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Acquisition des images medicales
Techniques d'imagerie medicale moderne

Evaluation diagnostique et imagerie médicale

Valeurs diagnostiques d’un test
Seuil et discrimination en classes : courbes ROC

Traitement des images medicales
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Techniques d’ ||||agcncn|
 Echographie

« TDM

 |IRM

Format des images medicales

- DICOM




Proprietés physiques differentes

US : Echographie

RX : Radiographie, Tomodensitométrie

RMN : Imagerie par Résonance Magnétique
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Accessibilité et Portabilité

Echographie IRM / TDM ...




Effets déleteres potentiels
Principe de préecaution

Eviter repétition des risques

Rapport bénéfice / risque
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Echographe Scanner
30 - 150 K€ 500 — 1 M€

Echographe Scanner
~ 80 € ~ 150 €
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Rayons X
Radiographies : fractures
Radioscopie : interventionnel
TDM : Crane, TAP

Ultrasons
Obstetrique
Cardiovasculaire
Mobile au lit du patient

IRM
Tissus mous
Neuroimagerie
Imagerie fonctionnelle
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Echographie




Echographie




Echographie
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Ultrasound

probe —\\\— Reflector
Emitted pulse

Transducer _
Lower amplitude

reflected pulse

: Body tissue

(muscle etc)




Echographie




Echographie
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Echographie

Zone focale
Focal zone
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Echographie

Structures explorées

Amplitude des échos
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Echographie

Collagene N
Cristallin  puu— N
P Muscle

H Tete foetale

N Rate _

I, Tissu erveux
# Reins
R Sang
I Foic

M Seins en lactation

B Membres (tissus mous)
B Lait
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Echographie

Emission Fy
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TDM




X-ray.
detector
strip

X-ray source
150 kV

Filament §%Vfﬁ%'
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TDM

I-\bL]UIbILIUIIb bYIIbIIIUIIIbCUb

» Acquisition séquentielle utilisant

le gating en prospecitif.
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Détecteur 64 coupes GE

Le DAS
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64 cellules de 0,625mm

Un élément du détecteur matriciel




Tube RX
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collimation

g0 -

-4l |-
(I ]

Colliémation 1¢)mm

Tube RX

Biellette de

' H||\

0 collimation

P .
v »

Collimation 20mm




Matrice 512x512 Matrice 512x512
DFOV 9cm -> pixel = 0,2mm

DFOV 50cm -> pixel = 1mm
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DFOV de 50 cm
Images composées
de pixels de 1 mm

DFOV de 9.6 cm
Images composées
de pixels de 0.2 mm
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Graisse =-60a - 120
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Fenéetrage

e WL ( window level - centre - niveau ) :
valeur UH de la densité moyenne a visualiser.
o WW ( window width - fenétre ) :

déetermine le nombre d’'unités Hounsfield représentées par chaque niveau
de gris.

Cerveau WW 135 WL 45

Os WW 2500 WL 500

Oreille Moyenne WW 4000 WL 400
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Spin Echo

1807




Signal

4

Pondération

T1
‘

‘R courtTE court

Signal

4

Densite de
proton

TR long TE court

= ms
TR long

Fig. 3.6, Les différentes pondérations du signal en
séquence écho de spin en fonction du TR et du TE







Saquence Echo de spin
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1. Excitation RF 90 + Gradient
do sdiection do coupa

Sagquence Echo de spin

—

3. Gradlent de codage de
frbquanca (lobe de diphasagea)

Séquence Echo de spin

Sigaal

5. Gradient de codage de
fréguence + Acguisition du
skgnal

2. Gradient de codage de phase

Saguence Echo de spin

4. Impulsion RF 180 +
Gradient de sdlection de coupa

Séguence Echo de spin
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Volume de données
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DICOM

Digital Imaging

Communications
IN Medicine




Crée par 'American College of Radiology et la
NEMA (Nationam Electric Manufacturers
Association)

Faciliter les transferts d’'images

Information Management System




Numéro
1

DICOM

Intitulé
Introduction and Overview
Conformance
Information Object Definitions
Service Class Specifications
Data Structures and Encoding
Data Dictionary
Message Exchange
Network Communication Support for Message Exchange
Media Storage and File Format for Data Interchange
Media Storage Application Profiles
Media Formats and Physical Media for Data Interchange
Grayscale Standard Display Function
Security Profiles
Content Mapping Resource
Explanatory Information
Web Access to DICOM Persistent Objects (WADO)




® Protocole d’echange

® Format
e Champs de donnees
e Champ image

http://medical.nema.org/
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EVALUATION DES PROCEDURES DIAGNOSTIQUES

Dr Denis Hoa

IMAIOS SAS CHU Lapeyronie
Montpellier - France




Biostatistiques et valeurs diagnostigues

Courbes ROC




Valeurs diagnostiques

I_\ 'ﬂll I"\+:f\
Cvaluatlivulli

Intra et inter observateur

Pour les tests qui rendent une valeur
guantitative

Sensibilite, Spécifite, VPP, VPN, Exactitude




Valeurs diagnostiques

I_\ 'ﬂll I"\+:f\
Cvaluatlivulli

Test

Test

— Etude de

du méme examen par le méme
observateur et par d’autres observateurs

Coefficient
simple ou pondere

Valeurs
diagnostigues

Calculs de

Comparaison de
differents tests

diagnostiques

Comparaison de
pourcentages

Comparaison d’aires
sous les courbes ROC




Valeurs diagnostiques

Table de Ring_sign_L 2 par Fonctionnel

Ring_sign_L2 Fonctionnel

FREQUENCE
Pct en ligne
Pct en col.

True class

P

n

ot — EP
[p rate "

Lp rate = &

True
Positives

False
Positives

Hvpothesized __ TP
precision TP

recall = =-

TP
class 23
False True
Megatives Megatives TP+TN
F4N

ACCUracy =

2
1/precision+1 /recall

Column totals: F-measure =

Test=Ring_sign_L2
Ref=Fonctionnel

Sensitivity
Specificity
PPV

PNV
ACCURACY

rate
89.2%
93.3%
91.7%
91.3%
91.5%

Normal Approx.
95% CI

(79.2% - 99.2%)
(86.0% - 100.6%)
(82.6% - 100.7%)
(83.2% - 99.4%)
(85.4% - 97.5%)

Poisson Approx.

95% ClI
(61.4% - 125.3%)
(67.3% - 126.2%)
(63.1% - 128.7%)
(65.8% - 123.4%)
(71.9% - 114.7%)

Exact Binomial
959% CI

(74.6% - 97.0%)
(81.7% - 98.6%)
(77.5% - 98.2%)
(79.2% - 97.6%)
(83.2% - 96.5%)

Score Binomial
95% CI

(75.3% - 95.7%)

(82.1% - 97.7%)

(78.2% - 97.1%)

(79.7% - 96.6%)

(83.4% - 95.8%)




Valeurs diagnostiques

Table de Ring_sign par Ring_sign_L2
Ring_sign_L1 Ring_sign_L?2
FREQUENCE
Pourcentage

Pct en ligne
Pct en col.

Non Coefficient simple de Kappa

Kappa
ASE

959% Limite de conf inf. 0.6827

95% Limite de conf sup. 0.9109

74 43
63.25 36.75

Fréquence manquante = 123




Valeurs diagnostiques

cic cicinf  cicsup

0.96548 0.95066 0.97590




Coefficient kappa

Coefficient de concordance
Intra-classe

Aire sous la courbe ROC

Sensibilité, Specificité
VPP, VPN
Exactitude

® Varient entre O et
1

>
> Tres bon si > 0,8

> Objectifs variables
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Courbes ROC

Faux positifs
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Courbes ROC

Non-diseased
patient

©>0.7 is positive test

\_

V

less aggressive
mindset

Sensibilité

Diseased
patient

0.2 0.4 0.6

1 - Spécificité




Courbes ROC

Sain /\

Seull

moderate
mindset

Sensibilité

Malade

0.2 0.4 0.6

1 - Spécificité




Courbes ROC

Malade

/

Sensibilité

aggressive
mindset

0.2 0.4 0.6

1 - Spécificité




Courbes ROC

Malade

Sensibilité

0.2 0.4 0.6

1 - Spécificité







Courbes ROC

ROC space
0:6

014
FPR or (1 - specificity)

L
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AiAnisuss 10 Hd 1




Courbes ROC

Sensibilily
1.0

0.9

0.8

0.7 4

0.6 -

0.5 4

0.4

0.3 4

0.2 4

0.1

0.0+

g0 01 D 0.3 D4 By D 0.7

1 - Specificil




Sensibilil

Courbes ROC

Borne Borne Test de | aire
Aire sous la Inferieure  Superieure sous la courbe
courbe ROC 95 95 a50%

0.72643 0.61465 0.83820 3.51 .0004




Courbes ROC




Courbes ROC

lndex de Youden Proportion de I;u”ien closses
42 4 ET
A0
38
- 36 1
34
1321
.30 4
.28 4
.26 1
(24
111
20
18
16
14 4
12
10 1
08 -
06
04
.02
.00
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Se

0.54054
0.59459
0.64865
0.70270

0.72973

Sp

0.77778

0.77778

0.75556

0.68889

0.62222

VPP

2.43243
2.67568
2.65356
2.25869

1.93164

VPN

0.59073
0.52124
0.46502
0.43156

0.43436

Index de
Youde
n

0.31832
0.37237
0.40420
0.39159

0.35195

Courbes ROC

Proportion
de bien
classes

0.67073
0.69512
0.70732
0.69512

0.67073

0.75676

0.78378

0.78378

0.81081

0.81081

0.60000

0.60000

0.55556

0.55556

0.53333

1.89189

1.95946

1.76351

1.82432

1.73745

0.40541

0.36036

0.38919

0.34054

0.35473

0.35676

0.38378

0.33934

0.36637

0.34414

0.67073

0.68293

0.65854

0.67073

0.65854




Courbes ROC
1 - Spécificité

1
4
o

1
]
o

allIqisuas




Courbes ROC




Courbes ROC
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Concilusion

Examens diagnhostiques : colt + risque

Evaluation des performances

Rapport bénéfice risque

ROC : outil de classification en optimisant le choix
du seull
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POST TRAITEMENT ET APPLICATIONS

Dr Denis Hoa

IMAIOS SAS CHU Lapeyronie
Montpellier - France




Post-traitement des images médicales

Voies de recherche

Applications non medicales
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Post-traitement




Post-traitement

Velocity vs Time

Legend
+—o Data
—-. Spline (++1)

Time
(ms)

588 686

Slice Position: SP H95.5
Rangems: 0 to 979
Body Surface Area (BSA)

Velocity
Peak Velocity.
Average Velocity:

Flow
Average Flow Over Range
Average Flow Per Minute

Forward Volume

Reverse Volume:

Net Forward Volume

MNet Forward Volume / BSA
Area

Average Area

Mininum Area

Maximum Area

Region: 1
Venc Adjustment

-150 cmisec 150 cmisec
m*2

cmisec
cmisec

mlisec
limin

ml
mi
mi
miim*2
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Post-traitement

Paradigme

wed NS NI

Signaux BOLD enregistrés

Signaux lissés

h -
‘h--—’—

Recalage / Normalisation

v
S

Modeéle défini a partir du paradigme




Post-traitement

B
163 1.50 1 51 1.291.58 1,32 1.211.42
' 1228 1,70 4 34 1 49 1.45 106 1.91
751,960 1 36 4 73 1.851.12 g.05
A 99111144 1431231925 1.06 0.83
1.331.00 1.29 4 43 1.09108 g g3 g3
) z;a 0‘?,511..07 1:01,0.91.4.59 9 g5 0.60,




Post-traitement

Pile de coupes

axiales plan sagittal Plan

coronal

T. Toledo, CHU Lapeyronie, Montpellier




Post-traitement

AVAELL:

Coronale

Sagittale

Oblique




Post-traitement

Occlusion
mecanique
du gréle

Mise en évidence
d’une bride a
I”aide des vues:

coronale
R G et
L onipetier S2JIttale




Post-traitement

NRCciUllllal

I 142

DF DY 26.0cm

SATMIE

Axiale

Saaittale
Oblique

Curved

Angle: 231.0

DFOW 11.9

F

Coronale
Oblique

Curviligne

CHU Lapeyronie, Mont

pellier

Ohlius

R 161 fzoi)

DFOY 13.0cm

4
£

150/MIP

Embol mése

W=805 L= 327

Oblijuez

227 (coi)

DFEEY 13 0cm

W= 820 L= 255




Post-traitement
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Vue A Vue B résultante

T. Toledo, CHU Lapeyronie, Montpellier




Post-traitement

REeIToima U LJVI

Trauma du rein : | s
vue en double oblique. Occlusion mecanique.

LightSpesd Ultra
B 10808
Reformatted
Seld27H

Irm: 19
Sag: L34 .0 (Cal

512 x 52 1 LS
STANDARD

=]
P

1T.6/MIP

140.0 kv
2000 mA
Tilt: 0.0

ET: 045

st

Wi 388 L46 oo b, PFOVI28.0x26.0cm

T. Toledo, CHU Lapeyronie, Montpellier




Post-traitement

Reformatage curviligne
Appendicite aigué.

3D

1
Walume Fendering l.'f

DFOW 43.0cm

FY. . Structures tubulaires
v = 4095 L - 200E0 Ay ) _ tortueuses.

T. Toledo, CHU Lapeyronie, Montpellier




Post-traitement
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Osirix




Post-traitement

ol o

Anévrisme
de |I'artere
splénique

P

AXxiale

Oblique

Coronale

b|lier

“olurme Rendering Mo cut

DFOV 14 Gem

W= 4095 L= 2045




Post-traitement

HAREDECAN HWAREDECAN

H 77 65367227
Dbz Haw 10 1932
Ewi Feb 23 2010

e WAREOSCAN | fasittalz NAREOSCAN
Ex: 4dad4 i, P Ex: 44944 ik e
Ter 4 +e [ H 77 65367227 | Se: 4 +¢ [ H 77 65357227

3 160,49 ‘ % o DoBz Hag 10 1332 2 4,3 DoB: Hay 10 1932
# Ex:z Feb 23 2010 | Ex: Feb 23 2010

DFOY 120, E i OFay
E = E

0,74 u,7s

ku 120 ku 120

mH Hod, A Hod,

1.5 #1,0zp 1.5 #1,0zp
Tilts 0,0 Tilt: 0,0
0155105 PR T o niissIos PH

H = 2000 L = 551 - H=2mn L =k

T. Toledo, CHU Lapeyronie, Montpellier
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Voies de recherche

Ih A~
ne en IIIIdgCIIC III

Acquisition : + precis, + rapide, - délétere
Post - traitement : 3D / 4D, analyse automatisée

Interprétation : CAD

Applications : Réalité augmentée, robotique
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Voies de recherche

Image ultrasonore
avant compression

Traitement
numérique

Image ultrasonore
aprés compression
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Voies de recherche

21, suping

350
300
250
200

150)
100 \ 100
70 (bkyg) 1104i) T30 (1) 1460y PLUmm 400 (1) RLU/min




Voies de recherche

fArAanrrAac
ICIILCCO

Reconstruction 3D : Fovia, Volume Graphics

CAD : Median
Egyptologie : Dr Samuel Merigeaud, IMA Solutions

Artistique : Nick Veasey, Leslie Wright




Voies de recherche




Applications non médicales

Dr Samuel Merigeaud, Montpellier




Applications non médicales

Dr Samuel Merigeaud, Montpellier




Applications non médicales




Applications non médicales

7~~~ l ~~

Géologie

3D U CHU GUI DE CHAULIAC MONTPELLIEF
Ex: 14833 RECHERCHE -
Se: 2 — 1409200,
Volume Rendering No cut ) Sep 14 200 cut

DFOY 23.8cm
BONE+/+

No VOI

kv 140

mA 305

Rot 1.00s/HE+ 10.6mm/rot
0.6mm 0.531:1/0.2sp

Tilt: 0.0

02:17:07 PM

W = 4095 L = 2048

Dr Samuel Merigeaud, Mon|t164ellier




Concilusion

Imagerie in vivo, 2D /3D / 4D

Etude de la structure interne

Technigues complémentaires : US / RX/ RMN

Numerique

Voies de recherche : acquisition / traitement /
Interprétation...




