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Contexte

Effort majeur consacré a la dosimétrie

L’evolution technologique autorise-t-elle une
exposition moindre en conservant une qualite
d’image diagnostique équivalente ?

[ERE

J L ’évaluation de la qualité d’image doit étre
spécifique a son utilisation
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La qualite
' d'image

@
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L'évaluation de la qualité d'image

baseée sur une tache clinique

Tache diagnostique

Image

Observateur

Annnnn Met"que




*Réle du physicien médical en imagerie
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Benchmark

d’installations |:>
Méthodes standardisées

Benchmark de
protocoles cliniques |:>
Methodes variables

Protocoles géneériques

CTDI,,, de référence

Modele idéal
Machines évaluées en
fonction des performances
techniques

Protocoles locaux
CTDI,,, lie a une indication
Modele anthropomorphe
Machines évaluées en
fonction des performances
de PPobservateur humairz



Scanners

Fabricant Nom commercial Algorithme Commercialisation
VCT ASIR 2008
General Electric

Revolution ASIR-V 2014
Brilliance FBP 2006

Philips
Ingenuity Core ldose 2011
Somatom 64 FBP 2003

Siemens
Force Admire 2012
Activion 16 FBP 2007

Toshiba

Aquilion Prime AIDR 3D 2012
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Protocoles cliniques

Localisation Indication clinique Tache
Crane Accident traumatique Haut contraste
Abdomen Recherche calculs rénaux Haut contraste

Abdomen Recherche lésions hépatiques Bas contraste




Egﬂj) Tache diagnostique - 1

Détection de signaux de haut contraste
dans un environnement bruité et homogéne




Image

Type
Fantdbme cylindrique
Fond uniforme

Signal cylindrique

Propriétés des signaux
Diameétre: 100 mm
Contraste: 1000 UH
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Tache diagnostique - 2

Détection de signaux de bas contraste
dans un environnement bruité et homogeéene
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Image

Type

Fantdme abdominal
Différentes tailles
Fond uniforme
Signal spherique

Propriétés des signaux
Diametre: 5, 6 et 8 mm
Contraste: 20 UH
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Image

Type

Fantdme abdominal
Différentes tailles
Fond uniforme
Signal spherique

Propriétés des signaux
Diametre: 5, 6 et 8 mm
Contraste: 20 UH
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Image

Type

Fantdme abdominal
Différentes tailles
Fond uniforme
Signal spherique

Propriétés des signaux

Diametre: 5, 6 et 8 mm
Contraste: 20 UH

20HU

8mm
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Extraire le maximum d’information
d’'une d'image sur des signaux a haut et bas contraste
a l'aide de modeles d’observateurs linéaires

Channelized Hotelling Observer (CHO)
avec des canaux « Laguerre-Gauss» et le
Prewhitening matched filter (PW) sont
des modeles idéaux.

oo = )
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Stratégie de I'observateur CHO

— |les canaux
channels U
channels U,
Images
V]_’]_ = Ulgl
O Ve
V1, D= U,g 1
’ V=|---
Vn,]_ = Ulgn Vn
. - Vn
Vn, p =U pgn
T channels Uy,
channels U
«Pre-processing»

de la pile d'images
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Stratégie de I'observateur CHO
— la variable de décision

Mv)=w'v

| template iImage

W =K *Av

Le template décorrele le bruit grace
a la matrice de covariance



T Mesure de la performance

O
O
A=WV °
' | Ré A
Réponse A, EPONSE As
pathologie pathologie 1.0
absente

présente

A

Aire sous
la courbe

Sensitivite

Variable de decision .o BN

0.0 0.2 0.4 06 08 1.0

1 — specificite
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T Mesure de la performance

O
O
A=WV °
' | Ré A
Réponse A, EPONSE As
pathologie pathologie 1.0
absente

présente

-®
S 06
¢ = ZAUClesionZ
@ AUC. = lesion (&)
» W= 5 AUC, .y
lesion (&)

Variable de decision - M

0.0 0.2 0.4 06 08 1.0

1 — specificite
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TTF's
integral

Reésolution spatiale

Protocole téte

1

0,8

0,6

0,4

0,2

0

B C
Fabricants

TTF's = older CT
integral
Protocole abdomen = newer CT

A B C D
Fabricants
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Détection a haut contraste
— indice de détectabilite (d’)

molder CT

d' d'
Protocole téte Protocole abdomen
200 200 ®mnewer CT
150 150

100 -

100 -

50 - 50 -

A B C D A B C D
Fabricants Fabricants
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Détection a bas contraste
—en fonction de la dose

0,9 ¥ m Ab
0,85 ABa
z 0.8 A BDb
S 0,75 oca
<
0,7 o Cb
0,65 Da
0,6 _ Db
0,95 Positioning uncertainties
0,5 T T T 1 _ - . .
0 5 10 15 20 CT machines uncertainties

CTDlI,, (mGy)
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Détection a bas contraste
—en fonction de la taille du fantome

1 ® n —
0,95 L& * -
0,9
0,85 ® Aa
0.8 mADb
830,75 4 Ba
< ABDb
0,7 ®Ca
0,65 e Cb
0,6 —Da
0,55 —Db
0,5 T . . . . .
0 2 4 6 8 10 12

CTDI,, (MGy)

Taille S



Détection a bas contraste
—en fonction de la taille du fantome

1 ® — O
o
0,95 8
i
0,9 A
0,85 m Aa
08 mADb
= ABa
S 0,75 I
< ABDb
0,7 e Ca
0,65 e Chb
0,6 —Da
0,55 —Db
0,5

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18
CTDIvol (mGy)

Taille M



Détection a bas contraste
—en fonction de la taille du fantome

1 ® i =
0,95 e
0,9
A
0,85 ¢1 ® Aa
= Ab
0,8
= A Ba
Q0,75 I Bh
<
0,7 eCa
0,65 e Chb
0,6 —Da
0,55 —Db
0,5

O 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 22 24
CTDIvol (mGy)

Taille L
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Limites de I'étude

Tache de déetection simple

Lésion spheérique parfaitement définie
Fond homogeéene sans texture

Performance du PW largement influence par le
bruit

Parametres d’acquisitions issus du protocole
local
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Conclusion

Pour la tache de haut contraste, le passage a une
E nouvelle génération n'implique pas toujours
une ameélioration qualitative

Pour la tache de bas contraste, les doses
E employées sont tres disparates mais la qualite
d’image reste similaire.
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Perspectives

Le modele utilisé pour caractériser les performances
E a haut contraste est insatisfaisant, il devra
évoluer vers un paradigme d’estimation

Les NRD ne sont pas adaptés a un parc de
E machines hétérogenes, un duo NRD / Qualite
image pour une indication serait plus pertinent

permettre une comparaison entre les observateurs

E Utilisation de modele anthropomorphe afin de
humains et les modeles d’'observateurs
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