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اعمال شده است داده  6اسکن در تیاسلایس از تصاویر سی 054 بیش از ربروش  این .ن ممکن گرددزما

 . دانجام دهدر معیار دایس درصد  8/27 بیش از دقتبا را  بندی توموربخش که توانست

 

 Constraint Affinity ،های کبد تومور بندیبخش، اسکنتیسیپردازش تصاویر  کليد واژه:

Propagation، ن شکل شناسی، آشکار ساز لبه کنیاآبپخش. 
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 ICV(Inferior Vena Cava) ورید اجوف فوقانی

 LHV(Left Hepatic Vein) شاخه چپ سیاهرگ هپاتیک

 MHV(Middle Hepatic Vein) شاخه میانی سیاهرگ هپاتیک 

  MRI(Magnetic Resonance Imaging) تصاویر تشدید مغناطیسی

 RHV(Right Hepatic Vein) شاخه راست سیاهرگ هپاتیک

  ROI(Region Of Interest) محدوده مورد نظر 

 SVM(Support Vector Machine) بردار ماشین فعال
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 های کبدبندی تومورای بر بخشمقدمه -2 فصل

 مقدمه -2-2

بندی تومورهای کبد جهت بخشکبد بیان خواهد شد.  تومورهای بندیدر این فصل هدف از بخش

ناسیم ها را بشهای آن و انواع توموربیماری و ابتدا با فیزیولوژی و آناتومی کبد آشنا شویم لازم است

ل، صدر این ف .بخشی دیگر از این فصل را تشکیل خواهد دادتصاویر پزشکی  هایویژگی.شناخت 

 ود.شارائه می نیز های موجودروش بندی تومور و تقسیم بندیبخشهای اصلی یک الگوریتم قسمت

 هدف از اين پژوهش -2-1

های اریبیم معرضدر  ،ده داردای که بر عهوظیفهبه دلیل  بدن عضایکبد به عنوان یکی از مهمترین ا

د ها را تهدیکه جان انسان در دنیا و میردلایل مرگ های جهانی در بین تمامی بر اساس آمار متنوع است.

میزان مرگ . ]1[شودامین عامل مرگ و میر در جهان شناخته می 10به عنوان  های کبدبیماری نماید،می

حتی از میزان مرگ و میر ناشی از بیماری مالاریا، آتش سوزی و جنگ های کبد بیماریناشی از و میر 

های یستمس مانند یشرفته در صنعت پزشکپیشرفت علوم فنی و ساخت تجهیزات پی .]1[نیز بیشتر است

ا را هبا دقت و سرعت بیشتری بیماری که به وسیله آناست در دست پزشکان  ابزاریتصویر برداری 

ینه استخراج اطلاعات مفید از تصاویر پزشکی تتشخیص و درمان تاکنون در زمدرمان نمایند. شناسایی و 

 یبندبخش ،باشدن پایان نامه مد نظر می. آنچه در ایها تحقیقات بسیاری انجام شده استبیماری

 .استاسکن تییتصاویر سبا استفاده از  کبد Hypointenseو  Hyperintenseهای تومور
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ا که از آنج باشد.های تشخیص تومورهای کبد میرین روشتیکی از مرسومپزشکی تصویر برداری 

ها در انجام مراحل های فیزیکی مربوط به آندقیق در خصوص تومورها و پارامتر استخراج اطلاعات

یک روش معمول در این کار،  دقت استخراج گردد. بهاین اطلاعات  و باید است ضروریدرمان 

  د.باشبندی دستی توسط پزشک متحصص میبخش

 بندی دستی عبارتند از؛مشکلات بخش

 بندیزمان بر بودن بخش 

  عدم تکرارپذیری 

 تبحر متخصصیزان وابسته بودن نتایج به م 

ان توسط نرم افزار به عنو هاسازی آنیمنمایش و کها و بندی تومورشبا توجه به موارد گفته شده، بخ

یری و کاربر متخصص و امکان تکرار پذ مداخلهبا کمترین  دقیق، بندیدستیابی به بخشراه حلی برای 

 از جمله مزایای استفاده .ه استهای پر سرعت مطرح گردیدبا استفاده از پردازنده بندیکاهش زمان بخش

 ؛توان به موارد زیر اشاره کردایانه در پردازش تصاویر پزشکي مياز ر

 ها بدون نیاز به پزشک متخصصبندی توموربخش 

  تکرارپذیری 

 عت بالای پردازشسر 

 هاتومورموقعیت دقیق  تعیینبعدی بافت جهت سه شنمای 

  امکان مانیتورینگ بیمار در طول زمان درمان و بررسی پیشرفت بیماری 

-اییبا شدت روشن های کبدبندی توموربخشارائه روش  با توجه به موارد فوق هدف اصلی این پژوهش

 ،در تصویر برداری از کبد با توجه به فاز تصویربردای .باشدمی از روی تصاویر پزشکیهای متفاوت 
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 Hyperintenseچنانچه شدت روشنایی بافت تومور از شدت روشنایی کبد بیشتر باشد به این تومور 

ها از شدت روشنایی بافت کبد کمتر باشد هایی که شدت روشنایی آنتومور. همچنین شودگفته می

Hypointense شوند.نامیده می 

 کبد ولوژیفیزي -2-9

م شک ناحیه در غده این. دهدمی راتشکیل بدن وزن درصد دو حدود که است بدن غده بزرگترین 1کبد

 سازیذخیره( 1 است: اصلی وظیفه سه اراید کبد. شودمی انجام درآن متعددی هایفعالیت قرار دارد و

 .]7[ لاتفضو دفع و ترشحی عملکرد(3، متابولیکی فعالیت( 7 آن، کردن فیلتر و خون

 را آن دتوانمی شود زیاد بدن در خون حجم اگر که است اتساع قابلیت با وریدی بزرگ عضو یک کبد

نمایی از کبد  ،1-1شکل در  .نماید کمک آن افزایش به تواندشود، می کم خون حجم اگر و کند ذخیره

 هاییباکتری ثانیه 1/4مدت  در که دارند وجود 7فرنام کاپ به هاییسلول کبد در نشان داده شده است.

 هک خونی ، بنابرایننمایندمی تجزیه را هاآن و کنندمی جذب خود درون به را گذرندمی هاآن کنار از که

و به سمت کبد  کندمی آوریجمع را روده هایباکتری از بسیاری دارد، جریان روده هایمویرگ درون

  .عبور از کبد فیلتر شده و خون تصفیه خواهد شدنماید که با هدایت می

ابولیک از یک سیستم مت را انرژی و فرعی مواد که است شیمیایی بزرگ راکتور یک مانندهمچنین، کبد ه

 فعالیت با که دهدمی انجام هم را دیگری متابولیکی هایفعالیت گذارد واشتراک می به سیستم دیگر به

                                                 

1 Liver 7 Kupffer 
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حد  تا بدن بیوشیمیایی هایفعالیت نظم علت همین به.است مربوط بدن متابولیک هایدستگاه بیشتر

 ؛زا عبارتند هافعالیت این مهمترین. است کبد به وابسته زیادی

 تشکیل و ،0گلوکوز به 3فراکتوز و 7گالاکتوز ،تبدیل1گیلوکوژن ذخیره سازی :کربوهيدراتی متابوليسم 

 .شیمیایی مرکب مواد

 

 .]3[کبد انسان –1-1شکل 

های نمک به ازکلسترول زیادی مقدار تجزیه چرب، اسیدهای اکسیداسیون مانند:چربی متابوليسم

 چربی  به هاوپروتئین هاازکربوهیدرات زیادیر مقدا تبدیل و صفراوی

 یا ربوهیدراتک به تبدیل و انرژی جادای فرآیند از قبل آمینه اسیدهای سازی: آمادهپروتئين  متابوليسم

 .پلاسما پروتئین ایجاد و بدن مایعات از آمونیاک برای حذف اوره تشکیل چربی،

                                                 

1 Glycogen 

7 Galactose 

3 Fructose  

0 Glucose  
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 حدود مصرف برای D12و  A ،B هایسازی ویتامینذخیره شامل  :کبد متابوليك هایسایرفعاليت

 .استراحت حالت در بدن غذایی شیره از تولید نیمی و خون انعقاد برای لازم مواد تشکیل یکسال،

 دفع درصفرا را 3اریترومایسین و 7آمپیسیلین ،1سیلینمانند پنی ،داروها از بسیاری تواندمیکبد همچنین  

 نماید. دفع یا کند تبدیل دیگری ماده به را آن مشابه و استروژن مانند استروئید هایهورمونو یا  نماید

 بدن ورمونیسیستم ه وفعالیت یافته افزایش بدن در هامونهور این برسد، کبد به آسیبی اگر بنابراین

از  فوع،مد وسپس صفرا بهو انتقال  اضافی کلسیم جذب مسیرهای از یکی همچنینبد. یامی افزایش

 .]7[است کبد طریق

خیص تش در توانندمی که هاییسیستم از استفاده بدن، در و مهم کبد متعدد هایبا توجه به فعالیت

 .دارد اهمیت بسیار باشند، مؤثر کبد درمان ارزیابی و درمانی هایروش طراحی ها،بیماری

 آناتومي کبد -2-4

 امهاد مقعد و تا شده آغاز هالب از گوارش است. سیستم انسان بدن گوارش دستگاه از بخشی کبد

است. طحال،  بزرگ روده روده کوچک و معده، مری، حلق، دهان، حفره شامل مسیر این  .یابدمی

 پچ سمت در طحال باشند.می گوارش به دستگاه وابسته هایاندام از کبد صفرا و زالمعده، کیسهلو

 .]0[دارند قرار کبد نزدیک و بدن راست در سمت صفرا وکیسه فقرات ستون نزدیکی در لوزالمعده بدن،

 ؛از عبارتند دهندمی انجام کبد درون به را صفرا و خون خروج و ورود وظیفه که آوندی ساختار چهار

                                                 

1 Penicillin 

7 Ampicillin  

3 Erythromycin 


