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방사선치료 관련 연구를 위한 선량 체적 히스토그램 분석 프로그램 개발
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목 적: 방사선치료 관련 연구를 수행함에 있어서 선량 체적 히스토그램(dose volume histogram, DVH)을 분석하는 

것이 필수적이나 상용 방사선치료계획시스템에서 수행할 수 없다. 본 연구는 이러한 선량 체적 히스토그램의 정보

를 쉽게 분석할 수 있도록 소프트웨어를 제작하였다.

대상 및 방법: 방사선치료계획 시스템에서 치료계획 후에 환자의 DVH 데이터를 텍스트로 저장하여 이를 이용해서 

DVH 상에서의 필요한 특정 값들(Vx, Dx)을 지정하여 획득할 수 있도록 하였고, Niemierko의 generalized equivalent 

uniform dose (EUD), Lyman-Kutcher-Burman 모델을 이용한 normal tissue complication probability (NTCP) 및 방

사선치료의 2차 암유발 위험도 인자인 organ equivalent dose (OED)를 계산하는 프로그램을 개발하였다.

결 과: 환자의 데이터를 가지고 실제 방사선치료계획 시스템 상에서의 Vx, Dx와 NTCP 비교를 통해 개발된 프로그

램의 계산 알고리즘을 검증하였고 0.1% 내의 오차를 보였으며 EUD 및 OED도 성공적으로 계산되었다.

결 론: 선량 체적 히스토그램을 분석하는 프로그램을 개발하였으며 다양한 방사선치료 관련 연구에 활용할 수 있을 

것으로 예상된다.
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서 론

　방사선치료시 환자에 조사되는 방사선량 분포를 정확히 

예측하기 위해서 CT 영상을 이용한 3차원 환자 모델을 기

반으로 방사선을 가상으로 조사하는 치료계획 시스템이 

사용이 되고 있다. 이러한 방사선치료계획을 수립하는데 

있어서 가장 중요하게 판단되는 자료는 환자의 조직에 분

포된 선량을 확인할 수 있는 선량 체적 히스토그램(dose 

volume histogram, DVH)이다. DVH는 단순히 치료를 위한 

목적으로 이용될 뿐만 아니라 실제적인 임상연구 및 다양

한 연구분야의 기본적인 자료로 사용이 된다.
1∼3) 가장 기

본적으로는 히스토그램에서 특정 선량이 들어가는 조직의 

체적(volume at dose, Vx), 조직의 특정 체적에 분포되는 선

량(dose at volume, Dx)을 비롯하여 equivalent uniform dose 

(EUD),
3∼6)

 normal tissue complication probability (NTCP), 

tumor control probability (TCP)
5∼13) 

등을 구하기 위해서는 

히스토그램을 통한 분석이 이루어져야한다. 또한 이러한 

데이터를 바탕으로 homogeneity index (HI), conformity 

index (CI) 등의 계산도 가능하며 최근 들어 방사선 조사로 

인한 발암되는 정도를 모델링하는 인자인 organ equivalent 

dose (OED)도 DVH를 바탕으로 계산을 하도록 모델링되어

있다.
14∼18) 그러나 실제적으로 병원에서 사용하는 선량계

획시스템(Radiation Therapy Planning)에서는 이러한 분석을 

자유롭게 할 수 없다. 몇 개의 상용 선량계획시스템 (Pin-

nacle, CMS Xio 등)에서는 TCP/NTCP를 계산할 수 있지만 

그 외의 다른 RTP에서는 사용할 수 없으며, TCP/NTCP를 

제외한 다른 분석을 위해서는 연구자들이 병원에서 직접 

개발해서 사용해야 하는 현실이며, 또한 사용하는 시스템

에 따라서는 선량 체적 히스토그램의 정보를 쉽게 제공하

지 않는 치료계획 시스템도 존재한다. 기존에 TCP/NTCP를 

구하는 프로그램
5)
이 이미 보고된 경우는 있지만 Vx, Dx, 

CI, HI, OED 등의 다양한 변수들을 계산하는 프로그램은 

아직 연구되지 않고 있다. 본 연구는 이러한 DVH의 정보

를 쉽게 분석할 수 있도록 소프트웨어를 개발하였다.
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Fig. 1. Final dose volume histogram 
(DVH) analyzer program including 
volume at dose (Vx), dose at vol-
ume (Dx), equivalent uniform dose 
(EUD), normal tissue complication 
probability (NTCP) and organ equi-
valent dose (OED). The reference 
was displayed under each EUD, 
NTCP and OED calculation panel. 
Graphical user interface of devel-
oped DVH analyzer using MATLAB 
software.

대상 및 방법

　프로그램 제작에 사용된 소프트웨어는 MATLAB 2009b 

(Mathworks, Natick, MA, USA)으로 간단한 graphical user 

interface (GUI)로 구성되어 있다. 프로그램이 실행되었을 

때 Fig. 1과 같은 화면이 나타나며, 사용할 수 있는 DVH의 

파일 포맷은 현재 Pinnacle, Eclipse가 기본적으로 가능하도

록 구현되었으며 텍스트 파일 형태 혹은 Excel 형태로 구

성된 DVH는 모두 가능하며 이는 아래에 더 자세히 기술

되어 있다.

1. 프로그램의 입력이 되는 DVH 파일 포맷

　Eclipse: Varian 사의 Eclipse (Varian Medical Systems, Palo 

Alto, CA, USA)는 선량을 계산한 뒤에 DVH를 가장 쉽게 

획득할 수 있는 시스템으로 치료계획 시스템에서 “DVH 

export”라는 메뉴를 통해 text로 저장할 수 있으며 저장된 

text를 바로 Fig. 1의 프로그램에서 사용할 수 있다.

1) Pinnacle

　Philips 사의 Pinnacle (Philips Medical Systems, Madison, 

WI, USA)은 선량 체적 히스토그램을 획득하는 데 어려움

이 있지만, 현재 Pinnacle의 script 명령어를 통해서 한번에 

하나의 조직에 대한 선량 분포 정보를 획득할 수 있다. 따

라서 다양한 조직에 대한 DVH 분석을 위해서는 여러번의 

script 명령어를 통해서 각 조직에 대한 선량 분포 데이터

를 반복해서 빼내야한다. 본 프로그램에 적용하기 위해서

는 부록 A와 같이 각 조직에 대한 선량 분포 데이터를 한 

폴더에 정해진 파일이름형식(DVH.data.Target)을 사용하여 

정리한 뒤에 폴더를 지정해서 열면 분석이 가능하다.

2) 토모치료기와 기타 Excel 기반 포맷

　최근 한국에 많이 보급이 되고 있는 토모치료기(Tomo-

therapy)는 최근에 특정 라이센스를 함께 구입하면 Excel 

형태로 DVH 정보의 저장이 가능하다. 본 프로그램에서 사

용될 수 있는 Excel 파일 포맷은 부록 B과 같으며 기본적

으로 Dose와 각 조직에 해당하는 누적선량 분포데이터 형

태로 되어있는 포맷을 지원한다. 이를 위해서는 토모치료

기에서 저장한 DVH파일을 부록 B의 형태로 수정하는 작

업이 필요하다. 또한 컴퓨터에서 캡쳐된 DVH를 Excel로 

변환하는 본원의 프로그램을 사용하면 보다 다양한 DVH 

(Tomothearpy, 화면을 캡쳐한 DVH image 등)를 이용할 수 

있으나 본 논문과 관련이 크지 않은 관계로 본 논문에서는 

다루지 않는다.

　위의 해당하는 파일의 형태의 DVH 데이터가 있는 상황

에서 프로그램을 실행하여 ‘Open Eclipse File’, ‘Open 

Pinnacle’s Folder’, ‘Open Tomo File’ 버튼을 사용하여 해당

하는 데이터를 불러오면 DVH가 나타난다.
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2. Volume at dose, dose at volume

　DVH의 가장 기본적인 분석이 되는 항목으로 히스토그

램의 특정 지점에서의 값을 알아내려고 할 때 사용한다. 

실제 임상에서는 환자의 플랜을 한 뒤에 마우스로 수작업

을 통해 확인을 하지만, 대규모의 환자 데이터를 사용할 

때는 반복적인 일이기에 자동으로 값을 찾는 프로그램이 

필요하다. 부록 C에서 확인할 수 있는 것처럼 특정한 Vx, 

Dx를 위해 원하는 값을 적은 후 ‘DVH Analysis’ 버튼을 이

용하여 해당하는 값을 구할 수 있다. 또한 DVH 상의 조직

을 변경함을 통해서 동일한 지점에 대한 정보를 획득할 수 

있다.

3. Equivalent uniform dose

　총 선량과 횟수를 정하게 되면 DVH 상의 데이터로 부

록 D의 ‘Get EUD’ 버튼을 통해 획득하게 되며 사용된 수

식은 Niemierko가 제안한 generalized EUD에 관련된 식을 

사용하였다.
3,4,6)

  
EUD = (vi Di

a )
i=1
∑⎛⎝⎜

⎞
⎠⎟

1
a

　제시된 식은 암조직과 정상조직 모두에게 적용될 수 있

으며 a는 각각의 조직에 해당하는 모델인자며 기본적으로

는 1로 정의하였고, vi, Di는 각각의 체적과 선량을 의미한

다.

4. Normal tissue complication probability

　이미 생물학적 모델링에 사용되고 있는 파라미터로 많

은 연구들에 의해서 m, n, D50 값이 정해져 있으며 이를 

통해 NTCP가 계산이 된다. 사용된 수식은 Lyman-Kutcher- 

Burman (LKB) 모델
6,8,9,13)로 아래와 같으며 부록 E a)와 같

이 다양한 조직에 대한 m, n, D50이 문헌
6,8,9,13)을 통해 지

정되어 있으며 DVH 상의 조직과 매칭되는 메뉴를 선택하

면 dref, veff 및 NTCP가 계산된다. 부록 E b)는 같은 

StudyLung이라는 DVH 데이터에 대해서 다른 NTCP model

을 적용했을 때의 결과를 나타내고 있다.

NTCP = 1
2π

e− t2 2

−∞

u

∫ dt

u = (dref − TD50 (veff )) / (m ⋅TD50(veff ))

　dref는 reference dose로 일반적으로 DVH에서 가장 큰 선

량 값으로 정의되며, veff는 partial effective volume의 합으로 

LKB 모델에서 방사선조사를 받은 체적 vj (j=1,..., k), 조사

된 선량 dj와 dref를 통해 계산되며 식은 다음과 같다.

veff = v j ⋅
d j

dref

⎛

⎝
⎜

⎞

⎠
⎟

1
n

j=1

k

∑

5. Organ equivalent dose

　방사선 치료시 경우에 따라 필요이상으로 정상조직에 

방사선이 조사되어 다른 암을 유발하는 가능성이 있다고 

조사되고 있으며 다양한 연구가 이루어지고 있고 그 중에 

하나의 인자로 제안되고 있는 것이 OED이다. 이 변수는 

방사선 치료시에 조직에 분포된 선량을 바탕으로 계산되

며 총 3가지 모델(Linear, Bell shaped, Plateau model)이 존재

한다.
14∼16)

 부록 F에서 확인할 수 있는 것처럼 해당하는 조

직을 선택하면 각 3가지 모델에 대한 OED 값이 계산되어

서 나오는 것을 알 수 있다.

Linear OED =
1
V

Vi Di
i
∑

Bell-shaped OED =
1
V

Vi Di
i
∑ exp(−αDi )

Plateau OED =
1
V

Vi

(1− exp(−δDi )
δi

∑

　Vi, Di는 DVH상에서의 각각의 체적과 선량을 의미하며, 

α와 δ는 각 조직마다 정의되는 인자이다.14∼16)

결    과

　Pinnacle, Eclipse, Tomotherapy의 치료계획에 대해서 DVH

를 획득하여 본 연구의 프로그램에서 실행하여 Fig. 1과 같

이 Vx, Dx, EUD, NTCP, OED를 각각의 해당하는 조직에 

따라 획득할 수 있으며 프로그램의 결과를 엑셀로 복사하

여 사용할 수 있어서 차후에 이를 이용하여 HI, CI 등을 계

산할 수 있었다.

1. Volume at dose, dose at volume 검증

　만들어진 프로그램에 대한 검증은 치료계획 시스템에서

의 선량 체적 히스토그램과 수작업을 통하여 비교하였으

며 interpolation에 의한 차이가 있을 경우를 제외하고는 프

로그램의 결과와 평균 0.1% 미만의 오차를 보이며 일치하

는 것을 확인하였다(Table 1).
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Table 1. Statistical Summary for Comparison Results of Developed Program with Pinnacle Radiation Therapy Planning System

No. of calculation Min (%) Max (%) Average (%) Median (%)

Vx (Volume at dose)
Dx (Dose at volume)
Generalized EUD*
NTCP

†

50
50
30
60

−0.21
−0.11
　0.27
−1

0.16
0.15
3.62
0

　0.05
−0.03
　1.04
−0.02

　0.05
−0.02
　0.71

0

*equivalent uniform dose, 
†

normal tissue complication probability

2. Equivalent uniform dose 검증

　Pinnacle의 선량 체적 히스토그램을 보면 각 조직에 대한 

generalized EUD가 나오는 것을 확인할 수 있는데 총 30번

의 계산값을 프로그램과 비교하여 Table 1에 표시하였으며 

평균 1%의 오차가 나는 것을 확인하였다.

3. NTCP 계산 검증

　현재 본 기관에서 사용중인 방사선 치료계획 시스템 중 

유일하게 NTCP에 대한 값을 제시하고 있는 Pinnacle 치료

계획 시스템과의 비교를 하였다. Pinnacle도 동일한 모델을 

바탕으로 계산을 수행하고 있어서 해당하는 NTCP결과가 

평균 1%미만의 정확도를 보이는 것을 확인하였다 (Table 

1).

4. Organ equivalent dose

　현재 OED 계산 결과에 대해서는 검증할 수 있는 시스템

이 존재하지 않아서 정확한 계산값의 검증은 이루어지지 

않았으며, 반복적인 수식 검증을 통해 오류를 최소화하였

고, 실제 프로그램을 사용하여 OED관련 논문을 발표하였

다.
17)

고안 및 결론

　본 연구에서 개발된 프로그램은 현재 이루어지는 방사

선치료계획 수립뿐 아니라 다양한 연구의 기본적인 토대

가 되는 프로그램이라고 할 수 있다. 특히 여러 명의 환자

의 데이터를 비교 분석하는 연구에 유용하게 사용될 수 있

으며 현재는 EUD, NTCP 및 OED만 계산하도록 되어있지

만 추후 프로그램의 업그레이드를 통해 보다 다양한 연구

가 이뤄질 수 있도록 할 예정이다.

　본 논문은 새로운 모델링 방법을 제안하거나 다른 알고

리즘과의 비교를 통한 학문적인 개선점들을 나타내지는 

않았지만, 실제적인 방사선치료 방법 연구에 있어서 가장 

필요한 기본적인 툴을 제안하였으며 앞으로 본 논문을 참

조로 하여 다양한 연구를 수행할 수 있을 것이라 예상된

다.

　Pinnacle에서는 NTCP의 결과의 유효숫자가 소수점 이하

로는 존재하지 않는 반면 개발된 프로그램의 결과는 정확

한 값을 보이며 프로그램의 결과를 반올림하여 Pinnacle과 

비교하였을 때 60개의 결과 중 단 하나만 1%의 오차를 보

였고 모두 일치하는 것을 확인하였다.

　한편 generalized EUG의 경우에는 Pinnacle에서 확인된 

값이 항상 1%정도 큰 값을 보였으며 가장 큰 차이를 보인 

경우는 3.62%의 오차가 발생하였다. 검증되지 않은 OED에 

대하여는 다른 프로그램이나 기준이 되는 데이터가 있을 

경우에 수행하여 결과를 제시할 예정이다.

　EUD, NTCP는 계산하는 여러가지 모델들이 존재하지만, 

본 논문에서는 가장 많이 알려진 모델을 사용하여 계산을 

하였다. 이는 다른 새로운 모델들을 이용해서 계산한 결과

와 다를 수 있으며, 수식을 수정하여 다른 모델로의 전환

도 가능하다.

　본 논문의 프로그램은 MATLAB 소프트웨어로 작성된 

관계로 프로그램을 수정하려면 MATLAB 2008 이상의 프

로그램을 사용해야하며 일반적인 사용자를 위해서는 컴파

일이 되어 참고사이트
19)를 통해서 사용할 수 있도록 하였

다.
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Abstract

A Dose Volume Histogram Analyzer Program for 
External Beam Radiotherapy

Jin Sung Kim, Ph.D.*, Myonggeun Yoon, Ph.D.†, Sung Yong Park, Ph.D.†, Jung Suk Shin, M.S.*, 
Eunhyuk Shin, M.S.*, Sang-Gyu Ju, Ph.D.*, Youngyih Han, Ph.D.*, and Yong-Chan Ahn, M.D.*

*Department of Radiation Oncology, Samsung Medical Center, Sungkyunkwan University, 
College of Medicine, Seoul, †Proton Therapy Center, National Cancer Center, Ilsan, Korea

Purpose: To provide a simple research tool that may be used to analyze a dose volume histogram from different 
radiation therapy planning systems for NTCP (Normal Tissue Complication Probability), OED (Organ Equivalent 
Dose) and so on.
Materials and Metohds: A high-level computing language was chosen to implement Niemierko’s EUD, 
Lyman-Kutcher-Burman model’s NTCP, and OED. The requirements for treatment planning analysis were 
defined and the procedure, using a developed GUI based program, was described with figures. The calculated 
data, including volume at a dose, dose at a volume, EUD, and NTCP were evaluated by a commercial radiation 
therapy planning system, Pinnacle (Philips, Madison, WI, USA) for comparison.
Results: The volume at a special dose and a dose absorbed in a volume on a dose volume histogram were 
successfully extracted using DVH data of several radiation planning systems. EUD, NTCP and OED were 
successfully calculated using DVH data and some required parameters in the literature.
Conclusion: A simple DVH analyzer program was developed and has proven to be a useful research tool for 
radiation therapy.

Key Words: Dose volume histogram, Normal tissue complication probability, Organ equivalent dose, 

Software
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 Appendix

Appendix A

　The file directory of computer for dose volume histogram (DVH) data from pinnacle planning machine. The name of each organ 

in DVH was marked as a file extension (ex. ‘PTV’ in DVH graph was marked as ‘DVHs.data.PTV’).

Appendix B

　Excel file format for the input of developed program. The excel file has to place labels of organ title in the first row with 

accumulated dose volume histogram (DVH) format.
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Appendix C

　Graphical user interface for calculation of volume at dose (Vx), dose at volume (Dx). (A) the program extracted volume 

information using interpolation of dose volume histogram (DVH) data for ‘StudyContLung’ organ at points which were irradiated 

5, 10, 20, 30, 50, 60, 70 Gy and calculated absorbed dose in 99, 98, 95, 5, 2, 1% of volume. (B) Calculation was repeated for 

‘StudyLung’ organ.

Appendix D

　Graphical user interface for equivalent uniform dose. Calculation for every organ in dose volume histogram was performed 

entering total dose and number of fractions.
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Appendix E

　Graphical user interface for calculation of normal tissue complication probability for organs in dose volume histogram (DVH). 

(A) After selecting ‘StudyLung’ organ first, ‘organ’ should be selected using pop-up menu for m, n, D50. Every parameters for 

normal tissue complication probability (NTCP) calculation was listed in developed program according to references. (B) NTCP 

calculation for ‘StudyLung’ organ was performed using Hayman lung model.

Appendix F

　Graphical user interface for organ equivalent dose (OED) calculation, which is a risk factor for carcinogenesis. (A) Like other 

calculation, OED calculation is performed by selecting organ type in Fig. 7A. (B) Three different model of OED (linear, 

bell-shaped, plateau model) for ‘StudyContLung’ was calculated using given parameters.


