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Abstract

Quantitative analysis of MR spectrum depending on mole concentration of the contrast media in cereberal 
metabolite phantom was  performed. PRESS pulse sequence was used to obtain MR spectrum at 3.0T MRI 
system (Archieva, Philips Healthcare, Best, Netherland), and the phantom contains brain metabolites such as 
N-Acetyl Asparatate (NAA), Choline (Cho), Creatine (Cr) and Lactate (Lac). In this study, optimization of 
MRS PRESS pulse sequency depending on the concentration of contrast media (0, 0.1 and 0.3 mmol/ℓ) was 
evaluated for various repetition time(TR; 1500, 1700 and 2000 ms).

In control (cotrast-media-free) group, NAA and Cho signals were the highest at TR 2000 ms than at 1700 
and 1500 ms. Cr had the highest peak signal at TR 1500 ms. When concentration of contrast media was 0.1 
mmol/ℓ, the metabolites were increased NAA 73%, Cho 249%, Cr 37% at TR 1700 ms compared with other 
TR, and also signal increased at 0.3 mmol/ℓ, In 0.5 mmol/ℓ of contrast agent, cerebral metabolite peaks 
reduced, especially when TR 1500 ms and 2000 ms they decreased below those of control group. The ratio of 
metabolite peaks such as NAA/Cr and Cho/Cr decreased as the concentration of the contrast agent increased 
from 0.1 to 0.5 mmol/ℓ. Authors found that the optimization of PRESS sequence for 0.3T MRS was as 
follows: low density of contrast agent (0.1 mmol/ℓ and 0.3 mmol/ℓ) made the highest signal intensity, while 
high density of contrast agent reveals the least reduction of signal intensity at 1700 ms. In conclusion, authors 
believe that it is helpful to reduce TR for acquiring maximum signal intensity.
Keyword : Magnetic resonance spectroscopy, Contrast media, Brain Metabolites, Repetition time

요 약

본 연구에서 3.0 T에서 조영제 몰 농도에 따른 뇌 대사물질의 MR spectrum을 Phantom에서 PRESS 펄스 파형으로
분석하고자 하였다. 뇌 대사물질인 N-Acetyl Asparatate(NAA), Choline(Cho), Creatine(Cr)의 spectrum은 획득할
수 있었지만, Lactate(Lac)는 획득할 수 없었다. 조영제가 없는 대조군의 TR 2000 ms가 NAA, Cho에서 TR 1700 ms
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와 TR 1500 ms보다 높게 측정되었고, Cr에서는 TR 1500 ms에서 높게 측정되었다. 조영제가 희석된 TR 1700 ms에
서 0.1 mmol/ℓ의 NAA 73%, Cho 249%, Cr 37%로 다른 TR 값보다 가장 높게 측정되었고, 0.3 mmol/ℓ에서도 신호
크기가 증가하였다. 0.5 mmol/ℓ에서는 뇌 대사물질들의 신호크기가 감소하였으며, 특히 TR 1500 ms과 TR 2000 ms
에서는 대조군보다도 감소하였다. NAA/Cr, Cho/Cr에서도 조영제 농도가 0.1 mmol/ℓ, 0.3 mmol/ℓ, 0.5 mmol/ℓ로
증가할수록 신호크기가 감소하였다. 조영제에 의한 MRS PRESS 펄스파형의 적정화를 위하여 3.0T에서 TR 2000 ms
보다 조영제 농도가 낮은 0.1 mmol/ℓ와 0.3 mmol/ℓ에서 신호크기가 가장 높고, 조영제 농도가 높은 0.5 mmol/ℓ에
서는 신호크기가 가장 적게 감소한 TR 1700 ms로 반복시간을 단축시켜 사용하는 것이 유용할 것으로 사료된다. 
중심단어: 자기공명분광분석, 조영제, 뇌 대사물질, 반복시간

Ⅰ. INTRODUCTION
양성자 자기공명분광법(Proton Magnetic Resonance 

Spectroscopy, 1H MRS)은 조직의 생검을 시행하지 않
고 비침습적으로 인체 내의 세포 단위 대사과정의 정

량적인 변화과정에 기초를 두고 있으므로 조직의 대

사화학물질의 정보뿐만 아니라 각 대사물질의 변화

량을 시간에 따라 측정할 수 있다[1]. 

최근 3.0 T(Tesla)의 고자장 자기공명분광법은 대사
물질들의 신호대잡음비(signal to noise ratio)와 분광 해
상도(spectral resolution)의 향상으로 많이 이용되고 있
다[2]. 호흡을 보정해주는 방법과 정확한 정위 선정법
이 개발되어 임상에서 사용되고 있지만 자장의 세기

가 높아짐에 따라 자화율 인공물(susceptibility artifact)
이 증가하고, 자장의 균질화가 어렵고 T1 이완시간과
T2 이완시간의 변화에 따른 MRS의 적정 펄스 시퀸스
를 규명하기가 어렵다는 보고가 있다[3]-[4]. MRS에서
PRESS (Point Resolved Spectroscopy)로 얻은 분광이

STEAM (Stimulated Echo Acquisition Mode)로 얻은 분
광보다 신호 대 잡음비가 높으며, 뇌 대사물질들의 관
찰이 용이하여 많이 이용되고 있다. 

MRI 검사 시 사용되는 조영제(Contrast agent)는 영
상의 대조도를 변화시키는 목적으로 사용되는데, 인체
내의 주입하면 정상 조직과 비정상 조직의 물 분자 이

완시간이 달라지고, 이때 강력한 외부 자기장과 고주
파 에너지로 T1과 T2 이완시간을 줄임으로써 대조도
가 증가한 해부학적 영상화를 가능하게 하는 것이다. 
3.0 T 자기공명분광법에서 조영제 사용 이후에 Breast 
Spectroscopy에서 Choline peak의 감소가 이루어진다는
연구결과와[5], 최근 1.5 T와 3.0 T에서 Echo time에 따
른 뇌 대사물질의 변화를 PRESS기법과 STEAM기법으

로 분석한 보고가 있다[6]. 또한 조영제가 뇌의 주요대
사물질인 N-Acetyl Asparatate(NAA), Choline(Cho), 
Creatine(Cr), Lactate(Lac)에 미치는 영향에 대한 보고가
있다[7]-[8]. 임상에서는 MRI 검사 와 MRS 검사를 동시
에 실시하는 경우에 조영제에 의한 영향을 고려하는

경우와 조영제 주입과 상관없이 검사를 실시하고 있

는 추세이다. 따라서 조영제 주입 후 혈액 내 잔류시
간에 따라 신호 대 잡음비(signal to noise ratio)와 대조
도 잡음비(contrast to noise ratio)가 발생하게 되는데, 
조영제의 농도 변화에 따른 MR 스펙트럼의 보고는 거
의 알려져 있지 않다. 

이에 본 연구에서는 3.0 T에서 조영제 희석 농도에
따른 차이를 정량적으로 분석하여, 뇌의 주요 대사물
질의 스펙트럼 분석에 결정적 요인이 되는 펄스 시퀸

스의 적절한 반복시간(Repetition time)의 적정화를 위
한 기본 자료를 얻고자 하였다.

Ⅱ. MATERIAL AND METHOD

1. 연구대상

조영제의 몰농도에 따른 주요 뇌대사물질을 비교

분석하기 위한 Phantom (특허 10-0623090, 가톨릭대)의
내용물은 NAA 12.5 mM, Cho 3.75 mM, Cr 10.0 mM, 
Lac 5.0 mM로 제작하였으며, 조영제는 GD-DOTA 
(Dotarem, Guerbet, France)를 사용하여 0.1 mmol/ℓ, 
0.3 mmol/ℓ, 0.5 mmol/ℓ로 희석하여 2014년 3월부터
10월까지 대조군과 비교 연구하였다.

2. 연구방법

본 연구에서는 3.0T MRI 장비 (Philips Achieva 3.0 T 
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Tx series Netherlands)와 SENSE Head 코일을 사용하였
다[Fig. 1].  Phantom을 이용하여 스펙트럼을 얻기 위해
해부학적 영상인 Axial T1WI과 Sagittal T1WI을 획득한
후, Single Volume PRESS 펄스 파형을이용하여 스펙트
럼을 획득하였다. 매개변수는 TE를 140 ms로 고정하
여 TR은 각각 2000 ms, 1700 ms, 1500 ms로 하였고, 데
이터 수집 횟수(number of averaging)은 128번, Voxel 
Size는 12×12×12 mm3로 획득시간은 4분 52초, 4분 08
초, 3분 39초였다. MRS의 정량적 분석을 위하여

JMRUI (Magnetic Resonance User Interface) 프로그램을
사용하여 후처리 과정을 통해 나타나지 않는 Lac를 제
외한 NAA, Cho, Cr의 신호크기와 NAA/Cr,  Cho/Cr 
상대적인 농도비를 비교 분석하였다.

Fig. 1. MRS equipment setting for spectrum

measurement.

Ⅲ. RESULTS

1. Phantom 실험

뇌 대사물질인 NAA, Cho, Cr의 spectrum은 측정할
수 있었고, Lac는 측정되지 않았다[Fig. 2]. Phantom을
이용하여 3.0 T에서 조영제가 희석되지 않은 대조군과
조영제가 희석된 샘플의 MRS 피크를 비교할 수 있었
다[Table 1]. 

Fig. 2. The MRS spectra obtained with various

concentration of contrast agent at 3 T.

Parameter Signal intensity

TR

(ms)

TE

(ms)

Voxel

(mm³)
NAA Cho Cr

Control

1500 144 12 4.81 1.91 3.73

1700 144 12 4.65 1.71 3.63

2000 144 12 4.95 1.97 4.71

0.1

mmol

1500 144 12 8.31 2.85 1.30

1700 144 12 8.05 5.96 4.98

2000 144 12 7.94 4.99 5.55

0.3

mmol

1500 144 12 5.73 2.78 5.50

1700 144 12 4.98 2.82 4.06

2000 144 12 5.82 2.31 4.88

0.5

mmol

1500 144 12 2.96 1.02 2.00

1700 144 12 4.17 1.80 3.80

2000 144 12 4.49 1.63 3.33

Table. 1. Comparison results of the major cerebral metabolites

at 3 T.

2. 대조군에서 획득한 분광

조영제가 희석되지 않은 대조군 TR 2000 ms에서
NAA는 4.95, Cho은 1.97로 가장 높게 나타났고, Cr은
TR 1500 ms에서 3.73으로 높게 나타났다. 뇌 대사산물
인 NAA, Cho, Cr의 신호강도와 TR과의 상관관계를 보
면 TR 1700 ms에서 NAA, Cho, Cr 모두 낮게 측정되었
고, TR 2000 ms는 NAA, Cho이 TR 1500 ms에서는 Cr
이 가장 높게 측정되었다.

3. 조영제의 희석 농도에 따른 분광

조영제의 희석 농도에 따른 NAA, Cho, Cr의 신호크
기를 Fig. 3(a)에서 보면 TR 2000 ms에서 NAA 신호
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크기가 조영제 0.1 mmol/ℓ에서 7.94로 60% 증가, 0.3 
mmol/ℓ에서 5.82로 18% 증가하였고, 0.5 mmol/ℓ에

서는 4.49로 9% 감소하였다. Cho 신호크기는 조영제

0.1 mmol/ℓ에서 4.99로 153% 증가, 0.3 mmol/ℓ에서

2.31로 17% 증가하였고, 0.5 mmol/ℓ에서는 1.63으로

17% 감소하였다. Cr 신호크기는 조영제 0.1 mmol/ℓ
에서 5.55로 18% 증가, 0.3 mmol/ℓ에서 4.88로 4% 증

가, 0.5 mmol/ℓ에서 3.33으로 29% 감소하여 조영제

희석 농도가 낮을 때는 증가하였고, 조영제 농도가 높

아지면 대조군보다 신호크기가 감소하였다.
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Fig. 3. Comparison of the cerebral metabolite for various

repetition times: 2000 ms (a), 1700 ms (b) and 1500 ms (c).

TR 1700 ms에서 NAA, Cho, Cr의 신호크기를 Fig. 
3(b)에서 보면 NAA 신호크기가 조영제 0.1 mmol/ℓ에

서 8.05로 73% 증가, 0.3 mmol/ℓ에서 4.98로 7% 증가, 
0.5 mmol/ℓ에서는 4.17로 10% 감소하였다. Cho 신호

크기는 조영제 0.1 mmol/ℓ에서 5.96로 249% 증가, 0.3 
mmol/ℓ에서 2.82로 65% 증가, 0.5 mmol/ℓ에서 1.80
으로 5% 증가하여 모두 대조군보다 증가하였다. Cr 신

호크기는 조영제 0.1 mmol/ℓ에서 4.98로 37% 증가, 

0.3 mmol/ℓ에서 4.06로 12% 증가, 0.5 mmol/ℓ에서

3.80으로 5% 증가되었다. 대조군에 비교하여 0.1 
mmol/ℓ에서 가장 높게 증가하였고, 조영제 희석 농

도가 높아질수록 신호크기는 감소하는 경향이 있었다.

TR 1500 ms에서 NAA, Cho, Cr의 신호크기를 Fig. 
3(c)에서 보면 NAA의 조영제 0.1 mmol/ℓ에서 8.31로

73% 증가, 0.3 mmol/ℓ에서 5.73로 19% 증가, 0.5 
mmol/ℓ에서는 2.96으로 38% 감소하였다. Cho의 조영

제 0.1 mmol/ℓ에서 2.85로 49% 증가, 0.3 mmol/ℓ에

서 2.78로 46% 증가, 0.5 mmol/ℓ에서 1.02로 47% 감소

하였다. Cr 의 조영제 0.1 mmol/ℓ에서 1.30 65% 감소, 

0.3 mmol/ℓ에서 5.50으로 47% 증가, 0.5 mmol/ℓ에서

2.0으로 46% 감소되어 Cr에서는 불규칙적으로 측정되

었다.

4. 조영제에서 획득한 분광의 상대적 농도비

NAA/Cr의 상대적인 농도비는 조영제가 희석되지

않은 대조군에서 TR 2000 ms에서 1.05, TR 1700 ms에
서 1.28, TR 1500 ms에서 1.28로 측정되었다. Cho/Cr 
Ratio는 TR 2000 ms에서 0.41, TR 1700 ms에서 0.47, TR 
1500 ms에서 0.51로 측정되었다[Table. 2].

조영제가 있는 TR 2000 ms에서 NAA/Cr의 상대적

인 농도비를 Fig. 4(a)에서 보면 대조군 1.05보다 0.1 
mmol/ℓ에서 1.43으로 36% 증가, 0.3 mmol/ℓ에서

1.19로 13% 증가, 0.5 mmol/ℓ에서는 1.34로 28% 모두

증가하였다. TR 1700 ms에서는 대조군 1.28보다 Fig. 
4(b)에서 0.1 mmol/ℓ에서 1.61로 26% 증가, 0.3 mmol/
ℓ에서 1.22로 5% 감소, 0.5 mmol/ℓ에서는 1.09로

15% 감소되었다. TR 1500 ms는 대조군 1.28보다 Fig. 
4(c)에서 0.1 mmol/ℓ에서 6.39으로 399%로 매우 높게

증가하였고, 0.3 mmol/ℓ에서 1.04로 19% 감소하였고, 
0.5 mmol/ℓ에서는 1.48로 16% 증가하였다[Fig 4].

 concen

tration

Metabolites

Control
0.1

mmol

0.3

mmol

0.5

mmol

NAA/Cr

1500 1.28 6.39 1.04 1.48

1700 1.28 1.61 1.22 1.09

2000 1.05 1.43 1.19 1.34

Cho/Cr

1500 0.51 2.19 0.50 0.51

1700 0.47 1.19 0.69 0.47

2000 0.41 0.89 0.47 0.48

Table. 2. Comparison of the major cerebral metabolite ratios

at 3T.
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Fig. 4. Comparison of the cerebral metabolite ratios for

various repetition times: 2000 ms (a), 1700 ms (b) and 1500

ms (c).

Ⅳ. CONCLUSION AND DISCUSSION
MRS는 조직 내의 형태, 해부학적인 변화가 오기 전

에 세포 대사과정의 변화가 먼저 일어나는 병리학적

인 사실에 근거하여 대사산물의 정량적이 생화학 정

보를 제공한다. 특히 뇌질환의 진단에 있어서 MRS는

정상 조직과 병변 부위에서의 생화학적 물질대사에

관한 농도의 변화 정보를 제공하므로, MRI와 함께 상

호 보완적으로 이용되어 종양의 악성도를 평가하여

수술 및 치료 계획에 기여할 수 있다. 

MR spectrum의 정확한 정성, 정량 분석을 위하여 고

자장이 요구되며, 임상에서 1.5 T 보다는 3.0 T가 화합

물의 공명주파수 정보를 보다 정확하게 측정할 수 있

게 된다. MRS에서 저 농도의 대사물질들을 검출할 수

있도록 고안된 PRESS 펄스 파형은 STEAM 펄스 파형
보다 긴 TE를 주로 사용하여 후처리 과정에 어려움이

없이 주요 대사물질의 SNR이 높아 농도를 비교적 정

확하게 정량화 할 수 있는 장점이 있다. 모형을 이용

한 뇌의 주요 대사물질들이 조영제에 의한 영향이 T1
이완시간은 1.5 T에서와 비교하여 3.0 T에서 증가되고, 
T2이완시간은 감소하는 것으로 보고되고 있다[3]. 연구

에 사용한 조영제는 GD-DOTA 상자성체 물질로서 T1
이완시간과 T2 이완시간을 단축하게 된다. 따라서 이

연구에서는 3.0 T 자기공명 장치에서 PRESS 기법으로

단일 신호로 잘 관찰되는 NAA, Cho, Cr이 인체에 주

입된 조영제에 의한 spectrum을 비교하고자 조영제의

희석농도를 구분하여 긴 TE인 140 ms로 고정하고 TR 
2000 ms, 1700 ms, 1500 ms로 신호크기의 변화를 알아

보고자 하였다.  

본 연구에서 조영제가 없는 대조군에서 Lac를 제외

한 NAA, Cr, Cho 순으로 높게 나타남을 알 수 있었고,  
NAA는 대뇌에서 신경 단위로서 대표적으로 높은 크

기로 나타났다. Kim 등[6]의 실험 결과에서 NAA가 TR 
1500 ms에서는 낮은 값을 나타내었으나 TR 2000 ms, 
2500 ms, 3000 ms에서는 높은 대등한 신호강도를 보였

다고 하였으며, 본 실험의 TR 2000 ms에서 신호강도가

높게 측정되어 차이가 없음을 알 수 있었다. Cho은 세

포막 지질의 생합성 전조체이며 아세티콜린

(acetylcholine)을 생산하므로 Cho의 신호강도 변화는 뇌

세포들 사이에 세포막의 합성과 아세틸콜린의 생성에

관한 변화를 암시하는 것으로서 에너지 대사에 중요

한 화합물인 Cr보다도 낮게 신호강도가 나타났다. TR 
1700 ms에서 TR 1500ms 보다 NAA, Cho, Cr의 대사물

질들이 낮게 측정되었다.

상자성체 조영제가 체내에 주입되어 시간이 경과됨

에 따라 조직에서의 농도가 감소함으로 인한 신호감

소가 일어난다. Mathias 등[7]은 가돌리늄 함유량이 높

은 조영제 사용 시 높은 대조도 영상을 얻을 수 있다

고 하였으며, Seo 등[8]은 MR Angiography 영상의 신호

강도 팬텀 연구에서 0.0125 mmol에서 신호강도가 급

격히 증가하다가 20 mmol에서 최고점을 이룬 후 완만

하게 감소하다가 200 mmol에서 평형을 이룬다고 하였

다. 본 연구에서 조영제 0.1 mmol/ℓ의 TR 1700 ms에
서 NAA 73%, Cho 249%, Cr 37%로 모든 대사물질들의

신호가 증가하였고, 0.3 mmol/ℓ에서 0.5 mmol/ℓ로

농도가 증가할수록 대사물질들의 신호크기가 감소하

였다. 다만 0.1 mmol/ℓ의 TR 1500 ms에서 NAA가

8.31로 대조군 대비 73%로 TR 1700 ms와 동일하게 측

정되었음 알 수 있었다. 

TR 2000 ms에서는 0.1 mmol/ℓ에서 NAA 60%, 
Cho 153%, Cr 18%로 증가하였지만, 0.3 mmol/ℓ과 0.5 
mmol/ℓ로 조영제 농도가 증가할수록 신호크기는 감

소하였다. 임상에서 PRESS 기법의 TR 2000 ms가 주로

사용되고 있는데, 조영제가 주입된 경우에는 TR 200 
0ms 보다는 조영제 주입 경과 시간에 따라 변화하는

농도를 고려하여 TR의 단축이 필요하다고 할 수 있다. 

TR 1500 ms에서는 조영제에 의한 상대적으로 TR 
1700 ms, TR 2000 ms에 비교하여 신호크기의 증감의

변동 폭이 불규칙적으로 발생되었다. 특히 0.5 mmol/
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ℓ에서는 TR 2000 ms와 TR 1700 ms에서도 대사물질
들이 감소하는 추세이며, 대조군의 TR 1500 ms와 비

교하여 NAA 38%, Cho 47%, Cr 46%로 크게 감소하였
고, 0.1 mmol/ℓ에서 NAA와 Cho이 증가할 때 Cr값이
65% 감소되어 증감되는 변동 폭이 넓다고 볼 수 있다. 

뇌 질환에서 Cr 신호강도는 거의 변화되지 않은 것
으로 보고되기 때문에 기준 피크로 사용하여 상대 농

도를 구하는데 사용되고 있다. NAA/Cr의 상대적인 농
도는 TR 2000 ms에서 0.1 mmol/ℓ에서 36%, 0.3 
mmol/ℓ에서 13%, 0.5 mmol/ℓ에서 28%로 모두 증가
하였고, TR 1700 ms에서는 0.1 mmol/ℓ에서 26% 증가
하였지만 0.3 mmol/ℓ에서 5%, 0.5 mmol/ℓ에서 15%
가 감소되었다. Cho/Cr의 상대적인 농도는 TR 2000 
ms에서 0.1 mmol/ℓ에서 117%, 0.3 mmol/ℓ에서 15%, 
0.5 mmol/ℓ에서 17%로 모두 증가하였고, TR 1700 ms
에서는 0.1 mmol/ℓ에서 153%, 0.1 mmol/ℓ에서 47%
로 가장 높게 측정되었고, 0.5 mmol/ℓ에서는 증감되
지 않았다. Caroline 등[9]은 Cho/Cr의 상대적인 농도비
에서 감소된다고 하였으며, 본 실험 TR 2000 ms의 0.1 
mmol/ℓ과 0.3 mmol/ℓ의 증가되는 결과와 차이가 있
지만, TR TR 1500 ms에서는 감소되는 경우가 있었다.

본 실험의 한계점으로 모형에서 대사물질들이 T1이
완시간들이 사람 뇌에서의 대사물질들의 T1이완시간
들과 비교할 때 Brief 등[10]은 더 길었다고 하였는데, 
사람의 뇌에서 자장의 불 균질성 등을 반영하지 못하

였다. 아직까지 조영제 주입 후 경과 시간에 따른 혈
액과 희석된 조영제의 농도에 대해서는 언급이 없었

다.  

결론적으로 3.0 T에서실제 임상응용의 기초자료로
이용하기 위하여 상자성체 조영제 농도에 따른 MRS 
모형을 이용한 실험으로 뇌 대사물질들의 MR 
spectrum을 획득한 결과, 조영제 희석 농도 0.1 mmol/
ℓ에서 TR 1500 ms과 TR 2000 ms보다 TR 1700 ms에
서 NAA 73%, Cho 249%, Cr 37%로 신호크기가 가장
높게 측정되었다. 0.3 mmol/ℓ에서는 TR 1500 ms와
TR 1700 ms에서 TR 2000 ms보다 대사물질의 신호들
이 증가하였고, 0.5 mmol/ℓ에서는 대사물질의 신호크
기가 감소하는 추세로 나타났다. NAA/Cr과 Cho/Cr의
상대적인 농도에서도 0.1 mmol/ℓ, 0.3 mmol/ℓ, 0.5 
mmol/ℓ로 조영제 희석 농도가 증가할수록 신호크기

가 감소하였다. 조영제에 의한 MRS PRESS 펄스 파형
의 적정화를 위하여 3.0T에서 TR 2000 ms보다 조영제
0.1 mmol/ℓ와 0.3 mmol/ℓ에서는 신호크기가 가장

높은 TR 1700 ms, 조영제 농도가 높은 0.5 mmol/ℓ에
서는 신호크기가 가장 작게 감소한 TR 1700 ms로 반
복시간을 단축시켜 사용하는 것이 유용할 것으로 사

료된다. 
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