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ABSTRACT 

 Radioiodine (131I) is a frequently used radionuclide for treatment and diagnosis of 

thyroid diseases in Nuclear Medicine.Undesirable image quality of 131I could compromise the 

accuracy and detectability limit especially in the small lesions. The goal of this work was to 

evaluate the lesion detectability and effects of acquisition time as well as scatter correction on 

tomographic imaging of 131I. This work also aimed to determine the optimised acquisition time 

for 131I SPECT. The NEMA IEC Body phantom (with a set of fillable hollow spheres) was used 

in this study. There were 2 conditions in this study; (1) hot lesion with no background and (2) 

hot lesion with warm background ratio of 10:1. The qualitative analysis was performed by three 

experienced nuclear medicine physicians, while quantitative analysis was determined by 

calculating the contrast to noise ratio (CNR) followed by two-tailed pair t-test statistical 

analysis.In the qualitative results for no background, all spheres were seen for all acquisition 

times in both scatter correction (SC) and no scatter correction (NC). Contrary to the lesion to 

background ratio of 10:1, the smallest sphere (0.52 mL, diameter of 10 mm) was not seen in 

both SC and NC. In the second smallest sphere (1.15 mL, diameter of 13 mm), the qualitative 

results were enhanced when prolonging acquisition time and performing scatter correction. The 

effects of acquisition time and scatter correction were clearly seen through a quantitative 

method. The CNRs increased when prolonging acquisition time for both no background and 

background ratio of 10:1. Interestingly, the statistical results indicated that means CNR acquired 

with 20 or 30 second per frame were not significantly different with 40 second per frame. 

However, when activity was presented in the background, the means CNR of 20 second per 

frame were different, whereas 30 (excluding smallest sphere) and 40 second per frame were not 

significantly different. On the effects of scatter, the CNRs increased when SC was applied to no 

background, whereas the effects of scatter for lesion with background ratio of 10:1 were 

undetermined. In conclusion, this study elucidated the lesion detectability of 131I SPECT. The 

acquisition time for no background condition could be optimised and acquisition time of 20 and 

30 second per frame could be used instead of 40 second per frame. For the lesion to background 

ratio of 10:1, the acquisition, time should be carefully considered when the lesions are small. 
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บทคดัยอ่ 
 ปัจจุบนัสารไอโซโทปไอโอดีนรังสี-131 ถูกน ามาใชใ้นการรักษาและวินิจฉยัโรคมากข้ึนในทางเวชศาสตร์นิวเคลียร์ 
เน่ืองจากมีคุณสมบติัท่ีสลายตวัให้รังสีบีตา้ซ่ึงสามารถท าลายกลุ่มเซลล์หรือเน้ือเยื่อท่ีผิดปกติ และสลายตวัให้รังสีแกมมา ท าให้
สามารถใช้เทคนิคการถ่ายภาพทางเวชศาสตร์นิวเคลียร์เพ่ือติดตามผลการรักษาได้ อย่างไรคุณภาพของภาพท่ีได้ไม่ดีเท่าท่ีควร
เน่ืองจากไอโอดีนรังสี-131 ปลดปล่อยรังสีแกมมาพลงังานสูงท่ีสามารถทะลุผ่านคอลลิเมเตอร์ได ้จึงส่งผลให้เกิดการผิดพลาดในการ
หารอยโรคหรือการประเมินผลจากภาพถ่ายของสารไอโอดีน-131 จุดประสงคข์องงานวิจยัน้ีเพ่ือประเมินความสามารถในการตรวจหา
รอยโรคของสารไอโอดีน-131 และเวลาท่ีเหมาะสมในการถ่ายภาพโดยเทคนิคการถ่ายภาพตดัขวางทางเวชศาสตร์นิวเคลียร์จากเคร่ือง 
SPECT/CT (GE, Infinia VC Hawkeye 4) และเปรียบเทียบผลของรังสีกระเจิงท่ีมีต่อคุณภาพของภาพ การวิจยัท าในหุ่นจ าลอง NEMA 
IEC Body phantom โดยภายในประกอบดว้ยลูกทรงกลมขนาดต่าง ๆ ท่ีสามารถบรรจุสารไอโอดีนรังสี-131 เพ่ือจ าลองเป็นรอยโรค 
ในการทดลองไดก้  าหนดค่าความเขม้ขน้ของสารไอโอดีนรังสี-131 ท่ีบริเวณขา้งเคียง (background) ให้ไม่มีรังสีและให้มีท่ีอตัราส่วน 
10:1 เม่ือเทียบระหวา่งรอยโรคกบับริเวณขา้งเคียง โดยตั้งค่าพารามิเตอร์ในการถ่ายภาพเช่นเดียวกบัท่ีใชใ้นทางคลินิก ยกเวน้ส่วนของ
เวลาในการเก็บขอ้มูลในแต่ละมุมท่ีก าหนดค่าต่าง ๆ ดงัน้ี 20, 30, 40 และ 90 วินาทีต่อมุม โดยในงานบริการเวลาในการเก็บขอ้มูล คือ 
40 วินาทีต่อมุม หลงัจากน าขอ้มูลในแต่ละมุมมาสร้างเป็นภาพตดัขวางสามารถเลือกใช้การแกค้่าและไม่แกค้่ารังสีกระเจิง ในการ
ทดลองน้ีเปรียบเทียบการแกค้่าและไม่แกค้่าดงักล่าวเพ่ือเปรียบเทียบผลท่ีเกิดข้ึนกบัภาพ โดยการประเมินแบ่งออกเป็น 2 ส่วนคือ ผล
ของการประเมินเชิงคุณภาพและการประเมินเชิงปริมาณ การประเมินเชิงคุณภาพประเมินโดยแพทยท์างเวชศาสตร์นิวเคลียร์ท่ีมี
ประสบการณ์ พบว่า ในกรณีไม่มีค่า background แพทยส์ามารถเห็นทรงกลมขนาดเล็กท่ีสุด เม่ือเทียบกบัเม่ือมีอตัรารังสีท่ีบริเวณ
ขา้งเคียงท่ี 10:1 อีกทั้งเม่ือเพ่ิมเวลาการเก็บขอ้มูลในแต่ละมุมและมีการแก้ไขผลของการกระเจิงของรังสีร่วมด้วยจะท าให้แพทย์
สามารถเห็นรอยโรคไดดี้ข้ึน ส่วนการประเมินเชิงปริมาณของภาพท าโดยค านวณค่าความแตกต่างของรอยโรคจากบริเวณขา้งเคียง 
(contrast noise ratio (CNR)) พบวา่เม่ือเพ่ิมเวลาในการเก็บขอ้มูลในแต่ละมุมจะท าให้ค่าความแตกต่างดงักล่าวมีสูงข้ึนทั้งในกรณีท่ีไม่
มีรังสีท่ีบริเวณขา้งเคียงและท่ีมีรังสีท่ีอตัรา 10:1 อีกทั้งเม่ือวิเคราะห์ค่าทางสถิติของภาพถ่ายซ่ึงไม่มีรังสีท่ีบริเวณขา้งเคียงพบว่า ไม่มี
ความแตกต่างของค่าเฉล่ียของค่าความแตกต่างระหว่างการเก็บขอ้มูลในแต่ละมุมดว้ยเวลา 20 และ 30 วินาทีต่อมุมกบัการใชเ้วลาใน
การเก็บขอ้มูล 40 วินาทีต่อมุมซ่ึงเป็นเวลาใช้ในการให้บริการผูป่้วยของหน่วยงาน แต่ขณะท่ีมีรังสีท่ีบริเวณขา้งเคียง 10:1 จะมีความ
แตกต่างทางสถิติเม่ือท าการถ่ายภาพดว้ยเวลา 20 วินาทีต่อการถ่ายภาพหน่ึงภาพ และผลการทดลองพบว่าเม่ือมีการแกค้่าการกระเจิง
ของรังสีจะท าให้ค่าความแตกต่างของรอยโรคจากบริเวณขา้งเคียงมีค่าสูงข้ึน ดงันั้นจากผลการศึกษาสามารถบอกความสามารถในการ
ระบุรอยโรคจากการถ่ายภาพตดัขวางทางเวชศาสตร์นิวเคลียร์โดยใชส้ารไอโอดีนรังสี – 131 และในกรณีท่ีไม่มีรังสีท่ีบริเวณขา้งเคียง
สามารถลดเวลาในการเก็บเก็บขอ้มูลในแต่ละมุมจาก 40 วินาทีต่อภาพมาเป็น 20 และ 30 วินาทีต่อภาพไดโ้ดยไม่ท  าให้คุณภาพของ
ภาพลดลง อยา่งไรก็ตามเม่ือท าการถ่ายภาพรอยโรคขนาดเล็กและมีรังสีท่ีบริเวณขา้งเคียงจ าเป็นจะตอ้งค านึงถึงระยะเวลาในการเก็บ
ภาพให้เหมาะสม 
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