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o PSIF سکانس های  از منسیز یک سکانس پیشنهادی شرکتsteady-state GRE یبجا که است FID، spin 

echo/stimulated echo  کند یم یبردار نمونهرا.  

o سکانس PSIF، کی اگرچه backward-running FISP ،است اکو سکانس اسپین کی واقع در اما است . 

o حروف موجود در PSIF یاختصار نام در موجود حروف برعکس FISP دیاگرام رایز است pulse-timing یبرا 

FISP و PSIF هستند گریکدی یا نهیآ ریتصاو .GE و Canon را سکانس نیا یها نسخه SSFP نامند یم .

 .می نامد T2-FFE سکانس رااین  پسیلیف

 

 

 

o PSIF کیتکن ینوع SSFP ،اصطلاح اگرچه است SSFP 

 .است یکی TrueFISP با معمولا 

o PSIF اسپین اکو را از سکانس سهم balanced gradient echo  مثل(TrueFISP آن معادل ای: FIESTA 

 .کند یم ( جداb-FFE ای

 

 

o سکانس یبرا گنالیس شدت معادله PSIF است شده آورده ریز در: 
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o معادله به هیشب یظاهر نظر از معادله نیا GRASS / FISP 2 که است نیا توجه قابل تفاوت کی. استTE/T−e 

 گنالیس یجا به را like-echo گنالیس PSIF که دهد یم نشان را تیواقع نیا وبکار رفته است   2TE/T−e*بجای 

like-FID 2 وزن رو نیا از و کند یمآوری  جمعT 2* وزنبجای  راT دهد یم نشان 

o گنالیس دیتول حیتوض PSIF واقع در شده ثبت گنالیس رایز است دشوار یحد تا rephrasing echo جادیا 

 کی رایز ،TR + TE برابر است با مؤثر echo time رو، نیا از. است یقبل سیکل در RF پالس کی توسط شده

 یطولن واقع در PSIF یبرا TE به این ترتیب. داشته ایم اکو یآور جمع از قبل( TR طول به) کامل یاضافسیکل 

. کند یم فراهم را یعرض استحاله مغناطش امکان اکو یآور جمع از قبل طولنی نسبتاا دوره نیا .است TR از تر

 از. هستند T2 برجسته وزن یدارا یانتخاب یپارامترها ریسا به توجه بدون PSIF یتوال از حاصل ریتصاو ن،یبنابرا

 contrast enhanced" یاختصار نام است، "تقویت شده" کیتکن نیا توسط T2 کنتراست ظاهراا  که آنجا

FAST" ای CE-FAST ه استبودسکانس  نیا یاصل نام. 
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 دو نیب زیر شکل در سکانس اساس. تولید می کند اکو اسپین فقط FISP1 running-backward سکانس کی

 .است شده داده نشانچین  خط

                                                 
1 fast imaging with steady precession 
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o اعمال لیدل به (تنظیمات گرادیان  با که کند، یم جادیای عرض مغناطش ،( 1) یکیتحر پالس ،سیکل تصویربرداری در 

 مجدداا( 2) یبعد کیتحر RF پالس توسط و ( دفاز می شودفرکانس کدگذاری گرادیان و فاز گرادیان کدگذاری

refocus شود یم خوانده( 3) اکو اسپین گنالیس عنوان به و ی شودم. 

o مانند عات،یما از را ییبال گنالیس این سکانس CSF یبرااز این تکنیک  1990 دهه در و دهد یم نشان MR 

cisternography و myelography گنالیس اگرچه. شد یم استفاده CSF یریتصو کنتراست بود، ادیز 

 . بود فیضع نرم یبافتها

o  سکانسPSIF  است حساس یحرکتبه آرتیفکت. 

o  ریتصوشکل زیر PSIF TR = 20 ، TE = 35 ، α = 70 ° بافت  ودیده می شوند  روشن عاتیما. را نشان می دهد

  توجه کنید. CSF و چشمبه آرتیفکت حرکتی در . می باشد فیضع کنتراست یدارانرم اطراف 
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o  اگر بخواهیم تکنیکPSIF  را با تکنیکCISS   :مقایسه کنیمCISS  تکنیک  کیbalanced gradient 

echo گنالیس. است انیجر به کم اریبس تیحساس با PSIF بنابراین  است، حساس اریبس انیجر به نسبتPSIF 

  .ستینمناسب  CSF اطراف cranial nerves شینما یبرا

o نیب تفاوتزیر شکل PSIF (a) و CISS (b)2 دهد یم نشان یداخل گوش کانال ریتصو را در  . 

                                                 
2 constructive interference in a steady state 
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o تیحساس PSIF   است مشاهده قابل یراحت به زیر شکل در انیجربه 

 

 

o اسپین اکو با وزن ساژیتال ریتصاو زیر شکل در T1، STIR و PSIF ماریب در یکمر فقرات ستون از وزن دفیوژن با 

کم  گنالیس شدت L4 مهره هبدن. است شده نشان داده L4 فشرده یشکستگبا ه یر کارسینومای به مبتلا سالمند

 زیتما حال، نیا با. دهد یم نشان STIR در یعیطب ریغ یبال گنالیس شدت و T1 تصویر با وزن در یعیطب ریغ

 استخوان مغز با سهیمقا در. کند ینم ریپذ امکان را متاستاز کی و میخ خوش فشرده حاد یشکستگ کی نیب

به کمک تکنیک  نیبنابرا ،ندده یم نشاندفیوژن  وزن با ریتصاو در را یادیز گنالیس شدت متاستازها ،یعیطب

PSIF مهره هبدن میخ خوش حاد فشرده یشکستگ به نفع صیتشخ L4، تصویر دفیوژن در کم گنالیس شدت با 

 نشان داده شده است. دیسف کانیپمی باشد که با 
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o سکانس هامروز PSIF سکانس و عیسر اسپین اکو وجود سکانس های لیدل به balanced-GRE  تا حدی کنار

 یبرا می توان از این تکنیک PSIFدر  اصلاحاتی با کهاعتقاد دارند ریاخ مقالت از یبرخ اگرچه ،است شدهگذاشته 

 black blood و دفیوژن یربرداریتصو ،یطیمح ینوروگراف

 دربا این اصلاحات  PSIF استفاده کرد. angiography ریاخ یسالها

 فقرات ستون تصویربرداری دفیوژن یبرا را ینیبال یکاربردها نیهمچن و

 شده داده نشان که همانطور .است کرده دایپ یطیمح اعصاب در این تصویر

شده و  استفاده  نخاع ی دفیوژنربرداریتصو یبرا PSIFسکانس کی از

 قابل ADC قیدق ریمقاد اگرچه ،گرفته شده ی همخوب جینتا محاسبه

 .ستین
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