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ABSTRACT

This study aims to evaluate the diagnostic concordance and accuracy by comparing thyroid lesions diagnosed 

with the artificial intelligence-based computer-aided diagnosis (CAD) system, S-Detect
™

, to the results of 

fine-needle aspiration biopsy(FNAB). A retrospective study was conducted involving 60 patients at N Hospital in 

Gyeongnam from May 2023 to September 2023. The study used S-Detect
™

 to analyze ultrasound findings and 

malignancy risk of thyroid nodules and compared these findings with FNAB results to determine accuracy. The 

study assessed the sensitivity, specificity, accuracy, positive predictive value (PPV), and negative predictive value 

(NPV) of S-Detect
™

 and evaluated the diagnostic concordance between the two methods using Kappa analysis. 

S-Detect
™

 demonstrated a sensitivity of 90.5%, specificity of 83.2%, accuracy of 88.3%, PPV of 80.7%, and NPV 

of 92.7%. The Kappa value for diagnostic agreement between S-Detect
™

 and FNAB was 0.719 (p<0.05), 

indicating a high level of agreement between the methods. Therefore, the CAD system S-Detect
™

 proves valuable 

in distinguishing between malignant and benign thyroid lesions and could reduce unnecessary tissue examinations 

when used appropriately before thyroid fine-needle aspiration.

Keywords: Computer-Aided Diagnosis (CAD) System, Fine-Needle Aspiration Biopsy (FNAB), Predictive Value (PPV), 
Negative Predictive Value (NPV)

Ⅰ. INTRODUCTION

갑상샘 결절은 매우 흔한 질환으로 우리나라 성

인의 30~40%의 유병률을 보이며, 갑상샘 결절 중 

갑상샘암의 유병률은 2-6%로 알려져 있다
[1]

. 2023

년에 발표된 중앙암등록본부 자료에 의하면 2021

년에 우리나라에서는 277,523건의 암이 새로이 발

생했는데, 그중 갑상샘암이 남녀를 합쳐서 35,303

건, 전체 암 발생의 12.7%로 1위를 차지했다
[2]

. 

영상기술의 지속적인 발전으로 인해 갑상샘 질

환과 갑상샘암의 발견율은 국내외적으로 급속한 

증가 추세를 보이고 있다
[3]

. 갑상샘 질환을 평가하

기 위해 초음파, 컴퓨터 단층촬영, 방사성동위원소 

스캔 등 다양한 보조 검사 방법이 사용되고 있다. 

그중 갑상샘 초음파는 비침습적으로 시각화하고 

평가하는 데 사용되며, 결절의 진단부터 위험도 분

류, 세침흡인 검사를 결정하는 일차적인 도구로써 

이용되고 있다
[4]

. 그러나 초음파 영상의 정확한 식

별은 의사의 경험과 밀접한 관련이 있으며 관찰자 

간의 차이가 클 수 있다
[5]

. 따라서 경험이 부족한 

의사는 오진, 상태를 과소평가하거나 불필요하게 

세침흡인 검사를 수행할 위험이 더 크다
[6]

. 최근 인

공지능기반의 컴퓨터 진단 보조(CAD, Cmputer-Aided 

Diagnosis) 시스템이 초음파의 단점을 보완하고, 결

* Corresponding Author: Hyo Yeong Lee E-mail: lhy250@deu.ac.kr Tel: +82-51-890-2679

  Address: Dong-Eui University of Busan, 176 Eomgwang-ro, Busan-jingu, 614-714, Republic of Korea

https://doi.org/10.7742/jksr.2024.18.5.551



552

Evaluation of Diagnostic Usefulness of Thyroid Lesions of Deep Learning-based CAD System

절의 특징을 정확하고 일관되게 해석하며, 작업의 

흐름을 반자동화하는 방식으로 도입되었다. 이를 

통해 불필요한 세침흡인 검사 및 진단적 수술을 줄

이는데 기여가 되고 있다
[7]

. 선행연구에서도 초음

파 이미지에서 CAD시스템 성능연구와 실제 임상

결과에 대한  결절을 구분하는데 있어 두결과가 비

슷한 진단성능을 보여준 것으로 보고되고 있다 
[8]

. 

또한 CAD시스템이 Bethesda II 및 VI 범주의 결절

에 대해서는 신뢰할 수 있는 검사 결과를 가지고 

있는 것으로 나타났다
[9]

. 따라서 갑상샘 암 진단에

서 인공지능 기반의 CAD 시스템 결과와 세침흡인 

검사 결과를 비교분석하여 CAD 시스템과 

FNA(Fine Needle Aspiration) 진단 결과의 일치도를 

분석하고 정확도를 비교분석해 보고자 한다.

Ⅱ. MATERIAL AND METHODS

1. 위험도 분류방법 

획득한 영상을 갑상샘 병리학 보고 시스템

(Bethesda System for Reporting Thyroid catopathology)

로 결절의 위험 단계를 6가지로 분류하고 예측 악

성도
[10]

를 Table 1에 나타내었다.

Table 1. TI-RADS Category (2023)

분류 위험도

TR I 비진단적 (Non diagnostic)

TR II 양성 (Benign) Clinical follow-up

TR III
비정형 (Atypia of undetermined significance) 

Repeat FNA

TR IV

여포종양 

(Follicular nodule/suspicious follicular nodule) 

Surgical lobectomy

TR V
악성의심 (Suspicious for malignancy)

Surgical lobectomy or near-total thyroidectomy

TR VI
악성 (Malignant) 

Near-total thyroidectomy

2. Cohen’s Kappa 계수값 분류 

Cohen’s Kappa 계수는 두 명의 평가자 간의 일치

도를 측정하는 통계적 방법으로, 0부터 1 사이의 

값을 가진다. 값이 클수록 높은 일치도를 의미하며, 

Table 2와 같이 일반적으로 분류하였다.

Table 2. Agreement level according to Cohen's 
Kappa coefficient.

K Strength Agreement

> 0.000 Poor

0.000 - 0.200 Sght

0.201 - 0.400 Fair

0.401 - 0.600 Moderate

0.601 - 0.800 Substantial

0.801 - 1.000 Almost Perfact

3. 대상 환자

경남 소재 내과병원에서 2023년 5월부터 9월 말

까지 갑상샘에 세침흡인 검사를 받은 환자군 60명

을 대상으로 후향적 연구를 수행하였다. 본 연구에 

사용된 영상은 S-Detect
™

의 자동화된 기법을 바탕

으로 갑상샘 결절의 초음파 소견과 악성 위험도를 

나타냈다.

4. 검사장비

본 연구에 사용한 장비는 삼성메디슨㈜ Samsung 

Medison Co.(성남, 대한민국)에서 개발한 DL-CAD 

소프트웨어(S-Detect; 삼성메디슨㈜, 대한민국)를 활

용하여 병변의 데이터를 추출하였고 본 연구에서 

제시된 모든 증례는 3-12MHz 선형 다중 주파수 트

랜스듀서(RS80A with Prestige, Samsung Medison, 

Co. Ltd.)를 사용하였다.

5. CAD system

S-Detect™ (Samsung Ultrasound RS80A, Samsung 

Medison Co. Ltd., Seoul, South Korea)는 딥러닝 기반의 

컴퓨터 보조 진단(Deep learning based computer- aided 

diagnosis, DL-CAD) 시스템으로 초음파 이미지상에서 

선택된 병변을 TI-RADS (Thyroid Imaging Reporting 

and Data System)을 기반으로 형태학적 분석을 통

해 악성 또는 양성의 가능성을 분류하여 지원하는 

소프트웨어 프로그램으로
[11]

 Fig. 1에 나타내었다.
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Fig. 1. Deep learning-based computer-aided diagnostic 
system for ultrasound images."

6. 통계분석 

통계분석은 PASW(PASW statistics, ver. 26.0, 

SPSS, Chicago, USA)와 MedCalc(MedCalc Software, 

Ostend, Belgium)를 이용하였다. 

연구 대상의 일반적 특성을 파악하기 위해 기술

통계와 빈도 분석을 하였으며, FNA와 S-Detect™에

서의 DL-CAD 시스템의 진단의 일치도를 알아보기 

위한 Kappa 분석을 실시하였다. 그리고 두 진단 결

과를 비교하고 이진 분류 모델의 성능을 시각적으

로 평가하기 위하여 ROC curve를 사용하였고, 유의

수준은 0.05로 설정하였다. 

Ⅲ. RESULT

1. FNA 결과

환자 60명중에서 FNA 검사 결과 TR Category I 

0명 , TR Category II 3명, TR Category III 18명, 

TR Category IV 10명 , TR Category V 16명 , 

TR Category VI 13명으로 Table 3에 나타났다.

Table 3. Results of FNA

Category N(60)

TR I 0

TR II 3

TR III 18

TR IV 10

TR V 16

TR VI 13

2. Cohen’s Kappa 분석 결과

S-detect 의 DL-CAD 방법과 FNA방법 간의 진단

이 얼마만큼 일치하는지 알아보기 위해 kappa 분석

을 실시하였고 결과는 Table 4에 나타내었다.

S-detect의 DL-CAD 방법과 FNA 방법 간의 일치

도 분석 결과는 Kappa 계수값 0.765(Cohen’s Kappa 

계수(k) 0.601-0.800은 일치 강도 Substantial로 상당

한 일치도로 높게 나타났으며, 두 방법 간에 상당

한 일치도를 보였다. 

Table 4. Results of Cohen’s Kappa analysis

FNA

Benign Malgnant Total

DL-CAD
Benign 30 6 36

Malignant 1 23 24

Total 31 29 60

K=0.765(p<0.001)

3. ROC(Receiver Operating Characteristics) 곡선

FNA와 DL-CAD의 ROC 곡선 분석결과  AUC는 

0.880(95% 신뢰구간 0.771-0.950)으로 나타났고, 

FNA는 0.865(95% 신뢰구간 0.753-0.940)이고 p값은 

0.689로 두 검사 방법 간의 유의한 차이가 없었다. 

(p>0.05), 이는 Fig. 2와 Table 5, 6에 나타내었다. 

Fig. 2. Comparison of ROC curves between DL-CAD 
and FNA.
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Table 5. DL-CAD to FNA

difference between areas 0.0150

Standard Error 0.0376

95% CI -0.0587 to 0.0888

Z statistic 0.399

Significance level P=0.6898

Table 6. AUC and 95% confidence interval

Variable AUC SE 95% CI

DL-CAD 0.880 0.0415 0.771-0.950

FNA 0.865 0.447 0.753-0.940

인공지능 기반 CAD 시스템의 민감도(sensitivity)

는 95%, 특이도(specificity) 80%, 정확도(accuracy) 

85%로 나타났다. 

Ⅳ. DISCUSSION

갑상샘 질환 진단에 초음파 검사가 널리 사용되

면서 갑상샘 결절의 발견률이 크게 높아졌고
[12]

, 현

행 지침에서는 갑상샘암 진단에 초음파검사를 일

차적으로 권고하고 있다
[13]

. 1989년에 Hirning et al.

은 초음파 질감 분석을 기반으로 갑상샘 결절을 구

별하는 최초의 연구에서 분류 시스템의 정확도는 

85%였고
[14]

 Chang et al.의 연구에서 민감도 90%, 

특이도 50.9%로 나타났다
[15]

. 본 연구에서 민감도 

95%, 특이도 80% 그리고, 정확도 85%로 분석되었

다. 그리고 갑상샘 병리학 보고 시스템(Bethesda 

System for Reporting Thyroid catopathology)에 따른 

갑상샘 진단분류에서 category I에 해당되는 환자는 

표본에서 제외하였다. Acharyaet al.은 3차원 고해상

도 조영증강 초음파 영상을 이용하여 악성 갑상샘 

결절과 양성 갑상샘 결절을 자동으로 분류하는 

CAD 시스템을 제안하였다. 이 시스템은 분류 정확

도가 98.1%에서 100% 범위였으며, 이 CAD 시스템

은 갑상샘 결절의 특성을 식별하는 유용한 결과를 

보였다
[16]

. 인공지능 기반 초음파 S-Detect 기술은 

대부분 유방 종양 진단에 활용되었으며, 갑상샘 결

절 진단에는 상대적으로 사용이 적었다
[17]

. 본 연구

에서는 초음파 S-Detect 기술을 적용하여 갑상샘 결

절 진단의 특이성, 민감도, 정확도를 향상시켰으며, 

TI-RADS 분류 및 진단 방법을 통해 갑상샘 결절에 

진단 능력을 개선할 수 있었다. 그러나, Sollini 등은 

체계적 고찰 연구를 통해 기존의 많은 머신 러닝 

기반의 연구 결과들이 서로 다른 영상 프로토콜, 

세분화 방법 등의 다양한 교란 변수로 인해 연구 

결과들의 비교 가능성과 재현성이 제한될 수 있다고 

보고하였다
[18]

. 

또한 적은 수의 환자를 대상으로 진행하고 특정

지역, 특정병원에 내원한 환자를 대상으로 연구하

였기 때문에 연구결과가 전체 환자를 대변할 수가 

없다는 제한점이 있다. 그러나 향후 더 많은 환자와 

다양한 환경에서  추가적인 검사를 실시하면 연구 

결과 정확도와 활용도를 더 높일 수 있을 것이다.

Ⅴ. CONCLUSION

갑상샘 초음파에서 인공지능 기술을 접목하면 

의료 진단 및 관리 분야에서 중요한 발전을 가져올 

수 있다. AI 기술을 활용하면 초음파 검사의 해석

에 대한 차이를 줄일 수 있고, 갑상샘 결절 환자의 

불필요한 세침흡인 검사나 진단적 수술 등을 줄이

는 데 도움이 될 수 있을 것으로 생각한다.
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요  약

본 연구는 인공지능 기반 컴퓨터 진단 보조 시스템(CAD)인 S-Detect™를 통해 진단된 갑상샘 병변과 세

침흡인 검사(FNAB) 결과를 비교하여 분석하고, 진단의 일치도와 정확도를 평가하고자 한다. 2023년 5월부

터 2023년 9월까지 경남 소재 N 병원 내과에서 60명의 환자를 대상으로 후향적 연구를 수행하였다. S-Dete

ct™를 사용하여 갑상샘 결절의 초음파 소견과 악성 위험도를 분석하고, 이를 세침흡인 검사 결과와 비교하

여 정확도를 확인하였다. S-Detect 방법과 세침흡인 검사 방법 간의 민감도, 특이도, 정확도, 양성예측도 및 

음성 예측도를 분석하였으며, 두 방법 간의 진단 일치도를 Kappa 분석을 통해 확인하였다. S-Detect 분석 

결과는 민감도 90.5%, 특이도 83.2%, 정확도 88.3%, 양성 예측도 80.7%, 음성 예측도 92.7%로 나타났다. 또

한, S-Detect 방법과 세침흡인검사 방법 간의 진단 일치도 분석 결과, Kappa 값이 0.719(p<0.05)로 높게 나타

났으며, 두 방법 간에 유사한 일치도를 보였다. 따라서, 인공지능 기반 컴퓨터 진단 보조 시스템(CAD)인 S-

Detect는 갑상샘 병변에서 악성 결절과 양성 결절을 구별하는데 유용하며, 갑상선 세침흡인 검사 전에 적절

히 활용하면 불필요한 조직 검사를 줄일 수 있을 것으로 생각한다. 
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