
Journal of the Korea Academia-Industrial 

cooperation Society

Vol. 14, No. 6 pp. 2773-2779, 2013

http://dx.doi.org/10.5762/KAIS.2013.14.6.2773

2773

체형변화에 적합한 

X-선 검사대 일체형 Merchant 보조장비의 유용성 평가
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요  약  본 연구에서는 인체의 대퇴부 두께에 따른 다양한 무릎뼈의 굴곡각도가 가능하고 사용이 편리한 새로운 보
조기구를 개발하고 유용성을 평가하고자 하였다. 검사 대상자는 연구 목적에 동의하고 과거 무릎 관련 질병이 없는 
정상인 중 넙다리 둘레가 얇은 A 그룹과 두꺼운 B 그룹을 선발하였다. 무릎뼈의 축방 영상을 획득하기 위해 무릎굴
곡각도를 5°씩 증가시켜 35°, 45°, 55°로 설정하였으며, 각 각도별로 X-선 입사각도를 40°, 50°, 60°로 변화시켜 9 개
의 검사 조합으로 검사하였다. 그 결과, 사용이 편리하고 체형변화에 적응할 수 있도록 다양한 무릎관절 각도가 가능
한 검사대 일체형 무릎뼈 방사선영상검사 보조장비를 개발하였다. 그리고 이 보조장비를 이용하여 A 그룹에서는 무
릎굴곡 각도가 45°에서 X-선 입사 각도가 60°와 50° 그리고 B 그룹에서는 X-선 입사 각도가 60°에서 무릎굴곡 각도
가 35°와 45°에서 우수한 영상이 도출되었다. 향후 다양한 체형의 환자들의 검사에 매우 유용할 것으로 사료된다. 

Abstract  The purpose of this study was to evaluate of the usefulness and to develop new auxiliary equipment 
that can bending angle of the bone of the knee various depending on the thickness of the thigh of the human. 
The subjects agreed for research purposes and were selected from normal person who do not have past 
knee-related diseases and grouped thin group A and thick group B for the thigh. We set in order to obtain 
images in the axial direction of the bones of the knee, 35° to increase by 5° angle of knee flexion, 45°, to 
55°, and we performed combinations of 9 tests by incident angle X-ray per each angle, 40°, 50° and 60°. As a 
result, we have developed an Merchant auxillary equipment of X-ray table integral type in radiographic images 
which was easy to use and could take images of various integral knee joint angles adjusting different body 
types. Using the auxiliary equipment, in the case of X-ray incident angle 50° and 60° with the knee flexion 
angle of 40° in group A, and in group B, Knee flexion angle of 45° and 35°, the X-ray incident angle at 
60°, excellent images were derived. Future, it would be very useful in the examination of patients with a 
variety of body types.
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1. 서론

무릎뼈(patella)는 인체에서 가장 큰 삼각형의 종자뼈
(sesamoid)이며 넙다리뼈(femur)와 만나 무릎넙다리관절
(patellofemoral joint)을 형성한다. 이는 넙다리네갈래근

과 무릎뼈 인대를 연결하여 무릎관절의 신전기전
(extensor mechanism)에 관여하며, 무릎관절의 전면을 보
호한다[1]. 무릎관절 신전기전의 이상은 무릎뼈의 비정상
적인 정렬변화를 가져오며 이는 무릎넙다리관절면에 압
력을 가중시켜 시간이 지남에 따라 관절연골의 손상을 
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야기한다[2]. 이러한 무릎뼈의 정렬변화는 무릎관절에 발
생하는 무릎뼈 재발성 탈구, 무릎뼈 연골연화증 등과 같
은 질환들과 밀접한 관계가 있다[3,4]. 따라서 무릎뼈의 
정렬위치를 측정하면 임상적 진단에 객관적인 정보를 제
공할 수 있다. 

일반적으로 무릎 방사선영상검사법은 전후방향
(anterior-posterior), 측방향(lateral), 축방향(axial) 촬영법
이 있다. 이 중 축방 방사선영상검사법은 무릎관절을 굴
곡시켜 무릎뼈의 이탈과 무릎넙다리관절면의 간격을 관
찰할 수 있는 유용한 검사이다[5]. 이러한 검사에는 일반
적으로 Settegast 법, Hughston 법, Merchant 법, 그리고 
Laurin 법이 있다[3, 5-7]. Settegast 법과 Hughston 법의 
환자자세는 엎드린 상태에서 무릎관절을 신전시켜 검사
하기 때문에 무릎뼈가 무릎의 하중을 받아 무릎뼈의 탈
구 유무 평가에는 적합하지 않다[3,7]. 따라서 환자가 눕
거나 앉은 자세에서 무릎뼈를 하늘로 향하게 하고 무릎
관절을 20° 굴곡시키고 영상판에 방사선 입사각을 수직
으로 조사하는 Laurin법과 무릎관절을 45° 굴곡시키고 
X-선 입사각도를 수직면에서 60°로 조사하는 Merchant법
이 고안되었다[5,6]. 

특히 Merchant법은 axial viewer라는 보조장비를 이용
하여 무릎관절의 굴곡각도가 일정하게 유지되게 하여 검
사한다. 그러나 검사할 때 마다 검사대에 장비를 부착하
고 검사대 높이와 맞추어야 하는 불편함은 검사업무의 
효율을 저하시키는 요인이 되기도 한다[8]. 최근에는 비
만인구의 증가로 넙다리의 두께도 증가하여 모든 환자에
게 동일한 무릎뼈의 굴곡각도와 X-선의 입사 각도를 적
용한다는 것은 무리가 있다[9]. 그래서 재현성과 반복성
이 우수하고 무릎넙다리사이 배열과 무릎뼈 아탈구, 무릎
뼈 연골연화증 그리고 무릎뼈 외측경사도 잘 관찰할 수 
있는 전산화단층영상(computed tomography, CT)을 이용
하지만 고가의 검사비용과 방사선의 피폭에 대한 우려가 
있다[10,11]. 따라서 본 연구에서는 기존의 Merchant법에
서 사용한 보조장비를 개선하여 환자의 대퇴부 두께에 
따른 다양한 무릎굴곡각도가 가능하고 X-선 검사대에 장
착하여 이동거리를 제거한 새로운 보조기구를 개발하고
자 하였다. 그리고 다양한 보조장비의 굴곡각도를 이용하
여 대퇴부 두께에 따른 적절한 무릎관절의 굴곡각도와 
X-선 입사각도를 도출하여 유용성을 평가하고자 하였다.

2. 재료 및 방법 

2.1 제안한 Merchant axial viewer 설계 

Fig. 1과 같이 기존의 Merchant axial viewer는 장비의 

높이와 종아리거치대 그리고 영상판 거치대가 고정이 되
어 있다. 

[Fig. 1] Conventional Merchant axial viewer

그러나 최근에 생산되는 X-선 검사대는 x, y, z축을 자
유로이 움직일 수 있는 6-way 방식으로 제작된다. 따라서 
제안한 Merchant 보조장비는 Fig. 2와 같이 검사대 연결 
프레임, 영상판 거치대, 그리고 종아리 거치대 3 부분으
로 구성되었다. 

           

  

                  (a)
                

(b)
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(c)
[Fig. 2] The design drawings of proposed Merchant axial 

viewer (a) top, (b) front, and (c) side.

검사대 연결 프레임은 X-선 검사대에 부착할 수 있도
록  맞춤형으로 설계하여 검사대 양측에 부착할 수 있도
록 하였다. 영상판 거치대는 미사용 시 돌출되는 것을 방
지하기 위해 종아리 거치대와 같이 겹칠 수 있도록 하였
고 종아리 길이에 따라 영상판의 위치를 변경할 수 있도
록 10 cm 간격으로 세 곳의 고정위치를 만들었다. 이 때 
양측 무릎뼈를 동시에 검사할 수 있는 10" ×  12" 크기의 
영상판을 올려 놓을 수 있도록 설계하였다. 종아리 거치
대는 X-선 검사대가 최대한 내려왔을 때 보조장비가 바
닥에 닿지 않도록 종아리 거치대 길이를 48 cm으로 제한
하였다. 특히 무릎관절의 굴곡각도를 중앙 검사대 연결 
프레임과 종아리 거치대 사이에 라쳇핸들(ratchet handle)
를 장착하여 지지대 없이도 종아리 거치대를 지지하고 0°
에서 90° 사이에서 5° 씩 움직일 수 있도록 하였다. 측면
에 각도기를 설치하여 설정각도를 알 수 있도록 하였다.  

2.2 대상 및 검사방법

본 실험에서 방사선영상획득은 X-선 발생장치
(MCM-901R, MIS, Korea), 컴퓨터 방사선영상 시스템
(CR85-X, AGFA, Germany)의 영상판독기(image reader)

와 영상판(image plate, IP, 10" ×  12")을 사용하였다. 무
릎굴곡각도의 변형이 가능하도록 자체 제작한 Merchant 
axial viewer 기구를 이용하였고 영상분석은 G3 
viewer(Infinitt Healthcare, Korea)를 사용하였다. 2010 년 
3 월부터 11 월까지 조사한 한국인 인체표준정보에 의하
면 20 대의 평균 넙다리 둘레 분포는 평균둘레가 53.3∼
58.7 cm, 평균 이하는 47.7∼53.2 cm, 평균 이상은 58.8∼
64.2 cm 이었다[12]. 따라서 본 연구에서는 검사 대상자
는 연구 목적에 동의하고 과거 무릎 관련 질병이 없는 정
상인 32 명(평균나이 : 21 ± 2 세)을 선정하여 넙다리 둘
레가 50 cm이하인 그룹 A (16 명, 평균둘레 48 ± 1.3 cm, 

평균몸무게 51 ± 7.0 kg)와 60 cm이상인 그룹 B (16 명, 
평균둘레 64 ± 4.1 cm, 평균몸무게 83 ± 17.6 kg)로 구분
하였다. 이때 넙다리 둘레는 볼기고랑점을 지나는 수평둘
레를 줄자를 이용하여 cm 단위로 측정하였다. 무릎뼈의 
축방 영상을 획득하기 위해 무릎굴곡각도를 5°씩 증가시
켜 35°, 45°, 55°로 설정하였으며, 각 각도별로 X-선 입사
각도를 수직면에서 40°, 50°, 60°로 변화시켜 9 가지의 조
합으로 검사하였다.

[Fig. 3] To acquire radiographs of the patella by using the 

proposed Merchant axial viewer 

Fig. 3와 같이 X-선의 조사조건은 50 kVp, 10 mAs, 조
사거리는 120 cm로 설정하고 X-선의 중심 입사점은 무
릎뼈와 넙다리 관절융기사이공간을 조준하였다. 대상자
들의 불필요한 방사선 피폭을 방어하기 위하여 방사선 
차폐체로 생식선을 가리고 조사야 면적은 가로 15 ± 2 
cm, 세로 10 ± 2 cm으로 최소화하였다. 

무릎뼈의 축상은 넓적다리 고랑(femoral groove)의 심
부와 양측 융기사이고랑(intercondylar sulcus)의 최고점을 
연결하는 두 선이 이루는 각도인 구의각(sulcus angle)과 
구의각을 이등분하는 선과 무릎뼈 관절면 중 최저 꼭지점
에서 구의각의 꼭지점으로 그은 선과 이루는 각도인 일치
각(congruence angle)을 측정할 수 있어야 한다[13]. 이러
한 무릎뼈 축상에 적합한지 Likert 5 점 척도(매우 잘 보임 
: 5 점, 보통 3 점, 매우 잘 안보임 : 1 점)를 이용하여 사
전에 측정 교육을 받은 방사선사 3 명이 교차분석으로 
Table 1을 기준으로 육안평가 하였다. 그리고 3 명의 평균
점수가 4 점 이상의 평가를 받은 진단 가능한 영상으로 
선택하여 무릎굴곡각도와 X-선 입사각도를 분석하였다.
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[Table 1] Scoring system of the patella axial view in 

radiographs

Score Criterion

5
both side facet of patellar : overlap

patellofemoral joint space : clear

4
one side facet of patellar : overlap

patellofemoral joint space : clear

3
both side facet of patellar : not overlap

patellofemoral joint space : clear

2
both side facet of patellar : not overlap

patellofemoral joint space : not clear

1 Not image evaluation

2.3 사용편리성 평가

제안한 Merchant 보조장비의 편리성은 기존의 
Merchant 보조장비와 비교하였다. 비교내용은 검사소요
시간, 보조장비 설치 편리성과 무릎뼈 굴곡각도 조절 편
리성 그리고 X-선 입사각도 조절 편리성에 대해서 평가
하여 5 점 리커트 척도로 측정하였다. 평가자들은 임상 
검사역량의 차이를 배제하기 위해 Merchant 검사법을 잘 
학습하고 관련 방사선영상학을 이수한 방사선학전공 대
학생 22 명(남: 5 명, 여: 17 명)을 대상으로 실시하였다. 

 

2.4 통계적 분석

수집된 데이터는 SPSS software (SPSS 15.0 for 
Windows, SPSS, Chicago, IL USA)로 통계학적 분석을 
실행하였다. 영상평가의 신뢰도는 3 명 평가자들의 평가 
일치도를 분석하기 위해 급내 상관계수(Intra-Class 
Correlation, ICC)를 이용하여 단일 측도가 최소 0.8 이상
의 값과 p 값이 0.05보다 작을 때 일치한다고 분석하였
다. 또한 무릎굴곡각도와 X-선 입사각도의 9 가지 조합에 
대한 평가자들의 평균 점수를 ANOVA 분석하였고, 사용
편리성에 대한 분석은 기본의 검사법과 제안한 검사법을 
wilcoxon 부호순위 검정하여 p 값이 0.05보다 작을 때 유
의한 차이가 있다고 판정하였다. 

3. 결 과 

3.1 Merchant Hun's axial viewer 제작

Fig. 4처럼 제안한 Merchant axial viewer를 제작하여 
X-선 검사대에 장착하였다. 

[Fig. 4] The appearance of manufactured Merchant Hun's 

axial viewer with X-ray table

재질은 스테인레스를 이용하여 주문 제작하였으며 고
안자의 이름을 인용하여 Hun's axial viewer라고 명명하
기로 하였다. 장비가 굴곡될 때 장비사이에 환자의 무릎 
아래 피부면이 끼는 것을 방지하기 위해 곡면처리하여 
안전성을 확보하였다. 또한 Fig. 5처럼 라쳇핸들은 복스 
렌치(box wrench)을 변형한 것으로 X-선 검사대가 6-way 
방식으로 자유롭게 움직여도 종아리 거치대가 공중에서 
지지할 수 있도록 하였다. 이때 라쳇핸들을 오른쪽으로 
돌리면 종아리 거치대가 올라가고 왼쪽으로 돌리면 내려
갈 수 있도록 하였다. 

[Fig. 5] The ratchet handle for supporting the calf cradle 

and the adjusting the knee joint angle

그리고 Fig. 6처럼 영상판 거치대는 사용하지 않을 때 
접힐 수 있도록 하였고 X-선 검사대를 최대한 낮추어도 
바닥에 닿지 않도록 제작하였다. 
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[Fig. 6] The appearance of folding the image plate holder 

with the X-ray table as low as possible

또한 소아부터 장신의 성인까지의 종아리 길이를 고려
하여 10 cm 간격으로 영상판 거치대가 이동하고 고정할 
수 있는 홈을 종아리 거치대 측면에 만들었다. 

3.2 방사선영상 평가자 일치도

Table 2는 3 명의 평가자간 일치도에 대한 급내 상관
계수 결과로 넙다리가 얇은 A 그룹과 넙다리가 두꺼운 B 
그룹 모두 단일 측도가 각각 0.921, 0.985로 분석되었고 
p 값도 0.05 보다 작게 측정되어 평가자 사이에 통계학적
으로 유의한 차이가 없었다.

[Table 2] The results of interobserver intra-class correlation 

of the patella axial view in radiographs

Observer

A Group (Thin) B Group (Thick)

single 

measure
p-value

single 

measure
p-value

1

0.921 .001 0.985 .0012

3

3.3 무릎뼈 축상 방사선영상 평가

Table 3과 같이 3 명의 평균점수를 무릎굴곡각도와 X-
선 입사각도로 분석한 결과 A 그룹에서는 p 값이 0.05보
다 작아 조합간의 유의한 차이가 있었으며 무릎굴곡 각
도는 45°에서 X-선 입사 각도가 60°와 50°에서 각각 4.52
와 4.41 점을 받아 우수한 영상으로 도출이 되었다. B 그
룹에서도 p 값이 0.05보다 작아 조합간의 유의한 차이가 
있었으며 X-선 입사 각도는 60°에서 무릎굴곡 각도가 
35°와 45°에서 각각 4.17과 4.25 점을 받아 우수한 영상

으로 도출이 되었다. 

[Table 3] The results of radiographs score of the patella 

axial view

X-ray angle
F-value

　 　 60° 50° 40°

Knee

flexed

angle

A Group

(Thin)

35° 3.52 3.95 3.54 

7.743***45° 4.52 4.41 2.08 

55° 3.79 3.42 2.00 

B Group

(Thick)

35° 4.17 3.62 2.60 

9.759***45° 4.25 2.56 2.00 

55° 2.69 2.00 2.00 

***p<0.001

3.4 사용편리성 평가

Table 4와 같이 기존 보조장비와 제안한 보조장비의 
사용편리성을 비교한 결과, 보조장비설치의 편리성은 제
안한 보조장비를 이용한 방법이 평균 4.4 점으로 기존 보
조장비를 이용한 방법보다 유의하게 높게 나타났다
(p=0.007). 그러나 무릎뼈 굴곡각도 조절 편리성은 기존 
보조장비를 이용한 방법이 평균 4.3 점으로 제안한 보조
장비를 이용한 방법보다 유의하게 높게 나타났다
(p=0.046). X-선 입사각도 조절 편리성은 기존 보조장비
를 이용한 방법이 평균 3.8 점으로 제안한 보조장비를 이
용한 방법의 평균 3.1 점보다 높았지만 유의한 차이는 없
었다(p=0.068). 마지막으로 검사소요시간은 제안한 보조
장비를 이용한 방법이 평균 60 초로 기존 보조장비를 이
용한 방법의 78 초보다 높았지만 유의한 차이는 없었다
(p=0.066).

[Table 4] Comparisons of the conventional and the 

proposal methods for the patella axial view 

by wilcoxon rank sum test.

conventional 

method

(n = 22)

proposal 

method

(n = 22)

p-value

convenience

of installation 

(score)

2.6 ± 1.1 4.4 ± 0.5 .007

convenience of 

adjusting the 

angle of flexion

(score)

4.3 ± 0.7 3.5 ± 0.9 .046

convenience of 

adjusting the 

angle of X-ray  

tube (score)

3.8 ± 0.4 3.1 ± 0.9 .068

working time 

(sec)
78.0 ± 24.2 60.4 ± 13.0 .066
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4. 고 찰 

무릎뼈의 아탈구 및 탈구 정도를 진단하고 무릎넙다리
관절의 Table면과 형태를 관찰하기 위한 방사선학적 검
사는 여러 가지가 있다. Merchant 등은 무릎관절을 45° 
굴곡하여 무릎뼈를 축상으로 검사하는 방법을 소개하였
고 Laurin은 무릎관절을 20° 굴곡하여 검사할 때 좋은 정
보를 얻을 수 있다고 주장하였다[5,6]. 또한 이러한 검사
법은 전통적인 방법으로 오랫동안 임상에서 사용되었다. 
그러나 최근에는 비만환자의 증가로 한국인의 체형이 점
차 커가는 추세이며 넙다리둘레의 두께도 증가하고 있다
[14]. 넙다리둘레가 증가하거나 감소하면 무릎 굴곡각도
에 영향을 미쳐 기존의 고정된 각도로 검사를 한다면 영
상에 왜곡이 생겨서 진단하는데 문제가 생긴다. 

[Fig. 7] Radiographs of the normal patella axial view (a) 

excellent image (b), (c), (d), and (e) error 

radiographs by mis-adjusted the knee flexed angle 

and the X-ray tube angle  

Fig. 7 (a)는 무릎의 굴곡각도와 X-선의 입사각도가 적
절하게 이루어져 무릎뼈의 바닥면이 잘 겹치면서 무릎넙
다리관절이 잘 관찰된다. 하지만 무릎의 굴곡각도가 크고 
X-선의 입사각도가 수직면에서 작으면 Fig. 7 (b)와 (c)처
럼 정강뼈거친면(tibial tuberosity)이 융기사이고랑
(intercondylar sulcus)사이에 돌출되거나 무릎뼈 바닥면이 
겹쳐지지 않아 무릎넙다리관절을 가려지게 할 수 있다. 
반면 무릎의 굴곡각도가 작고 X-선의 입사각도가 수직면
에서 너무 크면 Fig. 7 (d)처럼 융기사이고랑이 영상판에 

완전히 묘출이 되지 않거나 Fig. 7 (e)처럼 생식선을 방어
하기 위해 놓여진 차폐체에 융기사이고랑이 가려지는 오
류가 발생한다. 이러한 영상의 오류는 넙다리둘레의 두께
에 따른 무릎뼈 굴곡각도의 변화를 고려하지 못한 결과
이며 또한 변화된 무릎뼈 굴곡각도에 맞는 X-선의 입사
각도를 조절해주어야 한다. 

따라서 무릎뼈의 정확한 축상 영상을 얻기 위해서는 
무릎관절 굴곡각도를 조절할 수 있는 보조장비가 필요하
다. 또한 Merchant법을 이용 시 사용되는 기존의 보조장
비는 검사 시 이동하고 검사대의 위치에 맞추어야 하는 
불편함이 있다. 그래서 보조장비의 이동거리에 대한 불편
함을 줄이고 환자 편의를 증대시키기 위한 보조기구의 
개발도 있었지만 이 보조기구도 굴곡각도가 고정되어 있
어 굴곡각도에 영향을 주는 대퇴부의 두께를 고려하지 
못한 단점과 검사할 때마다 보조기구를 X-선 검사대 위
에 올려놓아야 하는 불편함이 있다[8]. 그리고 이러한 점
을 보완하기위해 X-선의 입사방향이 환자의 몸쪽으로 향
하고 환자가 영상판을 잡고 하는 변형 Settegast 법을 이
용하기도 하지만 환자에 대한 피폭을 증가 시킬 수 있다. 

본 연구에서는 다양한 체형의 피검사자들의 무릎관절 
각도를 조절할 수 있는 X-선 검사대 일체형 무릎뼈 방사
선영상검사 보조장비를 개발하였다. 이를 이용하여 넙다
리둘레가 평균 48 ± 1.3cm 인 경우에는 무릎굴곡 각도가 
45°에서 X-선 입사 각도가 60°와 50°에서 우수한 영상으
로 도출이 되었고 넙다리둘레가 평균둘레 64 ± 4.1cm 인 
경우에는 X-선 입사 각도가 60°에서 무릎굴곡 각도가 
35°와 45°에서 우수한 영상으로 도출이 되었다. 사용편리
성 평가에서 보조장비 설치 편리성은 기존의 방법과 비
교하여 매우 편리하였지만 무릎뼈 굴곡각도 조절 편리성
은 기존의 방법에 비해 다소 불편함이 있었다. 하지만 고
정되어 있는 기존의 보조장비는 체형의 변화에 적응을 
못하는 단점이 있는 만큼 좋은 영상을 얻기 위해서는 불
편함보다는 검사의 정밀도를 위해 감수해야 할 점이다. 
X-선 입사각도 조절 편리성도 기존의 방법이 다소 높았
지만 이 점도 체형변화의 고려 없이 정해진 각도를 유지
하기 때문이다. 검사소요시간은 제안한 보조장비를 이용
했을 경우 다소 감소되었는데 기존의 방법보다 보조장비
의 이동시간과 검사대 높이와 맞추는 시간이 단축되었기 
때문이다. 

그러나 본 Merchant 보조장비는 X-선 검사대의 형태
와 크기에 따라 맞춤식으로 제작해야 하므로 검사대 표
준화하는 것에는 한계가 있으며 향후 범용으로 사용될 
수 있는 기술을 개발하거나 초기 X-선 검사대 제작 시 부
가적으로 설치할 수 있도록 설계하고 제품화하여 사용자
들이 선택할 수 있도록 하는 방법도 강구해야 할 것이다. 
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5. 결 론 

기존의 무릎뼈 축상 보조장비는 매 검사 시 장비를 준
비해야하는 번거로움과 검사시간의 지체에 따른 업무효
율성이 저하되는 단점이 있었다. 본 연구에서는 이러한 
문제점을 해결하고자 새로운 보조장비를 개발하였다. 그
리고 개발한 보조장비를 이용하여 넙다리둘레가 얇은 그
룹과 두꺼운 그룹 사이에서 적절한 무릎관절 굴곡각도와 
X-선 입사각도를 도출하여 진단이 가능한 우수한 무릎뼈 
축상 영상을 얻을 수 있었다. 따라서 제안한 Merchant 
Hun's axial viewer가 검사대에 장착된다면 사용이 편리
하고 검사 업무의 효율성을 증대시킬 수 있으며 무릎굴
곡각도를 다양화할 수 있어 마른환자나 비만환자들의 무
릎뼈 재발성 탈구, 무릎뼈 연골연화증 등과 같은 질환 평
가에 유용할 것으로 기대된다.
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