
РАДИОЛОГИЯ — ПРАКТИКА  /  RADIOLOGY — PRACTICE
№ 6, 2024 23

ОРИГИНАЛЬНЫЕ  СТАТЬИ

Оригинальная статья
УДК 616-073.75
https://doi.org/10.52560/2713-0118-2024-6-23-38

Опыт  оптимизации  дозовой  нагрузки 
при  проведении  цифровой  маммографии 
с  применением  фантома  CIRS 010D 
Тамара Валерьевна Павлова1, Ольга Андреевна Митрохина2,  
Cергей Андреевич Варламов3

1 ООО «Центральный научно-исследовательский институт лучевой диагностики», 
Москва, Россия
2 ОТКЗ «Медицинский институт им. С. И. Георгиевского» ФГАОУ ВО «Крымский 
федеральный университет имени В. И. Вернадского», Симферополь, Россия
3 ООО НТЦ-МТ, Москва, Россия

	 1 chaleur1891@gmail.com, https://orcid.org/0000-0002-2759-0552

	 2 glo-glo@mail.ru, https://orcid.org/0009-0005-7463-7607

	 3 vsa@mtl.ru, https://orcid.org/0009-0007-2621-6300

Автор, ответственный за переписку: Ольга Андреевна Митрохина, glo-glo@mail.ru

Аннотация
Цель исследования. Продемонстрировать возможность снижения лучевой нагрузки 

на пациентку при сохранении высокого качества маммографических изображений.
Материалы и методы. С помощью маммографии получены цифровые изображения 

фантома молочной железы в различных режимах съемки с регистрацией дозовой нагрузки 
во время исследования и оценкой качества визуализации. 

Результаты. Определены оптимальные параметры съемки, при которых достигается 
минимальная лучевая нагрузка без снижения качества снимка.

Заключение. Показана возможность снижения лучевой нагрузки на пациентку при 
проведении маммографии за счет подбора оптимальных физико-технических параметров 
съемки.
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Abstract
Aim. Demonstrate the possibility of reducing the radiation load on the patient while 

maintaining high quality mammographic images.
Materials and Methods. Using mammography, we obtained digital images of the breast 

phantom in various shooting modes, recording the dose load during the study and evaluating the 
quality of visualization.

Results. The optimal shooting parameters have been determined at which the minimum 
radiation load is achieved without reducing the image quality.

Conclusion. This study demonstrates the potential to reduce radiation exposure during 
mammography by optimizing the physical and technical parameters used in the procedure.
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Актуальность
Рак молочной железы (РМЖ) на 

сегодняшний день остается важной как 
медицинской, так и социально-экономи-
ческой проблемой. В общей структуре 
злокачественных заболеваний РМЖ со-
храняет лидирующую позицию. Распро-
страненность этого заболевания в Рос-
сии выросла за последние 10 лет с 391,7 
до 541,7 чел. на 100 тысяч населения [4].  
Маммография представляет собой осно-
ву инструментальной лучевой диагно-
стики РМЖ у женщин после 40 лет [1]. 

Помимо бесспорной пользы мам-
мографического обследования для свое
временной диагностики РМЖ, важно 
учитывать, что этот метод сопряжен с 
воздействием ионизирующего излуче-
ния на пациентов. Из чего следует, что 
рентгенография молочных желез также 
может способствовать и развитию рака 
вследствие воздействия ионизирующей 
радиации на ткань молочной железы и 
организм в целом [3]. Это необходимо 
учитывать при планировании и осущест-
влении маммографического обследова-
ния женского населения, особенно бес-
симптомных пациенток. Важно также 

брать во внимание тот факт, что органы 
и ткани человека обладают разной ради-
очувствительностью в зависимости от 
их метаболической и пролиферативной 
активности. У молочной железы этот 
показатель высокий [9]. На один случай 
РМЖ, вызванного маммографией, при-
ходится 300 случаев впервые выявлен-
ного при скрининговом обследовании. 
Маммография в двух стандартных про-
екциях обеих молочных желез увеличи-
вает риск возникновения РМЖ для жен-
щины возрастом 45 лет на 0,0055 % [8]. 

Один из основных принципов лу-
чевой диагностики заключается в полу-
чении информативных и качественных 
изображений при минимальной дозовой 
нагрузке [5, 11]. Поэтому актуален поиск 
возможности снижения лучевой нагруз-
ки во время проведения маммографии 
без снижения качества визуализации.

Необходимо отметить также, что 
вопрос дозиметрического контроля при 
рентгенологическом исследовании мо-
лочных желез остается малоизученным. 
В отечественной и зарубежной литера-
туре отсутствуют точные данные о до-
стоверно зафиксированной дозе облу-
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чения при проведении маммографии в 
различных режимах и сопоставлении 
качества визуализации на полученных 
снимках. Нами было проанализировано 
10 отечественных и зарубежных источ-
ников информации, представленных в 
табл. 1. Ни в одном из них не представ-

лена информация по детальному изуче-
нию дозовой нагрузки в зависимости от 
режима съемки и сопоставлению дозы 
ионизирующего излучения при прове-
дении маммографии и качества получа-
емого рентгеновского изображения мо-
лочных желез.

Таблица 1
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Снижение лучевых нагрузок 
при исследованиях на цифро-
вых рентгеновских аппаратах

Камышанская И. Г., Мазуров 
А. И. 2010

Статья в журнале 
«Биотехносфера» 

№ 4 (10) / 2010
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при исследованиях на совре-
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Сиднев А. Б., Сиднев Д. А., 
Саворовский В. Ф., Дзигуа 

Т. В.
2008 Руководство

Продолжение таблицы 1

Цель: продемонстрировать возмож-
ность снижения лучевой нагрузки на па-
циентку при сохранении высокого каче-
ства маммографических изображений.

Материалы  и  методы
Исследование проводилось с при-

менением цифрового рентгеновского 
маммографа «Маммо-4МТ-Плюс» (про-
изводитель МТЛ, Россия) с плоскопа-
нельным детектором непрямого преоб-

разования (размер пикселя 50 мкм), с 
фиксированным родиевым (Rh) филь-
тром. Фокусное расстояние при этом со-
ставляло 66 см (рис. 1).

Для эксперимента был использован 
фантом установленного образца CIRS 
010D (производитель Computerized Ima
gin Reference Systems, INC, США) из 
тканеэквивалентного материала, моде-
лирующего компремированную молоч-
ную железу, толщиной 5 см (рис. 2).

Рис. 1.  Внешний вид использованного в эксперименте маммографа «Маммо-4МТ-Плюс» 
(производитель МТЛ, Россия)
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Рис. 2.  Внешний вид фантома установленного образца CIRS 010D (производитель Compu
terized Imagin Reference Systems, INC, США)

В толще фантома располагались 
объекты, имитирующие патологические 
структуры. Сферы (в количестве 7 шт.) 
изображали объемные образования, 
нейлоновые волокна (в количестве 5 

шт.) воспроизводили фиброзные уплот-
нения, а скопления кальцинатов были 
представлены группами крупинок (в 
количестве 12, по 6 крупинок в каждой 
группе), рис. 3.

Рис. 3.  Карта объектов в структуре фантома CIRS 010D, имитирующих патологические об-
разования. 1 — 5–20 пар линий/мм; крупинка карбоната кальция: 2 — 0,13 мм, 3 — 0,165 мм, 
4 — 0,196 мм, 5 — 0,23 мм, 6 — 0,275 мм, 7 — 0,4 мм, 8 — 0,24 мм, 9 — 0,196 мм, 10 — 0,165 
мм, 11 — 0,23 мм, 12 — 0,196 мм, 13 — 0,165 мм; железистая ткань, глубина 1 см: 14 — 100 %,  
15 — 70 %, 16 — 50 %, 17 — 30 %; 18 — 100 % жировой ткани, глубина 1 см; нейлоновое волок-
но диаметром: 19 — 1,25 мм, 20 — 0,83 мм, 21 — 0,71 мм, 22 — 0,53 мм, 23 — 0,3 мм; полусфе-
рический объект — 75 % железистой массы, 25 % — жировой: 24 — 4,76 мм3, 25 — 3,16 мм3, 
26 — 2,38 мм3, 27 — 1,98 мм3, 28 — 1,59 мм3, 29 — 1,19 мм3, 30 — 0,9 мм3; 31 — маркерная зона 
оптической плотности; 32 — метки границы пучка 



РАДИОЛОГИЯ — ПРАКТИКА  /  RADIOLOGY — PRACTICE
№ 6, 2024 29

Оригинальные статьи 
Оriginal research

Фантом использовался для подбо-
ра оптимального режима исследования, 
при котором достигается минимальная 
лучевая нагрузка при условии сохра-
нения высокого качества маммографи-
ческих изображений. Фантом распола-
гался в центральной части детектора по 
передней его кромке.

Для каждого снимка производился 
последующий замер дозовой нагрузки 
путем выполнения повторной экспози-
ции при тех же параметрах, что и при 
исследовании фантома для визуальной 
оценки. Дозиметрия проводилась уни-
версальным прибором Piranha (RTI, 
Швеция), рис. 4.

Эффективная поглощенная доза 
определялась согласно МУ 2.6.1.2944-
11 расчетным методом на основе ранее 
полученных данных для данного типа 
аппарата. Расчет производился по фор-
муле:

E = 0,05 × Hж = 0,05 × Кж × Dвх,

где Dвх корректировалась исходя из 
геометрических размеров, а именно:

Dвх = Dвх0 × SID2/(SID-Thickness)2, 

где SID = 660 см, Thickness — толщина 
железы в см, Dвх0 — входная керма в 
плоскости укладки железы (мГр).

Все установочные параметры экс-
перимента (режим, кВ, мАс) и измерен-
ные показатели (керма) заносились в 
таблицы. Затем полученные изображе-
ния фантомов передавались на автома-
тизированную рабочую станцию вра-
ча-рентгенолога с пакетами прикладных 
программ и специализированными ме-
дицинскими мониторами с разрешением 
5 Мп для анализа маммограмм (рис. 5). 
Качество полученных рентгенологиче-
ских изображений фантома оценива-
лось двумя врачами-рентгенологами, 

Рис. 4.  Внешний вид универсального дозиметра Piranha, используемого для эксперимента 
(производитель RTI, Швеция) 
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Рис. 5.  Рабочая станция врача-рентгенолога со специализированными мониторами с раз-
решением 5 Мп 

имеющими опыт описания маммограмм 
не менее 3 лет. 

Все полученные изображения были 
оценены по критериям видимости: сфе-
рическим объектам, крупинкам, волок-
нам, согласно карте фантома (рис. 3), 
которые оценивались по шкале видимо-
сти от 0 до 5, где:
	5 —	все объекты полностью видны, кон-

туры прослеживаются четко;
	4 —	все анализируемые объекты видны 

полностью, контуры размыты;
	3 —	часть объектов не видна частично;
	2 —	часть объекта не видна;
	1 —	видны очертания объекта;
	0 —	объект не виден.

Результаты
В ходе эксперимента изображения 

фантома молочной железы были полу-
чены последовательно в ручном режиме 
(табл. 2) и четырех алгоритмически за-
данных режимах съемки:

	—	 в автоматическом режиме PRE (кВ, 
мАс устанавливаются аппаратом по 
плотности железы) (табл. 3);

	—	 в полуавтоматическом режиме PRE 
(кВ задает рентгенолаборант, мАс 
рассчитывает аппарат по плотности 
железы) (табл. 4);

	—	 в автоматическом режиме FAST (кВ, 
мАс устанавливаются аппаратом в 
зависимости от толщины железы) 
(табл. 5);

	—	 в полуавтоматическом режиме FAST 
(кВ задает рентгенолаборант, мАс 
подбирает аппарат по толщине же-
лезы) (табл. 6).
Также для вышеуказанных режи-

мов были получены экспериментальные 
снимки со снижением на 25 и 50 % от за-
данного аппаратом показателя произве-
дения ток-время (мАс) (табл. 3–5). Для 
определения начальных режимов экспо-
зиции был выполнен снимок в автома-
тическом режиме.
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Таблица 2
Результаты эксперимента в ручном режиме

Имя файла

Анодное 
напряжение 

рентгеновской 
трубки, кВ

Произведение 
ток-время, мАс

Эффективная 
поглощенная 

доза, мЗв

Визуализация, 
балл

CIRS010D_50mm_ 
MANUAL_26kV_ 
20mAs

26 20 0,01 3

CIRS010D_50mm_
MANUAL_26kV_ 
50mAs

26 50 0,026 3

CIRS010D_50mm_
MANUAL_26kV_ 
80mAs

26 80 0,042 3

CIRS010D_50mm_
MANUAL_29kV_ 
80mAs

29 80 0,059 4

CIRS010D_50mm_
MANUAL_29kV_ 
100mAs

29 100 0,074 2

CIRS010D_50mm_
MANUAL_29kV_ 
125mAs

29 125 0,092 5

CIRS010D_50mm_
MANUAL_31kV_ 
100mAs

31 100 0,09 2

CIRS010D_50mm_
MANUAL_31kV_ 
125mAs

31 125 0,113 5

CIRS010D_50mm_
MANUAL_31kV_ 
160mAs

31 160 0,148 5

CIRS010D_50mm_
MANUAL_34kV_ 
250mAs

34 250 0,292 5

CIRS010D_50mm_
MANUAL_34kV_ 
300mAs

34 300 0,346 5

CIRS010D_50mm_
MANUAL_34kV_ 
352mAs

34 350 0,412 5
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Таблица 3
Результаты эксперимента в автоматическом режиме PRE

Имя файла

Анодное 
напряжение 

рентгеновской 
трубки, кВ

Произведение 
ток-время, мАс

Воздушная 
керма, мГр

Эффективная 
поглощенная 

доза, мЗв

Визуализация, 
балл

CIRS010D_50mm_
PRE_30.5kV_106.5mAs 30,5 106,5 5,637 0,094 5

CIRS010D_50mm_PRE-
25ProcmAs_30.5kV_80mAs 30,5 80 4,133 0,071 4

CIRS010D_50mm_PRE-
50ProcmAs_30.5kV_52mAs 30,5 52 2,689 0,046 4

Таблица 4
Результаты эксперимента в полуавтоматическом режиме PRE

Имя файла

Анодное 
напряжение 

рентгеновской 
трубки, кВ

Произведение 
ток-время, мАс

Воздушная 
керма, мГр

Эффективная 
поглощенная 

доза, мЗв

Визуализация, 
балл

CIRS010D_50mm_PRE_
automAs_26kV_253mAs 26 253 8,506 0,133 5

CIRS010D_50mm_
FAST-25ProcmAs_
automAs_26kV_190mAs

26 190 6,475 0,1 5

CIRS010D_50mm_
FAST-50ProcmAs_
automAs_26kV_127mAs

26 127 4,377 0,068 4

CIRS010D_50mm_PRE_
automAs_29kV_142mAs 29 142 6,409 1,102 5

CIRS010D_50mm_
FAST-25ProcmAs_
automAs_29kV_107mAs

29 107 5,008 0,08 5

CIRS010D_50mm_
FAST-50ProcmAs_
automAs_29kV_71mAs

29 71 3,263 0,05 5

CIRS010D_50mm_PRE_
automAs_31kV_98mAs 31 98 5,158 0,089 5

CIRS010D_50mm_
FAST-25ProcmAs_
automAs_31kV_74mAs

31 74 4,038 0,069 5

CIRS010D_50mm_
FAST-50ProcmAs_
automAs_31kV_49mAs

31 49 2,695 0,046 4

CIRS010D_50mm_PRE_
automAs_34kV_56.7mAs 34 56,7 3,829 0,066 3
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Имя файла

Анодное 
напряжение 

рентгеновской 
трубки, кВ

Произведение 
ток-время, мАс

Воздушная 
керма, мГр

Эффективная 
поглощенная 

доза, мЗв

Визуализация, 
балл

CIRS010D_50mm_
FAST-25ProcmAs_
automAs_34kV_43mAs

34 43 2,979 0,05 5

CIRS010D_50mm_
FAST-50ProcmAs_
automAs_34kV_28mAs

34 28 1,861 0,033 3

Продолжение таблицы 4

Таблица 5
Результаты эксперимента в автоматическом режиме FAST

Имя файла

Анодное 
напряжение 

рентгеновской 
трубки, кВ

Произведение 
ток-время, мАс

Воздушная 
керма, мГр

Эффективная 
поглощенная 

доза, мЗв

Визуализация, 
балл

CIRS010D_50mm_
FAST_30kV_93mAs 30 93 4,479 0,08 5

CIRS010D_50mm_FAST-
25ProcmAs_30kV_70mAs 30 70 3,487 0,06 3

CIRS010D_50mm_FAST-
50ProcmAs_30kV_45mAs 30 45 2,236 0,038 3

Таблица 6
Результаты эксперимента в полуавтоматическом режиме FAST

Имя файла

Анодное 
напряжение 

рентгеновской 
трубки, кВ

Произведение 
ток-время, мАс

Воздушная 
керма, мГр

Эффективная 
поглощенная 

доза, мЗв

Визуализация, 
балл

CIRS010D_50mm_FAST_
automAs_26kV_187mAs 26 187 6,2 0,098 5

CIRS010D_50mm_FAST_
automAs_29kV_107.9mAs 29 107,9 4,992 0,079 5

CIRS010D_50mm_FAST_
automAs_31kV_83mAs 31 83 4,512 0,075 5

CIRS010D_50mm_FAST_
automAs_34kV_49mAs 34 49,4 3,299 0,057 4

Установочные параметры маммогра
фии (режимы кВ, мАс), измеренные 
значения дозы рентгеновского излуче-
ния фиксировались в таблицах (табл. 
2–6). Перед началом исследования для 

каждого выполненного снимка была 
разработана кодировка и условные обо-
значения.

Было получено 34 изображения 
фантома в режимах с разбросом параме-
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тров: напряжение от 26 до 34 кВ, величи-
на произведения ток-время от 20 до 350 
мАс, дозовая нагрузка варьировалась в 
диапазоне 0,01–1,1 мЗв.

Была выведена средняя оценка ка-
чества визуализации по 5-балльной 
шкале для каждого изображения.

В результате визуального анали-
за изображений, опираясь на критерии 
видимости, согласно карте фантома 
(рис. 3) были определены оптимальные 
физико-технические параметры съемки, 
при которых достигалась минимальная 
дозовая нагрузка без снижения качества 
визуализации. 

Сопоставляя видимость сфериче-
ских объектов, волокон и крупинок, 
опытным путем был определен такой 
режим съемки, при котором получаются 
изображения фантома по качеству визу-
ализации аналогичные получаемым при 
исследовании в стандартном алгорит-
мически заданном режиме аппарата. На 
снимке в стандартном режиме опреде-
ляются все 5 волокон (19–22), все 7 сфе-
рических образований (24–30), группы 
крупинок определяются четко под но-

мерами 4–9, 11–12, а скопления под но-
мерами 3, 10 и 13 визуализируются не-
четко, с размытыми контурами, группа 
под номером 2 определяется частично. 
Аналогичная визуализация достигнута 
и в отобранном в ходе эксперимента ре-
жиме как оптимальный (рис. 6).

Полуавтоматический режим PRE 
при напряжении 34 кВ и сниженном на 
25 % от заданного аппаратом показателя 
произведения ток-время до 43 мАс ока-
зался оптимальным. 

На снимке визуализируются также 
5 волокон (19–22), 7 сферических обра-
зований (24–30), группы крупинок под 
номерами 4–9, 11–12 определяются чет-
ко, а под номерами 3, 10 и 13 — с размы-
тыми контурами, группа крупинок под 
номером 2 определяется частично.

При этом в данном режиме эффек-
тивная доза составила 0,05 мЗв, что ока-
залось на 47 % ниже дозы, получаемой 
при исследовании в автоматическом ре-
жиме (рис. 7).

На основании полученных данных в 
ходе эксперимента с фантомом, имити-
рующим компремированную молочную 

Рис. 6.  Рентгенологическое цифровое изображение фантома CIRS 010D в оптимальном ре-
жиме



РАДИОЛОГИЯ — ПРАКТИКА  /  RADIOLOGY — PRACTICE
№ 6, 2024 35

Оригинальные статьи 
Оriginal research

железу, определены оптимальные физи-
ко-технические параметры съемки, при 
которых достигается существенно мень-
шая дозовая нагрузка. При этом качество 
визуализации цифровых изображений 
фантома сопоставимо с получаемым при 
исследовании в стандартном алгоритми-
чески заданном режиме аппарата. 

	 Оптимальным режимом оказал-
ся полуавтоматический режим PRE при 
напряжении 34 кВ и сниженном на 25 % 
от заданного аппаратом показателя про-
изведения ток-время до 43 мАс. 

Обсуждение
На основании проведенного ана-

лиза полученных в ходе эксперимента 
данных была установлена взаимосвязь 
между физико-техническими услови-
ями съемки и дозовой нагрузкой. Чем 
выше были показатели напряжения 
и произведения ток-время, тем выше 
была доза излучения. Рассмотрим край-
ние значения параметров: максималь-
ная дозовая нагрузка 1,1 мЗв была при 

значениях: напряжение — 29 кВ, произ-
ведение ток-время — 142 мАс. При этом 
качество визуализации оценивалось на 
5 баллов. Минимальное значение вели-
чины дозы излучения наблюдалось при 
значениях: напряжение 34 кВ, произ-
ведение ток-время — 28 мАс, качество 
изображения при этом соответствова-
ло 3 баллам. Сопоставив качество изо-
бражения всех полученных цифровых 
снимков фантома молочной железы в 
экспериментальных режимах и изобра-
жение, полученное в автоматическом 
режиме, было определено, что есть не-
сколько изображений, по качеству ви-
зуализации соответствующих 5 баллам. 
Оптимальным режимом был определен 
тот, в котором изображение имело оцен-
ку 5 баллов, и при этом дозовая нагрузка 
была минимальной.

Выбор оптимальных параметров 
съемки — важный этап снижения луче-
вой нагрузки при выполнении исследо-
ваний, во многом определяет качество 
исследования.

Рис. 7.  Рентгенологическое цифровое изображение фантома CIRS 010D в автоматическом 
режиме
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Вывод
Полученные в ходе эксперимента 

данные доказывают возможность оп-
тимизации физико-технических па-
раметров съемки в виде минимизации 
эффективной дозы при сохранении вы-
сокого качества маммографического 
изображения.
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