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ABSTRACT

Radiation therapy of oral and head and neck cancers often involves skin in the therapeutic range, and the use 
of bolus is frequently used. Dose irregularities provide dose uncertainty in patient application. In this study, the 
physical properties of patients with gel bolus, poly lactic acid (PLA), and silicon using 3D printing were 
fabricated. Dose uncertainties arising from the actual radiation dose delivery were measured. As a result, PLA 
bolus was stable in the Common irregularities. Silicon bolus may be useful for patients with severe irregularities 
or frequent changes in patient's body shape.
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Ⅰ. INTRODUCTION

구강 편평 상피 세포함 1기, 2기 림프절 전이율
은 20~30%로 환자의 생존율을 저하시키는 주된 요
인이다.[1] 구강암의 주된 치료는 수술 요법과 보조
적인 화학요법 및 방사선치료 요법을 병용하며, 병
용 시 5년 생존율은 15% 이상 증가하며 10년 생존
율은 10% 정도 증가하지만 화학요법은 방사선치료
의 독성을 증가시키는 요인이기도 하다.[2] 특히 두
경부암의 방사선치료는 단독요법 26%, 방사선치료
와 화학 요법을 병용 38%로 방사선치료의 적용률
이 매우 높다. 최근 고선량 등의 적용으로 공격적
인 치료적인 접근이 늘어나는 추세이다.[3-6]

과거에는 구강 및 두경부의 방사선치료 적용 시 
전자선과 광자선을 혼합하여 사용하였으나, 선형가
속기의 발전으로 세기변조방사선치료(Intensity 
modulated radiation therapy, IMRT), 용적변조회전방
사선치료(Volumetric modulated arc radiation therapy, 

VMAT), Tomo therapy 등의 광자선을 사용하는 경
우가 많으며, 환자의 생존율도 증가하고 있다.[7,8]  
구강 및 두경부암의 방사선치료 시 치료 범위에 피
부를 포함하는 경우가 많으며 이때 볼루스의 사용
이 빈번해진다. 특히 턱 부분의 요철로 인하여 환
자의 적용 시 선량 불확실성이 나타난다.[9] 

이러한 선량 불확실성을 줄이기 위하여 최근 3D 
Printer를 이용한 볼루스의 제작이 늘어나고, 그 소
재에 대한 연구도 활발하게 진행되고 있으며, 최근 
환자 맞춤형으로 제작된 Poly lactic acid(PLA)와 주
조형 3D Printing을 이용한 Silicon 및 Gel에 대한 많
은 연구가 진행되고 있다.[10-13]

본 연구에서는 Gel 볼루스와 PLA, Silicon을 적용
한 환자 맞춤형 볼루스을 제작하여 물성 특성을 확
인하고, 제작된 볼루스와 치료계획의 불일치성을 
확인하며, 실제 방사선 선량 전달 시 발생하는 선량
불확실성을 Metal oxide semiconductor field effect 
transistor(MOSFET, TN-520RD, T＆N, Canada) 
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dosimeter로 측정하여 확인하고자 한다.

Ⅱ. MATERIAL AND METHODS

1. 영상획득 및 3D printing 제작
두경부 인체조직 등가 팬텀(ART-310X, RSD, 

USA)을 Fig. 1과 같이 전산화단층촬영기기(CT; 
Computed tomography, Light speed RT16, GE, USA)
에 120 kV, 200 mA, 0.625 mm Slice thickness, 35 
DFOV로 Helical scan하여 촬영하여 치료계획 시스
템(TPS; Treat Planning system, eclipse 8.6, Varian, 
USA)으로 전송하였다.

Fig. 1. CT scan of head and neck phantom.

TPS에서 가상의 볼루스를 Fig. 2와 같이 제작하
여 3D Slicer program(Slicer 4.4.0)로 전송하였다. 3D 
Slicer에서 가상의 볼루스를 Stereo lithography(STL) 
file로 Fig. 3과 같이 변환시킨 후 Meshlab 
program(Meshlab_64 bit v1.3.4 beta)로 전송하였다. 
Meshab program에서 Laplacian smoothing 10 step 3
회 실시 후 Simplify 3D Program(v4.1.1)으로 전송하
였다. Fig. 4와 같이 Simplify에서 G-Code로 변환시
킨 후 3D Printer(CR-10S4, Creality 3D Technology, 
China)로 출력하였다. 3D 프린터로 두께 각각 5 
mm, 10 mm로 내부가 비워진 것과 채워진 것 2개
의 형태로 출력하였다(Fig. 5). PLA로 출력된 출력
물 중 내부가 채워져 있는 볼루스는 그대로 사용하
였으며, 내부가 비워진 PLA는 Silicon(Silicon rubber 
A,B, PONY, China)을 삽입하여 6시간 경과 후 Fig. 
6과 같이 PLA에서 제거하여 Silicon 볼루스로 제작
하였다.

2. 볼루스 일치성
두경부 인체조직 등가 팬텀에 3종류의 볼루스를 

Fig. 7과 같이 3회 반복 위치시킨 후 영상획득 하여 
치료계획 시스템으로 전송하였다. 치료계획 시스템
에서 가상의 볼루스 위치와 CT 영상의 볼루스 위
치를 제거하여 일치하지 않는 부분의 용적(cc)을 
convert 기능을 사용하여 불일치성을 판독하였다. 

Fig. 2. Virtual bolus production at TPS.

Fig. 3. Convert STL file bolus in 3D Slicer.

Fig. 4. Convert from Simplify to G-Code file.
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A : Bolus filled inside: PLA 5mm, 10mm

B : Bolus empty inside: PLA 5mm, 10mm

Fig. 5. Bolus on 3D printer.

Fig. 6. Silicon bolus.

(A) Gel bolus 

(B) PLA bolus

(C) Silicon bolus
Fig. 7. Acquire images by attaching bolus to the 

phantom.
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3. MOSFET 선량교정
TRS-398에 의해 교정된 선형가속기(Clinac ix, 

Varin, USA)을 이용하여 MOSFET dosimeter를 
Calibration 하였다. Dmax 지점 아래에 Solid water 
slab phantom(Slab phantom, Lab, Germany, 30 × 30 × 
1 cm3)을 10개, Dmax 지점 위에 1.5 cm을 Fig. 8과 
같이 위치시킨 후 중앙에 MOSFET dosimeter 
Sensor 2개를 6 MV의 광자선 에너지로 0 cGy, 10 
cGy, 30 cGy, 50 cGy, 70 cGy, 100 cGy, 150 cGy, 
200 cGy, 250 cGy, 300 cGy로 조사시켜 선형계수를 
획득하였다(Fig. 8).

MOSFET의 선량 응답성은 Fig. 9과 같으며, MOSFET 
sensor A, B 모두 선형계수는 0.999으로 분석되었
다. 

Fig. 8. Location of MOSFET dosimeter sensor and 
solid water slab phantom at Dmax point.

Fig. 9. Dose linearity response

4. 치료 계획 및 선량 전달
TPS에 의해 Gross tumor volume(GTV)에 1.0 cm 

margin을 두어 Planning tumor volume(PTV)를 획득
한 후 PTV에 200 cGy, 35 Fraction 총 70 Gy를 처방
하였다. 처방선량을 Static IMRT으로 7개의 
coplanar beam 210, 260, 310, 0, 50, 100, 150° angle
과 1개의 Non-coplanar beam 20° angle 90° couch로 
치료 계획하였다. 치료계획은 크게 두 가지로 볼루
스의 Hounsfield unit(HU)가 0으로 적용된 치료계획

과 볼루스의 HU가 Gel 0, PLA 160, Silicon 250으로 
적용된 치료계획으로 구분하여 치료계획 시 볼루
스의 HU의 입력에 따른 결과의 차이를 알아보고자 
하였다. 선량 분포는 Fig. 10과 같으며 A, B 지점에
서 MOSFET dosimeter로 측정하였다. 선량 전달은 
방사선치료실에서 Linac을 이용하여 Fig. 11과 같이 
전달하였다.

Fig. 10. Dose distribution image.

A : Dose measurement 
point of phantom B : Gel bolus

C : PLA bolus D : Silicon bolus
Fig. 11. Dose delivery using Linac in radiation 

treatment room.

Ⅲ. RESULT

1. 볼루스의 물성
CT 영상에서 Gel 볼루스, PLA 볼루스, Silicon 볼

루스의 HU는 4.6 ±1.2, 162.3 ±2.1, 254 ±5.7로 측정
되었다.

2. 볼루스의 일치성
TPS에서 계획된 Origin 볼루스와 Gel 볼루스, 
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PLA 볼루스, Silicon 볼루스의 용적은 0.5 cm에서 
각각 51.28, 56.72, 53.4, 56.3이고, 1 cm에서 각각 
109.21, 96.32, 111.19, 111.12로 나타났다(Table 1, 
Fig. 12).

Table 1. Conformity difference of bolus

 Unit : cc

cm Origin Gel PLA Silicon

Measure 
Volume

0.5 51.28 56.72 53.4 56.3

1.0 109.21 96.32 111.19 111.12

Convert 
Volume

0.5 - 11.93 11.99 3.55

1.0 - 24.54 5.15 9.8

Convert 
Volume
(0.2 cc 

Subtraction

0.5 - 10.12 7.87 1.56

1.0 - 21.94 2.44 2.62

A : Gel bolus 1 cm     B: Silicon bolus 1 cm 
Fig. 12. Conformity difference between the gel bolus 
and silicon bolus of radiotherapy planning.
(The yellow line is virtual bolus location produced by 
the radiation treatment plan)

3. 선량 전달
각각의 볼루스 적용 시 발생되는 선량의 불확실

성을 평가한 결과 0.5 cm Silicon 볼루스 B지점과 
0.5 cm Gel 볼루스 A지점에서 각각 9.9%, 9.7%로 
가장 높게 나타났으며, 1.0 cm PLA 볼루스 B지점
에서 0.4%로 가장 낮게 나타났다(Table 2). 또한, 사
용된 볼루스의 HU를 적용하여 선량 불확실성을 평
가한 결과 0.5cm Gel 볼루스 A지점에서 9.7%, 1.0 
cm Silicon 볼루스 B지점에서 9.6%로 가장 높게 나
왔으며, 1.0 cm PLA 볼루스 B지점에서 0.6%로 가
장 낮게 나타났다(Table 3). 

Table 2. Dose uncertainty of bolus simply calculated as 
0 HU

cm Gel PLA Silicon
A B A B A B

Planning 
Dose(cGy)

0.5

194.8 138.4 199.6 136.4 198.6 139.8

Measurement 
Dose(cGy) 176 134 302 133 188 126

Difference 
Dose(%) -9.7 -3.2 0.7 -2.5 -5.3 -9.9

Planning 
Dose(cGy)

1.0

190.2 143.8 190.2 142 190.2 144

Measurement 
Dose(cGy) 174 140 191 137 175 138

Difference 
Dose(%) -8.5 -2.6 0.4 -3.5 -8.0 -4.2

Table 3. Dose uncertainty when Bolus HU is applied 
to TPS

cm Gel PLA Silicon
A B A B A B

Planning 
Dose(cGy)

0.5

194.8 138.4 194.8 138.4 194.8 138.4

Measurement 
Dose(cGy) 176 134 193 129 183 132

Difference 
Dose(%) -9.7 -3.2 -0.9 -6.8 -6.1 -4.6

Planning 
Dose(cGy)

1.0

190.2 143.8 190.2 143.8 190.2 143.8

Measurement 
Dose(cGy) 174 140 189 139 172 133

Difference 
Dose(%) -8.5 -2.6 -0.6 -3.3 -9.6 -7.5

Ⅳ. DISCUSSION

볼루스의 HU는 0~100 사이 값을 갖는 것이 이상
적으로 3D Printing을 이용한 볼루스에서 Gel 볼루
스가 4.6으로 가장 좋은 것으로 나타났다. 반면 볼
루스의 일치성을 평가한 결과 Gel 볼루스 0.5 cm, 
1.0 cm 각각 9.6%, 13.4%로 가장 큰 오차를 보였으
며, PLA 볼루스 0.5 cm, 1.0 cm 각각 4%, 1.8%로 
가장 작은 오차를 보였다. PLA 볼루스와 Silicon 볼
루스의 HU가 100 이상의 값을 갖지만 선량의 불확
실성에서 Gel보다 우수하며, 플렉서블한 재질의 특
성으로 요철이 심한 부위에도 재현 및 밀착이 잘되
는 것을 볼 수 있었다.[11-13] 특히 플렉서블한 재질
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은 방사선치료 기간에 따라 GTV가 줄어들거나 환
자의 체중이 변하는 변수에도 유연하게 움직여 피
부에 밀착하여 TPS의 가상 볼루스에 일치성을 유
지하는 장점을 보일 것이라 사료된다.  

본 연구의 제한점으로는 사용된 인체조직 등가 
팬텀의 구조가 인체와 다르게 단순하여 볼루스의 
밀착도 등이 보다 정확하지 못하였다. 또한, 적층 
방식의 3D Printing은 표면이 고르지 못하고 정밀도
가 떨어져 일치성에서 차이가 나타났다. 볼루스를 
보다 정밀하게 제작하고 다양한 체형에도 사용 가
능한연구와 방사선치료 기간에 따른 볼루스의 일
치성에 관한 연구가 추후 진행되어야 할 것이라 사
료된다. 

Ⅴ. CONCLUSION

구강 및 두경부, 특히 턱 부분은 요철로 인하여 
암의 방사선치료 시 볼루스의 사용이 빈번하다. 이 
때 환자에게 주어지는 선량의 불확실성을 줄이고
자 3D printing을 이용한 볼루스를 제작하여 물성 
특성을 확인하고 실제 선량 전달 시 발생하는 선량
불확실성에 대해 알아보았다. 그 결과 일반적인 요
철 부위에는 PLA 재질의 볼루스가 안정적이며, 요
철이 심하거나 환자의 체형이 자주 바뀔 수 있는 
환자의 경우 Silicon 재질의 볼루스가 유용할 것으
로 사료된다. 
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두경부 환자의 3D Printing을 이용한 Silicon Bolus의 유용성

권경태,1 이용기,2 원영진3,*

1동남보건대학교 방사선과
2충북보건과학대학교 방사선과

3이화여자대학교 의료원 서울병원 방사선종양학과

구강 및 두경부 암의 방사선치료 시 치료 범위에 피부를 포함하는 경우가 많으며 이때  볼루스의 사용이 
빈번해진다. 특히 턱 부분의 요철로 인하여 환자의 적용 시 선량 불확실성을 제공한다. 본 연구에서는 3D 
Printing을 이용하여 Gel 볼루스와 Poly lactic acid(PLA), Silicon을 적용한 환자 맞춤형 볼루스를 제작하여 물
성 특성을 확인하고, 제작된 볼루스와 치료계획의 불일치성을 확인하며, 실제 방사선 선량 전달시 발생하
는 선량불확실성을 측정하였다. 그 결과 일반적인 요철 부위에는 PLA 재질의 볼루스가 안정적이며, 요철
이 심하거나 환자의 체형이 자주 바뀔 수 있는 환자의 경우 Silicon 재질의 볼루스가 유용할 것으로 사료된
다.  

중심단어: Gel bolus, PLA, Silicon, MOSFET Dosimeter, 3D Printer 
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