
گرافيروش اسكن راديوايزوتوپي يا سينتي

بگر خطي نگاره ها در پزشكي هسته اي يا به وسيله دوربين گاما و يا با جارو
. به دست مي آيند



اسكن غده تيروئيد
رد هايي است كه جذب كننده مولكولهاي نشاندار نبوده و ستيروئيد گاهي داراي گره

.ناميده مي شوند لذا احتمال سرطاني شدنشان را نشان مي دهد

تكنسيمTc99m به وسيله همان ( بييا تاليم و يا مي)به صورت يون پرتكنتات
.جذب مي شود, بافتهايي كه يد را جذب مي كنند

)/ 150MBq4mCi )به بيمار تزريق مي شود.
 د شوانجام ميتيروئيددقيقه اسكن 20پس از   .
دقيقه و سپس در هر ساعت و يا هر دو ساعت  15پس از پاراتيروئيدجهت اسكن

.اسكن انجام مي گيرد



:غده فوق كليه

 ،د راديواكتيو يبا كلسترول نشاندارشدهبراي اسكن(500Ci)
.بكار مي رود

 و يا  , ساعت72, ساعت48, ساعت24اسكن بر حسب نياز پس از
.ساعت انجام مي گيرد96



اسكن شش ها
 تمولكولهاي درشو يا گزنوندراين روش، گازهاي راديواكتيو مانند

.بكار مي روندنشاندار

 100براي ازمايش نزديك بهMBq(3mci)با  آلبومين نشاندار
Tc99mرا در سياهرگ بيمار تزريق مي كنند.

د كه وقتي مولكولهاي درشت به شش ها مي رسند درشتر از آن هستن
ي از در ورودي برخموقتيبگذرند و بصورت مويرگهاي ششياز ميان 

.  مويرگهاي فعال گرفتار مي شوند
 درصد مويرگها را مي بندند و پس از يك تا دو1اين مولكولها كمتر از

.ساعت خرد مي شوند و راه خون باز مي شود



اسكن قلب
 يش و ساآآن در هنگام پرفيوژنبراي اسكن قلب و بررسي تاليمامروزه

.سترس بكار برده مي شودا
99داروي ديگري كه بيشتر بكار مي رودmTc sestamibiاست .
 گرفته مي شودسه زاويهدر نگاره برداري از قلب از.

 در روشSPECT , اي به گرد قلب  درجه180يك قوس دوربين گاما در
حداقل  )پروجكشندر اين چرخش تصويرهاي دو بعدي بنام. مي چرخد

اي الكترو نيكي و به دست مي آيد كه پس از بازسازي بگونه( تصوير32
.اسپكت مي شودمقطعيتصاويراي تبديل به رايانه

 با بكار گيري سيگنالهايECGله حبراي فعال كردن اشكار ساز در مر
(Gating)توان جدا سازي نگاره را مي توان افزايش داد،ن قلبضرباسايش آ



اسكن مغز
خيم  اين مواد در تومورهاي بد, با تزريق مولكولهاي نشاندار ويژه در خون

.مغزي بهتر از بافتهاي سالم دوروبر جذب مي شوند
 99در اسكن مغزmTc (15mci) به بيمار تزريق مي گردد و پس از دو

.ودنگاره با دوربين گاما از راستاهاي گوناگون گرفته مي ش, ساعت

:اسكن استخوان
 دراين روش نزديك به(15mci) شده با فسفات نشاندارتركيب

99mTcدر خون تزريق مي شود.
 ساعت پس از آن انجام مي شود3اسكن.
د شديد اسكن راديوايزوتوپي تراكم زياد راديواكتيو را در ناحيه با رش

.نشان مي دهد( در نواحي تومور)استخواني 



اسكن كبد
 براي يك اسكن كبد نزديك به(5mci) سولفوره كلوئيدهااز تركيب

(sulfur colloid  ) 99كه باmTc  نشاندار شده است در سياهرگ
.بيمار تزريق مي گردد

 دقيقه اسكن گرفته مي شود10پس از نزديك به.

 فته و به وسيله كبد گر(روزبنگال)بعلاوه برخي از مواد موجود در خون
.  نشاندار كرده و تزريق ميكنند131Iروزبنگال را با. متابوليزه مي شوند

 شده با مواد راديو اكتيو را از خون جدا هاي نشاندارذرهبافت سالم كبد
،كنمي كند در حالي كه سلولهاي تومور كبدي چنين نمي كند و در اس

.نداي با راديو اكتيويته كمتر ديده مي شواين تومورها به صورت منطقه



اسكن كليه ها
مي شودراديواكتيو به سرعت به وسيله كليه ها جذباسيد هيپوريك.
سي  اين ماده در خون تزريق شده و در كليه ها با يك دوربين گاما برر

.مي شود

دقيقه يكبار گرفته مي شودنگاره هاي پشت سر هم هر چند.

 كليه هاسترينوگرامروش ديگر بررسي.
ن در اين روش اكتيويته موجود در هر كليه كه هم زمان با يك دوربي

.است در برابر محور رسم مي شودگاما به دست آمده
شخص طرح طبيعي تراكم اكتيويته در برابر زمان براي شخص سالم م

.است



كردن عناصربررسي از راه راديواكتيو(الف
روش راديو ايمو نو اسي(ب
روش رد يابي( ج

(8)
كار بردهاي باليني مواد راديو اكتيو



:كردنبررسي از راه راديواكتيو(الف

 ،ررسي آناليز و بمهمترين كاربرد راديواكتيو كردن در پزشكي
... و در بدن مانند آرسنيك، روي، نيكل، سلنيومعناصر كمياب

.است كه در بيماريهاي مختلف مقدارشان تغيير مي يابد

 يابددر بيماري فشار خون در سرم افزايش ميكادميومبراي نمونه .

 ت  جهنوترون و دوترون , پرو تونپرتوهايي ماننداز در اين روش
.ي كننداستفاده متغيير هسته يك عنصر و راديو اكتيو كردن آن 



:روش راديو ايمو نو اسي(ب
ارددر كارهاي باليني پي بردن به اندازه تفيير يك هورمون ارزش بسيار د.
بي (ژنآنتي)هورمون روش راديوايمونواسي بر پايه جايگزين شدن رقابتي يك

.استبنا شدههورمون نشانداربا يك (كوردر جايگاه پيوند يك آنتي)نشان
ب و با را به وسيله يك راديو ايزوتوپ مناس( آنتي ژن)در اين آزمايشها هورمون -1

ور را ميان آنتي ك-اندازه هاي بسيار كم نشاندار كرده و واكنش رقابتي آنتي ژن
.آنتي كور نشاندار و آنتي ژن بي نشان انجام مي دهند–آنتي ژن

آنتي ژن يا هورمون بي نشان موجود در نمونه جايگزين آنتي ژن نشاندار-2
.مي شود

به( آنتي كور بي نشان–ژنيا كمپلكس آنتي)آزاد نسبت آنتي ژن نشاندار-3
.تراكم هورمون نمونه را نشان مي دهد،آنتي ژن نشاندار پيوند يافته

يو آنتي كور كه پايداراست نشاندار گردد روش را راد, اگر به جاي آنتي ژن
.ايمونو متريك مي گويند



روش رد يابي( ج
اندازه گيري حجم خون:
روش اندازه گيري حجم خون بر رقيق كردن استوار است.
 131بخشي از گلبول قرمز خون بيمار را با دقت باI ياChromium 51Cr

.نشاندار مي كنند
 دقت اندازه شده را بهگلبو لهاي قرمز نشانداراكتيويته يك سانتي متر مكعب از

.مي گيرند
رددتزريق مي گ, گلبولهاي قرمز نشاندار كه به گونه استريل تهيه شده اند
يمار را پس از رقيق كردن اين گلبو لها در خون، يك سانتي متر مكعب از خون ب

.را شمارش مي كنندگرفته و اكتيويته آن
سپس:


 200گاهيKBqيري  تكنسيوم براي نشاندار كردن سرم آلبومين خون و اندازه گ
.حجم سرم بكار برده مي شود
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:اندازه گيري عمر گلبو لهاي قرمز خون
 59گلبولهايي را كه تازه توليد مي شوند با بكار گيريFeنشاندار مي كنند.
 59دراين روش اندكيFeس را از راه سياهرگ به بيمار تزريق مي كنند و پ

.شودايجاد شده وارد ميدر گلبو لهاي قرمز تازههموگلبوليناز چند روز به 

مي يابدبه سرعت افزايشفعاليت راديواكتيو گلبولها،پس از وارد شدن.
 ا آشكار سي سي از خون را گرفته و اكتيويته گلبولهاي قرمز آن ب3هر بار

.ساز اندازه گيري مي كنند

 روز اكتيويته ثابت است100براي.
امد خراب پس از اين مدت اكتيويته گلبو لها كاهش يافته و اين كاهش پي

.و پايان عمر آنهاستمرگ گلبو لهاي قرمز نشاندارشدن و 



به وسيله راديو ايزو توپهاB12آناليز ويتامين 

 ويتامينB12ان  براي رشد و بالغ شدن گلبو لهاي قرمز در مغز استخو
.لازم است

برندپي ميخونيكم گيري اين ويتامين به برخي از بيماريهاي بااندازه .
 چگونگي جذب ويتامين براي پي بردن بهB12  از راه گوارش و بررسي

را با B12مايكرو گرم ويتامين /. 5حدود , بيماران مشكوك به كم خوني
1ci 58ازCoخورانندنشاندار كرده و به بيمار ناشتا مي.

 ساعت گرد آوري نموده و اكتيويته  72را براي مدفوع بيمارپس از آن
.كنندگيري ميموجود در آن را اندازه

شوده مياين اكتيويته با اكتيويته نمونه خورانده شده به بيمار مقايس.
 داشته باشد  كم خونيو چنانچه %50باشد نزديك به شخص سالماگر

.ويتامين نشاندار در مدفوع شخص وجود خواهد داشت% 100تا 85



آزمايش شيلينگ
بررسي ويتامين براي روش ديگرB12 بر پايه اندازه گيري مقدار

.بيرون رانده شده به وسيله ادرار استB12ويتامين 

 2در اين روشg ويتامينB12مي شودخوراندهبه بيمار نشاندار.

 1در همين حالmg ويتامينB12مي تزريقبه درون خون بي نشان
.نشاندار جذب شده، از راه ادرار بيرون رانده شودB12شود تا 

  اگر ويتامينB12نشاندار جذب شده باشد ,B12 راديو اكتيو در
.  درصد است1و در كم خوني كمتر از % 10شخص سالم ادرار



يبررسي جذب آهن در بررسي هاي متابو ليك

 اندكي آهن راديو اكتيو(300KBq )يمار اكتيويته مدفوع برا به بيمار مي خورانند و
درصد جذب آهن را , دگرگونيهرا براي چند روز اندازه مي گيرند و با محاسب

.مشخص مي كنند

(مصرف و انبار شدن, جابجايي)هاي گردش آهنبررسي
 سيتها آهن از پلاسما به درون مغز قرمز استخوان رفته و در اريترو, كليرانس آهندر

.پديدار مي شوند
 600آهن پلاسما را با نزديك بهKBqنشاندار كرده و پس از آهن راديو اكتيو

.دكننمي تزريقاندازه گيري اكتيويته به بيمار 
با اندازه گيري نمونه ها،ه و ساعت گرفته  شد3پلاسما پي درپي تا ،پس از آن

.آهنگ كليرانس آهن پلاسما به صورت نيم عمر آن برآورد مي شود
استدقيقه90تا 60آهن پلاسما در شخص سالم ميان نيم عمر كليرانس.



ارزيابي كار غده تيروئيد
با يك شخص, در مقايسه با فرد داراي تيروئيد طبيعي يا نرمال

بيشتري را يد،كمتر و فرد داراي تيروئيد پركاريدتيروئيد كم كار 
.جذب مي كند

 ساعت پس ازآن اكتيويته  24را بيمار ميخورانند و 131يد اندكي
.شمارش مي شوديك دقيقهيد در تيروئيد براي 

درصد , 100نسبت شمارش تيروئيد به شمارش استاندارد ضرب در
.هدساعته يد به وسيله غده تيروئيد را به دست مي د24جذب 


