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Objectifs

Matériels et méthode
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Caractériser les bobines RF en termes de  SNR  et  de  volume  uniforme afin de choisir la bobine la plus adaptée pour une expérimentation donnée. 
Comparer des systèmes IRM dans le cadre d’étude multicentrique ou encore comme outil de contrôle qualité.

• Acquisition des données : Les fantômes utilisés ont un contenu normalisé
(1,25g NiSO4:6H2O + 5g NaCl par litre d'eau). Leur forme et leur volume sont
adaptés pour simuler les conditions in vivo. La séquence IRM utilisée est une
séquence d'écho de gradient 3D (Tacq ~ 4 min).

• Traitement des données : de manière automatique en utilisant notre
programme déployé sur la plateforme d'imagerie virtuelle (VIP) [3] :
https://vip.creatis.insa-lyon.fr et disponible en libre accès. Le programme génère
un rapport au format PDF qui inclut : une mesure du SNR ; des représentations
de volumes uniformes à 10, 50 et 90% de variation ; un tableau comparatif de
toutes les bobines analysées ainsi qu'une figure des profils d'intensité
superposés. La mesure du bruit du SNR passe par deux tests basés sur la loi de
distribution du chi-noncentré (voir encadré ci-contre). Le premier consiste à
déplacer un VOI dans l’image. On appelle C0 la classe contenant les VOIs pour
lesquels .Deuxièmement, le test du χ2 est appliqué sur les VOIs
contenus dans C0. Enfin nous proposons un SNR corrigé (SNRc) prenant en
compte les paramètres d'acquisition [4] ainsi que les temps de relaxation [5] :
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Mesure du bruit
Les images RMN peuvent être filtrées, artéfactées ou mises à l’échelle ce qui
conduit à des erreurs quantitatives de la mesure du bruit du SNR [1]. Le bruit
stochastique d’une image en magnitude dans l’air suit la distribution statistique
du chi-noncentré [2] :
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Le test statistique du χ2 permet d’évaluer l’adéquation entre la distribution 
expérimentale et théorique définit par l’hypothèse nulle (H0) [2] :
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H0 est vraie si       avec      la valeur critique de la fonction de densité de 
probabilité pour un degré de liberté et une p-value donnés. 

n : le nombre de récepteur
x : l’intensité d’un pixel de l’imageavec

O et E : les distributions expérimentale et théorique respectivement
df : le degré de libertéavec

Il en découle un rapport théorique de la moyenne sur la déviation standard 
d’un ROI dans l’air :
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Résultats
Sur plateforme unique

Tableau 1 : Tableau comparatif des valeurs pertinentes

Coil
Mode

&
Nuc

Date
&

time

Location
&

station

B0
(T)

Phant
om H0 SNR SNRC

Uniform
volume

@50% (cm3)

PL11T7_SurfQuad
MouseBrCryo1H

TxRx
1H

2020-01-29
18h26

PILoT-CREATIS
BioSpec 117/16 11.8 T9660 Rej 9887 ± Inf 113698 ± Inf 0.30 ± 0.15

PL11T7_VolArr2
MouseBr1H_23mm

TxRx
1H

2020-02-06
09h46

PILoT-CREATIS
BioSpec 117/16 11.8 T9660 Acc 3470 ± 87 39909 ± 998 2.61 ± 0.57

PL11T7_
SurfArr4RatBr1H

Rx
1H

2020-01-28
14h37

PILoT-CREATIS
BioSpec 117/16 11.8 Mouse

11.7T Acc 2154 ±
108 24773 ± 1239 4.04 ± 0.93

PL11T7_SurfArr4
MouseHeart1H

Rx
1H

2020-01-31
10h17

PILoT-CREATIS
BioSpec 117/16 11.8 Mouse

11.7T Acc 1920 ± 96 22077 ± 1104 4.13 ± 0.96

PL11T7_SurfLin1H_1
0mm

Rx
1H

2020-01-28
15h24

PILoT-CREATIS
BioSpec 117/16 11.8 Mouse

11.7T Rej 2799 ± Inf 32194 ± Inf 0.34 ± 0.14

PL11T7_SurfLin1H_1
5mm

Rx
1H

2020-01-28
15h53

PILoT-CREATIS
BioSpec 117/16 11.8 Mouse

11.7T Acc 1378 ± 69 15853 ± 793 1.05 ± 0.30

PL11T7_SurfLin1H_2
0mm

Rx
1H

2020-01-28
15h41

PILoT-CREATIS
BioSpec 117/16 11.8 Mouse

11.7T Acc 957 ± 48 11004 ± 550 2.39 ± 0.51

PL11T7_
VolQuad1H_40mm

Tx/Rx
1H

2020-01-29
11h15

PILoT-CREATIS
BioSpec 117/16 11.8 Mouse

11.7T Acc 667 ± 17 7676 ± 192 9.6 ± 1.2

PL11T7_
VolQuad1H_60mm

Tx/Rx
1H

2020-02-07
14h46

PILoT-CREATIS
BioSpec 117/16 11.8 Mouse

11.7T Acc 568 ± 14 6536 ± 163 19 ± 2

PL11T7_
VolQuad1H_72mm

Tx/Rx
1H

2020-01-28
11h50

PILoT-CREATIS
BioSpec 117/16 11.8 Mouse

11.7T Acc 378 ± 9 4344 ± 109 15 ± 2

Figure 1 : Volumes maxima de sensibilité (en rouge) et d‘uniformité (en bleu), à 10% et
50% du signal de référence. a.) et b.) pour une bobine préclinique quadratique, c.) et
d.) ses profils d’intensité. e.) bobine préclinique de surface. f.) bobine clinique GE 8
canaux à 3T.
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Les acquisitions ont été réalisées sur un IRM préclinique
Bruker à 11.7T. Le fantôme utilisé simule une souris en
terme de volume et de charge. La figure 1 et le tableau 1
nous renseignent sur les zones de captures des
bobines. La figure 2 nous donne une information sur
l’efficacité des bobines en profondeur.

Figure 2 : Comparaison des profils d’intensité renseignés en SNRc.

Etude multicentrique
Sur des IRM précliniques Bruker

Figure 3 : Comparaison du SNRc compensé par le champ statique B0 et du volume
d’uniformité pour différente bobines placées dans des systèmes IRM précliniques
Bruker opérant à différents champs: 4.7T, 7T, 9.4T et 11.7T.

Conclusion
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Figure 5 : Utilisateurs de l’outil CoilCharact.
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• La comparaison des caractéristiques mesurées par rapport à la région d’intérêt à explorer permet de choisir l'bobine avec le
SNRc le plus élevé. Ainsi, nous confirmons par exemple dans le cas d’un examen du foie que le capteur de surface destiné au
cœur de souris ou à cerveau de rat sont à privilégier pour une IRM du foie entier de souris.
• L’étude multicentrique préclinique sur Bruker montre que certaines bobines dédiées à une même partie de l’anatomie
présentent un SNR et/ou un volume d’uniformité plus important que d’autres. Certaines bobines ont un amplificateur intégré,
un design plus adapté ou sont de génération plus récente.
• L’étude multicentrique clinique sur Siemens et GE montre une très bonne cohérence des résultats inter-machines.

Sur des IRM cliniques

Figure 4 : Comparaison du SNRc et du volume d’uniformité obtenus sur une
bouteille de 2 litres pour différente bobines placées dans des systèmes IRM
Siemens opérant à 3T et un système IRM General Electric à 1.5T.
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