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ABSTRACT

In this study, envisioned a laboratory equipped with virus blocking equipment for chest X-ray examinations of 

respiratory or droplet-transmitted virus-infected patients, and the material with the least deterioration in X-ray 

output and image quality among the proven blocking materials that block viruses in the design process. and 

experimented to find the thickness. As a result, when 1 cm of acrylic was applied, the X-ray output was reduced 

by only about 3.27 % compared to the absence of the barrier material, the SNR was 40.7 and CNR was 30.9, 

which was the best. The SSIM index result was analyzed as 0.891, which was analyzed to be implemented as the 

most similar image compared to the original image. The barrier material applied in the research method was 

objective in that it used a product approved by the Ministry of Food and Drug Safety. the results of this study 

are expected to provide useful information when installing X-ray examination facilities for the diagnosis and 

treatment of respiratory-related virus-infected patients in the future.
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Ⅰ. INTRODUCTION

감염병은 세균, 스피로헤타, 리케차, 바이러스, 

진균, 기생충과 같은 여러 병원체에 의해 감염되어 

발병하는 질환이다[1]. 일반적으로 병원체에 의한 

감염은 음식의 섭취, 호흡에 의한 병원체의 흡입, 

다른 사람과의 접촉 등 다양한 경로를 통해 발생한

다[1,2]. 그중 호흡에 의한 감염이 전파되는 비말감염은 

최근 코로나19(Coronavirus Disease 2019; COVID-19)에

서도 확인된 바와 같이 병원균 창궐 후 전파력이 

매우 빠른 것이 특징이며 연구결과 독감보다 우위

에 있다고 전문가들은 발표하고 있다[3]. 일반적으로 

호흡기를 통한 감염은 발열, 기침, 인후통을 동반 

후 폐렴의 증상이 나타나며 폐렴 유무를 확인하기 

위한 방법은 청진기를 통한 진단, 흉부 X-선 검사 

또는 흉부 CT(Computed Tomography) 검사 등을 활

용한 영상진단 방법 등이 있다[4]. 그중 흉부 X-선 

검사를 활용한 영상진단 방법은 다양한 밀도로 구

성된 해부학적 구조물을 확인하고 병변을 검출하

는 데 있어 정확도가 높은 기초 검사로 건강검진 

및 입원 전 그리고 치료 중에 많이 활용되고 있는 

검사이며 특히 코로나 19와 같이 호흡기계로 전파

되어 폐려면 증상을 동반하는 감염의 경우도 반드

시 X-선 검사를 활용하여 치료 전 폐의 상태뿐만 

아니라 치료 중, 치료 후까지 활용되며 퇴원 후 추

적관찰 시에도 이용되고 있다[5]. 최근 코로나 19의 

전파력이 강해 감염병 의심환자와 비대면 검체 채

취 즉, 드라이브 스루(Drive-thru) 또는 워크 스루

(Walk-thru)를 활용하는 방법으로 검체를 채취하고 

있으며 이는 보건의료인의 감염 예방이 주목적이
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며 비말 또는 공기 전파에 의한 감염 예방을 최소

화할 수 있다는 장점이 있다[6]. 이에 본 저자는 코

로나 19 바이러스 감염증처럼 공기 또는 비말을 통

한 감염병 환자의 흉부 X-선 검사 인력의 감염 예

방과 방호복을 동시에 착용하고 검사를 해야 하는 

불편함을 줄이고자 Fig. 1의 도면과 같이 검사 영상

을 획득하는 검출기는 기존처럼 검사실에 위치하

고 X-선이 발생하는 X-선관을 제어실 쪽에 분리하

여 위치시켰다. 그리고 납유리를 이용하여 술자가 

환자 상태를 확인하고 동시에 검사 중 방사선에 대

하여 차폐가 될 수 있도록 설계하였다. 실험은 시

중에서 바이러스 차단 효과를 식약처 등에서 공식 

인정받고 가공 제작한 페이스 쉴드에 적용 중인 재

질을 활용하였고 이때 검사 영상의 화질 및 X-선 

출력의 저하가 가장 낮은 재질 및 두께 등 조건을 

분석해 보았다.

Fig. 1. X-ray room Designs to applying virus 

blocking agents.

Ⅱ. MATERIAL AND METHODS

실험에 적용한 재료의 재질은 코로나 19 바이러

스 차단을 위해 시중에서 많이 사용하는 재질 중 

바이러스 차단 효과가 입증된 제품을 기준으로 재

질을 선정하였다. 총 10여 가지 제품 중 바이러스 

차단 효과가 우수하고 시중에서 쉽게 구할 수 있는 

3가지 재질의 재료를 선정하여 비교 분석하였다. 

선정한 차단 재질에는 아크릴, 강화유리, 투명 폴리

비닐 매트이며 실험은 각 재질에 따른 영상의 화질 

변화 정도, X-선 출력의 증감 정도 등이며 흉부 X-

선 검사에서 적용하는 검사 조건으로 고정 후 X-선 

노출 후 비교 분석하였다. 실험에 사용한 X-선 발생 

장치는 Inverter rectification type(Model: CXD-68SD 

Premium, DRGEM, Korea 2017)이고, 노출 조건은 

관전압 120 kVp, 관전류 320 mA, 조사시간 16 ms 

로 설정하였다. 또한, X-선 관과 검출기와의 거리는 

180 cm로 고정하였다. 실험에 적용한 3종의 차단제

는 모두 1 cm, 3 cm, 5 cm 두께에 따라 비교하였으

며 X-선이 발생하는 X-ray Tube 앞에 설치 후 재료

를 변경하면서 X-선 조사 후 획득한 영상데이터 분

석과 입사 선량의 변화를 분석하였다. X-선 출력 측

정은 Multi-function test device인 MagicMax(Germany. 

IBA Dosimetry)를 이용하였다. 그리고 검사 영상의 

화질 분석은 영상데이터 획득 후 신호 대 잡음비

(Signal to Noise Ratio, SNR), 대조도 대 잡음비

(Contrast to Noise Ratio, CNR) 그리고 압축 및 변환 

때문에 발생하는 왜곡에 대하여 원본 영상에 대한 

유사도를 평가하는 구조적 유사 지수(Structural 

Similarity Index, SSIM)를 비교평가로 화질을 평가

하였다. 

1. 차단제 변화적용에 따른 입사 선량 분석

아크릴, 유리, 투명 폴리비닐 매트를 두께 1 cm, 

3 cm, 5 cm로 변화 적용하여 Fig. 2의 영상과 같이 

위치시켜놓고 흉부 X-선 검사에서 적용하는 검사 

조건을 동일하게 적용 노출 후 차단제를 적용하지 

않을 때의 출력을 측정 평균화하여 비교 분석해 보

았다.

Fig. 2. Image of radiation dose measurement 

according to the shield materials.

2. 차단제 변화적용에 따른 화질 분석

아크릴, 유리, 투명 폴리비닐 매트를 두께 1 cm, 

3 cm, 5 cm로 변화 적용하여 Fig. 3의 영상과 같이 

위치시켜놓고 흉부 X-선 검사 조건으로 동일 적용 

노출 후 차단제를 적용하지 않을 때의 영상과 화질

의 변화를 비교 분석해 보았다.
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Fig. 3. Image of Image quality analysis according 

to the shield materials.

2.1. SNR 분석

아크릴, 유리, 투명 폴리비닐 매트를 두께 1 cm, 

3 cm, 5 cm로 선정하여 흉부 X-선 검사 조건으로 노

출 후 획득한 영상을 이용 하였으며 모든 영상의 동

일 축 상에서 Fig. 4와 같이 측정 부위와 Background

에 ROI를 그려 측정된 값을 이용 Eq. (1)을 적용하

여 SNR을 비교 분석하였다.

Fig. 4. Image of SNR measurement.

 



(1)[7]

ROI : pixel value in ROI

BKG(SD) : Background noise(SD)

2.2. CNR 분석

아크릴, 유리, 투명 폴리비닐 매트를 두께 1 cm, 

3 cm, 5 cm로 선정하여 흉부 X-선 검사 조건으로 노

출 후 획득한 영상을 이용 하였으며 모든 영상의 동

일 축 상에서 Fig. 5와 같이 측정 부위와 Background

에 ROI를 그려 측정된 값을 이용 Eq. (2)를 적용하

여 CNR을 비교 분석하였다.

2.3. SSIM 분석

차단제 변화적용 후 획득한 영상을 SSIM 분석이 

가능한 ICY 영상분석 프로그램에 입력 후 차단제

를 적용하지 않은 원본 영상으로 기준으로 유사도

를 평가하였다. 이때 Eq. (3)을 적용하여 SSIM 분석

을 하였다. 참고로 SSIM 지수는 대조군인 기존영

상을 1로 하고 실험군이 1에 가까울수록 기존영상

과 유사하다고 판단하는 영상분석법이다.

Fig. 5. Image of CNR measurement.





 (2)[8]

ROI1 : pixel value in ROI1

ROI2 : pixel value in ROI2

BKG(SD) : Background noise(SD)

 












(3)[9]

  x   : Control group image

       y   : Experimental group image

  : Average of x y


 

 : Variance of x, y


  : Co variance of x, y

   Stabilize parameters

Ⅲ. RESULT

1. 차단제 변화적용에 따른 입사 선량 분석

차단제를 변화적용 후 차단제 적용 전과 출력의 

변화 정도를 비교분석 한 결과 Table 1과 같이 유

리를 이용한 경우 1 cm 두께에서 0.133 mGy로 측

정되었고 이때 출력은 유리를 설치하기 전 입사 선

량 보다 약 37.85% 감소, 3 cm 두께에서 0.115 mGy

로 측정되어 출력은 약 46.26% 감소하였다. 그리고 
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5 cm 두께에서는 0.092 mGy로 측정되어 약 57.01% 

감소한 것으로 분석되었다. 그리고 아크릴을 적용

한 경우 1 cm 두께에서 0.207 mGy로 측정되었고 

이때 출력은 아크릴을 설치하기 전 입사 선량 보다 

약 3.27% 감소, 3 cm 두께에서 0.197 mGy로 측정

되어 출력은 약 7.94% 감소하였다. 그리고 5 cm 두

께에서는 0.186 mGy로 측정되어 약 13.08% 감소한 

것으로 분석되었다. 그리고 투명 폴리비닐 매트를 

이용한 경우 1 cm 두께에서 0.196 mGy로 측정되었

고 이때 출력은 폴리비닐 매트를 설치하기 전 입사 

선량 보다 약 8.41% 감소, 3 cm 두께에서 0.183 

mGy로 측정되어 출력은 약 14.48% 감소하였다. 그

리고 5 cm 두께에서는 0.162 mGy로 측정되어 약 

24.29% 감소한 것으로 분석되었다. 

Table 1. Table of radiation dose according to the 

shield materials                       (Unit: mGy)

Materials Non-Shield Shield
Decrease 
rate (%)

Glasses

0.214 

1 cm 0.133 37.85

3 cm 0.115 46.26

5 cm 0.092 57.01

Acrylics

1 cm 0.207 3.27

3 cm 0.197 7.94

5 cm 0.186 13.08

Polyvinyl
mat

1 cm 0.196 8.41

3 cm 0.183 14.48

5 cm 0.162 24.29

2. 차단제 변화적용에 따른 화질 분석

2.1. SNR 분석

차단제를 변화적용 후 차단제 적용 전과 비교하

여 SNR을 분석한 결과 Table 2와 같이 유리를 이용

한 경우 1 cm 두께에서 SNR이 27.9로 분석되었고, 

3 cm 두께에서는 27.3, 그리고 5 cm 두께에서는 

24.4로 분석되었다. 아크릴을 적용한 경우 1 cm 두

께에서 SNR은 40.7, 3 cm 두께에서는 40.5 그리고 

5 cm 두께에서는 38.1로 분석되었다. 그리고 투명 

폴리비닐 매트를 이용한 경우 1 cm 두께에서 SNR

은 33.8, 3 cm 두께에서는 32.5, 5 cm 두께에서는 

31.7로 분석되었다. 

Table 2. Table of SNR analysis according to the 

shield materials                       

Material Thickness ROI 1 ROI 2 SNR

Glasses

1 cm 170.4 ± 3.1 115.6 ± 6.1 27.9

3 cm 172.1 ± 7 117 ± 6.3 27.3

5 cm 171.4 ± 5.9 123.6 ± 7.1 24.4

Acrylics

1 cm 159.1 ± 5.3 105.8 ± 3.9 40.7

3 cm 162.3 ± 4.8 110.3 ± 4 40.5

5 cm 160.1 ± 5.2 106.4 ± 4.2 38.1

Polyvinyl 
mat

1 cm 169 ± 5.2 115.9 ± 5 33.8

3 cm 169.3 ± 5 116 ± 5.2 32.5

5 cm 168.4 ± 5.7 117.8 ± 5.3 31.7

2.2. CNR 분석

차단제를 변화적용 후 차단제 적용 전과 비교하

여 CNR을 분석한 결과 Table 3과 같이 유리를 이

용한 경우 1 cm 두께에서 CNR이 16.3으로 분석되

었고, 3 cm 두께에서는 16.1, 그리고 5 cm 두께에서

는 13.7로 분석되었다. 아크릴을 적용한 경우 1 cm 

두께에서 CNR은 30.9, 3 cm 두께에서는 22.7 그리

고 5 cm 두께에서는 21.9로 분석되었다. 또한, 투명 

폴리비닐 매트를 이용한 경우 1 cm 두께에서 CNR

은 319.1, 3 cm 두께에서는 20.4, 5 cm 두께에서는 

18.3으로 분석되었다. 

Table 3. Table of CNR analysis according to the 

shield materials                            

Material Thickness ROI 1 ROI 2 ROI 3 CNR

Glasses

1 cm
170.4
 ± 3.1

115.6
 ± 6.1

71
 ± 3.3

16.3

3 cm
172.1
 ± 7

117
 ± 6.3

70.4
 ± 5.3

16.1

5 cm
171.4
 ± 5.9

123.6
 ± 7.1

75.4
 ± 4.8

13.7

Acrylics

1 cm
159.1
 ± 5.3

105.8
 ± 3.9

66.2
 ± 3.1

30.9

3 cm
162.3
 ± 4.8

110.3
 ± 4

71.8
 ± 3

22.7

5 cm
160.1
 ± 5.2

106.4
 ± 4.2

67.9
 ± 2.7

21.9

Polyvinyl 
mat

1 ㎝
169

 ± 5.2
115.9
 ± 5

67.1
 ± 3.1

19.1

3 ㎝
169.3
 ± 5

116
 ± 5.2

70
 ± 3.5

20.4

5 ㎝
168.4
 ± 5.7

117.8
 ± 5.3

70.9
 ± 3.2

18.3

2.3. SSIM 분석

차단제를 변화적용 후 차단제를 적용하지 않은 
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원본 영상으로 기준으로 영상의 유사도를 분석하

는 SSIM 지수를 분석한 결과 Table 4 그리고 Fig. 6

과 같이 유리 1 cm 두께에서 SSIM 지수는 0.742, 3 

cm 두께에서 0.711, 그리고 5 cm 두께에서는 0.691

로 분석되었다. 아크릴을 적용한 경우 1 cm 두께에

서 SSIM 지수는 0.891, 3 cm 두께에서 0.864 그리

고 5 cm 두께에서는 0.821로 분석되었다. 그리고 

투명 폴리비닐 매트를 이용한 경우 1 cm 두께에서 

SSIM 지수는 0.817, 3 cm 두께에서는 0.811, 5 cm 

두께에서는 0.809로 평가 분석되었다. 

Table 4. Table of SSIM index analysis according to 

the shield materials                            

Material Thickness SSIM index

Glasses

1 cm 0.742

3 cm 0.711

5 cm 0.691

Acrylics

1 cm 0.891

3 cm 0.864

5 cm 0.821

Polyvinyl mat

1 cm 0.817

3 cm 0.811

5 cm 0.809

Fig. 6. Graph of SSIM index analysis.

Ⅳ. DISCUSSION

COVID-19는 2019년 12월 중국 우한에서 발견한 

바이러스가 원인인 질환으로 전염성이 매우 강하

며 전 세계적으로 빠르게 확산하였다[10,11]. 2022년 

3월 현재까지 우리나라 누적 확진자는 11,162,232

명, 입원환자 1,991명, 사망자 14,295명으로 보고하

고 있다[12]. 또한, 미국 질병통제예방센터는 바이러

스가 돌연변이를 통해 끊임없이 변화하는 특성상, 

코로나 19 바이러스의 새로운 변이가 멈추지 않고 

발생할 것으로 예상하였다. 최근 이를 입증하듯 오

미크론 변이(BA1) 및 스텔스 변이(BA2) 등 코로나 

19 바이러스의 변종이 계속 출몰하고 있는 것이 현

실이다[13]. 바이러스 발생을 연구하는 기관의 최근 

발표에 의하면 5년 주기로 새로운 바이러스가 발생

할 것으로 예상한다. 특히 호흡기 감염병은 특성상 

확진 환자의 검사 및 치료과정 중 의료진 및 기타 

무 감염환자 등에게 교차 감염 등의 위험성이 노출

되어 있어 의료기관 및 선별 진료소 등은 비대면 

즉 비접촉 방법으로 검사나 치료를 하고 있지만, 

여전히 감염 위험에는 노출되어 있고 방호복 등의 

불편함은 여전하다. 따라서 교차 감염 등의 위험성 

그리고 의료진의 검사 또는 치료 중의 불편함을 줄

이기 위해서는 반드시 감염차단 설비 및 물리적 공

간이 필요하다[14,15]. 이러한 시설의 설비는 일회성

이 아닌 향후 지속해서 발생할 수 있는 다양한 호

흡기 원인 바이러스의 감염 등으로부터 안전하고 

편리하게 검사 및 치료 등을 할 수 있는 시설을 제

공할 수 있을 것이다. 본 실험에서는 이러한 시설

을 설비하는 과정에서 호흡기 바이러스 환자의 폐 

상태를 확인하는 방법으로 많이 이용하고 있는 흉

부 X-선 촬영실의 설계 시 시설의 구조 제안과 더

불어 X-선의 출력이나 화질의 저하가 가장 낮은 재

질을 실험을 통해 찾아보고자 하였다. 실험 결과에 

의하면 바이러스를 차단하면서 최초 발생한 X-선

의 출력 감소가 가장 적은 재질은 아크릴 1 cm이

며, X-선 출력의 감소율은 최초 출력의 약 3.27 %

만 감소하였고, SNR 40.7, CNR 30.9로 분석되어 다

양한 재질을 변경하여 실험한 조건 중 화질 또한 

가장 우수한 것으로 평가되었다. 그리고 원본 영상

과 비교하여 가장 유사한 영상을 분석하는 SSIM 

지수 분석에서도 아크릴 1 cm 두께로 적용하여 분

석 시 0.891로 분석되어 가장 원본 영상과 가장 유

사하게 영상이 구현된 것으로 평가되었다. 우리는 

본 연구에서 사용한 아크릴, 유리, 투명 폴리비닐 

매트는 기존에 페이스 쉴드 등 바이러스 차단용으

로 식약처 등에서 허가를 받은 제품을 분석 후 선

정하여 진행하였고 이러한 점에서 의미가 있다. 하

지만 최근에는 좀 더 다양한 재질의 차단제가 많이 
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제작되고 있어 향후 많은 재질의 차단제를 적용하

여 바이러스 차단 효과까지 실험에 적용한다면 보

다 유용한 정보를 제공할 수 있을 것이다. 코로나 

19 바이러스처럼 호흡기 전파 바이러스는 일회성

이 아닌 언제든 새로운 바이러스가 창궐할 수 있

다. 따라서 호흡기 관련 바이러스 발생 시 감염환

자의 진단 및 치료 시설 설비 시 본 연구결과는 유

용한 정보를 제공할 것으로 생각된다. 

Ⅴ. CONCLUSION

본 연구는 COVID 19처럼 호흡기 또는 비말 전

파 바이러스 감염자의 흉부 X-선 검사 시 바이러스 

차단설비를 갖춘 촬영실을 구상한 후 설계과정에

서 바이러스를 차단역할을 하는 차단제 재료 선정

의 중요성을 인식하였고 실험을 통해 차단제별 X-

선의 출력 및 화질의 저하 등의 변화가 발생한다는 

것을 정량적으로 도출하였다. 향후 호흡기 관련 바

이러스 발생 시 감염환자의 진단 및 치료 시설 설

비 시 본 연구결과는 유용한 정보를 제공할 것으로 

사료된다.
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