
  تصویربینایی و پردازشمجله ماشین
  ۱۳۹۷تابستان ، اول، شماره پنجمسال 

 
 

در بــازنگری و ۱۳۹۶مــاه  فروردین، در دریافــت۱۳۹۵ســال  مــاهتیرمقالــه در ایــن 
  .شد پذیرفتهخردادماه همان سال 

  

  .یزیکگروه ف یه،دانشکده علوم پا ،)ره( ینیامام خم یالملل یندانشگاه ب ۱
   yahaghi@sci.ikiu.ac.ir :رایانامه  
  .ای کارشناس ارشد هسته ۲

   zohreamani98@gmail.com :رایانامه
  

 عفت یاحقی: نویسنده مسئول

ای با  پزشکی هستهمسطح  یربرداریر در تصویت تصاویفیبهبود ک
  ای استفاده از روش دو دامنه

  ۲یزهره امان و۱یاحقیعفت 

  دهیچک

عات بافت و عملکرد آن یص ضایجهت تشخ یربرداریمهم تصو یها از روش یکیای  پزشکی هسته )مسطح(پلنار  یربرداریتصو
 یر معمولا داراین تصاویا. کند یفا میدر تشخیص ا یار مهمینقش بس یا هسته یپزشک مسطحر یر تصاویل و تفسیتحل. باشد یم

ت و یفیر به کین تصاویب در ایه آسیص ناحیتشخ. باشند یم یدگید بیاد و ابعاد کوچک در محل آسیز زیکنتراست نسبتا کم، نو
تواند در  ی، مای دو دامنه یها تمیبا استفاده از الگورنویزی  یفرکانس یها  رسد كه حذف مولفه یبه نظر م. ها بستگی دارد وضوح آن
ای اعمال  از نواحی مختلف بدن، تبدیل دو دامنه یر انتخابیتصو ۴۶بهبود کیفیت به  یبراق ین تحقیدر ا .د باشدیز مفیکاهش نو

های  ای با حذف مولفه دهد که روش دو دامنه یتصاویر اولیه نشان م ر حاصل بایسه تصاویمقانتایج بدست آمده از . ه استشد
 بهبود کیفیت درها  روش بهتریناز  یکیبه عنوان  تواند ر است و میثش کنتراست مویز و افزاینو کاهشدر ر یتصو یبالا  فرکانس
 یک پزشکیزیو ف یا هسته ینه پزشکیج از نظر پزشکان متخصص در زمینتا یابیارز یبرا. ای بکار رود  پزشکی هسته مسطحر یتصاو

افته یش یافزا یر بصورت قابل توجهیت و کنتراست تصاویفیدهد که بهبود ک ینظرات افراد متخصص نشان م. ه استاستفاده شد
  . است

  هاواژهیدكل
 ای ر، روش دو دامنهیای، پردازش تصو پزشکی هسته مسطحر یصاوت

 
 

  مقدمه ۱
 یربرداریتصوک یک تکنیای  پزشکی هستهمسطح    یربرداریتصو
ل یع گسیتوز یآشکارساز بر اساسر آن یاست که تصاو یصیتشخ
اطلاعات  تواند ین روش میا. آید بوجود میگاما از بدن  یها کننده

های بدن با استفاده از  مفیدی از فیزیولوژی و عملکرد بافت
  . ]۱ -۲[ کندودارو ارائه یپخش رادچگونگی 

 پزشکیمسطح  یربرداریستم تصویکه به کمک س یریتصاو
 یدارا یربرداریتصواین ت یل ماهیند، به دلیآ یای به دست م هسته

از  یر به طور ذاتین تصاویا. بالا هستند یز با فرکانس مکانینو
ستم ینسبت به س یشتریز بیتر و نو نییپا ییفضا قدرت تفکیک

از عوامل قدرت تفکیک  .برخوردارند CTو  MRIر یتصاو
و، یواکتیراد یها استحاله هسته یتصادفت یمانند ماه یمتعدد
، برخورد فوتون به سطح یان فوتونیف جریو تضع یپراکندگ

زان دوز ینادرست، طول مدت اسکن، م یماتور و آشکارسازیکول
ماتور و یکول مار، هندسه و ساختاریمار، هندسه بدن بیبه ب یقیتزر

همانند فاصله چشمه تا  یربرداریقابل کنترل در تصو یپارامترها
 ن گامایدورب یانرژقدرت تفکیک و  یانرژ یها آشکارساز، پنجره

  .]۳ -۵[ شود ناشی می
ص یهای تشخ ن راهیاز مهمتر یکیای  پزشکی هستهمسطح  ریتصاو
پزشک . پزشکان هستند یب بافت براین آسیمحل و تخم ییشناسا



 
  ۹۲ یا با استفاده از روش دو دامنه یا هسته یمسطح پزشک یربرداریدر تصو یرتصاو یفیتبهبود ک

از یبیمار، نص و درمان علاوه بر بررسی حالات عمومی یتشخ یبرا
ب و مقدار آن را مشخص کند که یدارد که درجه آس ییبه پارامترها

در حال حاضر  .آید این اطلاعات از روی تصاویر بدست می
ر منجر به یتصاو یزینو یها آمده به علت داده بدست یپارامترها

که روی مراحل  شود یم یاستخراج یجاد اختلاف در پارامترهایا
 یربرداریز در تصویوجود نو. ]۲- ۳[ درمان تاثیر گذار است

ر یت و کاهش وضوح تصویفیای باعث افت ک پزشکی هستهمسطح 
موجود در  یب که با اطلاعات اصلین ترتیبد. شود یم یافتیدر
. شود یا کمرنگ میمحو  های ناخواسته، بر اثر سیگنال گنالیس

سونوگرافی و   CTهای دیگر مانند ترکیب این روش با روش
تری از بافت به پزشک بدهد در این  اطلاعات مناسبتواند  می

و ] ۱- ۲[لدنز و همکارانش ط گاسراستا تحقیقات زیادی تو
که تصاویر بهتری بدست آمده ولی  انجام شده ]۳[ همچنین بوکی

ر بر یات پردازش تصویعملبا  نیبنابرا. هزینه سیستم خیلی بالاست
. ن بروندیاز بر یموجود در تصو یزهاید نویر باین تصاویا یرو

ا یز شده و یتجو یودارویش مقدار رادیافزابرای کاهش نویز، 
را ر یت تصاویفیکموثر باشد و  تواند یم یربرداریش زمان تصویافزا

مقدار در  خطرات مواد پرتوزا در بدن،ل یبه دل یول بهبود بخشد
یکی دیگر از ت وجود دارد و یز شده محدودیتجو یودارویراد

طول زمان در مار یحرکت ب یز محدود کردنهای کاهش نو روش
ز یلذا همواره نو. است که معمولا قابل اجرا نیست یربرداریتصو

  .]۶-۸[وجود دارد  یا هسته یر پزشکیدر تصاو یقابل توجه
ار یای بس پزشکی هستهمسطح  ریل تصاویز در تحلیعمل حذف نو 

ل یاشد، تحلب ر زیادیک تصویموجود در  یزهاینو یوقت. مهم است
از  یکی. شود ر توسط پزشک به سختی انجام مییتصاو یو بررس

پزشکی مسطح   ر یت تصاویفیک یکه بر رو یکیو تکن یعوامل فن
های مختلف  استفاده از صافیدارد  یا ر قابل ملاحظهیای تاث هسته
دارند و اگر  یادیر کاربرد زیا در پردازش تصاوه صافی. است
ات از یز، جزئیبا کاهش نوق انتخاب شود، یدرست و دق صافی

 یادیب تا حد زین ترتیکند و به ا یر را جبران میدست رفته در تصو
  . ]۸ - ۱۲[ر را بهبود دهد یتصو در کنتراستتواند  یم

و به کار  یها، طراح ز دادهیکاهش نو یها برا صافیاز  یادیانواع ز
اما ، گذر های بالا و پایین صافی گابور، صافیمانند  شوند یبرده م
گنال و یس یبه دامنه نسب یادیز یها بستگ ت آنیزان موفقیغالبا م

انتخاب صافی مناسب وجود  یبرا یمتفاوت یارهایمع. ز داردینو
گنال یش نسبت سیک، افزایبهبود کنتراست، قدرت تفک دارد مانند

ر و یت تصاویفیک. ]۱۱- ۱۵[ ریز، صاف و نرم کردن تصویبه نو
 یرا برا یا دهیچیط پیشراتواند متعاقبا میموجود  یها صافیانواع 

مطالعات نشان داده . ]۱۴ -۱۶[ آوردبوجود لتر یم فیانتخاب و تنظ
. ]۱۷[ بستگی دارد صافیعات با انتخاب نوع یکه آشکار کردن ضا

عات کوچک یتواند با حذف ضا یم صافینرو انتخاب نامناسب یاز ا
همینطور . گردد یماریص بیو کاهش کنتراست موجب عدم تشخ

ص یموجب تشخنیز فکت یجاد آرتیکنتراست و ا یر واقعیش غیافزا
پاندی و همکارانش پارامترهای استاندارد جهت  .شود مینادرست 

 ].۱۵[فیلتر بازسازی سه بعدی تصاویر اسپکت را بررسی کردند 
و همکارانش از فیلترهای دو و سه بعدی برای پردازش تصاویر لیرا 

بیشتر این  .ه از روش اسپکت استفاده کردندقلب با استفاد
های بازسازی تصویر برای سه  مطالعات در راستای بهبود روش

  ].۱۵، ۱۹[ اند بعدی سازی بوده
ای معمولاً از جنس  پزشکی هستهمسطح  ریز موجود در تصاوینو 
ز به صورت ین نوع نویا]. ۱۷، ۱۵-۵،۱۴[ باشد یم یز پواسونینو

ر یتصو یاصل یها کسلین پیدارد و در ب وجودر یتصوپراکنده در 
ر قرار یتصو یبالا یبسامدها یها ز در مولفهین نویا. ردیگ یقرار م

 ییک فضایبهبود دهنده قدرت تفک یها صافیاز  یبرخ. ردیگ یم
از کاهش قدرت  یتا حدودها  فرکانس یش برخیتوانند با افزا یم

ق ین دقییاما در عمل تع. کنند یریو کنتراست جلوگ ییک فضایتفک
ار دشوار است و در صورت یت شود بسید تقویکه با فرکانسی
 شودج یر نتایجاد اغتشاش و خطا در تفسیموجب ا تواندمی اشتباه

ت کدر بودن یل ماهید توجه داشت که به دلین بایهمچن. ]۳-۱[
 یها ها و روش صافیای استفاده از  پزشکی هستهمسطح ر یتصاو

بسیاری از ل که ین دلیبه ا. د باشدیتواند مف یز نمیحذف نوج یرا
ن رفتن یز باعث از بیات حذف نویپس از انجام عمل یها صافی

ل و یتوان در تحل یجه نمیشوند و درنت یر میمهم در تصو یها لبه
  .لترها استفاده کردین فیاز ا یر پزشکیپردازش تصاو

را در یدشوار است، زز یحذف نو یلتر استاندارد برایک فیانتخاب 
ز با کاهش یک باشند حذف نویگنال نزدیز و سیکه دامنه نو یصورت

ن یبنابرا. ر همراه استیو کنتراست تصو ییک فضایقدرت تفک
ن یاست و استفاده از ا یمعمولا تجرب صافی انتخاب مناسب

. ]۱۷[ ر دهدییر را تغین تصاوید اطلاعات مربوط به ایها نبا صافی
ای و نویز مربوط به آنها در  پزشکی هستهمسطح  ماهیت تصاویر

های استاندارد مانند  بسیاری از مراجع بررسی شده و از روش
موجک، بخش بندی و  فیلترهای مکانی برای کاهش نویز در آنها 

مهمترین مشکل در اعمال این . ]۱- ۱۹،۳- ۲۰[استفاده شده است 
وعه از ها انتخاب یک سطح آستانه مشخص برای مجم الگوریتم

در جهت  یفراوان یها ر پژوهشیدر طول سه دهه اخ. تصاویر است
صورت گرفته و  یا هسته یز در پزشکیکاهش نو یها بهبود روش

اما مشکل . ز به کار برده شده استین یمختلف های صافی
ای همواره پابرجاست و  پزشکی هستهمسطح  ریون تصاویلتراسیف
  .همچنان وجود دارد دیجد یها افتن روشیاز به پژوهش و ین

. پردازش شود یا در حوزه مکانیتواند درحوزه فرکانس و  یر میتصو
از دیرباز برای ه گسسته یل فوریتبدمانند  حوزه فرکانس یها کیتکن

پردازش  یها روش. ]۱۶- ۱۷[ پردازش تصاویر استفاده شده است
ر یها در تصو کسلیپ تغییراتبر  ی، مبتنیر در حوزه مکانیتصو
های مهم در  های فرکانسی و مکانی نیز از روش ترکیب روش. است

ای  روش دو دامنه ،ها یکی از این روش. امر نویززدایی تصویر است
 است که بر اساس تجزیه تصویر به دو قسمت فرکانس بالا و پایین

فرکانس بالا با روش قسمت  و حذف نویزبا استفاده از صافی کرنل 
با توجه به اینکه در تصاویر . یا انقباضی است موجک چروکیده



 
 یو زهره امان یاحقیعفت  ۹۳

ای نویز در قسمت فرکانس بالای تصاویر  پزشکی هستهمسطح 
تواند موثر  ای می استفاده از روش دو دامنه ،]۱۵، ۵[ وجود دارد

ای اعمال شده بر  ق با استفاده از روش دو دامنهین تحقیدر ا. باشد
ت آنها یفیبود کدر به یای سع پزشکی هستهمسطح  ریتصاو یرو

بعد و   های مختلف بدن تهیه شده این تصاویر از قسمت. شده است
  . اند پردازش بوسیله متخصصین مورد ارزیابی قرار گرفتهاز 

  یروش بررس ۲
   یربرداریپروتکل تصو ۲-۱

ا شـهر یـآر یا هسته یای از مرکز پزشک هسته پزشکیمسطح  ریتصاو
 یودارویـه از رادیـر کلیتصـاوه یـته یبـرا. ده استیه گردیبجنورد ته

TC99m ن یبـا اسـتفاده از دوربـ یربرداریتصـو. استفاده شـده اسـت
ـــــــا ـــــــدل پ(دوســـــــر  یگام ـــــــتول sx300کـــــــر یم  -۱۹۸۷د ی
۱۹۹۸Refurbished ماتور یر با کولیتصاو. انجام شده است) آلمان

ه یـته ۰۷/۲ ۱ط تجمعـی یکنواخـتیبـالا و بـا شـرا ییبا قدرت فضا
ک با شمارش حـدود یر استاتیتصاو یبرا یبردارر یتصو .است شده
 یق و بـرایـپـس از تزر دو تا چهـار سـاعت هزار کانت، ۸۰۰ـ ۵۰۰
ق انجـام یـقه بلافاصله پـس از تزریدق ۳۰ک به مدت ینامیر دیتصاو
 یماتورهـایر کولینظ ین دستگاه شامل امکانات جانبیا. است هگرفت
و پرتـو مـورد نظـر  یکه بر اساس انـرژ استت بالا یو حساس یانرژ

نشان داده شده  ۱ر در شکل ین تصاویاز ا یا نمونه. شود یاستفاده م
  .کنتراست کم است یو دارا یزیر نویشود که تصو یده مید. است

  

در مرکز  TC99m یودارویه که با رادیر کلیاز تصو یا نمونه ۱شکل 
 .ده استیه گردیا شهر بجنورد تهیآر یا هسته یپزشک

  

  ای دامنهروش دو  ۲-۲
توانـد بـا  هـای غیـر خطـی اسـت کـه می صافیفیلتر دو جانبه یکی از 

یک پیکسـل  صافیدر این . ها، نویز تصاویر را کاهش دهد حفظ لبه
عـلاوه . شود در تصویر با متوسط چند پیکسل همسایه جایگزین می

                                                 
1integral uniformity 

فاصـله اقلیدسـی و به  وابسته که بر آن مقادیر هر پیکسل با یک تابع 
چنـین صـافی رابطـه ریاضـی ایـن . تغییرات شدت است، تغییر کنـد

  :]۱۵-۱۶[ است
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 xقسمت فرکانس پایین تصویر،  L(x)تصویر اصلی،  I در این رابطه
پنجره انتخابی با مرکزیت  Ωها مختصات هر پیکسل تصویر، 

x،I(xi)  وI(x) شدت تصویر در هر پیکسل و در نهایتf  وg  توابع
کرنل برای صاف کردن شدت تصویر در منطقه فضایی مورد نظر 

تواند با  قسمت فرکانس پایین و فرکانس بالای تصویر می. هستند
توانند بصورت  این توابع می. جدا شوند صافیه از این استفاد

به این شکل بیان ) ۱(در این صورت رابطه . گوسی تعریف شوند
  :شود می
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پارامترهای تابع گوسی هستند که مقادیر آنها  σrو  σd در این رابطه
 xiپیکسل مرکزی پنجره و  x. کند صاف کردن تصویر را تعیین می

 اگر مکان هر پیکسل بصورت. های داخل پنجره هستند پیکسل
(i,j) های داخل پنجره با  در نظر گرفته شود و مختصات پیکسل
(k,l) شوند این روابط به شکل زیر نوشته می ،نشان داده شوند: 
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L(i, j) روابط نشان  کند و پیکسل بدون نویز شده را مشخص می
شود و  صاف شدن تصویر میسبب  σrو  σd افزایشدهد که  می

اگر این پارامترها خیلی بزرگ انتخاب شوند تصویر محو خواهد 
استفاده از . بنابر این انتخاب این پارامترها در نتایج تاثیر دارد ،شد

بدست آید و با کم  Lشود که مولفه فرکانس پایین این فیلتر باعث می
حاصل  H تصویر فرکانس بالا Iکردن این مولفه از تصویر اصلی 

 :خواهد شد بطوری که داریم
 

I=L+H )۵(  



 
  ۹۴ یا با استفاده از روش دو دامنه یا هسته یمسطح پزشک یربرداریدر تصو یرتصاو یفیتبهبود ک

های  ای بیشتر نویز در مولفه پزشکی هستهمسطح  در تصاویر
و سیگنال  η فرکانس بالا قرار دارد یعنی این مولفه شامل نویز

توان از  برای جدا کردن مولفه نویز می) H=S+η(است Sاصلی
این موجک مراحل زیر به ترتیب  در. موجک انقباضی استفاده کرد

  :شود روی مولفه فرکانس بالای نویز اعمال می
  .آید تبدیل موجک فرکانس بالای تصویر بدست می - الف
با استفاده فیلتر دو جانبه دیگر نویز تصویر با توجه به سطح  - ب

  .شود فیلتر جدید است نویز جدا می σr و σd که متناسب با λآستانه 
موجک مولفه فرکانس بالای بدون نویز ساخته  با عکس تبدیل -ج
  .آورده شده است) ۶(این مراحل در رابطه  .شود می

تبدیل موجک  W مولفه فرکانس بالای تصویر، Ηدر این رابطه 
فیلتر تعییین کننده  D  موجک فرکانس بالای تصویر،  Yگسسته،
مولفه بدون S عکس تبدیل موجک، W−1 سطح آستانه،  λسطح، 

  . نویز است
در مرحله نهایی این مولفه بدون نویز فرکانس بالا به مولفه فرکانس 
پایین تصویر که قبلا جدا شده بود اضافه شده و تصویر نهایی 

  . شود ساخته می
  

  جینتا ۳
ــا در ــن تحقی ــرا قی ــود کنتراســت تصــاو یب ــکیمســطح  ریبهب  پزش

ه و نـواحی دیگـر یـده در بافت کلیب دیآس یو وضوح نواحای  هسته
همانطور که بیـان شـد . است  شده استفاده ای دو دامنه لیبدن از تبد

 ییروشـنا شدت اختلاف که دارد نیپائ فرکانس یکسلیپ ریتصاو در
ــا آن ــا کســلیپ و باشــد شــکم مجــاور یکســلهایپ ب ــالا فرکــانس ب  ب

 در و اسـت ادیـز مجـاورش کسـلیپ بـا آن ییروشـنا شدت اختلاف
 و شـده بـالا یها فرکانس یرو راتییتغ باعث گذرنیپائ لتریف جهینت
 زیـت یریتصو بالاگذر لتریف و شوند یم آرام زهاینو و ها لبه ریتصو در
 ای هسـته پزشـکیمسـطح  رین منظـور، تصـویـا یبـرا. دهـد یم ما به

 برنامـه نوشـته شـده بـا ریتصو ه شده و سپسیته ۱-۲مطابق بخش 
له رابطـه یبـاز شـده و بوسـ MATLAB(R 2014)نـرم افـزار توسط

های فرکانس بـالا و پـایین تصـویر  برای تابع گوسی شکل مولفه) ۲(
 از اســتاتیک تصــویر ۱۲تصــاویر انتخــابی شــامل . جــدا شــده اســت

 ناحیــه از تصویراســتاتیک ۹و  کلیــه از دینامیــک تصــویر۲۵دســت، 
ای  الـف نمونـه-۲در شـکل . انـد شده تهیهمسطح  شکل به بدن تمام

. ای دو کلیـه نشـان داده شـده اسـت پزشکی هستهمسطح  از تصاویر
بـرای . شود که تصویر نویزی و بصـورت نقطـه نقطـه اسـت دیده می

تقسـیم  ۱۵در  ۱۵نجـره پحذف نویز از تصویر ابتدا تصویر به چنـد 
هـای به آن اعمال شد و مولفـه ۷ برابر σr و σdکرنل با  صافیشد و 

کرنـل  فیلتـرفرکانسی بالا هر پنجره جدا شد، سپس با اعمال مجدد 
از جمـع . های نویزی فرکانس بـالا جـدا شـد مولفه σr و σdبا همان 

مولفه بدون نویز فرکانس بـالا و فرکـانس پـایین مرحلـه اول تصـویر 
  .ب ساخته شد-۲شکل 

  

  الف

  

  ب 

پیشنهادی با تصویر پس از اعمال روش  -الف تصویر کلیه ب- ۲شکل 
  ای روش دو دامنه

  

نتایج . است σr و σdاز مهمترین موارد مهم در این الگوریتم تعیین 
به  صافیشود زیرا  دهد با افزایش آنها تصویر مات می نشان می

های  شدت نزولی شده و پهنای باند آن کمتر شده در نتیجه پیکسل
بهترین  برای انتخاب. شود تر و تصویر محوتر می تصویر یکنواخت

σd و σr ابتدا به ازای مقادیر مختلف این  ریتصاو یابیو ارز
). ۳شکل (پارامترها برنامه اجرا شد و تصاویر خروجی بدست آمد 

تر شدن مقایسه این مقادیر مساوی در نظر گرفته شدند  برای ساده
نتایج . هرچند که با مقادیر نامساوی نیز همین نتایج حاصل شد

مات  تصاویر σr و σdبا زیاد شدن نشان داد که طبق پیش بینی 
 σr و σdشود با زیاد شدن  دیده می الف تا د- ۳در شکل . اند شده

اند،  تصاویر به علت عبور از تابع کرنل گوسی به تدریج مات شده
) σd  =σr = ۷(د که دارای بیشترین مقادیر - ۳بطوری که شکل 

  .است ترین تصویر را ایجاد کرده است مات

Y = W(H) , Z = D(L, λ), S = W−1(Z)  )۶( 
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- دσd  =σr=7/0 -ج σd  =σr=7/0-تصویر اصلی ب -الف- ۳شکل 

3=σd  =σr7 - ه=σd  =σr  
  

 ۱PSNR یبرای مقایسه بهتر تصاویر و ارزیابی آنها پارامترها 
به  ای و ساخته شده به روش دو دامنه یر اصلیتصو یبرا RMSE۲و
  :]۱۵- ۱۶[اند  ب محاسبه شدهین ترتیا

)۷(  
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ر ساخته شده به روش دو یتصو ’I،یر اصلیتصو I ن معادلاتیدر ا
ت یفیانگر کین پارامترها بیا. ر هستندیابعاد تصاو Nو  Mای،  دامنه
 ۵و  ۴شکل . هستند یر اصلیر و شباهت آنها به تصاویتصاو

مطابق . دهد را نشان می σr و σdتغییرات این پارامترها برحسب 
کمتر شده زیرا  RMSEمقدار   σr و σdآنچه بیان شد با زیاد شدن 

اند و شباهت آنها با تصویر اولیه کمتر شده  تصاویر محوتر شده
که زیاد شدن آن دلیل عدم  PSNRبه همین ترتیب برای . است

 σr و σdشود که با زیاد شدن  شباهت دو تصویر است نیز دیده می
دهند  ها نشان می همچنین منحنی. شود نیز بیشتر می PSNRمقدار 

تغییرات این پارامترها محسوس  σr و σdبرای مقادیر بزرگ 
دهد که بهترین  برآورد تجربی روی تصاویر موجود نشان می. نیست
است که در  ۳تا  ۲برای این مجموعه تصاویر بین  σr و σdمقدار 
 محاسبات این. نیز همین مقدار توصیه شده است ]۱۶[مرجع 
 که داد نشان حاصل نتایج و شده انجام نمونه تصویر ۴۶برای 
 ۳تا  ۲بین  تصاویر نیز مجموعه این برای σrو  σd مقدار بهترین

                                                 
1Peak Signal to Noise Ratio 
2Root Mean Square Error 

 برای و مات استخراجی تصاویر σrو  σd بالای مقادیر برای .است
در . نشد دیده نویز حذف برای تغییری محسوسی آنها کم مقادیر
چند تصویر اصلی از ناحیه کلیه و ساخته شده با این روش  ۶شکل 

شود در تصاویر ساخته شده نویز  ملاحظه می. نشان داده شده است
  . کم شده و کنتراست بهبود یافته است

  

  
  σrوσd برحسب  RMSEتغییرات  ۴شکل 

  

  
  σrوσd برحسبPSNRتغییرات  ۵شکل

در این روش . از روش کیفی استفاده شد ریتصاو  یابیارز یبرا
ست نشان داده یزیو سه ف یا هسته یر به سه متخصص پزشکیتصاو

ر ساخته شده نسبت به یت تصاویفیشد و نظر آنها در مورد ک
نتایج تفکیک شده نظرات  ۱در جدول . شد خواسته یر اصلیتصاو

برای . داوران برای تصاویر نواحی مختلف بدن آورده شده است
ع بندی نظرات و محاسبه درصدها از متخصصین خواسته شد جم

تعیین درصد بهبودی تصاویر پس برای  ۱۰۰که اعداد بین صفر تا 
و متوسط گیری این  کردهانتخاب را  از اعمال روش پیشنهادی

جمع بندی  جینتا. اعداد برای هر دسته تصاویر در جدول ثبت شد
 با ریتصاو تیفیک بهبود نیمتخصص که داد نشان یبررس نیاکلی 
تصویر  ۴۱برای  را ۳تا  ۲بین  σr و σd حالت در ای دودامنه روش

آنها بر همچنین  .کنند می تائید% ۹۵را با درصد بالای موجود 
 اعمال از بهبود کیفیت تصاویر بخصوص در نواحی آسیب پس

 دارند دیتاک نیمتخصص حال نیع در. تاکید دارند پیشنهادی روش
 دوز مقدار نیکمتر از استفاده و دستگاه بودن یمیقد علتبه  که
 یاصل ریتصاو کم تیفیک،استاندارد ی بازه با مطابق ودارویراد

تصویر  ۵مانند (ر یتصاو از یبعض شده باعث امر نیا و هستند
لازم برای  تیفیک زین پیشنهادی روش اعمال از پس )دیگر



 
  ۹۶ یا با استفاده از روش دو دامنه یا هسته یمسطح پزشک یربرداریدر تصو یرتصاو یفیتبهبود ک

تصاویر اولیه نشان ولی مقایسه آنها با  باشد، تشخیص را نداشته
  .است تائید مورد ها آن دهد که بهبود کیفیت می

  متخصصینجمع بندی نظرات  ۱جدول 

درصد تائید تصویر بازسازی شده 
  توسط داور

گروه 
  *الف

گروه 
  **ب

گروه 
  ***ج

۱  ۸۳%  ۷۹%  ۹۱%  

۲  ۹۴%  ۹۳%  ۹۵%  

۳  ۹۷%  ۹۴%  ۹۱%  

۴  ۹۶%  ۹۳%  ۹۸%  

۵  ۸۵%  ۸۱%  ۹۰%  

۶  ۷۹%  ۷۴%  ۸۹%  

تصاویر دینامیک از -گروه ب **   )عدد ۱۲(تصاویر استاتیک از دست  - الف گروه*
  )عدد ۹(تصاویر استاتیک از ناحیه  تمام بدن - گروه ج ***  )عدد ۲۵(کلیه 

  

  الف                                                    ب              

 روش اعمال از تصاویر پس -الف تصویر اصلی و ب ۶شکل 
تصاویر در ردیف اول نارسایی کلیه سمت چپ مشهود . پیشنهادی

است، در تصاویر ردیف دوم انباشتگی ماده پرتوزا در کلیه سمت چپ 
باشد و در تصاویر  دیده می شود که احتمالا ناشی از گرفتگی مجرا می

ردیف سوم انباشتگی مواد پرتوزا در کلیه راست و چپ و مثانه نشان 
  . داده شده است

ها، خط پروفایل در  برای بررسی چگونگی تغییرات پیکسلادامه  در
ردیف  ۶نشان داده شده در شکل  A1B1 و  ABبرای مسیر  ۷شکل 

صاف  پروفایلشود که در  دیده می ۷در شکل . سوم رسم شده است
ها از بین رفته و  شده توسط الگوریتم پیشنهادی، نوسانات پیکسل

از خط پروفایل تصویر اولیه ) خط توپر(تر  منحنی حاصل صاف
این نوسانات در تصویر به شکل نقطه نقطه . است) خط چین(

شود و اجرای  شود که از نظر پزشک یک ایراد محسوب می ظاهر می
  . برطرف کرده استالگوریتم پیشنهادی این عیب را 

 مانند نویز حذف استاندارد های مقایسه روش پیشنهادی با روش
ها،  دهد که در این روش موجک نشان می تبدیل و گذرپایین فیلتر

استفاده از یک حد آستانه بر اساس الگوریتم  ،معیار حذف نویز
های  انتخابی است و برای تصاویر مختلف نیاز به انتخاب آستانه

در . ت تا بهترین تصویر از نظر پزشک حاصل شودمتفاوت اس
نتایج اجرای الگوریتم حذف نویز با روش موجک برای  ۸شکل 
در . نشان داده شده است ۴۰و  ۱۰با دو آستانه مختلف  ۱شکل 

. شود که سطح آستانه در کیفیت تصویر موثر است شکل دیده می
 همچنین اجرای الگوریتم موجک روی تصاویر مختلف نشان

دهد که تعیین سطح آستانه یکسان برای تصاویر مختلف که  یم
. بتواند نتایج مطلوبی را به پزشک نشان دهد، کار دشواری است

های استاندارد موجود برای  شود که الگوریتم این امر باعث می
ولی در روش پیشنهادی که اساس آن . استفاده کاربر آسان نباشد

له است، این مشکل وجود حذف فرکانس بالای تصویر در دو مرح
  .ندارد

  
ه یها در تصویر اول خط پروفایل برای بررسی تغییرات پیکسل ۷شکل 

خط (و در تصویر ساخته شده با الگوریتم پیشنهادی ) خط چین(
  )معمولی
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  الف

  

  ب

با دو آستانه مختلف  ۱حذف نویز با روش موجک برای شکل  ۸شکل 
  ۴۰ - و ب  ۱۰  -الف

  یریگ جهیبحث و نت ۴
ــدر ا ــهیــن تحقی ــرا ق از روش دو دامن ــود ک یای ب ــفیبهب ر یت تصــاوی

اد یـنـه زیبا توجه بـه هز. ای استفاده شده است پزشکی هستهمسطح 
ــته ــتگاهی ــک یها ه دس ــه از روش یپزش ــا لازم اســت ک ــف  یه مختل

اســتفاده ها  دســتگاه ریت تصــاویــفیر جهــت بهبــود کیپــردازش تصــو
ه یاستفاده پزشکان ته یبرا یزات نرم افزار مناسبین تجهیدر ا. شود
ر به آنها یارتقا تصو یدتر برایجد یها لازم است که روش یول ،شده

ن مطالعـه، بـه نظـر یـج بدسـت آمـده در ایبا توجه به نتا. اضافه شود
ر یز در تصاویتواند باعث کاهش نو یای م ل دو دامنهیرسد که تبد یم

بتوانـد در پـژوهش و ج یرود که نتـا یانتظار م. شود یا هسته یپزشک
  . کاربرد داشته باشد یپزشک

  یتشکر و قدردان ۵
 یایـآر یا هسـته ین مرکـز پزشـکیمسـئول یق از همکـارین تحقیدر ا

تن کـه  نیـین از آقایان دکتر اکبرپور و دکتر رویشهر بجنورد و همچن
و  ینژاد، دکتـر ناصـر ، دکتـر مـومنیر و دکتـر غلامـیه تصـاویدر ته

ـــر زکـــو ـــد، صـــم یاریـــر یتصـــاو ریکـــه در تفســـ یدکت مانه ینمودن
  .گردد یم یسپاسگزار

  

  مراجع
  

[1] Galdames F. J., P´erez C. A., Est´evez P. A., Held C. M., 
Segmentation of Renal SPECT Images Based on 
Deformable Models, in: SURGETICA’2005, 
Computer-Aided Medical Interventions: tools and 
applications, Chamb´ery, France, pp.  89–96, 2005. 

[2] IAEA-TECDOC-1597, Clinical Applications of 
SPECT/CT:New Hybrid Nuclear Medicine Imaging 
System, Nuclear Medicine Section International Atomic 
Energy Agency, Vienna, Austria, 2008. 

[3] O’Conner M.K., Kemp B.J., Single-photon emission 
computed tomography/computed tomography: basic 
instrumentation and innovations, SeminNucl Med Vol. 
36 ,pp. 258–266, 2006. 

[4] Walimbe V., Zagrodsky V., Raja S., Jaber W. A, 
DiFilippo F. P., Garcia M. J., Brunken R. C, Thomas J. 
D., Shekhar R., Mutual information-based 
multimodality registration of cardiac ultrasound and 
SPECT images: a preliminary investigation, Int. J. of 
Cardiovascular Imaging, Vol. 19 (6) , pp.483–494,2003. 

[5] Gilland D. R., Benjamin M. W. Tsui, William H. 
McCartney,J. Randolph Perry, and Jan Berg 
Determination of the Optimum Filter Function for 
SPECT Imaging, J Nucl Med 29:643-650, 1988. 

[6] Li, G. & Miller, R.W., Volumetric Image Registration 
of Multi-modality Images of CT, MRI and PET, 
Biomedical Imaging, Youxin Mao (Ed.), 2010, ISBN: 
978-953-307-071-1.  

[7] Toprak, A. and Guler, I. Suppression of Impulse Noise in 
Medical Images with the Use of Fuzzy Adaptive Median 
Filter.  Journal of Medical Systems, Vol. 30, pp. 465-
471, 2006. 

[8] Zitova, B. and Flusser J., Image Registration methods: a 
survey.  Image and Vision Computing.,Vol 21, pp. 977-
1000, 2003. 

[9] Olumi SH, Rajabi H, Zakavi SR, Hajizadeh E, Ghiasi 
HR. Quantitative assessment of conventional and 
modern denoising on nuclear medicine images. 
IJMP.,pp. 35-22,2006. 

[10] Zeng GL, Galt  GR, Wernick  MN, Mintzer RA, 
Aarsvold JN., Single Photon  Emission  Computed 
Tomography (Chapter 7). The Fundamentals of PET 
and SPECT. Elsevie Academic Press,pp.127-152, 2004. 

[11] King MA, Long DT and Brill BA. SPECT volume 
quantitation: influence of spatial resolution, source size 
and shape and voxel size. Med Phys.; 18(5): 1016-
  .1991و1023

[12] Knoll P, Mirzaei S, Mullner A, Leitha T, Koriska K, 
Kohn H, Neumann M. An Artificial neural net and error 
back propagation to reconstruct single photon emission 
computerized tomography data, Med Phys Vol.26: 
pp.244-248, 1999. 



 
  ۹۸ یا با استفاده از روش دو دامنه یا هسته یمسطح پزشک یربرداریدر تصو یرتصاو یفیتبهبود ک

[13] Suzuki S. Spatially limited filters for the two-dimensional 
convolution method of reconstruction, and their 
application to SPECT. Phys Med Biol, Vol. 37,pp. 37-
52, 1992.  

[14] Lyra M. and Ploussi A., Filtering in SPECT image 
reconstruction, International Journal of Biomedical 
Imaging,vol.2011,Article ID 693795, pp.1-14, 2011, 
doi:10.1155/2011/693795 

[15] Pandey A.K, Pant G.S and Malhotra A. Standarization of 
SPECT filter parameters. Ind J Nucl Med., Vol.19(2), 
pp.  30-35. 2004. 

[16] Knaus C., Zwicker M. Dual-domain image denoising. 
20th IEEE International Conference on Image 
Processing (ICIP), 2013. DOI: 
10.1109/ICIP.2013.6738091. 

[17] Buades A., Coll B., and Morel J.M. A review of image 
denoising algorithms, with a new one, Multiscale 
Modeling and Simulation, Vol. 4(2), pp. 490–530,2005.  

[18] Yan Y. and Zeng G. L., Scatter and blurring 
compensation in inhomogeneous media using a post 
processing method, International Journal of Biomedical 
Imaging, pp.1-11, 2008. 

[19] Lyra, M. , Ploussi A., Rouchota M and Synefia S., Filters 
in 2D and 3D Cardiac SPECT Image Processing, Cardio 
Res Pract., pp:1-11, 2014, doi:  10.1155/2014/963264 

[20] Bushberg J. T., Seibert J. A., Leidholdt JR E. M., Boone 
J. M., The Essential Physics of Medical Imaging, 
LIPPINCOTT WILLIAMS & WILKINS, 2012. 

  
  

 - مهندسی برق التحصیل رشتهفارغ عفت یاحقی
الدین طوسی در خواجه نصیر مخابرات از دانشگاه

مهندسی  کارشناسی و فارغ التحصیل رشته مقطع
مقطع کارشناسی ارشد و  پرتوپزشکی در- ایهسته

 .کبیر هستنددانشگاه صنعتی امیر دکتری از
علاقه ایشان، محاسبه  تحقیقاتی موردهای  زمینه
صنعتی با  بافت در تصویربرداری MRI یابی در جوشکاری،عیبو  آسیب

بینی  تخمین و پیش استفاده از پردازش تصویر و سیگنال و همچنین
 .محیطی استهای زیستآلودگی

 

 

ای  هفارغ التحصیل رشته فیزیک هست زهره امانی

آزاد مشهد و در در مقطع کارشناسی از دانشگاه 

مقطع کارشناسی ارشد از دانشگاه آزاد واحد 

زمینه تحقیقاتی ایشان بررسی . غرب هستند

ای با آسیب بافت در تصاویر پزشکی هسته

  .  استهای ریاضی  استفاده از الگوریتم
 


