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      چكيده

 
زى ير شبيه ساوتصار، اتصوير بيمدازش يا پرر و بيماروى سى بر ربرو تحقيق ى بجاان تومىاى هستهپزشكى در زمينه و هدف: 

روش  به قلب پرفيوژن سكنا در پرتوها پراكندگي و تضعيف اصلاح كمي لذا هدف اين مطالعه ارزيابيار داد. سى قرربررد موه را شد
 بود. ECG-Gated SPECT سازي مونت كارلوبا استفاده از شبيه

صحيح اعمال أثيرت مطالعه اين در كار:روش  ضعيف ت انرژي  پنجره سه ) وDEWانرژيي ( پنجره دو هايروش به پراكندگي و ت
)TEW( صويربرداري در سپكت ت سي مورد قلب ا صويربرداري سازيشبيه براي و گرفت قرار ارزيابي و برر س ت  كد از قلب، پكتا

 اكتيويته توزيع اب XCAT ديجيتال فانتوم از و اسپكت تصويربرداري سيستم به عنوان GATEكارلو  مونت سار شبيه اختصاصي
  شد.  استفاده انسان تنه سازيمدل براي واقعيت با مطابق تضعيف نقشه و

سه ها:يافته ست بهبود مقاي صاوير كنترا صحيح اعمال مختلف هايحالت در ت ضعيف ت شان پراكندگي و ت شترين كه هددمي ن  بي
ــت ــوير كنتراس ــل افزايش %25 ميانگين با) TEW1+AC( روش از تص ــودمي حاص  الاعم مختلف هايحالت در MSE و ش

 مرجع تصوير با ايسهدر مق MSE. بود يافته كاهش%  5/54 تا%  5/51 از مرجع تصوير با مقايسه در پراكندگي و تضعيف تصحيح
يب 14/1 و 12/1 ،13/1 ،15/1 تا Un_Cor در 4/1 از  AC+TEW2و AC+TEW1، AC+DEW، AC در به ترت

سبت و يافت كاهش صلاح اعمال هايروش تمام در) SNR( نويز به سيگنال ن صلاح با همراه پراكندگي ا سه در عيفتض ا  با مقاي
  . داد نشان افزايش %71 تا) AC( تضعيف اصلاح اعمال
صاوير سازيكمي نتايج طبق بر گيري:نتيجه سازي ت صحيح اعمال بكارگيري با شده باز صحيح اعمال اب همراه پراكندگي ت  ت
  .است پذيرامكان تضعيف
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Abstract   
 
Background & Aims: Nowadays, imaging of the blood supply of the heart muscle 
by single photon emission computed tomography (SPECT: Single Photon Emission 
Computed Tomography) due to its non-invasive nature and providing information 
with physiological value and low cost compared to the valuable angiography method. 
It is highly diagnostic. But these images undergo changes and artifacts under the 
influence of factors, the result of which is the reduction of the diagnostic accuracy of 
the images and false positive cases. During the detection process, several physical 
effects such as attenuation, scattering, and collimator response function affect the 
frequency of emitted photons; this leads to the destruction of the contrast and as a 
result of reducing the quantitative and qualitative accuracy of the images. 
Attenuation, as the most destructive factor of SPECT images, reduces the quality of 
SPECT images of heart blood supply and reduces the sensitivity of tests related to 
the diagnosis of coronary artery diseases, and for non-uniform environments, 
especially in nuclear imaging of chest areas. And the heart is necessary to produce a 
map of patient attenuation coefficients. The existence of scattered photons is also one 
of the main factors of error in quantization; the detection of scattered events affects 
the contrast of the lesions and causes the lack of image resolution and signal-to-noise 
ratio. Therefore, to correct the attenuation and scattering of the rays in the heart 
images quantitatively and qualitatively, patterns are needed in SPECT systems. Due 
to the importance of the topic, various research groups around the world have 
presented their research and results on correcting the effect of scattering of rays and 
also correcting the effect of weakening the rays. If there was no limitation of energy 
resolution, it was easily possible to identify the scattered rays and prevent them from 
being recorded in the image. Because we know that scattered rays lose energy. 
Because gamma rays are single energy and their energy amount is completely known. 
Therefore, each photon with less energy will represent scattered rays, but due to the 
limited energy resolution of the gamma camera, a range is usually considered on the 
sides of the main energy, which is called the energy window. It is assumed that the 
photons recorded in this energy range are primary photons, but in fact, many photons 
scattered in the body are also recorded in this window. These scattered rays do not 
carry correct spatial information and lead to a decrease in image resolution and 
contrast and quantization errors in the image. In nuclear medicine, instead of 
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researching and examining the patient or processing the image of the patient, 
simulated images can be examined. Simulators can provide information about each 
of the image destruction factors. The purpose of this research is to propose a new 
method for scattering correction, in this research, a combination of Monte Carlo and 
modeling is used for the rapid production of scattered views, and in the proposed 
method, the two-matrix method is used, this method At the stage of generating 
mathematical views, dispersion is added and this problem leads to the removal of 
scattered rays. As a result, an image is reconstructed that is free from the effects of 
attenuation and non-ideal dispersion and leads to an increase in contrast and 
improvement of power. Detecting waste, increasing the signal-to-noise ratio, and 
increasing the accuracy of quantification. 
Methods: In this study, the effect of applying attenuation and dispersion correction 
using two energy windows (DEW) and three energy windows (TEW) methods in 
cardiac aspect imaging was investigated and evaluated, and to simulate cardiac aspect 
imaging, a special code similar to SAR Monte Carlo GATE was used as the SPECT 
imaging system and XCAT digital phantom with activity distribution and realistic 
attenuation map was used to model the human trunk. 
Results: Comparison of image contrast improvement in different modes of 
attenuation and dispersion correction shows that the highest image contrast is 
obtained from the (TEW1+AC) method with an average increase of 25% and MSE 
in different modes of attenuation correction. And the dispersion compared to the 
reference image was reduced from 51.5% to 54.5%. Compared to the reference 
image, MSE decreased from 1.4 in Un_Cor to 1.15, 1.13, 1.12, and 1.14 in 
AC+TEW1, AC+DEW, AC, and AC+TEW2, respectively, and the signal-to-noise 
ratio (SNR) increased up to 71% in all methods of applying dispersion correction 
along with attenuation correction compared to applying attenuation correction (AC). 
Conclusion: In this study, the effect of attenuation and dispersion correction in 5 
non-correction modes, with attenuation correction, attenuation, and dispersion 
correction using two-window and three-window methods with triangular 
approximation and three-window with trapezoidal approximation on We evaluated 
XCAT phantom simulated images and heart muscle perfusion images by SPECT 
method and 4 different parameters were used to compare and evaluate the images, 
including profile, contrast, mean squared error (MSE) and signal to noise. According 
to the results of the quantification of reconstructed images, it is possible to apply 
dispersion correction along with attenuation correction. 
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  مقدمه
صو امروزه سان يربرداريت عضله قلب به روش  ياز خونر

نه يا گاري را  SPECT: Singleي (تك فوتوناي مقطع ن
Photon Emission Computed Tomograghy ( به علت

هاجميغ يتماه با  يارو در اخت يرت قرار دادن اطلاعات 
ـــبــت بــه روش  ينــهو هز يزيولوژيــكارزش ف كم نس

شخ يدارا يوگرافيآنژ صيارزش ت س ي ست ييبالا يارب  ا
ما ا .)1( ـــاو ينا تاث يرتص ـــتخ يعوامل يرتحت   وشدس
ــوند كه نتيم يفكتو آرت ييراتتغ ها يفكتآرت ينا يجهش

شخ صحت ت صيكاهش  صاو ي و موارد مثبت كاذب  يرت
ــت ــازي اثرات فيزيكي . )2( اس ــكارس در طي فرآيند آش

ـــعيف يل تص عددي از قب ندگي، ،مت ـــخ  پراك پاس تابع 
شده را تحت تاثير هافراواني فوتون كوليماتور، سيل  ي گ
ـــت و در قرار مي دهند؛ اين امر منجر به تخريب كنتراس

. )3(شــود تصــاوير ميه كاهش دقت كمي و كيفي نتيج
اسپكت  يرامل مخرب تصاوع ينعنوان مهمتره ب يفتضع

قلب و  نياسپكت از خونرسا يرتصاو يفيتباعث كاهش ك
 يصمربوط به تشـــخ يهايشآزما يتكاهش حســـاســـ

ـــود و برايعروق كرونر م هــاييمــاريب  يطمح يش
ختغ ـــو يژهبه و يريكنوا ته يربرداريدر تص ـــ از  ياهس

 يبنقشــه ضــرا يدو قلب تول ينهقفســه ســ يهايهناح
 يهاوجود فوتون. )4(اســـت  يضـــرور يمارب يفتضـــع

 يســـازميخطا در ك ياز عوامل اصـــل يكي يزپراكنده ن
شديم ساز ؛با شكار ست  يرو پراكنده بر يعوقا يآ كنترا

 يكگذارد و ســبب فقدان قدرت تفكيم يرثأت يعاتضــا
صو س يرت سبت   بنابراين. )5( شودمي يزبه نو يگنالو ن
پرتوها در تصــاوير  و پراكندگي تضــعيف تصــحيح جهت
ــتم و كيفي از نظر كمي قلب ــيس  به SPECTي هادر س

ـــدنياز مي الگوهايي ـــوع ، اهميتدليل به .)6( باش  موض
يا بر روي  تحقيقاتي هاي مختلفگروه ـــر دن ـــراس در س

صحيح صحيح اثر پراكندگي ت ضعيف پرتوها و نيز ت  اثر ت
ها تحقيق تايج پرتو ئه و ن ند نموده خود را ارا در . )7(ا

ــورتي ــن محدوديت كه ص ــت رزولوش  انرژي وجود نداش
ــايي ــناس ها در آن از ثبت و ممانعت پرتوهاي پراكنده ش

صوير براحتي سر بود ت پرتوهاي  دانيممي چرا كه. )8( مي
 پرتوهاي گاما تك دهند. چونمي انرژي از دست پراكنده

 است مشخص ها كاملاًباشند و مقدار انرژي آنانرژي مي
ــا انرژي كمتر معرف هر فوتون پس .)9( پرتوهــاي  ب

نده هد بود ولي پراك جه خوا ـــن به با تو انرژي  رزولوش

انرژي  اي در طرفينمحدوده گاما معمولاً محدود دوربين
 انرژي گفته پنجره آن به شود كهمي در نظر گرفته اصلي
ست فرض .)10(شود مي  شده هاي ثبتفوتون كه بر آن

ـــتند  هاي اوليهانرژي، فوتون محدوده در اين ، )11(هس
سياري از فوتون در واقع ولي  بدندر  شده هاي پراكندهب

پرتوهــاي  اين. )12(گردد مي ثبــت پنجره نيز در اين
 و منجر به نيستند صحيح مكاني اطلاعات حامل پراكنده
سازي تصوير و خطاي كمي و كنتراست رزولوشن كاهش

ان تومىاى پزشكى هستهدر . )13( گردنددر تصــوير مي
تصوير  دازش يا پرر و بيماروى سى بر ربرو تحقيق ى بجا
ار داد سى قرربررد موه را شدزى ساير شبيهوتصا ر،بيما

جع به هر  راطلاعاتى ، اهستندر دها قارسيمولاتو. )14(
 .)15( به تنهايى بدهند را مل تخريب تصويراعواز يك 

شنهاد روش تحقيقهدف از اين  صلاح پي  جديدي براي ا
ــد، در اينمي پراكندگي ــريع پژوهش باش  براي توليد س

كارلو و مدلســازي بكار  از مونت تركيبي نماهاي پراكنده
ته ـــود و در روشمي گرف هادي، از روش ش ـــن دو  پيش

توليد  در مرحله روش شود، در اينمي استفاده ماتريسي
ض ضافه پراكندگي ينماهاي ريا سئله و اين شودمي ا  م

به ـــودمي پرتوهاي پراكنده حذف منجر   ، در نتيجه.ش
سازي مي صويري باز ضعيف عاري از اثرات شود كهت و  ت

، كنتراست افزايش و منجر به است آلغير ايده پراكندگي
 سيگنال نسبت ، افزايشآشكارسازي ضايعات بهبود توان

  .شودسازي ميكمي صحت نويز و افزايش به
  

  كارروش 
فانتوم  فاده از  ـــت با اس تدا  عه اب طال جام اين م براي ان

ــد به اندام XCATديجيتال  ــازي ش ــو مدلس هاي تورس
شبيه سپكت قلب از منظور  صويربرداري ا سازي فرايند ت

استفاده شد.  2/8ورژن  GATEشبيه ساز مونت كارلوي 
صوير  ستم ت شبيهسي شامل برداري در مطالعه  سازي 

ـــتنيلاتور ـــعاع  TCm99(NaI( س ـــانتي 25با ش متر و س
ــخامت  ــانتي 95/0ض ــيوم س يك راديو   -99متر. تكنس

ـــيل كننده فوتون ـــت، ايزوتوپ گس هاي كم انرژي اس
صويري  ساز موازي ازهمچنين به دليل اهميت تفكيك ت

 28/3) با ضخامت -LEHR GEكم انرژي با تفكيك بالا (
ستفاده كرديم.سانتي  متنوعي هاي ديجيتالفانتوم متر ا
يد گرديد. براي زن XCAT قلب فانتوم براي  و مرد تول

شبيه سط كد مونت كارلو توليد نماهاي  شده تو سازي 
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GATE  از دو فانتوم اكتيويته قلب و فانتوم تضعيف قلب
ــده از فانتوم  ــپس  XCATتوليد ش ــد و س ــتفاده ش اس

ندن پ ـــنخوا مده از روجكش ـــت آ بدس و  GATEهاي 
ـــاوير به روش  ـــازي تص  8با  OSEM3Dهمچنين بازس

صورت  MATLABتكرار در نرم افزار   51زيرمجموعه و 
 شود:گرفت كه به صورت رابطه زير بيان مي

  f୨ሺ୩ାଵሻ ൌ ୤ౠሺౡሻ∑ ୟ౟ౠ౤౟సభ ∑ ୔౟∑ ୟ౟ౠ.୤ౠሺౡሻା୩ୗ౟ౠౣసభ୬୧ୀଵ a୧୨         
طه (  يه، k( fjدر اين راب قدار تخمين اول عداد  nم ت

ـــل ـــتند و مبين  Aهاي ماتريس درايه ijaها، پيكس هس
ام در بدن jاحتمال ثبت فوتوني هســتند كه از وكســل 

ـــل  ـــود و در پيكس بت گردد و iتابش ش ها ث ما ام از ن
مبين توزيع پرتوهــاي  Sمبين تعــداد و  kهمچنين 
شد.پراكنده مي سازي با حالت مختلف اجرا  5ها براي باز

صلاح ( -1گرديد:  ضعيف  -Un_Cor ،(2بدون ا صلاح ت ا
)AC ،(3-  ـــلاح پراكندگي به روش دو پنجره انرژي اص

اصـــلاح  -AC+DEW ،(4همراه با اصـــلاح تضـــعيف (
اي پراكندگي به روش ســه پنجره انرژي با تقريب ذوزنقه

ـــلاح تضـــعيف ( ـــلاح -AC+TEW ،5)همراه با اص  اص
ـــه پنجره انرژي با تقريب مثلثي  پراكندگي به روش س

  ).AC+TEW2همراه با اصلاح تضعيف (
به روش دو پنجره انرژي: در اين  ندگي  تخمين پراك

) از يك پنجره انرژي كمكي با پهناي برابر DEWروش (
و درســت زير پنجره انرژي اصــلي اســتفاده شــد، پنجره 

صلي از  كيلو  125تا 92و پنجره كمكي از  154تا  126ا
ست آمده  شدند. نماهاي بد الكترون ولت در نظر گرفته 

صوير  5/0در اين پنجره كمكي در عدد  ضرب گرديد و ت
شده در  سازي  صوير باز صل تفريق ت شده حا صحيح  ت
صلي  شده در پنجره ا سازي  صوير باز پنجره كمكي از ت

ــل به عنوان تخميني از توزيع مي ــوير حاص ــد و تص باش
  در پنجره اصلي منظور گرديد.پرتوهاي پراكنده 

سه پنجره انرژي با تقريب  تخمين پراكندگي به روش 
ـــتفاده از تقريب TEW1اي: در اين روش (ذوزنقه ) با اس
قه باريك جمع اي فوتونذوزن با پهناي  ها در دو پنجره 

ـــود و فرض ميآوري مي ـــود كه ترم پراكندگي در ش ش
يك را مي قهفوتوپ ـــطح ذوزن يك س مك  به ك اي توان 

هاي پراكنده شده در فوتوپيك از رابطه تقريب زد، فوتون
 :)10(شود زير محاسبه مي

  ܵ௣௞ሺ݅ሻ ൌ ሾܫଵሺ݅ሻ ൅	ܫଶሺ݅ሻሿ  ௡ݓ2ݓ
ها در تعداد شمارش i(2Iو i(1I )در رابطه بالا در عمل (

ناي  با په پاييني  keV 28دو پنجره  بالايي و  حد  در 
 keVنيز پهناي پنجره فوتوپيك و برابر با  wفوتوپيك و 

  است.  28
سه  پنجره انرژي با تقريب تخمين پراكندگي به روش 

با ) فوتونTEW2مثلثي: در اين روش ( ها در دو پنجره 
ـــود و ترم پراكندگي در آوري ميپهناي باريك جمع ش

ـــاحت يك مثلث با ارتفاعي برابر  ـــط مس فوتوپيك توس
عداد فوتون پاييني پنجره ت حد  ـــده در  هاي پراكنده ش

 هاي پراكندهشود، تعداد فوتونفوتوپيك تخمين زده مي
 : )15(شود شده در فوتوپيك از رابطه زير محاسبه مي

  ܵ௣௞ሺ݅ሻ ൌ ൜ܫ௡ଵሺ݅ሻ௦ܹ െ ௡ଶሺ݅ሻ௦ܹܫ ൠ ௣ܹ2  
)i(1In ) وi(2In ي كمكي ها در پنجرهتعداد شـــمارش

براي  keV   158-150و keV  129-123چپ و راست 
ناي  ناي پنجره  pWو  keV 8 و kev 6 برابر sWپه په

  باشد.مي keV 28فوتوپيك برابر
مرد) با  18زن و  21بيمار ( 30مطالعه باليني: تصــاوير

سني  سني  41-81محدوده   23 ± 725/11و ميانگين 
حدوده وزني  با م ـــط  51-85ســـال  كيلوگرم و متوس

ـــتفاده قرار گرفت. اين  257/12±71 كيلوگرم مورد اس
درجه  180نما در  32و در  64در  64نماها در ماتريس 

مكي توســط ســيســتم هاي كدر پنجره اصــلي و پنجره
گرفته شــد، نقشــه  SEMENS SPECT تصــويربرداري 

تضــعيف توســط نرم افزار دســتگاه به روش نگاشــت دو 
هاي ها براي بازسازي به روشخطي توليد گشت اين داده

مختلف و اعمال اصلاحات مورد نظر به كامپيوتر شخصي 
صاوير با روش  شد و ت و  subset 8با  OSEM3Dمنتقل 

ضعيف تكرار و ا 51 صلاحات پراكندگي و ت عمال تمامي ا
  بازسازي شدند.

به جهت بررســـي پارامترها، اســـلايس مياني قلب در 
راســتاي محور كوتاه قلب انتخاب شــد و ســپس مســير 
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شد و ناحيه مورد نظر ( سم  شكل ر ) انتخاب ROIدايره 
صاوير  4شد و  سه و ارزيابي ت پارامتر مختلف جهت مقاي

ــدند كه  ــت (بكار گرفته ش ــامل: كنتراس )، Contrastش
يل ( فا طا (Profileپرو جذور خ يانگين م ) و MSE)، م

  باشد:باشد و به شرح زير مي) ميSNRسيگنال به نويز (
يل ( فا ته راProfileپرو يل افقي توزيع اكتيوي فا  ): پرو

شان مي سلي در ن سي كمي مقادير پيك دهد و جهت برر
صاوير فانتوم  سلاي XCATت صاوير واقعي ا س مياني و ت

شد و پروفايل  ستاي محور كوتاه قلب انتخاب  قلب در را
  خطي از ميان اسلايس رسم شد.

ست ( ست در ناحيه مورد نظر Contrastكنترا ): كنترا
)ROIشود:) از رابطه زير محاسبه مي 

ܥ   ൌ ஼ܰௌതതതതത െ ஻ܰீതതതതത	஼ܰௌതതതതത  
طه  مارش در هر  csNدر اين راب ـــ يانگين ش با م برابر 

شد و ) ميROIپيكسل در ناحيه مورد نظر ( برابر  BGNبا
ـــل در ناحيه زمينه  ـــمارش در هر پيكس با ميانگين ش

  باشد.مي
ـــباهت بين  MSEميانگين مجذور خطا ( ): ارزيابي ش

صوير مرجع  شده و ت سازي  شبيه  صوير  به  MSEهر ت
شده ست و از  صورت ميانگين مجذور اختلافات معين  ا

د تعدا nyو  nxشود؛ در رابطه زير رابطه زير محاسبه مي
 باشند.هاي هر رديف و ستون به ترتيب ميپيكسل

ܧܵܯ   ൌ 1݊௫݊௬෍෍ሺሺܲሺݔ, ሻݕ െ ܶሺݔ, ሻሻଶሻ௡௬ݕ
௬ୀଵ

௡௫
௫ୀଵ  

سيگنال به SNRسيگنال به نويز ( سبت  ): در اينجا ن
 شود:) از رابطه زير محاسبه ميSNRنويز (

  ܴܵܰ ൌ ஼ܰௌതതതതത െ ஻ܰீതതതതത	ߜ஻ீ  
ـــمارش در هر  Ncsدر رابطه فوق  برابر با ميانگين ش

يه مورد نظر ( ناح با  BGN) و ROIپيكســــل در  برابر 
سل در ناحيه زمينه و  شمارش در هر پيك  GBδميانگين 

  باشد.برابر انحراف استاندارد در ناحيه زمينه مي
 

  هايافته

صاو 1 شكل از  OSEM3Dشده به روش  يبازساز يرت
ــتا يك يفانتوم قلب را برا ــه راس ــتاندارد  يزن در س اس

و  دهدينشان م يو پراكندگ يفقبل و بعد از اصلاح تضع
بالا مشخص  يفرد يرهمانطور كه در تصاو يبه لحاظ كم
ضع ست ت شده كه اكت يفا قلب كمتر  يوارهد يويتهباعث 

  .يدآن بدست آ ياز مقدار واقع
 يرتصاو يكسليپ يرمربوط به مقاد يهايلپروفا 2شكل 
صاو) XCAT)a  شده از فانتوم يبازساز ) b(ي واقع يرو ت
ـــان م 2را در  ـــكل  دهد؛يحالت نش همانطور كه از ش

ست مقاد صاو يعدد يرمشخص ا ساز يرمربوط به ت  يباز
ــده از فانتوم  ــع XCATش ــلاحات تض و  يفبا اعمال اص

به مقـاد يمنحن يبر رو يپراكنـدگ  يعدد يرمربوط 
ـــلپ ـــت و  يالت مرجع به خوبدر ح هايكس منطبق اس

 يزكه در بازسا باشديم يزهم مربوط به نو يزاختلاف ناچ
   .است يراجتناب ناپذ يرتصاو

ـــان م 1جدول  يجطور كه نتا همان اعمال  دهدينش
باعث  يفتضـــع يحهمراه با تصـــح يپراكندگ يحتصـــح

ــاو يشافزا ــت تص ــت و تفاوت ب گرديده يركنتراس  يناس
صو صو يرت صح يرمرجع و ت شده ب يحت شترينن  يزانم ي

ست و تفاوت ب صاو ينا صح يرت ضع يحبا اعمال ت و  يفت
صو يپراكندگ شكل  ينمرجع كمتر يربا ت  2مقدار است. 
شده حاصل  يبازساز يردهد كه تصوينشان م 1و جدول

 ينيتخم يكسليپ يرمقاد يدارا يفتضع يحاز اعمال تصح
ض ست كمتر در مقا افيا سهو كنترا صو ي ساز يربا ت  يباز

  باشد.يپراكنده م يشده مرجع به علت حضور پرتوها
 2) در MSE( مجذورخطا يانگينم يسهمقا 3در شكل 
ست يشحالت نما شده ا شكل  .داده  صو3مطابق   ير، ت

را دارد و تفاوت  MSEنرخ  ينشده مرجع كمتر يبازساز
 يشــتريننشــده ب يحتصــح يرمرجع و تصــاو يرتصــاو ينب
 يحبا اعمال تصـــح يرتصـــاو يناســـت و تفاوت ب يزانم

  مقدار است. ينكمتر يپراكندگ يف وتضع
حالت  2در  يزبه نو يگنالنسبت س يسهمقا 4در شكل 

 يبازساز ير، تصو4نشان داده شده است و مطابق شكل 
را دارد و  يزبه نو يگنالســ يزانم يشــترينشــده مرجع ب

 يشتريننشده ب يحتصح يرمرجع و تصو يرتصو ينتفاوت ب
ح يبا اعمال تصـــح يرتصـــاو يناســـت و تفاوت ب يزانم

مقدار است  ينمرجع كمتر يربا تصو يو پراكندگ يفتضع
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قلب  يواقع يرو تصــاو يســازيهشــب يرتصــاو ينو همچن
  .با هم دارند يتوافق خوب

  
 

  بحث
ضع يرثأمطالعه ت ينا در صلاح ت  5در  يو پراكندگ يفا

ضع صلاح ت صلاح، با ا ضع ،يفحالت عدم ا صلاح ت و  يفا
 يببا تقر ياو سه پنجره يابه روش دو پنجره يپراكندگ

  
در  يينپا يفح شده رداصلا يربالا و تصاو يفدر رد OSEM3Dبه روش  يو پراكندگ يفشده از فانتوم قلب زن بدون اصلاح تضع يبازساز يرتصاو -1شكل 

  سه صفحه استاندارد

  
سلا يافق يلنمودار پروفا -2 شكل صاو يانيم يسا ساز يرت صل از فانتوم يباز صاو) XCAT )aشده حا صلاح حالت 2) در b(ي واقع يرو ت صلاح، با ا : عدم ا

  مرجع ويرو تص ياذوزنقه يببا تقر ياو سه پنجره يمثلث يببا تقر ياو سه پنجره يابه روش دو پنجره يو پراكندگ يف، اصلاح تضعيفتضع
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 يرتصاو يبر رو ياذوزنقه يببا تقر ياو سه پنجره يمثلث
صاو XCATشده فانتوم  يسازيهشب سان يرو ت  يخونر

ضله قلب ب سپكت ارز هع پارامتر  4و  يمنمود يابيروش ا
بكار گرفته شدند  يرتصاو يابيو ارز يسهمختلف جهت مقا
ـــامل: پروفا ـــت، يل،كه ش  مجذور خطا يانگينم كنتراس

)MSE( مشخص  باشد. همانطور كهيم يزبه نو يگنالو س
ست صاو يعدد يرقادم ا ساز يرمربوط به ت شده از  يباز

 يو پراكندگ يفاصــلاحات تضــع عمالبا ا XCATفانتوم 
ـــلپ يعدد يرمربوط به مقاد يمنحن يبر رو ها در يكس

هم  يزمنطبق اســت و اختلاف ناچ يحالت مرجع به خوب

شديم يزمربوط به نو ساز با صاو يكه در باز اجتناب  يرت
در  يربهبود كنتراســت تصــاو يســهاســت و مقا يرناپذ

 گيو پراكند يفتضــع يحمختلف اعمال تصــح يهاحالت
 يركنتراست تصو يشتريندهد كه بينشان م نتايجمطابق 

حاصــل  يشافزا %25 يانگين) با مTEW1+ACاز روش (
ــود و يم ــح يهادر حالت MSEش  يحمختلف اعمال تص

 5/51مرجع از  يربا تصو يسهدر مقا يو پراكندگ يفتضع
 يسهمقا در MSEبود.  يافتهكاهش درصد  5/54تا  درصد

ـــو ، 13/1، 15/1تا  Un_Corدر  4/1مرجع از  يربا تص
، AC+TEW1 ،AC+DEWدر  يبترته ب 14/1و  12/1

  يو اصلاح پراكندگ يفشده حاصل از عدم اصلاح و با اصلاح تضع يبازساز يركنتراست تصاو-1جدول
 NC AC AC+DW TEW مرجع  هاروش

AC+TEW1 AC +TEW2 
 XCAT 855/0 241/0 875/0 821/0 824/0 855/0  فانتوم

 751/0 817/0 815/0 754/0 577/0 تصاوير واقعي
  

  
 يفح و با اصلاح تضعبدون اصلا يرتصو يمختلف بازساز يهاروش يبرا XCATشده حاصل از فانتوم  يبازساز يرمجذور اختلافات تصاو يانگينم -3شكل 
  يمختلف اصلاح پراكندگ يهاو روش

  
 يفلاح و با اصلاح تضعبدون اص يرتصو يمختلف بازساز يهاروش يقلب برا يو واقع يسازيهشب يردر شش حالت در تصاو يزبه نو يگنالنسبت س -4 شكل
  يمختلف اصلاح پراكندگ يهاو روش
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AC و AC+TEW2  يگنالاست و نسبت س يافتهكاهش 
ـــلاح  يهــا) در تمــام روشSNR( ويزبــه ن اعمــال اص

ضع يپراكندگ صلاح ت سهدر مقا يفهمراه با ا با اعمال  ي
  دهد. يرا نشان م يشافزا %71) تا AC( يفاصلاح تضع

  
 گيرينتيجه

شــده با  يبازســاز يرتصــاو يســازيكم يجبر طبق نتا
كارگ مال تصـــح يريب ندگ يحاع مال  يپراك با اع همراه 
  است. يرپذامكان يفتضع يحتصح
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