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  7931مرداد مچهار ی /هفته848 ی /شمارهمو شش  سال سی مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 22/5/7931: چاپتاریخ  8/4/7931تاریخ پذیرش:  22/2/7931تاریخ دریافت: 

  

Single-Photon Emission Computed Tomographyهایتصویربرداریپرفیوژنقلبیبهروشآرتیفکت

(SPECTچندگزارشموردی:)


 3زهرا علیرضایی، 2، توحید دهقانی1مسعود مصلحی

 
 

چکیده

عروقی است. این روش، نقش مهمی در تشخیص  -های تصویربرداری در ارزیابی مشکلات قلبی ترین روش تصویربرداری پرفیوژن قلبی، یکی از مهم مقدمه:

ی  ایی که سبب محدودیت استفادهه عروقی و ارزیابی درمان این بیماران دارد. با این حال، به دلیل پیچیده بودن فرایند، احتمال رخداد خطا و آرتیفکت -های قلبی بیماری
 .تواند مربوط به بیمار، تجهیزات و عملکرد تکنولوژیست باشد شوند، بسیار زیاد است. این مسأله می بالینی آن می

 Single-photon emission computed tomographyبه روش های ایجاد شده در تصویربرداری پرفیوژن قلبی  در این مقاله، گزارش چند مورد از آرتیفکت :گزارش مورد

(SPECTا )رایه شده است که ناشی از موارد مختلفی مربوط به تکنولوژیست و یا بیمار است. 

 .گیری از تفسیر نادرست نتایج تصاویر پرفیوژن قلبی ضروری است ها در پیش ی آرتیفکت، به منظور محدود ساختن و شناسایی آن آگاهی از عوامل ایجاد کننده گیری: نتیجه

 نگاری کامپیوتری نشر تک فوتونی تصویربرداری قلب، مقطعروش تصویربرداری پرفیوژن قلبی، آرتیفکت،  واژگان کلیدی:

 
 Single-Photon Emission Computed Tomographyهای تصویربرداری پرفیوژن قلبی به روش  آرتیفکت .مصلحی مسعود، دهقانی توحید، علیرضایی زهرا ارجاع:

(SPECT چند :)639-631(: 484) 96؛ 7931مجله دانشکده پزشکی اصفهان . گزارش موردی 

 

 مقدمه

یا    Myocardial perfusion imagingپرفیوژن قلبی ) تصویربرداری

MPI  نگاا ری ماا طریوتری نکاار تاا  فوتااونی      ( باار ر م طع اا 

(Single-photon emission computed tomography    یااا

SPECT ،) است مار   عملکردی طهم ی تصویربرداریه  ر میکی از

ها ی عار      ای برای ارزیا بی ییار تها  می بیما ری     گسترده بر طور

( طاورد اساتد ده قارار    CADیا    Cardiac artery diseaseمر نری )

مار   شاود  امتیاو اساتد ده طای   واز طاواد رادی  ،MPIگیارد  در ر م   طی

Technetium 99m-MIBI (Tc-99m MIBI )ها ،   تاری  نن  طعماو  

  (1است ) موری طیلی 04-04 حد د است   طیزان نن در

( Dual headای  تصویربرداری ب  د ربی  سنتیلاسایون د ساره )  

( انجا    Stressی استرس ) (   طرحلرRestی استراحت ) در د  طرحلر

ی استرس، طمک  است ب  تو ر بار شارایب بیما ر     پذیرد مر طرحلر طی

پیریاداطو  انجا      ب  استد ده از تست  رزم   ی  استد ده از دار ی دی

 یر ا لیار، تصا  یر د  بعادی یا طی هساتند مار پا  از        شود  تصا  

ها ی طن سا ، بار تاور  سار بعادی تبادی          ب زس زی با  الگاوریتم  

ها ، از     تدسایر نن  MPIشوند  درک تحیح از تصا  یر امتسا بی    طی

با    MPIاهمیت زی دی بریاوردار اسات  با  ایا  مار تصاویربرداری       

    یژگاای درتااد  11دارای حس ساایت  MIBI Tc-99mاسااتد ده از 

 ی ها  ر میکای از   ه ی عر   مر نری است، درتد برای بیم ری 91

  گیارد   قارار طای     نرتیدکات  ی ا  ای اسات مار در طعار      پیچیده

   (2) تواند سب  طحد دیت استد ده از ای  ر م گردد طی

ها ی   ای از ط  لع   بر ر ی نرتیدکت در ای  راست ، طیف گسترده

(  1-0طو اود اسات )   MPIتکنیکی   فیزیولوژی در تصاویربرداری  

ه ، طمک  است در طراح  طختلف تصاویربرداری اتدا      نرتیدکتای  

تصویربرداری  بیم ر، تجهیزا  ی نظیرعواطل تواند طربوط بر بیدتد   طی

ه یی مار طنا ب     حذف نرتیدکت  (1) ست ب شدی  عملکرد تکنولوژی  

ه ی طثبت اشتب ه هستند، طنجر بار بهباود  یژگای     طکخص ایج د پ سخ

 گزارشمورد
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شود  یکی از طوارد طهمی مر در تصویربرداری  طی MPIتصویربرداری 

MPI      ح یز اهمیت است، شرح ح   گرفت  از بیم ر پیش از تزریا

عالا ه بار طسا ی      نیز پیش از تصویربرداری است  ایا  شارح حا  ،   

ب لینی ط نند بیم ری، دار ه ی طورد اساتد ده،  راحای   ییاره، شا ط      

شاود مار در  لاوگیری از ایجا د بریای       شرایب ی ص بیم ر نیز طای 

ه ، از اهمیات تکنیکای با  یی بریاوردار اسات  همچنای ،        نرتیدکت

ی تص  یر ی   )ب زس زی نکده( پایش از تدسایر، بار پزشا       طک هده

، چناد  ی  ط  لعار (  ا1-2مند ) ی گزارم تحیح مم  طی  هت ارایر

ای بیم رست ن چماران اتاده ن    گزارم طوردی از بخش پزشکی هستر

طاوارد طختلدای مار ایجا د      ی را دربا ره  هتواناد یوانناد   طای  است مر

  درک ا  را بارای طحاد د سا یت  ایا       زدنگ ه س  ،مند نرتیدکت طی

 اشتب ه افزایش دهد  تدسیر زگیری ا پیش ،ط    در نتیجراعو

 

 1گزارش موردی 

 یا  طارد   Tc-99m MIBIانج   شاده توساب    MPI، تصویر 1شک  

بر ای  طرمز طرا عار مارده    MPIس لر بود مر برای تصویربرداری  04

بود  بیما ر نخساتی  با ر بار  ا ی تزریا   ریادی بار دلیا  اشاتب ه           

تکنولوژیست، دار  را بر تور  تزریا  زیار پوساتی دسات راسات      

دری فت مرده بود  د طی  ب ر نیز همی  اتد   در دسات چار رد داده   

ی دار  در یدد  بود  بر همی  دلی ، قسمت ب  یی تصویر،  ذب قرینر

 ( 1دهد )شک   لند  ی را نک ن طی

 

 
. جذب قرینه در غدد لنفاوی به دلیل تزریق زیر پوستی 1شکل 

 Technetium 99m-MIBI (Tc99m-MIBI)رادیوداروی 

 

  2گزارش موردی 

با    MPIس لر بود مر تحت تصاویربرداری   03طورد د  ، ی نمی 

Tc99m-MIBI طکا هده   2طاور مار در شاک      قرار گرفتر بود  هم ن

ه  از حد طعماو  با  تر باود       شود،  ذب زطینر در قسمت پست ن طی

همچنی ،  ذب ب  یی از امتیویتر در قسمت ب  ی سمت چر تصویر 

ی تصویر   سؤا  از بیما ر، طکاخص    شود مر پ  از طک هده دیده طی

 برد   ران شیردهی بر سر طیشد مر دلی  نن ای  است مر بیم ر در د

 

 
 ی رادیواکتیو در غدد شیری به دلیل  ی ماده . جذب دوطرفه2شکل 

 ها وجود شیر در پستان

 

 3گزارش موردی 

س لر بود مار بارای ارزیا بی     40ای  گزارم، طربوط بر ی  بیم ر طرد 

بر  -MIBI Tc99mب   MPIطکک  احتم لی قلبی برای تصویربرداری 

ای  طرمز طرا عر نموده بود  در ای  گزارم،  ذب ب  ی امتیویتار در  

( مار  0ی پا یینی لاوب راسات نکا ن داده شاده اسات )شاک          طن عر

احتم     ود پا تولوژی در ب فات ریار ب شاد  پا  از      نک نر تواند  طی

ی سرط ن ریر بر ای   پرسش از بیم ر، طکخص شد مر  ی ب  ت ریخچر

است   پیش از تصویربرداری در شرح ح   بیم ر  طرمز طرا عر نموده

 توضیح داده نکده است 

 

 
 ی رادیواکتیو در لوب راست ریه به دلیل  . تمرکز زیاد ماده3شکل 

 ی مدیاستن یا ریه جود توده و

 

 4گزارش موردی 

 Tc99m-MIBIی استرس ب  استد ده از  طرحلر MPIای  طورد تصویر 
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طور مر  ی سرط ن ر ده است  هم ن ت ریخچرس لر ب   01ی  بیم ر طرد 

ی طدی سات  نسابت    شود،  ذب بیکتری در ن حیر دیده طی 0در شک  

تواناد احتما   طت سات ز   یا  نسوپلاسام       شود مر طای  بر زطینر دیده طی

  دیدی در ای  ن حیر ب شد 

 

 
  Technetium 99m-MIBI. جذب غیر طبیعی 4شکل 

(Tc99m-MIBI) ی مدیاستن به دلیل احتمال وجود توده  در ناحیه 

 یا متاستاز

 

 5گزارش موردی 

سا لر اسات مار تحات      41( طربوط بار یا  بیما ر زن    4ای  طورد )شک  

 Tc99m-MIBIی استراحت با  اساتد ده از    در طرحلر MPIتصویربرداری 

قرار گرفتر بود  در ای  تصویر، م هش بسای ر زیا د در  اذب امتیویتار در     

ی اتد قی ییر طعمو  است مر پ  از گارفت    شود مر ی  ی فتر دیده طی مبد

 شرح ح  ، طکخص شد مر بیم ر دچ ر سیر ز مبدی است 

 

 
Technetium 99m-MIBI (Tc99m-MIBI ). عدم جذب 5شکل 

 در کبد به دلیل سیروز کبدی

 

 بحث

، تزری  زیر پوستی رادیودار  بار  ا ی تزریا   ریادی     1در گزارم 

شاود   ی رادیوامتیو بر طعدار ن م فی بر قل  بیم ر طی ب عث رسیدن ط ده

رسا نی بار قلا        طمک  اسات بار اشاتب ه بار عناوان ما هش یاون       

ی  )ایسکمی( گزارم شاود  پزشا  تدسایر منناده، ب یاد با  طکا هده       

لوگیری مند  ای  اسک ، نی ز بر تکرار در تص  یر ی   از بر ز اشتب ه  

( ب  تزری  تحیح 0س عت ) 20ی زط نی دست مم  ر ز دیگر ب  ف تلر

دارد  در ییر ای  تور ، اسک  بر عنوان ایسکمی در سر رگ مر نار  

 گیرد  دلی  تحت ننژیوگرافی قرار طی شود   بیم ر بی گزارم طی

 ی درباا ره 2هم ننااد گاازارم   تاا  منااون ط  لعاا   طختلداای   

 بیم رانی مر شیرده هساتند، انجا   گرفتار اسات      MPIی رادتصویربر

بدیهی است مر   ود شیر در پست ن بر دلیا   اذب امتیویتار توساب     

تار ایا     ی طهام  یدد شیری، بر ر ی میدیت تص  یر اثر دارد، اط  نکتار 

است مر بر اس س شرح ح   ای  بیم ران پ  از انج   تصاویربرداری،  

المللای بارای شایردهی بار      ه ی بی  ن طر  ز  بر اس س نیی دستوره ی 

ها  داده شاود تا  از پرتاوگیری ناوزاد بار ساب  شایردهی پا  از           نن

ی ق ب  تو ر دیگر، ای  اسات   (  نکتر0تصویربرداری  لوگیری شود )

گدتاار   ااود  ااذب د  طرفاار را در تصااویربردرای  ماار طااوارد پاایش

ود دارد مر  ذب بر تاور   دهد  طواردی    پرفیوژن قل  نک ن طی

ی سارط نی   ی   ود توده تواند نک نر طوضعی   ی  طرفر است مر طی

ای نیسات   بر اندازه SPECT(  هر چند حس سیت ر م 0در پست ن ب شد )

مر بتوان نن را بر عنوان ر م یرب لگری سرط ن پست ن اساتد ده نماود، اطا     

دسات ن رد   در   تاوان از ایا  طریا  بار     اطلاع   تکمیلی طدیدی را طای 

 ( 4-0ه ی سرط نی را بر طور تص دفی نشک ر نمود ) طواردی توده

در طن طعی ط نند مبد، طحا  ، ملیار   قلا      Tc99-MIBI ذب 

ه  بیکتر است، نسابت بار اعیا ی دیگار با  تر       رس نی در نن مر یون

ی نن توطی  از قل ، تاثثیری در   ه  بر دلی  ف تلر ی ملیر است  امتیویتر

ندارد  در ح لی مر طحا     مباد   بار  یاژه      MPIزی تص  یر ب زس 

مبد بر دلی  نزدیکی بر قل ، سب  ایجا د نرتیدکات در ایا  تصا  یر     

شوند  بر همی  دلی ، پا  از تزریا  رادیاودار  بار بیما ر توتایر        طی

شود پ  از تصویربرداری یذا ی  نوشیدنی چرب ط نند شیر، بستنی  طی

ی ب ری  ترشح شاود     درا بر ابتدای ر ده  ی طر طصرف نم یند ت  ت

(  در ای  تصویر، م هش بسای ر زیا د در   0ی مبد م هش ی بد ) امتیویتر

ی اتد قی ییر طعماو  اسات     شود مر ی  ی فتر  ذب امتیویتر دیده طی

پ  از گرفت  شرح ح  ، طکاخص شاد بیما ر دچا ر سایر ز مبادی       

د ن هنجا ری  است  با  ایا  مار سایر ز مبادی یا  التها ب شادید مبا         

نید، در ای     بر دلی   ذب بیکتر امتیویتار   ن یوش یندی بر شم ر طی

 در قل ، سب  افزایش میدیت تصویر شده است   

در ط  لع تی مار   4   0، 0ه ی  ه ی ییر قلبی هم نند گزارم ی فتر

منند، بسای ر   بیم ران فعب برای تصویربرداری پرفیوژن قلبی طرا عر طی

ه ی ارزشمندی شده اسات  بار      ل  تو ر بوده   طنجر بر تکخیص

ای اسات   تری  ط  لع   در ای  زطینر، ط  لعر عنوان طث  ، یکی از   ط 
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اناد    گیاری مارده   را پای  MPIطورد تصاویربرداری   14204مر در نن 

ه ی قلبی گزارم  ه یی ییر از ن هنج ری ه  تکخیص طواردی مر در نن

ی ییار   طورد ی فتار  149ه ،  شد، طورد بررسی قرار گرفتند   از بی  نن

ها    از نن MPIقلبی تکاخیص داده شاد مار پایش از تصاویربرداری      

رد، با  احتما   بادییمی گازارم     درتد ای  طوا 20نگ هی نداشتند   

 (  9شدند )

در  MPI گیااری نهاا یی ایاا  ماار تدساایر تااحیح تصاا  یر نتیجاار

ه ی قلبی، از اهمیت ب  یی بریوردار اسات  عاد     تکخیص ن هنج ری

ها ی   تواند طنجر بر پ سخ گرفت  شرح ح   م ط    دقی  از بیم ران، طی

د مار در طاواردی   طثبت اشتب ه   امتس ب تص  یر ب  میدیت پ یی  گارد 

عاد  گارفت     ی ،همچنا طمک  است طنجر بر تدسیر ن درسات گاردد    

ی ب عث بار ز یسا رات   تواند یط ی  توسب تکنولوژیست،شرح ح   دق

ر یا   ارا یما ر ب یردهیاز شا  یعاد  نگا ه   ،طث   یشود  برا برای بیم ر

 یریبر نوزاد   پرتوگ یردهیطو   ش ، ز  بر ط در یه  ندادن نطوزم

    گردد طینوزاد 

ه یی در  ه  نرتیدکت همچنی ، در طواردی اشتب ه   تکنولوژیست

تاوان طنبا     مند مر ب  نگا هی از ایا  اشاتب ه  ، طای     تص  یر ایج د طی

نرتیدکت   در نتیجر پ سخ طثبت اشاتب ه را شن سا یی نماود  اگار چار      

ها ی   ه    بدییمی ، ر م اتلی تکخیص بیم ریMPIتصویربرداری 

ت، اط  تدسیر تحیح   دقیا  ایا  تصا  یر   اساتد ده از     ییر قلبی نیس

ها ی یا را از    ه  بر عنوان ر م تکمیلی در تکاخیص ن هنجا ری   نن

ها ، ارزم ایا  ر م تصاویربرداری     ی قلبی   بریی بادییمی  طن عر

 یم ر طنکاث درد ب ،طواق  یدر بری بخکد؛ چرا مر عملکردی را افزایش طی

ب شد، مار   یویر ی  ی ست طد ی  ود توده  دلی  بر تواند ی  طندارد  یقلب

  دادیواهد  ییررا تغ یم ردرط ن ب یر  طساست مکف شده  یاتد ق

 

 تشکر و قدردانی

نویسندگ ن ایا  طع لار، طراتا  قادردانی یاود را از م رمنا ن بخاش        

ای بیم رست ن شهید چمران اتده ن برای در ایتی ر قارار   پزشکی هستر

  دارند طیه ی تصویری اعلا   دادن داده
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Abstract 

Background: Myocardial perfusion imaging (MPI) is an important imaging technique in the monitoring of 

cardiovascular complications. This modality plays an important role in diagnosis and treatment assessment of 

patients with cardiovascular diseases. Although myocardial perfusion imaging is a valuable diagnostic tool, 

complexity of this modality can result in a variety of artifacts and pitfalls which may limit its clinical 

applications. These issues may originate from the patients, the nuclear medicine equipment or the technologist.  

Case Report: This report provides three illustrative examples of artifacts in myocardial perfusion single-photon 

emission computed tomography (SPECT) due to both technologists and patient's mistakes. 

Conclusion: It is crucial to be aware of factors resulting in artifacts, to limit and recognize them in order to 

prevent misinterpretation of the results of myocardial perfusion imaging. 

Keywords: Myocardial perfusion imaging, Artifacts, Cardiac imaging techniques, Single-photon emission 

computerized tomography 
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