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영상치의학검사의최적화

•정당화된 검사를 최적화하여 실시하여야 함. 

•환자 개인 및 집단의 피폭선량을 방사선 진료에 지장을
주지 않으면서 최소한으로 하는 것

ALARA 원칙 (As Low As Reasonably Achievable)

: ICRP가 권고한 방사선 방어의 기본 개념으로 방사선의 사용에 있어

서 사회 경제적인 요소를 감안하여 방사선 피폭 수준을 합리적으로

달성 가능한 한 감소시켜야 한다는 개념



방사선검사의 최적화 전략

방사선발생장치관리

방사선방어시설관리

영상화질관리

환자조사선량 관리
진단참고수준(DRL)
선량기록
방사선노출조건



진단참고수준
(Diagnostic Reference Level; DRL)

•진단참고수준을 통해 최적화 달성에 도움

•전국 의료기관에서 진단영상검사의 촬영조건과 피폭선량을 조사
하여 환자피폭선량 분포의 3사분위 값으로 설정
•상위 1/4의 선량 보이는 의료기관은 선량 저감화를 위해 노력

•일정 기간(통상 5년) 지난 후 DRL 재설정



각국 치과방사선검사의 진단참고수준

국가 및 단체 연도 구내치근단촬영 파노라마촬영 Cone beam CT

CRCPD, NCRP 
(USA)

2003 2.2 mGy (교익촬영) 100 mGy cm2

HPA (UK) 2005 2.4 mGy 78 mGy cm2 

HPA (UK) 2010 성인 1.7 mGy
소아 0.7 mGy

성인 93 mGy cm2 

소아 67 mGy cm2 

PHE (UK) 2018 성인 1.7 mGy 성인 93 mGy cm2 

소아 67 mGy cm2 

Tierris et al
(Greece)

2004 62 mGy cm2 (mean DAP 
at 60kV)

성인 117 mGy cm2 

소아 77 mGy cm2 

France 2014 200 mGy cm2  

Turnbull-Smith 
(STUK, Finland)

2016 5 mGy 120 mGy cm2  성인 360~1150 
mGy cm2 

대한민국 2009 87.4 mGy cm2, 3.1 mGy 성인 110.9 mGy cm2 

대한민국 2014 성인 151 mGy cm2 

10세 105 mGy cm2 

5세 97 mGy cm2 



국외 동향

•영국
•Public Health England (PHE; 2005~2012 Health Protection Agency; 
1970~2005 National Radiologoical Protection Board)에서 1992년 국
가환자선량 DB구축, 매5년마다 review하여 national DRL 제안

•치과방사선검사(구내치근단, 파노라마촬영)는 2005 review에 처음 포
함; 2010 review에서 성인, 소아 구분하여 보고
•구내치근단 촬영 - 성인 1.7 mGy , 소아 0.7 mGy
•파노라마 촬영 - 성인 93 mGy cm2 , 소아 67 mGy cm2 

• 2016년 발표(2018년 update)된 PHA의 national DRLs
• 2010년 data그대로 사용
•구내치근단 촬영 - 성인 1.7 mGy

•파노라마 촬영 - 성인 93 mGy cm2 , 소아 67 mGy cm2 



국내 상황

•2007년 유방촬영을 시작으로 DRL 연구 활발, 각 장치 별
DRL설정; 주기적인 DRL재설정 로드맵에 따라 재설정 추진

•치과방사선촬영의 경우
• 2009년 파노라마방사선, 두부규격화방사선, 구내치근단방사선 검사
DRL 제안
• 2014년 연령별 파노라마방사선검사 DRL 설정
• 2019년 구내, 파노라마, CBCT 진단참고수준 마련



DRL 설정 과정

•17개 시, 도 지역별 요양기관 수 비율을 참고하여 전국의
치과대학병원, 종합병원 치과 및 치과병원, 치과의원급을
포함한 126개의 치과의료기관 대상 선정



 측정방법(구내치근단방사선검사)

- 환자(성인 남자, 12세, 6세)의 하악 대구치부의 치근단방사선검사에
사용하는 실제 조건을 사용, 3회 선량측정 (DAP, PED), 온도 기압
측정하여 보정계수 구해 보정 후 평균값



 측정방법(파노라마방사선검사)

- 환자(성인 남자, 12세, 6세)에 사용하는 실제 조건을 사용, 3회 선량측정
(DAP), 온도 기압 측정하여 보정계수 구해 보정 후 평균값



 측정방법(CBCT 검사):

- 성인과 소아 (12세)환자에 사용하는 실제 촬영조건 사용, 3회 선량측정
(DAP), 온도 기압 측정하여 보정계수 구해 보정 후 평균값

* 성인: 상악 제1대구치 임플란트 식립전 평가
12세 소아: 상악 매복 견치 /정중과잉치 위치평가



구내방사선검사



연령별구내치근단검사시환자선량비교

Adult
(n=118)

12세
(n=  115)

6세
(n=114)

(DAP) (PED) (DAP) (PED) (DAP) (PED)

Minimum 10.0 0.4 5.9 0.2 5.9 0.2

Maximum 117.1 5.6 115.0 4.1 115.0 4.1

Mean ±
SD

37.1*,† ±
25.8

1.3‡, § ±
0.9

29.0* ±
23.1

1.0‡ ± 0.8
25.1† ±
19.1

0.9§ ±
0.7

Median 26.5 1.0 21.2 0.7 19.0 0.7

Third
quartile

46.0 1.5 37.1 1.2 29.9 1.0

(DAP: mGycm2 ; PED: mGy)



성인에서구내치근단검사시측정된 DAP값의분포및 3사분위값



구내치근단검사시성인에서의촬영조건

kV mA sec mAs

Minimum 60 1 0.05 0.15

Maximum 70 10 1.05 10

Third quartile 65 10 0.30 1.75



촬영장치연한별구내치근단검사시성인환자선량

5년 이내
(n=39)

6-10년
(n=42)

11년 이상
(n=34)

(DAP) (PED) (DAP) (PED) (DAP) (PED)

Minimum 10.8 0.4 10.0 0.4 13.5 0.5

Maximum 117.1 5.6 115.0 4.1 99.7 3.8

Third quartile 31.5 1.2 49.0 1.4 75.6 2.5

(DAP: mGycm2 ; PED: mGy)



고정형및이동형구내치근단검사시성인환자선량

(n=118) 고정형 (n=87) 이동형 (n=31)

(DAP) (PED) (DAP) (PED)

Minimum 10.0 0.4 10.8 0.4

Maximum 115.0 4.1 117.1 5.6

Median 25.1 0.9 37.4 1.2

Third quartile 39.5 1.5 55.5 1.7

(DAP: mGycm2 ; PED: mGy)



구내치근단검사시 12세노출조건및선량

(N=115) kV mA sec mAs DAP PED

Minimu
m

60 1 0.05 0.15 5.9 0.2

Maximu
m

70 10 1.0 10 115.0 4.1

Mean ±
SD

62.8 
± 3.7

6.0 ±
3.0

0.22 ±
0.19

1.464± 2.04 29.0 ± 23.1 1.0 ± 0.8

Median 60 6 0.16 0.75 21.2 0.7

Third
quartile

65 10 0.25 1.50 37.1 1.2

(DAP: mGycm2 )



구내치근단검사시 6세노출조건및선량

(N=114) kV mA sec mAs DAP PED

Minimu
m

60 1 0.05 0.2 5.9 0.2

Maximu
m

70 10 1.0 10 115.0 4.1

Mean ±
SD

62.8 
± 3.7

6.0 ±
3.0

0.19 ±
0.16

1.21 ± 1.65 25.1 ± 19.1 0.9 ± 0.7

Median 60 6 0.15 0.67 19.0 0.7

Third
quartile

65 10 0.2 1.22 29.9 1.0

(DAP: mGycm2 )



파노라마방사선검사



연령별파노라마방사선검사시환자선량

(DAP: mGycm2 )

Adult
(n=125)

12세
(n=122)

6세
(n=118)

Minimum 16 16 12

Maximum 748 624 624

Mean ± SD 205*,† ± 160 154* ± 144 142† ± 142

Median 142 89 72

Third quartile 227 175 163



성인에서파노라마방사선검사시측정된선량의분포및 3사분위값



12세에서파노라마방사선검사시측정된선량의분포및 3사분위값



6세에서파노라마방사선검사시측정된선량의분포및 3사분위값



파노라마방사선검사시 성인노출조건

kV mA sec mAs DAP

Minimum 65 4 10.8 67 16

Maximum 94 15 20.0 215 748

Third quartile 75 12 15.8 169 227

(DAP: mGycm2 )



연한별파노라마방사선검사시성인환자선량

5년 이내
(n=60)

6-10년
(n=42)

11년 이상
(n=14)

Minimum 59 16 49

Maximum 691 748 349

Third quartile 257 181 177

(mGycm2)



파노라마방사선검사시 12세노출조건및선량

(N=122) kV mA sec mAs DAP

Minimum 62 4 10 65 16

Maximum 94 14 20 190 624

Mean ± SD 70 ± 7 9 ± 2 13 ± 2
118 ±

27
153 ±
144

Median 67 10 13 115 89

Third quartile 73 10 14 135 175



파노라마방사선검사시 6세노출조건및선량

kV mA sec mAs DAP

Minimum 62 4 10 65 12

Maximum 94 14 20 190 624

Mean ± SD 69± 7 9 ± 2 13 ± 2 111 ± 25 140 ± 142

Median 67 8 12 115 71

Third
quartile

69 10 14 127 163



CBCT 검사



연령별 CBCT 검사시환자선량

(DAP: mGycm2 )

Adult
(n=119)

12세
(n=109)

Minimum 187 45

Maximum 5991 5991

Mean ± SD 1439* ± 1118 1074* ± 924

Median 949 789

Third quartile 2060 1208



CBCT 검사시성인노출조건

kV mA sec mAs DAP

Minimum 70 3 8 32 187

Maximum 120 12 30 170 5991

Third quartile 94 8 19 144 2060

(DAP: mGycm2 )



성인에서 CBCT 검사시측정된선량의분포및 3사분위값



12세에서 CBCT 검사시측정된선량의분포및 3사분위값



연한별 CBCT 검사시성인환자선량

5년 이내
(n=67)

6-10년
(n=38)

11년 이상
(n=8)

Minimum 330 187 299

Maximum 4433 5039 5991

Third quartile 1792 1476 1295

(mGycm2)



국가 및 단체 연도 구내치근단촬영 파노라마촬영 Cone beam CT

HPA (UK) 2010 성인 1.7 mGy
소아 0.7 mGy

성인 93 mGy cm2 

소아 67 mGy cm2 

PHE (UK) 2018 성인 1.7 mGy 성인 93 mGy cm2 

소아 67 mGy cm2 

NCRP172
(USA)

2012 1.6 mGy 100 mGy cm2

Tierris et al
(Greece)

2004 62 mGy cm2  성인 117 mGy cm2 

소아 77 mGy cm2 

France 2014 200 mGy cm2  

STUK (Finland) 2014 5 mGy 120 mGy cm2  

대한민국 2009 87.4 mGy cm2 , 3.1 mGy

대한민국 2014 성인 151 mGy cm2 

10세 105 mGy cm2 

5세 97 mGy cm2 

대한민국 2019 성인 46 mGy cm2  , 1.5 mGy
12세 37 mGy cm2  , 1.2 mGy

6세 30 mGy cm2  , 1.0 mGy

성인 227 mGy cm2  

12세 175 mGy cm2 

6세 163 mGy cm2 

성인 2060 mGy cm2 

소아 1208 mGy cm2 

각국 치과방사선검사의 진단참고수준



선량기록



선량표시



선량표시

예. 12세 소아의 매복견치 CBCT 촬영조건



dicom header
• 0.017.115E 에 area dose product 가 있음



dicom header
• 0.017.115E 에 area dose product 가 있음



A 사
(n=10)

H 사
(n=50)

K 사
(n=3)

기타
(n=3)

총
(n=66)

Minimum 68 21 93 104 21

Maximum 149 134 208 115 208

Mean ± SD 108 ± 24 82± 23 140 ± 60 112 ± 5 90± 28

70 - 130%   촬영기
수

7 35 2 3 47

70% 미만, 130% 초
과

촬영기수
3 15 1 0 19

50 - 150%   촬영기
수

10 47 2 3 62

50% 미만, 150% 초
과

촬영기수
0 3 1 0 4

Displayed DAP/ Measured DAP 비 (성인 파노라마)

(%)



A 사
(n=14)

D 사
(n=48)

G 사
(n=3)

J 사
(n=1)

총
(n=66)

Minimum 69 36 107 98 36

Maximum 172 134 115 98 172

Mean ± SD 111 ± 26 74 ± 17 112 ± 4 98 84± 25

70 - 130%   촬영기
수

11 30 3 1 45

70% 미만, 130% 초
과

촬영기수
3 18 0 0 21

50 - 150%   촬영기
수

12 43 3 1 59

50% 미만, 150% 초
과

촬영기수
2 5 0 0 7

Displayed DAP/ Measured DAP 비 (성인, CBCT)
(%)



진단용방사선발생장치의 정기검사



진단용방사선발생장치의 정기검사(CBCT)



진단용방사선발생장치의 정기검사(panorama)



방사선노출조건

1. 소아용의 방사선노출조건을 따로 사용하고 있는가?

2. 적절한 관심부위(FOV) 조절을 하고 있는가?

3. collimator가 적절한가?

방사선발생장치관리
방사선방어시설관리
영상화질관리
환자조사선량 관리

진단참고수준(DRL)
선량기록
방사선노출조건



소아용



Field of view



핵심질문 권고문
권고

등급

근거

수준
방사선량

KQ 1. 유치열기의 소

아환자에서우식진단

을 위한 적절한 검사

법은?

권고 1-1. 임상검사상유치의우식이의심되거나, 우식고위험군에속하

는소아의경우교익방사선영상검사를권고한다.
A II

권고 1-2. 방사선영상검사 주기를 결정하는 근거로서 우식 위험도 평가

가 선행되어야 한다. 위험군에 따른 교익방사선영상검사 주기는 다음과

같이권고한다.

우식 고위험군 - 6개월, 우식 중위험군 - 6~12개월, 우식 저위험군 -

12~24 개월

B II

KQ 2. 임플란트 식립

을계획중인환자에서

적절한영상검사법은

무엇인가?

권고 2-1. 구강 내에 임상적으로 이상이 없을 경우에는 골 상태와 인접

한해부학적구조물의형태를진단하기위하여파노라마방사선검사와식

립할치조골부위의치근단방사선검사를시행할것을권고한다.

A II

권고 2-2. 파노라마방사선검사와 구내방사선검사를 판독 후 단면영상이

필요하다고 판단된 개별환자에게 이차적으로 필요한 부위만 관찰할 수

있는조정가능한시야를가지는 CBCT 검사를수행한다.

B II

권고 2-3. CBCT 영상은 임상적으로 악골이나 상악동에 병적 이상이 의

심되는경우에는일차검사가될수있다.
B II



노출조건

1. 소아용의 방사선노출조건을 따로 사용하고 있는가?

2. 적절한 FOV를 사용하고 있는가?

3. collimator가 적절한가?



CBCT collimator



진단용방사선발생장치의 정기검사(panorama)



Panorama collimator



CBCT collimator



치과용 콘빔CT 근거기반 가이드라인
http://www.kaomfr.org/



검사 시에는 반드시 정당화에 따른 의뢰기준에 따라 검사를 결정

해야 하고 환자의 위험감소와 관련된 콘빔CT 장비요인은 반드시

최적화 되어야 하며 이에 따른 교육이 적절히 이루어져야 한다. 



•기본원칙

•정당화와 의뢰기준

•환자의 방사선 위험 감소와 관련된 콘빔CT 장비 요인

•품질기준과 품질보증

•종사자 방어

•교육



1)X선 관전압과 관전류-노출시간 곱은 콘빔CT장비에서 조절 가능해야 하며, 반드
시 검사의 임상적 목적에 따라 최적화되어야 한다.

2) 다목적 치과용 콘빔CT장비는 여러 크기의 FOV를 제공할 수 있어야 하며, 그것
이 환자 선량을 더 낮춘다면 영상 검사는 임상 상황에 맞는 최소한의 FOV로 시
행되어야 한다.

3) 치과용 콘빔CT장비에서 여과의 최적화에 대한 조사 연구가 시행되어야 한다.

4) 평판 검출기나 영상 증배관이 장착된 치과용 콘빔CT장비는 사용 전에 선량 감
소 측면에서 최적화될 필요가 있다.

5) 다목적 치과용 콘빔CT장비는 체적소 크기를 선택할 수 있어야 하고, 검사 시
수용가능한 진단 정확성 한도내에서 가장 큰 체적소(가장 낮은 선량)를 사용해
야 한다.

6) 투사 횟수가 영상 화질과 방사선 선량에 미치는 영향을 평가하기 위한 연구가
더 필요하다.

7) 일차방사선에 가깝게 위치한 갑상선에 대한 선량을 감소시키기 위해 방어 장
비를 사용할 수 있으며, 노출이 반복되지 않도록 환자를 제대로 위치시키는 데
주의해야 한다. 이런 방어 장비들의 선량 감소 효과에 대한 연구가 더 필요하다.



•기본원칙

•정당화와 의뢰기준

•환자의 방사선 위험 감소와 관련된 콘빔CT 장비 요인

•품질기준과 품질보증

•종사자 방어

•교육



종사자 방어

1. 방사선구역

•차폐된 닫힌 공간에 설치

•방사선관리구역으로 지정

•비상중단 장치: 촬영자 가까이에 위치(HPA 2010)
2. 선량한도

3. 개인피폭 모니터링



방사선 관계종사자의 방사선선량한도

•분기당 5mSv  초과자  해당기관 통보

•분기당 20mSv 초과자  현장조사 실시 후  진단용 방
사선안전관리자문위원회에서 선량초과자 수정선량을 부
여

피폭구분 선량한도

유효선량
연간 50 mSv(5 rem) 이하

5년간누적선량 100 mSv(10 rem) 이하

진단용 방사선 안전관리 규정



포터블 방사선장비 가이드라인
http://www.kaomfr.org/



권고사항
•후방 산란선 차폐체가 있는 장비

•초첨-피부거리가 긴 (20cm 이상) 장비

•차폐된 공간에서 사용, 

아닌 경우는 X선 방어 칸막이 설치





요 약

•방사선검사는 적절하게 선택되고(정당화), 최상의 영상화질을 얻으면서 가장 낮은 선량을
이용하였을때 (최적화) 가장 큰 이득이 있음.



실행목록

•검사시 선량을 확인한다.

•DRL 값을 확인한다.

•장비의 정기검사서를 확인한다.

•검사의 방사선노출조건을 확인한다.(성인, 소아)

•KV,Mas,collimator, field of view(FOV)를 통하여 조
사조건과 조사야를 확인한다.



감사합니다. 


