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INTRODUCTION

* Le sang, c’est la vie

« Cerveau 2% du poids du corps mais

consomme 20% des besoins énergétiques
(Clarke &Sokoloff, 1999)

« Sensible a I'ischémie (saver, 2006)
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PATHOLOGIE VASCULAIRE

« Cause la plus fréquente d’'ischémie cérébrale :
- pathologie vasculaire (xuetal., 2017)

« Pathologie vasculaire la plus fréquente :

- Plaque athéromateuse (Fan & watanabe, 2022;
Tasouli-Drajou et al., 2025)

* L'une des régions les plus touchées par
I'athéromatose:

- Bifurcation carotidienne (Lee et al., 2008)

(10-9) (L) Stable ASVD shows fatty plaque B3,
intact intima E3. (R) Initially "at-risk" plaque now
shows ulceration B3, disrupted intima.
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EPIDEMIOLOGIE DE L’ATHEROMATOSE CAROTIDIENNE

Prévalence mondiale des plaques
d’athéromatose: 21% (augmentation de
99% depuis I'année 2000)

Prévalence mondiale de sténose de
>50%: 1.5% (augmentation de 59%
depuis I'année 2000) (song, The Lancet, 2020)

Une personne sur 5 a risque tout age
confondu
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EPIDEMIOLOGIE DE L’ATHEROMATOSE CAROTIDIENNE
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IMPORTANCE DU DEGRE DE STENOSE

« Degreé de sténose critique pour orientation des soins (AbuRahm et al., 2022)

» Facteur de risque le plus important pour risque d’AVC (Brutto et al., 2020;
Howard et al., 2021)

UD Université de
8 Sherbrooke



Journée Scientifique d’'Imagerie Médicale — Octobre 2025

PROBLEME #1

* Mesures manuelles impreécises

- Accord inter-observateur pour la mesure de sténose 74 a 82% (saba &
Mallarini 2008)

- Variabilité importante sur les préférences individuelles de rapporter
ces trouvailles (sténose modérée vs sténose d’environ 60% vs
sténose de 62%) (Cheng, 2012)
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PROBLEME #2

Pression de rapidité d’interprétation des examens en constante
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PROBLEME #2
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PROBLEME #3

» Pas toutes les sténoses sont décrites
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PROBLEME #3
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+ Sténoses de moins de 50% ne sont pas considérées significatives et ne
sont souvent pas deécrites dans les rapports

> J Am Heart Assoc. 2020 Apr 21;9(8):e014766. doi: 10.1161/JAHA.119.014766. Epub 2020 Apr 20.

Validation of Risk Prediction Models to Detect
Asymptomatic Carotid Stenosis

Michiel H F Poorthuis 1 2 3, Alison Halliday 4, M Sofia Massa !, Paul Sherliker ' 2, Rachel Clack T,
Dylan R Morris ' 2, Robert Clarke ', Gert J de Borst 2, Richard Bulbulia ' 2, Sarah Lewington ! 2

Affiliations + expand
PMID: 32310014 PMCID: PMC7428515 DOI: 10.1161/JAHA.119.014766

Abstract

Background Significant asymptomatic carotid stenosis (ACS) is associated with higher risk of strokes.
While the prevalence of moderate and severe ACS is low in the general population, prediction models
may allow identification of individuals at increased risk, thereby enabling targeted screening. We
identified established prediction models for ACS and externally validated them in a large screening
population. Methods and Results Prediction models for prevalent cases with =509 ACS were
identified in a systematic review (975 studies reviewed and 6 prediction models identified [3 for

Multicenter Study > Radiology. 2013 Jan;266(1):289-94. doi: 10.1148/radiol.12120453.
Epub 2012 Nov 9.

Carotid artery stenosis: wide variability in reporting
formats——a review of 127 Veterans Affairs medical
centers

Eric M Cheng 1, Dawn M Bravata, Suzie El-Saden, Stefanie D Vassar, Susan Ofner, Linda S Williams,
Salomeh Keyhani

Affiliations 4 expand
PMID: 23143022 PMCID: PMC3528970 DOI: 10.1148/radiol. 12120453

Abstract

Purpose: To determine whether radiology reports describe clinically significant carotid arterial
stenosis in a consistent format that is actionable by ordering clinicians.

Materials and methods: This study was HIPAA compliant. Informed consent was waived. Institutional
review board approval was obtained for this retrospective chart review, which included radiology
reports of carctid artery imaging for patients hospitalized with ischemic stroke at 127 Veterans Affairs
medical centers in 2006-2007. "Clinically significant results” were defined as results with at least 50%
stenosis or at least moderate stenosis, excluding complete occlusion. How often clinically significant
results were reported as an exact percentage stenosis (such as 60%), range (such as 50%-69%), or
categery (such as moderate) was determined. Ameng results reported as a range, how often the
range bracketed clinical thresholds of 50% and 70% (typically used to determine appropriateness of

UD Université de
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THE LANCET
Neurology
Thisjournal ~ Journals  Publish  Clinical Global health ~ Multimedia  Events  About
ARTICLES - Volume 20, Issue 3, P133-202, March 2021 - OpenAccess  [IESAIRLGE AR LRI
Risk of stroke in relation to degree of asymptomatic carotid stenosis: a population-
based cohort study, systematic review, and meta-analysis
Dominic P J Howard, DPhil ®® - Liam Gaziano, MSc 2 - Prof Peter M Rothwell, FMedSci & & on behalf of the Oxford Vascular Study
Findings

Between April 1, 2002, and April 1, 2017, 2354 patients were consecutively enrolled in OxVasc and 2178 patients underwent carotid
imaging, of whom 207 had 50-99% asymptomatic stenosis of at least one carotid bifurcation (mean age at imaging: 77-5 years [SD

Interpretation

Contrary to the assumptions of current guidelines and the findings of subgroup analyses of previous randomised controlled trials,

the stroke risk reported in cohort studies was highly dependent on the degree of asymptomatic carotid stenosis, suggesting that the

Le risque commence t-il a partir de 50% de sténose?
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OBJECTIFS

« Améliorer la reproductibilité des mesures de sténoses

* Permettre d’évaluer les sténoses de <50%

« Solution en deux étapes

- 1) Extraire un volume en 3D de la lumiére des arteres amenant le sang au
cerveau

- 2) Détecter et mesurer automatiquement les sténoses sur ces volumes

UD Université de
15 Sherbrooke



Ftape 1
Segmentation vasculaire



Journée Scientifique d’'Imagerie Médicale — Octobre 2025

APPROCHE EXPERIMENTALE

« Entrainement d’'une intelligence artificielle (1A) a segmenter les
structures neurovasculaires sur les angioscans des carotides
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MODELE D’IA

* nnU-Net (Isensee, 2021), version 2

- Modele d’apprentissage profond par réseau neuronal convolutionnel optimisé
pour la segmentation d'images biomédicales
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METHODE

Annotations manuelles des artéres sur 3D Slicer
- Résolution : 0.39x0.39x1Tmm
- Nombre de voxels par image : 91 488 256

- Nombre de voxels annotées par patient: 160
000 a 190 000

- Temps requis pour annoter une image : une a
deux semaines

20 cas par 2 annotateurs (externe motivé vs moi)
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ETENDUE DE LA SEGMENTATION

31 artéres
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METRIQUES DE PERFORMANCE

Utilisation de :

Précision

Rappel

Indice de Rand

Score de Dice

Score de Jaccard

Distance de Hausdorf modifiée

Journée Scientifique d’'Imagerie Médicale — Octobre 2025
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OBJECTIF DE PERFORMANCE

» Métriques de performance modele > inter-observateur

NG
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RESULTATS PRELIMINAIRES

* Premier modele entrainé sur 13 images
* Prédictions sur 10 images (en cours de correction)
» Deuxieme modele en cours d’entrainement
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RESULTATS PRELIMINAIRES 3D
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RESULTATS PRELIMINAIRES COUPE AXIALE
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RESULTATS PRELIMINAIRES
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Précision 0.98 = 0.01 0.99
Rappel 0.93 £ 0.04 0.85
Index de Rand 099 =0 0.99
Score de Dice 0.96 £+ 0.02 0.92
Score de Jaccard 0.92 = 0.04 0.85
Distance de Hausdorf 0.13 mm = 0.07 0.64 mm
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EST-CE QUE C’EST UN BON MODELE?

* Performance se rapprochant des valeurs rapportées dans la littérature
de segmentation neurovasculaire

Btude  Amnée  ScoredeDice | e

Wang et al. 2021 0.915 >0.9 = trés bon

Dumais et al. 2022 0.76 >0.8 = bon

Chen et al. 2023 0.88 0.6-0.8 = acceptable
<0.6 = insuffisant

Xie et al. 2025 0.92
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NOTRE APPROCHE

 Algorithme de mesure de lumiere vasculaire déja développeée dans le
laboratoire, mais pour I'lRM
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MESURE DE LA STENOSE

« Calcul d'un plan perpendiculaire ,
a la ligne centrale
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VALIDATION DES MESURES DE STENOSES

Importation d'images du PACS avec mesure précise de sténose dans
le rapport

Remesure effectué par nous

Comparaison des mesures avec coefficient de corrélation intraclasse
(two-way random, multi-rater) et graphique de Bland-Altman
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RETOMBEES ANTICIPEES

« Outil entierement automatique pour segmenter, détecter, et grader les
sténoses artérielles

* Maniéere reproductible de mesurer les sténoses

» Accéelérer la vitesse de lecture et |la précision de la mesure des
sténoses dans les rapports radiologiques

» Permettre d’évaluer les sténoses <50% dans de grandes cohortes
de patients

« Base pour projet de recherche nécessitant segmentation vasculaire

UD Université de
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TECHNIQUE

* Processus itératif

13 patients

30 patients

40 patients

50 patients

100 patients

41

1. Annotations manuelles

2. Entrainement modéle et prédictions

3. Corrections du modéle <= \/ous étes ici.

4. Réentrainement modéle et prédictions

[8))

. Corrections du modéle
6. Réentrainement modéle et prédictions

5. Corrections du modele

7. Réentrainement modéle et prédictions

8. Evaluation du modéle

Journée Scientifique d’'Imagerie Médicale — Octobre 2025

Annotation workflow

B
. 1. manually annotate or
S patients predict with public model
2. train model and predict
20 patients 3. manually refine
4. train model and predict
100 patients 5. manually refine
6. train model and predict
1204 patients 7. manually refine +
define as final groundtruth
/ 8. split \
1139 patients: 65 patients:
train+validate set final test set
9. train final model 10. evaluate final model

Wasserthal et al., 2023
Uni ited
Gniverind e
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16 Cérébelleuse supérieure D
17 Choroidale antérieure G
18 Choroidale antérieure D
19 AICA G

20 AICAD

21 PICAG

22 PICAD

23 Carotide externe G

24 Carotide externe D

25 Carotide commune G

26 Carotide commune D

27 Vertébrale G

28 Vertébrale D

29 Sous-claviére G

30 Sous-claviére D

31 Tronc brachiocéphalique

NOMBRE NOM DES ARTERES

1 Carotide interne G

2 Carotide interne D

3 Tronc basilaire

4 Antérieure communicante

5 Segment A1 de la cérébrale
antérieure G

6 Segment A1 de la cérébrale
antérieure D

7 Segment M1 de la cérébrale
moyenne G

8 Segment M1 de la cérébrale
moyenne D

9 Postérieure communicante G

10 Postérieure communicante D

1 Segment P1 de la cérébrale
postérieure G

12 Segment P1 de la cérébrale
postérieure D

13 Segment P2 de la cérébrale
postérieure G

14 Segment P2 de la cérébrale
postérieure D

15 Cérébelleuse supérieure G

42
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METRIQUES DE PERFORMANCE

* Inter-observateurs et entre modele et ground truth

Vrai positif = VP

Faux positif = FP

Vrai négatif = VN (blanc)
Faux négatif = FN

20 80 10

Ground Truth Prediction

UD Université de
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METRIQUES DE PERFORMANCE

44

Précision
VP
~ VP4FP
- Ratio de voxels prédits qui sont bons

- Pénalise les faux positifs, ignore les faux négatifs

20

Rappel

VP

"~ VP+FN
pourcentage du ground truth qui a été prédis
Informe sur détection compléte des structures

Ilgnore faux positifs

80 10

Prediction

UD Université de
Sherbrooke

Ground Truth
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METRIQUES DE PERFORMANCE

* Indice de Rand
IR = VP+VN
VP+FP+FN+VN
- Prend en compte a la fois le fond et
I'objet
- Fortement influenceé par les vrais négatifs

Journée Scientifique d’'Imagerie Médicale — Octobre 2025

20

Ground Truth

80

Prediction

10

Université de
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METRIQUES DE PERFORMANCE

« Score de Dice
_2vp_ 214NB|
2VP+FP+FN  |A|+|B]|
Standard en imagerie médicale
Indépendant de la taille du fond
Mesure du chevauchement des segmentations

* Index de Jaccard
_ VP _14NB|
VP+FP+FN |AUB|
- Plus séveére que le Dice

- Plus utilisé dans les sciences informatiques

20

Ground Truth

80

Prediction

10

Université de
Sherbrooke
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METRIQUES DE PERFORMANCE

* Distance de Hausdorf modifiée

H = dmoy(A, B)

- Distance moyenne entre les voxels
appartenant a uniguement une des
segmentations et voxel le plus roche
appartenant aux deux

- Metrics reloaded
- Centerline dice

Journée Scientifique d’'Imagerie Médicale — Octobre 2025

20 80 10

Prediction

UD Université de
Sherbrooke

Ground Truth
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METRIQUES DE PERFORMANCE

Illustration de la distance de Hausdorff modifiée
Valeur = 0.19

» Distance de Hausdorf modifiée
- H = dmoy(A,B)
- Distance moyenne entre les voxels
appartenant a uniguement une des

segmentations et voxel le plus
proche appartenant aux deux

1.0f

051

0.0r

=1.0}

10 05 0.0 05 Lo
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ILLUSTRATION DES STENOSES

Degreé de
sténose (%)

100

50

UD Université de
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POSITION PAR RAPPORT A LA LITTERATURE

« Des aides a la mesure existent d¢ja

- Cependant, ces approches sont généralement
- Semi-automatiques
- Uni-classes
- Baseées sur une mesure de diametre

Université de
Sherbrooke



EXEMPLE DE LOGICIEL D’AIDE A LA MESURE

Borst et al., 2015 Zhu et al., 2013 Université de
. Sherbrooke
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