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I'imagerie pédiatrique

Maximiser |'efficacité de dose pour
I'imagerie des patients pédiatriques

Introduction

L'imagerie radiographique de patients
pédiatriques présente un certain nombre de
défis uniques par rapport a l'imagerie des
adultes. La forte sensibilité au rayonnement
des organes et des 0s en croissance, la
plus grande longévité attendue pour les
enfants et la vaste palette d'habitus
englobée par cette catégorie de patient
signifient qu'il n'est pas approprié d'utiliser
les mémes techniques d'acquisition et
parameétres de traitement d'image que ceux
utilisés pour l'imagerie des adultes. La
campagne « Retour a l'essentiel » d'Image
Gently encourage l'utilisation de pratiques
pédiatriques spécifiques pour l'imagerie et
est tout a fait en ligne avec les principes
directeurs de I'approche de Carestream
Egur résoudre ces questions importantes.*

Pour fournir la meilleure qualité d'image
avec l'utilisation la plus efficace possible de
I'exposition aux rayonnements, il est
important de traiter chaque étape de la
chaine de formation de I'image comme une
partie d'un systeme complet. Le processus
de formation d'image peut étre
naturellement divisé en trois phases
distinctes : I'acquisition d'image, le
traitement de I'image a afficher, et I'examen
et I'évaluation de l'image. Ces étapes sont
représentées a la Figure 1. Le processus
d'évaluation de la qualité de l'image et son
rble essentiel pour des rétroactions
positives sur les étapes d'acquisition et de
traitement de l'image sont également
indiqués dans cette figure.
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Figure 1. Organigramme du processus de
formation d'image. L'examen et I'évaluation de
I'image permettent une rétroaction dans les
étapes d'acquisition et de traitement d'images,
qui peut favoriser I'amélioration continue.

Conformément a l'esprit de l'initiative
d'Image Gently, Carestream Health a
élaboré et mis en ceuvre un certain nombre
de caractéristiques produit visant
spécifiquement a assurer la meilleure
acquisition d'image et le meilleur affichage
optimisé des informations de diagnostic pour
l'ensemble des patients pédiatriques. Les
sections suivantes décrivent certaines de
ces capacités.

Acquisition d'image

La premiéere phase de la formation de
I'image est la capture de l'image
radiographique par le récepteur d'image.
L'introduction récente des produits DRX
innovants de Carestream a été un grand
pas en avant dans la mise a disposition
d'un détecteur de rayons X de haute
qualité qui s'integre en toute transparence
dans le flux de travail pédiatrique USIN et
USI. En outre, l'utilisation d'une couche
d'absorption Csl (TI) des rayons X permet
d'assurer la meilleure qualité d'image
possible. La conception sans-cable
élimine pratiquement les problémes qui
peuvent étre rencontrés avec le
positionnement du patient dans un
environnement clinique fort encombré
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lorsqu'un systéme avec cable est utilisé.
La batterie remplacable garantit
également que le détecteur est prét a
I'emploi a tout moment.

En plus d'un détecteur trés efficace, il est
également indispensable d'utiliser les
protocoles d'acquisition appropriés (ex :
kVp, mAs et filtration) dans un large
éventail d'habitus pédiatriques. La grande
diversité de tailles, du plus petit nouveau-
né au plus grand adolescent, requiert que
les techniques d'acquisition soient
adaptées

a la taille et a I'age de chaque patient.
Pour relever ce défi, Carestream offre la
possibilité de sélectionner la taille du corps
du patient pédiatrique parmi sept
catégories, en se fondant sur les récentes
recommandations de la FDA.* ® Cette
nouvelle sélection catégorisée permet au
systéme de choisir les paramétres
d'acquisition et les configurations de
traitement d'image par défaut pour les
différents types de patients, ainsi que les
différents types de détecteurs (logiciel
d'optimisation et d'amélioration de capture
d'image pédiatrique). Cette fonctionnalité
permet une acquisition et un affichage des
images plus cohérents en fonction de la
taille et de I'age du patient.

Carestream est également engagé dans la
recherche pour développer de meilleures
techniques d'acquisition pour les patients
pédiatriques. Ce travail est basé sur la
prise de conscience que ['utilisation d'un
récepteur numérique ouvre la possibilité
pour le ciblage d'un rapport signal-bruit
spécifique dans l'image, par rapport au
maintien d'une densité optique spécifique
dans l'image finale. La séparation
inhérente de l'acquisition et de l'affichage
d'une image dans un environnement
numérique offre de nouvelles possibilités
pour adapter la quantité et le type de
rayonnement en fonction de la tache a
effectuer.

Pour illustrer la possibilité d'optimisation
de la technique, Figure 2 montre une
mesure normalisée de la qualité d'image
(indice de détectabilité par unité de dose
absorbée) pour un nodule pulmonaire de 5
a 10 mm, en fonction du poids du patient.
Les résultats indiquent que, pour les
patients de petite taille, un kVp inférieur
peut fournir une meilleure qualité d'image
pour une dose patient donnée, tandis que
les kVp plus élevés sont plus bénéfiques
pour les patients de plus grande taille.
(Les résultats sont normalisés pour ceux
utilisant la technique 70 kVp)
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Figure 2. Qualité d'image normalisée (indice de détectabilité de nodule) par unité de dose
efficace absorbée pour différents kVp, en fonction du poids du patient pour un nodule
pulmonaire de

5a10mm. Les données sont normalisées selon le résultat de qualité d'image pour le cas a 70
kVp.
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Dans certaines procédures, telles que les
examens de scoliose, il peut étre possible
de réduire les niveaux d'exposition utilisés
pour les images de suivi. La réduction de
I'exposition fonctionne si la tache
d'imagerie peut étre effectuée de maniere
satisfaisante avec une image qui contient
plus de bruit que les premiers examens de
haute qualité, mais fournit suffisamment
de délimitation de la moelle épiniere pour
permettre des évaluations cliniques
précises. Dans cet exemple précis, en
plus d'enquéter sur les stratégies de
réduction de dose, Carestream Health a
également mis en ceuvre un systeme
d'imagerie de grande longueur qui
minimise la quantité de chevauchement
entre les images consécutives. Cela réduit
I'exposition du patient et assure une
couverture maximale du champ de vision
anatomique.

Une fois qu'une image a été acquise,
I'affichage rapide de l'image de
prévisualisation permet au radiologue de
décider rapidement si I'anatomie du
patient a été correctement capturée ou si
I'image doit étre prise a nouveau. Ceci
améliore la vitesse et I'efficacité des
examens, ce qui est particulierement
important pour les jeunes patients. Pour
vous aider, Carestream a mis en ceuvre la
nouvelle norme CEI d'indice d'exposition
(IE) permettant une évaluation rapide de la
quantité de rag/onnement utilisée pour
créer limage.®  L'indice de déviation (ID)
associé permet une évaluation immédiate
de la technique d'acquisition par rapport a
la cible d'exposition institutionnelle pour
I'examen donné. Cette rétroaction
immédiate, associée a d'autres
développements dans la sélection de
technique décrite ci-dessus, aide le

manipulateur a obtenir une qualité d'image
a l'acquisition plus homogéne pour I'étape
suivante dans la chaine d'imagerie, a
savoir le traitement de l'image.

Traitement et affichage de I'image

Une fois qu'une image de haute qualité

a été acquise avec le niveau d'exposition
patient le plus faible possible, il est
essentiel d'effectuer un traitement d'image
qui présente les informations de diagnostic
de la maniere la plus claire et la plus
efficace pour le radiologue. Le logiciel
EVP Plus de Carestream peut étre adapté
pour régler les parameétres de traitement
d'image selon les préférences d'un site.
Avec les informations sur la taille et I'age
du patient, les paramétres de traitement
d'image peuvent également étre adaptés
pour afficher les informations cliniques de
maniére plus informative qu'avec les
configurations de traitement d'image
utilisées pour les adultes. La
décomposition en huit bandes de
fréquence, la réduction de bruit multi-
fréquences et les fonctions de
renforcement des contours signifient par
exemple que le contenu clinique des
structures osseuses du plus petit des
patient USIN, ainsi que les détails
trabéculaires de patients plus développés
peuvent étre examinés. Les détails plus
fins et le contraste plus faible de
I'anatomie du plus petit des patients USIN
nécessite une accentuation de
composantes de fréquence différentes de
celles utilisées pour les plus grands
adolescents. Les Figures 3 et 4 illustrent
ces différences et montrent la visualisation
améliorée apportée par une sélection
rigoureuse de parametres de traitement
d'image appropriés.
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Traitement adultes / Traitement nourrissons ‘

Figure 3. Image de thorax de nourrisson traitée avec des parameétres de traitement d'image pour
adultes (a gauche) et pour nourrissons (a droite). Notez que de nombreux détails du thorax du
nourrisson n'apparaissent pas avec les paramétres de traitement pour adultes.

Figure 4. Image de thorax d'adolescent traitée avec des parameétres de traitement d'image pour
adultes (& gauche) et pour nourrissons (a droite). Notez que les détails fins du thorax
d'adolescent sont trop soulignés avec les paramétres de traitement pour nourrissons.

Carestream
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Controle et validation qualité

Une fois qu'un systeme d'imagerie a été
installé et adapté aux préférences d'un site
pour I'exposition du patient et « I'apparence »
de limage, il est important d'avoir un
programme de contréle qualité (CQ) en place
qui permette d'assurer la constance de la
gualité des images fournies au radiologue qui
les examine. Ce type de programme QC
comprend de nombreux aspects et
Carestream Health a mis en ceuvre un
certain nombre de fonctionnalités qui
permettent a un site d'effectuer facilement un
suivi sur de nombreux parametres
importants.

En premier lieu, l'outil DR Total Quality
Tool (DR TQT) permet d'évaluer
efficacement le niveau de performance
actuel du détecteur radiographique
numérique. En outre, la norme IE CEI
permet une évaluation rapide des niveaux
d'exposition utilisés pour acquérir les
images. Au niveau du service, le logiciel
de rapports administratifs et d'analyse
permet au technicien CQ ou au physicien
d'interroger tous les systemes Carestream

présents sur le réseau de I'établissement
a partir d'un emplacement central et
unique. Cela peut rapidement mettre en
évidence des niveaux d'exposition ou des
taux d'échec anormalement élevés, ou
d'autres problemes de qualité d'image qui
peuvent se développer, et permet de
prendre davantage de mesures proactives
pour résoudre les probléemes éventuels.
Réunies, ces capacités systéeme peuvent
aider les manipulateurs a maintenir un
haut niveau de qualité et de cohérence
d'image.

Conclusion

Les besoins uniques de l'imagerie
pédiatrique nécessitent une approche

a l'échelle du systeme complet pour
garantir une imagerie de qualité avec un
niveau d'exposition patient le plus bas
possible. Carestream Health propose une
gamme de fonctionnalités qui garantissent
gue ses systemes fournissent des
radiographies sdres et de haute qualité
pour tous les examens cliniques des
patients pédiatriques.

Les produits de cette gamme sont des dispositifs médicaux, consultez les notices des

dispositifs pour plus d’information.
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