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Bayes 이론을 이용한 유방촬영술의 판독 방법에 관한 연구 
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- Abstract -

조 현 자·곽 은 영·최 철 순 

Bayesian Approach in Interpretation of Mammography 

Hyun Ja Cho , M.D. , Eun Young Kwack , M.D. , Chul 800n Choi , M.D. 

Department of radiology. ColJege o[ medicine , Ha lJym university 

Bayes theory has been a basic m ethod for making various decisions using m any conditional and prior probablities 

And it has been successfully used in m edicaJ fields such as EKG reading and determination of m a ligna n cy of a solitary 

pulmonary nodule 

We try to modulate this theory in determination of malignancy of a pa lpa ble mass noted in mammography. The 

findings that have high malignant likelihood ratio are star-shaped margins. spiculated appearances. inhomogenous 

densities ‘ malignant calcifications . skin changes. and retromammry space obliteration . And with these findings ‘ 

the probabilities of malignancy are over 80% in prevalent age groups. 
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서 론 

통계적 의사 결정 방법으로 상당히 많이 사용되는 것이 

Bayes 이론이다(l ). 이미 심장 내과학에선 오래전부터 ， 

심전도 판독에 사용했고 ( 2 ) 최 근에 는 단순 폐 결절의 악 

성 여부의 결정 에 활용되고 있다 ( 3 ， 4 ) 이에 저자들은 유 

방촬영상 발견된 종양의 향후 처리의 문제 즉 세침생검술 

을 이용할 것인가 아니 면 바로 수술을 시행할 것인가에 

대해 특별한 지침의 하나로 그 종양의 악성 여부의 기준 

을 기 존 대 한방사선학회지에 실린 단순유방촬영술을 이 

용한 논문들 중에서 악성 및 양성 종양의 소견들의 악성 

li ke li hood rati。를 구하고 이 것 과 Bayes 이 론을 이 용하여 

악성일 확률을 구하고저 하였다. 

방법 및 대상 

주관적 확률은 어떤 모집단 ( sam ple space) 안에서의 어 

떤 원소 ( e l e m e nt ) 의 빈도수 ( frequency ) 에 비 례 한다 

(Kolmogorov 공리 )( 5). 

따라서 어떤 질환에서 증상이나 증세 혹은 방사선학적 

소견이 나타닐떼 어떤 질환에 이환될 확률은 Bayes 이론 

에 의해 다음과 같이 표현된다. 

P (S/D ) . P ( O ) 
P (O/S ) = ~ . ~ ，~ ， ~ ， ~ ， ... (1 ) 

P(S/D ) . P (D )+P (S/D ) . P (D ) 
P (O/S ) : S가 나타날때 D일 확률 

P (S/D ) : D일때 S가 나타날 확률 ( conditional probability ) 

P (O) : D의 유병율 ( prevalence ， prior probability ) 

P (S/O ) : 0가 아닐때 S가 나타날 확률 

P (O) : l-P (D ) 

(1 ) 식을 다음과 같이 변행사키떤 

P (S/O) . P (O ) 

P (S/O) . P (O ) 

P (S/O ) . P (O ) 
1 + -=---=--==---=--== P (S/O ) . P (D ) 

P ( D ) /P ( D ) 와 P ( S/D ) /P ( S/D ) 를 like lih ood rati。라 

P (D/S)= 이
 μ 

이 논문은 1991 년 7월 22일에 접수하여 1991 년 1 0월 30일에 채택되었음 
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한다. P ( S/D )에서 S가 여 러개 있을 수 있는 데 special 

multipl icat ion ru l e에 의해(1 ) 다음과 같이 쓸 수 있다. 

P (S/D )= P (SI/D ) . P (S i D ) ... P (S;!D ) .. . P (S ,,/ D ) 

따라서 ( 2) 식은 다음파 같이 된다 

Oddca 
[' (D/S ) ... (3 ) 

I +Oddca 

Oddca = / 

P (D ) . P (S I/D ) . P (SjD ) ... P (S ;!D ) .. . P (S ,, /D ) 

P (D ) . P ( Sjδ ) . P (S:.:/D) ... P (S;/D ) ... P (S ,,/ D) 

이 l대 E인 정우가 양성 유방 줍양의 경우이 고， D인 경우 

가 악성 유방종양인 경우이다. 따라서 P (S;!D)/P (S i/D ) 

는 Si의 양성 유방종양에 대한 악성 유방송양의 likelihood 

ratio가 된다. 이 likelihood ralio를 (3) 식에 넣어， 계산 

하띤 악성유방종양일 확률을 구하게 된다. 

Table 1. Likelih ood Ra tio' of Malignancy with Ages 

Age 

0 - 19 

20 - 29 

30 - 39 

40 - 49 

50 - 59 

>60 

* P(D)/P(O l 에 해당하는 값 

Likelihood r ", tio 

0 

0.578 

0 .429 

3.78 

4.684 

5.5 

Table 2. Maligna nt Likelihood Ratio' with Primary 

Signs. 

Prima ry Signs Likelihood ratio 

Increased density 

homogenous 

non비1냐lhomo명genous 

Shape 

well.defined 

poorly defined 

lobulated 

spiculated 

star.shaped 

Malignant 

calcification 

Size 

clinically larger tha n 

radiological size 

nonmeasurable 

no definite m ass 

o 
8.55 

0.73 

1.96 

13 

13 .5 

8.8 

10 

0 .5 

1.35 

* P ( Si!D ) !P ( Si!D l 에 해당하는 값 

대싱은 기존 대한방사선학회 지 에 실 린 단순 유망칠 영 

술을 이 용하여 , 악성 및 양성 종양의 소견을 보고한 논문 

중에서 ( 6 - ] 이 ， 유방종양 소견의 대상 환자수가 충분한 경 

우(즉 x' - les l 상 이 콘작 값이 5 이상인 경 우)를 대상으 

로 그 소견의 양성 중양에 대 한 악생종양의 likelihood 

ra l lO를 구하였다 비 교적 일 정 한 값으로 수렴되 는 경 우 

는 그 중앙값을 취하였고， 그 값이 1 이하 혹은 l 이상인 

경우 그 값이 넓게 운포를 하떤 ， 이 소견에 의 힌 확률 결 

정의 효과를 최소화하기 위해 1 에 가까운 수치 를 취하 

였다. 그 결과는 도표 l 에 서 4와 같다. 

Table 3. Malignant Lide lihood Ratio' ofSecondary Signs 

secondary signs Iikelihood ratio 

Distortion of breast 

a rchitecture 5 .4 

Skin changes 15.1 

Venous engorgem ent 3 .4 

(asymmetry) 

Nipple or areolar 

discharge 2.27 

Skin retraction 2.5 

Retromammary space 

obliteration 10 

Positive axillary 

lymph node 10 

Surrounding halo 0 .45 

Single 1.04 

M비tip l e 0.78 

* table 2와 같음 

Table 4. Malignant Likelihood Ratio' with Density of 

Breast 

density of breast likelihood ra tio 
% 

4 

4 

6 

2 

5 

6 

3 

--
nu 

n) 

nU 

M 

R 

m“ 
R 

# Wolfe의 parenchymal patte rn을 따름 

* table 2와 같읍 

위의 도표들을 이용하는 방법 

예 ) 55 세 여자 환자가 N 1 t y pe의 유방내에 spiculated 

marg l n을 갖는 종양이 보였다. 악성 일 가능성은 몇 % 인 
가 9 

]단계 Odd cancer=2. OO X 1. 225 X 13= 31. 85 

2단계 probabili ly of cancer 

31. 85 
~-- = O. 97 
] +31. 85 
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3단계 일반적인 percentage로 표시하면 

97% 

7~ 
E근 과 

조현자 외 : Bayes 이론을 이용한 유방촬영술의 판독방법 

들의 악성 likelihood ratio를 구하고 ， Bayes 이 론을 이 용 

하여 악성종양일 확률계산법을 연구하여 다음의 결과를 

얻었다. 

첫번째， 악성종양의 likelihood rati。가 높은 소견은 1 

차 소견 에 서 spiculated margin , star-shaped margin , in 

저 자들의 자료의 분석 에 의 하면 악성 종양의 likelihood homogenous density , malignant calcification과 이 학적 

ral1 0가 높은 것은 1차 소견에선 spiculated margin , star- 종양의 크기가 방사선학적 종양의 크기보다 큰 경우이며 

shaped margin , inh omogenous density , malignant 이차 소견에선 피부의 변화， retromammry space oblitera-

calcfication , clinically larger than radi이ogical size 등이 tlOn 퉁이 다. 

고 2차 소견에선 ski n change , retromammary space oblν 둘째， 이들의 소견이 40세 이상의 환자에서 보일 경우 

te rat lOn 등이며， 그리 고 이들 소견이 보이면 40세 이상에 에 유방종양이 악성일 가능성은 80% 이상이다. 

서 악성일 확률은 80% 이상이다. 그 이외의 소견은 악성 셋째， Malignant likelihood ratio와 Bayes theory를 이 

의 여부를 확연히 구분 짓지 못하는 것으로 보여진다. 용하면， 유방종양의 악성일 확률을 쉽게 그리고 정확하게 

양성종양의 lik elihood rati 。가 높은 소견은 구할 수 있다. 

homogenous density , surrounding halo 퉁이 다. 

고 ;ï<, 
g긍 

Bayes 이론은 prior probability 즉 어떤 질병의 유병율 

과 condi tional probab ility 즉 그 질환에 이환됐을 때 어 

떤 소견의 빈도수 ( frequency )를 이용하여 어떤 소견이 보 

일 때 어떤 질환에 이환될 확률을 구하는 것이 주목적 

이다(1 ). 그리고 이 이론은 기타의 의사 결정할때 기초적 

으로 사용되는 것으로 확률 이외에 Bayesian risk , benefit 

등의 사용 방법이 있다(1 ). 

이 이론을 이용할때 우선 어떤 소견들이 어떤 질환내에 

서 ( sampl e space ) 상호간에 독립적 이라 가정하고 likeli 

hood rat i o를 산출 하였는데 실질적으로 의학적인 변에 

서， 그 독립성을 생각하여야 하나， 기존 문헌상， 이점은 

그대로 증명없이 독립적이라 가정하였다( 3 ， 4). 

또한 이 이 론의 장점은 유방촬영상 발견된 소견만으로 

그 확률을 구할 수 있고 유방촬영술 이외에 기타 전산화 

단층촬영술이나， 초음파의 소견을 이용하여 그 li keh 

hood ratio를 구해 additive하게 사용할 수 있는 장점 이 

있다 ( 3 ) . 이 Bayes 이론은 logit regression analysis를 이 

용하는 방법 ( 11 )보다 산출 방법이 훨씬 쉽고 또 그 이용 

이 편리한 이점이 있다. 이 이론의 유용성 은 이미 딴 분 

야에서는 입증되었고(1 ) 의학 분야에서도 상당히 강력한 

방법으로 서서히 부상하고 있는 추세다( 2-4 ) . 

의학에서 이 방법을 쓴 저자들은 전향적인 ( prospective 

study ) 방법으로 연구할 것을 권유한 바 ( 3 ) 앞으로 단순 

유방촬영술에서도 전향적인 연구를 하여야 할 것으로 

본다. 

기존의 대한방사선괴학회지에 실린 유방촬영술을 이용 

한 논문을 대상으로 유방촬영상 보이는 유방종양의 소견 
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