검증을 수

행하기에 앞서, 시스템의 성능검사를 수행하기 위해

그림 9에서 보여 지는 것처럼 프라스틱 팬텀 내 나

사 위치를 변경하며, 오차 검증 실험을 수행하였다.

먼저 프라스틱 팬텀 내에 나사를 부착한 후 기준영

상을 찍고, 위치오차를 검증하기 위해 팬텀내의 나사

위치를 실험자가 조정한 후 비교영상을 찍어 위치

오차 정도를 영상처리를 통해 측정하도록 하였다.

그림 9. 프라스틱 팬텀
Fig. 9. Plastic phantom.
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그림 9에 보여주는 프라스틱 상자의 나사 위치

및 각도 측정은 인체 내부의 인공관절처럼 비슷한

상태를 만들기 위한 테스트용 팬텀이고 상자 내부

에 수직으로 부착된 나사를 인위적으로 각도와 위

치를 변하게 만들어 인체에 삽입된 인공관절 등이

시간에 따라 위치가 틀어지는 환경과 비슷한 환경

을 구현하여 위치오차를 검증하기 위함 이였다.

먼저 초기상태의 영상을 획득하기 위해 나사의

각도를 0도로 수직으로 위치시킨 후 영상을 획득하

였고 이를 기준 영상으로 사용하였다. 두 번째 영상

은 일부러 각도와 위치를 다르게 한 후 비교영상을

획득하였다. 실험에 사용된 영상기법은 앞에서 2.6

에서 언급한 영상처리 기법을 통하여 수행하였다.

패턴매칭기법을 통해 기준영상과 비교영상의 차이

나는 정도인 유사도 점수와 어느 정도의 각도 오차

와 위치오차가 차이 나는지 수치로 제시하였다. 본

실험 결과 기준영상과 비교영상이 일치하면 최대

1000점으로 나타냈다. 이때, 500점 이상이어야 설정

한 관심영역 ROI안에 패턴을 자동으로 분석하여 점

수로 나타내며, 500점 미만이면 비교 대상이 안될

정도로 너무 많은 차이가 남으로 아예 분석되지 않

게 하였다. 템플릿 영상을 이용하여 처음 기준 영상

과의 패턴매칭은 같은 사진으로 위치 검증한 경우

이므로, 그림 10처럼 기준 x, y 위치는 (303, 224)로,

동일한 영상임을 나타내는 유사도 1000점(100% 동

일함)으로, 각도 오차는 0도로 분석결과가 나왔다.

두 번째로 인위적으로 위치를 변화시킨 후 촬영한

비교영상의 경우, 나사의 x, y 위치는 (294, 153)으

로 변화되었고, 팬턴매칭 결과의 원영상과의 유사도

는 그림 11처럼 유사도 904.98점(90.4%의 유사도)과

각도는 337.95도로 표시되면서 위치와 각도 22.04도

오차를 검증 할 수 있었다.

그림 10. 템플릿 영상을 이용한 프라스틱 팬텀의 기
준 영상처리 결과 1

Fig. 10. Result 1 of reference image processing of 
plastic phantom using a template image.

그림 11. 템플릿 영상을 이용한 프라스틱 팬텀의 비
교 영상처리 결과 2

Fig. 11. Result 2 of comparison image processing of 
plastic phantom using a template image

3.2. 인공관절의 위치오차 검증 실험

본 실험에 사용된 인공관절 영상은 인터넷을 통

해 입수된 영상을 이용하여 개발된 영상처리기법을

적용하여 수행하였다. 그림 11의 왼쪽에 있는 탬플

릿 영상1은 인공관절의 위치오차를 검증하기 위해

서 좌측의 기준 영상에서 획득한 템플릿 영상이다.

그림 12는 기준영상에서 수집한 템플릿 영상1 임으

로 당연히 동일하다는 점수인 유사도 1000점과 각

도 오차는 0도로 표시하고 있다. 그림 13의 오른쪽

사진은 왼쪽의 기준영상과 비교하기 위한 비교영상

이다. 비교 영상은 인공관절이 틀어져 있고, 이를

기준 템플릿 영상1로 패턴매칭하여 오차정도를 비

교영상에 적용하였을 경우 유사도는 653.52로 각도

는 0.24 오차가 남을 판별할 수 있었다.

계속해서, 다른 탬플릿 영상2, 3을 설정하여 실험

을 반복하였다. 그림 14는 기준영상에서 수집한 템

플릿 영상2임으로 당연히 동일하다는 점수인 1000

점과 각도 오차는 0도로 동일하게 표시하고 있으며,

그림 15는 왼쪽의 기준영상에서 발췌한 기준 템플

릿 영상2를 비교영상에 적용하였을 경우 유사도는

875.82로 각도는 1.57도 오차가 남을 판별할 수 있

었다.

그림 16도 기준영상에서 수집한 템플릿 영상3으

로 기준영상에 적용한 유사도는 1000점으로 각 오

차는 0도 로 표시하고 있다. 그림 17은 왼쪽의 기준

영상에서 발췌한 기준 템플릿 3을 오른쪽 비교영상

에 적용하였을 경우 유사도는 504.3로 각도는 3.17

도 오차가 남을 판별할 수 있었다.
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Template image 1

그림 12. 템플릿 영상 1을 이용한 인공관절의 기준
영상처리 결과 1

Fig. 12. Result 1 of reference image processing on 
artificial joint using a template image 1.

그림 13. 템플릿 영상 1을 이용한 인공관절의 비교
영상처리 결과 1

Fig. 13. Result 1 of comparison image processing on 
artificial joint using a template image 1.

Template image 2

그림 14. 템플릿 영상 2을 이용한 인공관절의 기준
영상처리 결과 2

Fig. 14. Result 2 of reference image processing on 
artificial joint using a template image 2.

그림 15. 템플릿 영상 2을 이용한 인공관절의 비교
영상처리 결과 2

Fig. 15. Result 2 of comparison image processing on 
artificial joint using a template image 2.

Template image 3

그림 16. 템플릿 영상 3을 이용한 인공관절의 기준
영상처리 결과 3

Fig. 16. Result 3 of reference image processing on 
artificial joint using a template image 3.

그림 17. 템플릿 영상 3을 이용한 인공관절의 비교
영상처리 결과 3

Fig. 17. Result 3 of comparison image processing on 
artificial joint using a template image 3.

4. 결 론

본 연구에서는 포터블 형 X-ray 발생장치를 제작
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하였고, 제작된 발생장치로부터 영상증배관을 이용

하여 실시간 영상획득시스템 구축하였다. 획득된 영

상으로부터 인공관절 위치가 초기 영상과 차이가

있는지를 검증할 수 있는 실시간 위치오차검증 시

스템을 개발하였다. 패턴 매칭 기법을 이용하여 간

단히 기준영상에서 관심영역 부위의 템플릿영상을

추출하여 비교하고 싶은 비교영상과 비교하여 본

결과 500-1000점 사이의 유사도를 수치로 표시하여

유사정도를 알 수 있었고, x, y 위치와 차이가 나는

각도를 표시해 줌으로써 실시간 위치오차 검증이

가능함을 알 수 있었다. 본 시스템은 포터블형이며,

자체 차폐시설을 갖추고 있다. 조사장치의 출력도

1kw의 소형으로 제작되어 이동형으로 사용할 수 있

으며, 산업용의 비파괴분야 및 의료기관이 없는 외

진 곳에서 발생된 응급환자의 경우 손, 발과 같은

작은 부위의 진단용 분야 등에 활용할 수 있는 유

효성을 보여주었다.
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