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1. Introduction 
 

L’objectif de cette mobilité post doctorale est d’acquérir une solide expérience dans l’imagerie 

IRM fonctionnelle du poumon sans contraste. En effet, la structure d’accueil (Université 

Ludwig Maximilian de Munich et le centre de recherche pulmonaire de Munich) est pionnière 

dans l’imagerie fonctionnelle de ventilation et de perfusion sans contraste utilisant une 

technique élégante basée sur la décomposition du Fourier. En outre, la structure d’accueil 

possède une expertise dans le développement et l’optimisation des séquences IRM dédiées à 

l’imagerie pulmonaire. Cette mobilité a également pour objectif de construire une collaboration 

pérenne entre les deux structures notamment en initiant une étude clinique dont l’objectif est de 

valider l’IRM fonctionnelle sans contraste dans le suivi de l’aspergillose broncho-pulmonaire 

allergique (ABPA) chez les patients atteints de mucoviscidose.      

En outre, la mobilité au sein du centre de recherche pulmonaire de l’Université Ludwig 

Maximilian de Munich a pour but de renforcer les liens entre les deux équipes en développant 

différents projets et axes de recherche : 

 L’évaluation de différents algorithmes de recalage d’image IRM du poumon et 

le développement d’outils d’évaluation objective du recalage qui est une étape 

indispensable avant l’utilisation du pipeline d’analyse fonctionnelle par 

décomposition du Fourier.  

 Le développement et l’optimisation de nouvelles techniques de reconstruction 

d’images IRM pulmonaire dynamique en respiration libre à temps d’écho ultra 

court (UTE) pour l’imagerie fonctionnelle sans contraste. 

 Le développement d’outils d’évaluation de la segmentation de l’enveloppe 

pulmonaire à partir des images scanner en inspiration et en expiration. 

 Le développement de modèle d’intelligence artificielle à partir de scanners 

thoraciques afin de prédire le pronostic des patients atteints de fibrose 

pulmonaire idiopathique.  

Lors de cette mobilité, une activité clinique d’observation est également réalisée permettant de 

rencontrer les radiologues locaux, d’observer l’organisation du travail clinique dans un hôpital 

universitaire d’Allemagne, d’assister aux différentes formations et aux staffs hebdomadaire. 

Une réunion d’équipe est programmée tous les jeudis pour suivre l’avancement des différents 

projets entamés.  



2. Projets initiés au cours de la mobilité et état d’avancement 

 

2.1. IRM fonctionnelle sans contraste dans le suivi de l’ABPA 

Nous avons évalué les différents algorithmes de recalage des images IRM pulmonaire en 

Trufisp en analysant l’impact du recalage sur les résultats quantitatifs des cartographies de 

ventilation et de perfusion générées par décomposition du Fourier.  

Les différents algorithmes de recalage élastique produisent des résultats visuellement 

comparables. En revanche, les quantifications des cartographies de ventilation et de perfusion 

diffèrent d’un algorithme à l’autre. Cependant, les cartographies de ventilation et de perfusion 

sont calculées de manière relative, où chaque patient représente son propre contrôle. Les 

différences entre les quantifications des différents algorithmes semblent avoir un impact limité 

sur le résultat final.  

Le volet clinique de cette évaluation est en cours, dont l’objectif est de valider l’IRM 

fonctionnelle sans contraste par décomposition du Fourier ainsi que l’IRM morphologique 

haute résolution (UTE) avant et après traitement de l’ABPA chez les patients atteints de 

mucoviscidose.  

 

 



2.2. IRM 3D UTE dynamique pour l’étude de la ventilation pulmonaire  

L’objectif de ce projet est d’évaluer la faisabilité du réarrangement rétrospective des différentes 

images IRM UTE 3D acquises lors des différents cycles respiratoires sans le recours à des 

acquisitions en apnée.  

Nous avons séparé les données d’imagerie acquise en respiration libre en six ensemble de 

données 3D pour les différentes phases respiratoires. Cela a été rendu possible grâce à l’analyse 

de la variation du signal DC de façon rétrospective. En effet, chaque cycle respiratoire a été 

divisé en six phases égales. Ainsi, les images de chaque phase respiratoire ont été reconstruites 

séparément.   

Ce travail a fait l’objet d’une présentation sous forme de poster lors des journées annuelles du 

DZL group (le groupe allemand pour la recherche pulmonaire).  

 



 

2.3. Evaluation de la segmentation de l’enveloppe pulmonaire à partir des scanners 

thoraciques  

L’objectif de ce projet est de développer un score objectif pour évaluer la robustesse de la 

segmentation pulmonaire sur des scanners thoraciques en inspiration et en expiration.  

En supposant une relation linéaire entre les valeurs HU et la densité de masse dans le poumon, 

et étant donné que la masse totale de tissu pulmonaire pour les scanners en inspiration et en 

expiration d'un patient reste constante, une segmentation pulmonaire parfaite devrait produire 

la même "masse HU". Notre score a été évalué en comparaison à une segmentation manuelle 

des poumons réalisée par un radiologue expert (IB). Les résultats préliminaires montrent un 

écart entre les masses pulmonaires à l'inspiration et à l'expiration inférieur à 1%.  

Ce travail a également fait l’objet d’un poster présenté lors des journées annuelles du DZL 

group (le groupe allemand pour la recherche pulmonaire).  

 



 

2.4. Machine learning et fibrose pulmonaire idiopathique  

L’objectif de ce projet est de développer un outil machine learning basée sur les radiomics afin 

de prédire le pronostic des patients atteints de fibrose pulmonaire idiopathique.  

Une première étape est d’évaluer la robustesse des caractéristiques radiomics extraites des 

segmentations des enveloppes pulmonaires à partir des scanners thoraciques après correction 

des masques par deux radiologues experts (IB et FK) et d’estimer la variabilité inter et intra 

observateur. Les résultats sont en cours d’analyse.  

 

Conclusion 

Le bilan à mi terme de cette mobilité enrichissante au sein de l’Université Ludwig Maximilian 

et du centre de recherche pulmonaire de Munich a permis d’entamer plusieurs projets 

collaboratifs dans la thématique de l’imagerie du poumon. Cette mobilité a permis la maitrise 

de l’imagerie fonctionnelle IRM pulmonaire sans contraste qui constitue le but principal de ce 

séjour postdoctoral. Egalement, l’optimisation d’une séquence IRM 3D UTE permettant une 

évaluation 3D de la ventilation pulmonaire est en cours de réalisation. En outre, des 

développements d’outils d’évaluation du recalage et de la segmentation pulmonaire ont pu être 

initiés. En ce qui concerne la valorisation, 2 articles scientifiques et une demande de 

financement pour un projet commun sont en cours de rédaction. Les perspectives de cette 

mobilité sont très prometteuses avec une forte collaboration envisagée à long terme. 

 


