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I. 연구 결과 요약문

본 연구는 깊은 컨볼루션 신경망 기법을 결합한 영

상 잡음 제거 알고리즘 Deep learning de-noising 

convolutional neural network 을 개발하고 이를 응용

하여 저선량 유방 촬영 영상을 복원하고 유방암을 진단하

는데 그 효능을 조사하고자 하였음. 6명의 유방 영상 전

문의가 본 전향적 연구에 참여하였으며 모든 영상 전문의

는 병변 감지를 위해 저선량 유방 촬영 영상을 독립적으로 

평가하고 정성적 척도를 사용하여 영상 품질을 평가하였

음. 영상 잡음 제거 알고리즘을 적용한 후, 동일한 전문의

가 병변 감지 및 영상 화질을 평가하였음. 임상 적용을 위

해 유방암 병변 유형과 위치에 대한 합의 결정 후, 저선량 

영상, 복원된 영상, 표준 선량 영상을 비교 평가하였음. 본 

연구의 결과에서 유방 전 절제 표본의 저선량 영상을 참조

로 40% 복원된 영상에서 병변이 더 잘 인식되었으며 임

상 적용 단계에서 40% 복원된 영상과 비교하여 표준 선

량 영상이 해상도 (p < 0.001), 석회에 대한 진단 품질 (p 

< 0.001), 유방 종괴, 비대칭, 구조왜곡의 진단 품질 (p = 

0.037)에 대해 더 높은 평균값을 보였으나 40% 복원된 

영상은 표준 영상과 비교 시 전반적인 화질 (p = 0.547), 

병변의 가시성 (p = 0.120), 대조도 (p = 0.083)에서 비슷

한 성적으로 보였으며 유의미한 차이를 보이지 않음. 깊은 

컨볼루션 신경망 기법을 결합한 효과적인 잡음 제거 및 영

상 재구성 처리 알고리즘은 유방 촬영의 상당한 선량 감소

를 위한 길을 열어 유방암 검진 및 진단을 가능하게 할 것

으로 기대됨. 

II. 연구내용 및 결과 

1. 연구 과제의 개요

• 유방 촬영은 유방암의 선별 검사 및 유방암 환자의 

치료 경과 관찰을 위해 이용되고 있음. 하지만 유방촬영의 

잠재적 유해성 중 하나는 방사선 노출로 인한 유방암의 발

생 가능성임. 따라서 유방 촬영 시에는 진단에 필요한 정

도를 넘지 않는, 되도록 적은 양의 방사선을 사용해야 함. 

유방 촬영 시 국제원자력기구가 정한 기준은 3mGy 임. 

노출되는 방사선은 저 용량 이지만 유방암의 위험 발생률

은 방사선의 양과 비례하고 노출 당시의 나이와 역 비례

함. 위험도를 최소화 하기 위해서는 유방 촬영 시 좋은 화

질을 유지하면서 선량을 되도록 낮추기 위해 노력해야 함. 

최근 인공지능을 적용한 의료 영상 관련 연구가 주목 받고 

있으며 방사선 조사량 감소와 영상 복원에도 활용 가능함.  

따라서 유방 촬영 시 조사량을 줄이면서 영상의 화질 개선

을 위한 알고리즘을 개발하고자 함. 

• 저 선량 촬영을 통해 얻는 영상은 엑스선이 환자의 

유방을 통과하여 측정될 확률이 낮아지므로 잡음이 발생

하며, 이렇게 영상에 포함된 잡음은 환자의 질병을 진단하

는데 부정적인 영향을 줌. 이와 같이 저하된 저 선량 영상

의 화질을 개선하기 위한 방법으로 본 연구는 향상된 성능

의 영상 잡음 제거 알고리즘 개발을 위해 깊은 컨볼루션 

신경망 기법을 적용하려고 하였음. 

• 본 연구에서는 저선량 디지털 유방 촬영으로 얻은 영

상을 깊은 컨볼루션 신경망 기법을 결합한 영상 잡음 제거 

알고리즘을 이용하여 복원하여 영상 판독에 영향을 주지 

않는 범위 내에서 얼마만큼의 선량을 감소시킬 수 있는지 

알아보고, 이를 이용하여 임상 적용 가능성에 대한 여부를 

확인하고자 하였음.

2. 연구수행 내용 및 결과 

1) 연구 수행 대상 및 방법

• 본 연구는 전향 연구로 각 6개 기관의 임상 윤리 심

의 위원회의 승인을 받았으며, 참여 환자의 동의서를 모

두 받았음. 연구는 두 단계로 나누어 진행되었음. 첫 번째 

연구 단계에서는 31명의 유방암을 진단받고 유방 전 절제

를 하는 환자의 유방 전 절제 조직에 대해 유방 촬영의 방

사선 조사량을 5개 (자동노출제어 Automatic exposure 

control [AEC]의 80%, 60%, 40%, 20%, 10%)로 조정

하여 유방 촬영 기기 (Selenia Dimension, Hologic Inc, 

Bedford, MA, USA; Senographe DS, or Senographe 

Essential, GE Healthcare, Milwaukee, WI, USA)로 촬

영하였음. 이 중 3 케이스는 영상의 질이 저하되어 최종적

으로 28개의 영상을 분석하였음. 

• 두 번째 연구 단계에서는 유방암을 진단 받은 102명

의 여성으로부터 동의서를 받은 뒤, 유방 촬영 시 얻는 4

개의 표준 영상 (양측 상하위 촬영 cranio-caudal, 내외사

위촬영 mediolateral oblique)에 추가로 첫 번째 단계 연

구로부터 정해진 최적의 저 선량으로 내외사위촬영을 시

행하였음. 

• 본 연구에서 활용한 깊은 컨볼루션 신경망은 실제적

으로 환자 또는 조직의 움직임으로 인한 완벽한 매칭된 데

이터를 입력영상 (저선량영상) 과 목표영상 (표준선량영

상)을 얻는 것이 불가능한 상황에서 비지도학습 기반의 주
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기 일관성을 활용한 영상 잡음 제거 알고리즘을 적용하였

음 (그림 1). 

• 영상의 구조적 유사지수 측정 structural similarity 

index (SSIM) 값을 기록하여 알고리즘을 정량적으로 평

가하였음. 첫 번째 연구 단계에서 얻은 유방 조직 영상의 

5개의 저선량 영상 (자동노출제어 Automatic exposure 

그림 1. De-noising method based on unsupervised learning using cyclic consistency. a. Overview of the 

proposed network. Generator G: mapping from X to Y, F: mapping from Y to X. Dx and Dy refers to adversarial 

discriminators. b. Network architecture of the G and F generators. C: Network architecture of the Dx and Dy 

discriminators.

a

b

c
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control [AEC]의 80%, 60%, 40%, 20%, 10%)에 대해 

선량에 대한 정보 없이 표준 선량 영상과 비교하여 6명의 

유방 영상 전문의가 병변 감지를 포함한 영상 화질에 대해 

정성적 평가를 하였음. 그 다음, 각각의 저선량 영상을 알

고리즘을 통해 복원한 이후, 저선량 영상, 복원된 영상, 표

준 선량 영상을 비교하여 정성적 평가를 하였음.  

• 두 번째 연구단계에서 동일한 유방 영상 전문의 6명

은 102명의 유방암 환자의 유방촬영 영상에서 보이는 병

변 유형 (종괴, 석회, 비대칭, 구조적 왜곡)과 병변의 위치

를 함께 평가함. 이후, 1명의 전문의가 저 선량 영상, 복원

된 영상, 표준 영상을 나머지 5명의 전문의에게 각 영상의 

선량 정보 없이 무작위로 제시하여 영상에서 병변의 가시

도, 대조도, 영상 해상도 및 전체적인 화질에 대해 정성적 

평가를 하였음.

• 첫 번째 연구 단계에서 병변 가시도를 포함한 저선량 

영상평가에 대하여 Mantel-Haenszel 통계방법, 저선량 

영상, 복원된 영상, 표준 영상과 비교한 평가항목에 대해

서는 McNemar’s test/marginal homogeneity test 통

계방법을 사용하였음. SSIM 값은 Wilcoxon signed-rank 

test/paired t-test 가 사용되었음. 

• 두 번째 연구 단계에서는 intraclass correlation 

coefficient를 측정하였음. 더불어 병변의 크기와 유방 

실질의 밀도가 평가에 영향을 주는지를 분석하였고 이

는 linear mixed model을 사용함. 통계 분석을 위하여 

SPSS 소프트웨어 (version 14.0; Statistical Package for 

the Social Sciences, Chicago, IL, USA)를 사용하였음. 

2) 연구 결과

� 유방 전 절제 표본에 대한 알고리즘 적용 전후에 대한 

결과

• 10% 저선량 유방 촬영 영상에서 병변 감지 및 영상

화질이 저하되었으며 20% 저선량 유방 촬영 영상에서 병

변 감지가 일정하게 유지되고, 종괴 및 석회의 진단 능이 

표 1. 20% 및 40% 저선량 유방 촬영 영상의 알고리즘 적용 이후 병변의 감지 및 화질에 대한 평가결과
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각각 20% 저선량, 40% 저선량 영상에서 유지되어 영상 

복원은 20% 및 40% 저선량 영상에 적용하기로 함. 

• 20% 저선량 복원된 영상에서 종괴와 석회가 각

각 87.4%, 90.0% 보였고, 40% 저선량 복원된 영상에

서 96.8%, 100%로 보였음. 병변이 보이지 않는 비율은 

20% 복원된 영상에서 40% 복원된 영상보다 현저히 높

았음 (종괴 12.6% 대 3.2%, p=0.003, 석회 10% 대 0%, 

p<0.001) (표 1). 20% 및 40% 복원된 영상은 표준 영

상과 비교할 때 40% 복원된 영상에서 동등하다는 평가

의 비율이 현저히 높았음. 알고리즘 검증을 위해 측정한 

SSIM 값이 평균 0.63±0.05 에서 0.79±0.07 로 향상됨을 

확인하였음 (p=0.01) (그림 2). 

� 유방암 환자의 실제 임상 적용 결과

• 첫 번째 연구단계에서 정한 40% 저선량으로 102

그림 2. 저선량 영상에 비해 복원된 영상에서 석회의 가시도가 향상됨을 확인할 수 있었음

저선량 영상 	 복원된 영상 	 표준 영상

그림 3. 2명의 전문의는 복원된 영상을 표준 영상보다 높게 평가하였으며 3명의 전문의는 표준 영상보다 낮게 평가하였던 유방암 

환자의 영상. 복원된 영상에서 종괴 경계가 저선량 영상에 비해 향상됨을 확인할 수 있었음. 

저선량 영상 	 복원된 영상 	 표준 영상
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명의 유방암 환자에서 추가 촬영하였으며 종괴 (49개, 

48%), 석회 (17개, 16.7%), 종괴와 석회 (23개, 22.5%), 구

조적 왜곡 (5개, 4.9%), 비대칭 (8개, 7.8%)으로 구성되

었음. 종양의 크기는 T1 (29개, 28.4%), T2 (49개, 48%), 

T3 (24개, 23.5%)로 나타남 (그림 3). 

• 표준 영상을 기준으로 40% 영상을 복원한 영상에서 

전반적인 영상 화질 (p=0.547), 병변의 가시성 (p=0.120), 

병변의 대조도 (p=0.083)에 대해 동등한 값을 보여줌 (표 

2). 석회 병변의 경우 선량과 유방 조직 밀도에 따라 모두 

영향을 받았고 (p = 0.024), 선량이 낮을수록, 유방 실질

의 밀도가 높을수록 평가가 감소하였음 (표 3). 더불어 병

변의 크기가 커질수록 모든 평가항목에서 향상됨을 확인

하였음. 임상 평가에 적용한 알고리즘의 검증을 위해 측정

한 SSIM 값도 향상됨을 검증하였음 (0.34±0.05 대 0.77±

0.02; p<0.001). 

3) 연구 결과 고찰 및 연구의 중요성

• 본 연구는 유방 전 절제 표본의 저선량 유방 촬영 영

상에 깊은 컨볼루션 신경망 기법을 결합한 영상 잡음 제거 

알고리즘을 영상 복원을 위해 적용하면 영상의 화질이 향

상됨을 입증함. 특히 40% 복원된 영상은 저선량 영상과 

비교하여 영상의 화질이 향상되었음. 유방암 환자를 대상

으로 한 임상 연구에서도 영상 재구성 방법을 통해 저선량 

영상의 잡음이 감소되고 40% 복원된 영상은 전반적인 영

상의 화질, 병변 가시성 및 대조도가 표준 영상과 동등하

게 평가됨. 본 연구의 결과는 디지털 유방 촬영에서 방사

선 위험을 잠재적으로 줄일 수 있는 방법을 시사하며 특히 

젊은 유방암 고위험 여성들에게 유용할 수 있겠음. 

• 본 연구는 유방 팬텀을 사용하지 않고, 유방 실질의 

밀도를 다양하게 표현할 수 있는 유방 전 절제 표본을 활

표 2. 102명의 유방암 환자에서 저선량, 복원된 영상, 표준 영상의 평가항목에 대한 비교결과
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용한 것이 강점이라고 생각함. 본 연구에서는 40%까지 

선량을 감소시킬 수 있음을 보여주었지만 석회 병변에 대

한 진단능이 저하될 수 있음을 확인하였음. 

• 본 연구의 결과는 유방 팬텀을 이용하였던 Svahn 등

의 연구와 일치하며 이 연구에서는 병변이 종괴 인 경우 

30%까지, 석회인 경우 50%까지 선량을 감소시켜도 영상 

판독이 가능하다고 보고하였음. Liu 등의 연구에서도 저

선량 디지털 유방 단층촬영 영상을 인공지능을 적용하여 

복원하였고 석회 병변 평가를 포함한 유방 실질의 구조물

들이 보존되는 것을 확인하여 약 79%의 방사선량을 감소

시킬 수 있다고 보고하였음.

• 유방 실질의 밀도와 유방 내 병변의 크기에 따라서도 

저선량 유방 촬영 영상 복원 정도가 영향을 받을 수 있음. 

이 연구에 사용된 깊은 컨볼루션 신경망 기법을 결합한 효

과적인 잡음 제거 및 영상 재구성 처리 알고리즘은 향후 

유방촬영 시의 방사선 조사량을 감소시키면서도 영상 화

질의 개선을 기대해 볼 수 있겠음. 

III. 연구 성과

1. 논문발표 성과정보

하수민, 김학희, 강은희, 서보경, 최나미, 김태희, 구

유진, 예종철. Radiation dose reduction in digital 

mammography by deep-learning algorithm image 

reconstruction: a preliminary study. J Korean Soc 

Radiol 2022; 83 (2): 344-359.

2. 학술대회 구연발표 성과정보

하수민.  Deve lopment  o f  low  dose  d ig i t a l 

mammography platform by image reconstruction 

using deep learning algorithm: a preliminary study. 

RSNA 2018 Scientific presentation. 

윤보라. Radiation dose reduction in digital 

mammography by image reconstruction using deep 

learning algorithm: clinical evaluation. RSNA 2019 

Scientific presentation 

3. 홍보성과

의 학 신 문 ,  보 건 타 임 즈 ,  헬 스 조 선 ,  메 디 컬 투 데 이 

(2017.12.18) 유방영상의학회 우수 연구과제 선정. 

4. 수상 성과

2023년 KSR-대한영상의학회지 우수논문상 수상 

표 3. 병변의 크기와 유방 실질의 밀도 정도에 따른 평가항목의 영향 평가 
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