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CT이미지를 이용한 몸통 voxel팬텀의 제작 및 3차원 방사선치료계획에의 응용

The Construction of Trunk Voxel Phantom by Using CT Images and Application to
3 Dimensional Radiotherapy Treatment Planning
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요약

전신 CT이미지를 이용하여 몸통 voxel팬텀을 제작하고 종양에 대한 방사선치료 상황을 예시
적으로 모사하여 종양선량을 몬테칼로 방법으로 계산했다. CT이미지는 미국 NLM(National
Library of Medicine)에서 제공하는 VHP(Visual Human Project) man의 전신 CT이미지 중 몸통부
분에서 5cm간격으로 153장을 선택하여 사용하였고 일반목적 몬테칼로 코드 MCNP4B를 이용
하여 계산을 수행하였다. CT이미지의 흑백도를 매질의 밀도로 환산하는 기법을 이용하여 팬
텀을 제작하였고 원본 CT이미지 및 VHP man 같은 부위의 단층사진과의 비교를 통해 팬텀의
완성도를 가시적으로 검증하였다. 완성된 몸통 voxel팬텀에서 간, 위, 폐 부위에 직경 3cm의
구형 종양체적을 정의하여 5, 10, 15MeV감마빔을 조사시켜 종양선량을 계산하였다. 본 연구를
통해 3차원 방사선치료계획 시스템 국산화를 위한 3차원 선량계산 부분의 기초 기술을 마련
하였다.

ABSTRACT

Trunk voxel phantom was constructed by using whole body CT images and tumor doses were calculated by
using Monte Carlo method after simulating situation of radiotherapy treatment planning. The whole body
CT images of VHP(Visual Human Project) man were acquired from National Library of Medicine of USA.
153 slices of trunk part were extracted from whole body CT images and MCNP4B, a general purpose
Monte Carlo code, was used for dose calculation. Gray scale of CT images were converted into density of
medium and processed into trunk voxel phantom ported to MCNP4B input deck. The conversion method
was verified by comparing cross sectional images of voxel phantom with original CT images. Tumor
volumes with diameter of 3cm were defined in liver, stomach and right lung and irradiated with 5, 10 and 15
MeV gamma beam with diameter of 6cm. The technical basis for 3D dose calculation was established
through this study for localization of 3D RTP system.



1. 서론

방사선치료의 기본 원칙은 암 조직에 대하여는 최적의 방사선량을 조사하고 주위의 정상조
직에는 최소의 방사선량을 조사하여 암치료 효과를 높이면서 정상조직에서 발생 가능한 급
성 및 만성 방사선 반응 또는 합병증 뿐 아니라 2차적 종양발생의 극소화를 목표로 한다. 이
러한 치료 목표는 종양부와 정상부위의 방사선량을 효율적으로 계산해주는 방사선치료계획
을 수립할 때 달성될 수 있다. CT나 MRI를 사용하여 환자 환부의 해부학적 구조를 파악하며,
종양체적에 방사선량을 집속시키기 위하여 방사선빔을 최적화 하는 과정 등이 모두 방사선
치료계획에 포함된다[1]. 최근 활발하게 연구되고 있는 3차원 치료계획을 위해서는 환자의 종
양부위와 방사선빔 조사환경을 3차원으로 모사하여 몬테칼로 방법으로 선량을 계산하는 과
정이 필수적이다. 이 때 환자의 환부를 빠른 시간 내에 모사하기 위하여 환자의 단층영상을
이용한 3차원 매질의 구성이 필요하다. 단층영상 중 CT이미지의 경우 그 흑백도(gray scale)가
매질의 밀도와 거의 선형적으로 연관되어 있으므로 흑백도를 직접 매질의 밀도로 환산하여
인체 팬텀을 구성하는 방법이 사용되고 있다[2]. 본 연구에서는 인체 몸통부분의 CT이미지를
흑백도 환산을 거쳐 몸통 voxel팬텀을 제작하였고 동일부위의 단층사진과의 비교를 통해서
팬텀의 완성도를 가지적으로 평가한 뒤 몸통 내 종양에 대한 방사선치료 상황을 몬테칼로 방
법으로 모사하여 종양선량을 계산함을 통해 방사선치료계획에의 적용을 시도하였다.

2. 재료 및 방법

CT이미지
미국 NLM(National Library of Medicine)의 VHP(Visible Human Project)의 결과물로 제공되는 인체
단층사진을 입수하여 CT이미지를 사용하였다[3]. NLM에서는 미국 텍사스주에서 사형 후 기
증된 신장 186cm, 체중 90kg인 38세 남성 사체를 냉동시켜 1mm 간격으로 절단하여 컬러단
층사진, CT 및 MR영상을 얻어낸 뒤 고해상도 그래픽파일 형태로 제공하고 있다(그림1). 본
연구에서는 몸통 부분에 대한 JPEG파일형태의 CT이미지를 수직 5cm간격으로 153장을 선택
하여 사용하였다.

 

Figure1. Color cross section photo(left) and CT image(right) of VHP man.



흑백도 환산
CT이미지의 흑백도는 매질의 밀도와 선형비례관계에 있다. 흑백도는 0에서 256까지 변하는
정수이며 이 정수의 범위를 지정해주어 각 범위에 해당하는 매질의 종류와 밀도를 Alfidi 등
은 표1과 같이 정리하였고 GE9800 CT스캐너를 이용하여 검증하였다[4]. 본래 표에는 흑백도
의 범위가 아닌 CT#(-1000~1000)의 범위로 구간이 나누어져 있었으나 본 연구에서 가용한
CT이미지는 JPEG파일형태였으므로 해당 구간을 흑백도(0~256) 범위로 환산하여 사용하였다.
각 매질에 해당하는 원소구성은 ICRP23[5]과 ICRU44[6]에서 얻어냈다. 구분되는 매질의 종류
는 총 6가지로 폐, 지방, 물, 근육, 뼈 이외에 폐보다 밀도가 낮은 공기로 나뉠 수 있다. JPEG
파일형태의 CT이미지들은 전문그래픽 프로그램을 통해서 이진(binary)파일 형태로 변형되어
본 연구를 위해 제작된 선처리코드를 통해 흑백도구간벼로 매질을 나누어 MCNP4B입력문에
맞는 형태로 정리되었다.

Table 1. Element breakdown and gray scale range for the 5 primary tissues.
Lung Fat Water Muscle Bone

CT gray scale 9∼ 103 103∼ 127 127∼ 129 129∼ 164 164∼ 256
Density range 0.05∼ 0.65 0.85∼ 0.98 1.00 1.06∼ 1.26 1.48∼ 2.10

H(Z=1) 10.3 11.4 11.1 10.2 3.4
C(Z=6) 10.5 59.8 14.3 15.5
N(Z=7) 3.1 0.7 3.4 4.2
O(Z=8) 74.9 27.8 88.9 71.0 43.5

Na(Z=11) 0.2 0.1 0.1 0.1
Mg(Z=12) 0.2
P(Z=15) 0.2 0.2 10.3
S(Z=16) 0.3 0.1 0.3 0.3
Cl(Z=17) 0.3 0.1 0.1
K(Z=19) 0.2 0.4
Ca(Z=20) 22.5

Voxel 몬테칼로 기법
일반목적의 MCNP4B코드는 몬테칼로 계산기법을 사용하는 대표적인 방사선수송코드로서 광
자 및 중성자를 수송할 수 있으며 4B버전부터는 전자까지도 수송할 수 있게 되었다[7]. 본
연구에서는 voxel몬테칼로 계산을 위해 MCNP4B버전과 ENDF 감마선 단면적자료를 이용하였
다. MCNP4B의 반복구조 알고리즘(repeated structure algorithm)을 응용하여 물체를 단위 voxel로
구성된 3차원 행렬로 표현한 뒤 각 voxel에 서로 다른 물질 및 밀도를 부여한 뒤 방사선수송
을 수행할 수 있도록 하였다. 본 연구에서는 선량계산을 위해서 300,000개의 히스토리를 사용
하였다.

3. 결과 및 토의

몸통 voxel팬텀
먼저 전문그래픽 프로그램을 사용하여 153장의 CT이미지를 흑백영상으로 전환시킨 뒤 이진



(binary)파일로 저장하였다. 153개의 이진파일을 차례로 붙여서 하나의 파일로 만든 뒤 본 연
구를 위해 제작된 입력문 선처리코드를 통하여 MCNP4B의 입력문에 들어갈 수 있는 voxel행
렬로 변환되었다. 이 과정을 간단한 도표로 나타내면 그림2와 같다.

Figure2. Flow diagram of data processing for MCNP4B input file.

흑백도 환산을 통해 제작된 몸통 voxel팬텀의 대표적인 4개의 절단면을 그림3에 보여주고 있
다. 그림에서 왼쪽은 환산 전의 CT이미지이며 오른쪽은 Alfidi 등에 의해 제안된 CT흑백도
구간에 의해 제작된 몸통 voxel팬텀의 동일 위치에서 MCNP4B에 의해 그려진 단층이미지이
다. MCNP4B에 의해 그려진 팬텀 단층이미지에서 색깔별 셀번호 및 매질의 종류는 표2와 같
다. 그림3 전체에서 볼 수 있듯이 표1에서 제시된 폐의 흑백도구간(9-103)이 너무 커서 근육
(회색)이 되어야할 많은 부분이 폐(파랑색)인 것으로 잘못 환산된 것을 알 수 있다. 따라서
그림3(b)에서와 같이 실제 폐에 해당하는 부분에서 근육과 구분이 없어지는 문제가 생긴다.
또한 뼈(하늘색)에 해당하는 구간(164~256)이 잘 맞지 않아 근육(회색)이나 지방(녹색)으로 간
주되는 문제가 생긴다.
이와 같은 문제를 해결하기 위해서 Alfidi등에 의해 제안된 흑백도 구간을 조정하여 가시적으
로도 구분이 가능한 폐, 뼈 등의 장기들을 제대로 구분해 낼 수 있도록 표1의 흑백도 구간을
수정하였다. 표3은 수정된 흑백도 구간과 해당 매질을 보여주고 있으며 이 표에 의해 제작된
팬텀의 대표적 4개 단층이미지를 본 CT이미지와 비교하여 그림4에 보여주고 있다.

Table2. Color indexes, cell number and its material for MCNP4B.
Cell number Material

Pink 10 Air
Blue 20 Lung

Green 30 Fat
Yellow 40 Water
Gray 50 Muscle

Sky blue 60 Bone
Orange 70 Tumor

그림4을 볼 때 그림3에서 문제가 되었던 폐와 근육의 구분 문제가 해결되었다. 근육에 해당
하는 부분이 그림3과는 달리 물(노랑색)과 근육(회색)으로 인식되고 있다. 그림4(b)를 볼 때
폐와 폐속의 공기에 해당하는 부분이 CT이미지와 비교할 때 올바로 인식되는 것을 확인할
수 있다. 또한 뼈의 흑백도 구간을 넓혀서 그림3에 비해서 그림4의 경우 뼈(하늘색)가 더욱
분명하게 인식된다.

CT image in JPEG format Binary file with gray scale Voxel matrix for MCNP4B

Professional graphic software Preprocessing code



수정된 흑백도 구간을 통해 제작된 최종적으로 제작된 몸통 voxel팬텀의 x=0평면 절단이미지
와 y=0평면 절단이미지를 그림5에서 보여주고 있다. 그림5(a)와 (b)에서 왼쪽은 제작된 몸통
voxel팬텀의 절단이미지이며 오른쪽은 CT이미지를 얻어낸 본래 인체의 단면 컬러사진을 재
구성한 절단이미지이다. 가시적인 비교를 통해 조직별 환산의 완성도를 확인할 수 있다.

Table3. Modified range of gray scale.
Lung Fat Water Muscle Bone

CT gray scale 40∼ 80 80∼ 90 90∼ 100 100∼ 130 130∼ 256
Density range 0.05∼ 0.65 0.85∼ 0.98 1.00 1.06∼ 1.26 1.48∼ 2.10

종양선량계산

완성된 몸통 voxel팬텀에 간, 폐, 위 부분에 직경 3cm의 구형 종양체적을 선처리코드를 이용
하여 정의하였다. 그림6은 각 장기에 정의된 종양의 위치를 보여준다. 간은 중앙부분에, 위는
위벽부분, 그리고 폐는 우측 중앙부분에 정의하였다. 정의된 세 부위의 종양에 대해 에너지 5,
10, 15MeV 직경 6cm의 평행 감마빔을 정면 조사시켰을 때 종양선량을 계산하였다(표4).

Table4. Tumor dose(Sv) for lung, liver, stomach irradiated by 5, 10 and 15MeV gamma beam with diameter,
4cm.

Lung Liver Stomach

5MeV 6.96240E-12 7.13974E-12 7.12573E-12
10MeV 1.25890E-11 1.28119E-11 1.27838E-11
15MeV 1.80758E-11 1.83081E-11 1.82910E-11

표4를 볼 때 에너지에 따라 인체의 차폐효과가 줄어들어 높은 선량을 보임을 알 수 있다. 간
과 위의 경우 y축상의 종양 위치 좌표가 같고 단층사진도 48번째로서 z축으로도 같은 좌표이
며 단지 x축에 대해 대칭을 이루고 있으므로(x=-10, x=10) 위치상의 차이가 적고 또한 매질도
근육으로서 유사하기 때문에 선량에도 큰 차이가 없다. 반면에 간과 위의 경우와 큰 차이는
아니지만 폐의 경우 전방입사 되는 방사선에 대해 갈비뼈의 차폐효과가 다른 장기에 비해 크
게 작용하므로 상대적으로 낮은 선량을 보이고 있다.



  
(a) 7th slice

  
(b) 36th slice

  
(c) 110th slice

   
(d) 125th slice

Figure3. Comparison between original CT images(left) and converted voxel slice(right) by Alfidi’s
range(right)



  
(d) 7th slice

  
(e) 36th slice

  
(f) 110th slice

   
(d) 125th slice

Figure4. Comparison between original CT images(left) and converted voxel slice(right) by modified
range(right)



               
(a) Sagittal view at x=0 plane.

 
(a) Coronal view at y=0 plane

Figure5. Sagittal and coronal view of voxel phantom(left) and VHP man(right).

  

(a) Liver (x=-10,y=0,48th slice)    (b) Lung (x=10,y=0,33th slice)    (c) Stomach(x=10,y=0,48th slice)
Figure6. Position of tumor volume in (a) liver, (b) lung and (c) stomach.



4. 결론

전신 CT이미지를 이용하여 몸통 voxel팬텀을 제작하고 종양에 대한 방사선치료 상황을 예시
적으로 모사하여 종양선량을 몬테칼로 방법으로 계산했다. VHP man의 전신 CT이미지 중 몸
통부분 153장을 사용하여 몬테칼로 코드 MCNP4B로 선량계산을 수행하였다. CT이미지의 흑
백도를 매질의 밀도로 환산하는 기법을 이용하여 팬텀을 제작하였고 원본 CT이미지 및 VHP
man 같은 부위의 단층사진과의 비교를 통해 팬텀의 완성도를 가시적으로 검증한 뒤 간, 위,
폐 부위에 직경 3cm의 구형 종양체적을 정의하여 5, 10, 15MeV감마빔을 조사시켜 종양선량을
계산한 결과 위와 간의 경우 선량에 큰 차이가 없었지만 폐의 경우 상대적으로 낮은 선량을
보였는데 이는 갈비뼈의 차폐효과가 다른 두개 장기보다 크기 때문으로 보인다. 현재 해외에
서는 이미 3차원 방사선치료계획 시스템의 개발이 끝난 상태이며 임상에서도 사용되고 있고
국내에서도 시스템을 도입하여 사용하고 있으나 이에 대한 국산화 노력이 진행 중이다. 따라
서 본 연구를 통해 수립된 CT이미지를 이용한 voxel팬텀 구축 및 3차원 선량계산 기법은 기
술확립에 일조할 것으로 기대된다.
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