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TDM thoraciqueTDM thoracique

TomodensitomTomodensitoméétrie ou scannertrie ou scanner
Examen de Examen de rrééfféérencerence en imagerie en imagerie 
thoraciquethoracique

Principe: Principe: 
AttAttéénuation dnuation d’’un faisceau de rayon X au sein un faisceau de rayon X au sein 

dd’’une coupe ou dune coupe ou d’’un volumeun volume
Calcul de densitCalcul de densitéé

HistoriqueHistorique

1972 : Premier examen tomodensitom1972 : Premier examen tomodensitoméétrique trique 
ccéérréébral bral 
1974 : Premier appareil corps entier1974 : Premier appareil corps entier
1979 : Prix Nobel de m1979 : Prix Nobel de méédecine ddecine déécerncernéé àà Allan Allan 
MacLeodMacLeod et et GodfreyGodfrey N.N.HounsfieldHounsfield pour la mise pour la mise 
au point du premier scannerau point du premier scanner
1989 : acquisition h1989 : acquisition héélicolicoïïdaledale
1998 : acquisition 1998 : acquisition multicoupesmulticoupes

Formation de lFormation de l’’imageimage

Tube Tube àà rayons X + ensemble de drayons X + ensemble de déétecteurs tecteurs 
disposdisposéés en couronnes en couronne
Le tube et les dLe tube et les déétecteurs tournent autour de tecteurs tournent autour de 
ll’’objet objet àà examinerexaminer

AttAttéénuationsnuations

Un faisceau de rayons X traversant un objet Un faisceau de rayons X traversant un objet 
homoghomogèène d'ne d'éépaisseur x subit une paisseur x subit une attattéénuationnuation, , 
fonction de la densitfonction de la densitéé éélectronique de llectronique de l’’objet objet 

La valeur de lLa valeur de l’’attattéénuation est obtenue par nuation est obtenue par 
soustraction entre lsoustraction entre l’’intensitintensitéé du faisceau de du faisceau de 
rayons X avant et aprrayons X avant et aprèès traverss traverséée de le de l’’objet objet 
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AttAttéénuationsnuations

Le faisceau rencontre Le faisceau rencontre 
des structures de densitdes structures de densitéé
et d'et d'éépaisseur diffpaisseur difféérentesrentes

LL’’attattéénuation dnuation déépend pend 
donc de plusieurs donc de plusieurs 
inconnues inconnues µµ1x1, 1x1, µµ2x2, 2x2, 
……..µµnxnnxn..

ProjectionsProjections

DDéétecteur: Photons X tecteur: Photons X fifi Signal Signal 
éélectriquelectrique

Signal directement proportionnel Signal directement proportionnel àà
ll’’intensitintensitéé du faisceau de rayonsdu faisceau de rayons

Profil dProfil d’’attattéénuation ou projection: nuation ou projection: 
ensemble des signaux ensemble des signaux éélectriques fourni lectriques fourni 
par la totalitpar la totalitéé des ddes déétecteurs pour un tecteurs pour un 
angle de rotation donnangle de rotation donnéé

ProjectionsProjections

Un mouvement de rotation autour du grand Un mouvement de rotation autour du grand 
axe de laxe de l’’objet objet àà examiner permet examiner permet 
dd’’enregistrer une senregistrer une séérie de rie de profils profils 
dd’’attattéénuationnuation rréésultants de la traverssultants de la traverséée de e de 
la même coupe selon diffla même coupe selon difféérents angles de rents angles de 
rotationrotation

RRéétroprojectionstroprojections

A partir des valeurs dA partir des valeurs d’’attattéénuation mesurnuation mesuréées par es par 
chaque dchaque déétecteur, ltecteur, l’’ordinateur calcule la densitordinateur calcule la densitéé
de chaque de chaque pixel pixel de la matricede la matrice
Calculs complexesCalculs complexes

Principe simple : connaissant la somme des Principe simple : connaissant la somme des 
chiffres dchiffres d’’une matrice selon tous ses axes une matrice selon tous ses axes 
(rang(rangéées, colonnes et diagonales), on peut en es, colonnes et diagonales), on peut en 
ddééduire tous les chiffres contenus dans la duire tous les chiffres contenus dans la 
matrice matrice 

De la matrice De la matrice àà ll’’imageimage
La matrice est un tableau composLa matrice est un tableau composéé de n lignes et n de n lignes et n 
colonnes dcolonnes dééfinissant un nombre de carrfinissant un nombre de carréés s éélléémentaires mentaires 
ou ou pixelspixels
Les matrices actuelles sont le plus souvent en Les matrices actuelles sont le plus souvent en 512 x 512512 x 512
A chaque pixel de la matrice de reconstruction A chaque pixel de la matrice de reconstruction 
correspond une correspond une valeur dvaleur d’’attattéénuationnuation ou de densitou de densitéé
En fonction de sa densitEn fonction de sa densitéé, chaque pixel est repr, chaque pixel est repréésentsentéé
sur lsur l’’image par une certaine valeur dans limage par une certaine valeur dans l’é’échelle des chelle des 
grisgris
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De la matrice De la matrice àà ll’’imageimage
Les coefficients de densitLes coefficients de densitéé des diffdes difféérents tissus sont rents tissus sont 
exprimexpriméés en s en unitunitéés Hounsfields Hounsfield UHUH
LL’é’éventail varie de ventail varie de ––1000 1000 àà +1000+1000

LL’œ’œil humain ne distinguant que il humain ne distinguant que 16 niveaux de gris16 niveaux de gris, , 
les 2000 paliers de densitles 2000 paliers de densitéé ne peuvent être vus ne peuvent être vus 
simultansimultanéément sur lment sur l’é’écrancran
La fenêtre correspond aux densitLa fenêtre correspond aux densitéés qui seront traduites s qui seront traduites 
en niveaux de gris en niveaux de gris àà ll’é’écrancran

De la matrice De la matrice àà ll’’imageimage

Deux paramDeux paramèètres modulables dtres modulables dééfinissent la finissent la 
fenêtre utile de densitfenêtre utile de densitéés, variable en fonction des s, variable en fonction des 
structures structures éétuditudiééss

le niveau (le niveau (levellevel)) : valeur centrale des densit: valeur centrale des densitéés s 
visualisvisualisééeses
la largeur de la fenêtre (la largeur de la fenêtre (windowwindow)) ddéétermine le termine le 
nombre de niveaux de densitnombre de niveaux de densitéé

DensitDensitéé des organes du thoraxdes organes du thorax

> 100 > 100 UHUHOs CompactOs Compact
60 60 UHUH et 150 et 150 UHUHCartillageCartillage
20 20 UHUH et 70 et 70 UHUHStructures tissulairesStructures tissulaires
--10 10 UHUH et 30 et 30 UHUHStructures liquidesStructures liquides
-- 100 100 UHUH et et –– 10 10 UHUHGraisseGraisse
-- 750 750 UHUH et et -- 850 850 UHUHPoumonsPoumons
< < -- 1000 1000 UHUHAirAir

Fenêtre dFenêtre d’’expositionexposition

NiveauNiveau correspond correspond àà la densitla densitéé qui sera  qui sera  
reprrepréésentsentéée par un gris moyene par un gris moyen
FenêtreFenêtre ddééfinit lfinit l ’é’étendue des densittendue des densitéés s 
reprrepréésentsentéées en nuances de gris de part et es en nuances de gris de part et 
dd ’’autre du niveauautre du niveau
Les structures dont la densitLes structures dont la densitéé se situe en dehors se situe en dehors 
de la fenêtre seront reprde la fenêtre seront repréésentsentéées uniquement en es uniquement en 
noir (densitnoir (densitéé inf.) ou en blanc ( densitinf.) ou en blanc ( densitéé sup.)sup.)

Fenêtres de lectureFenêtres de lecture

F. ParenchymateuseF. Parenchymateuse
Large 1600 Large 1600 àà 2000 UH2000 UH
Centre Centre –– 600 UH600 UH

F. MF. Méédiastinalediastinale
ÉÉtroite 200 troite 200 àà 400 UH400 UH
Centre 0 UHCentre 0 UH

Constitution dConstitution d’’un un 
scanographescanographe
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ChaChaîîne radiologiquene radiologique

GGéénnéérateur de rayons Xrateur de rayons X

Filtrage et collimationFiltrage et collimation

SystSystèème de dme de déétectiontection

GGéénnéérateur de rayons Xrateur de rayons X / / TubeTube

Haute tension continue (80 Haute tension continue (80 àà 140 kV)140 kV)
MilliampMilliampèèragerage constant (de 10 constant (de 10 àà 500 mA)500 mA)

TubeTube
contraintes thermiques contraintes thermiques 
contraintes mcontraintes méécaniques (force centrifuge)caniques (force centrifuge)

Filtrage et collimationFiltrage et collimation

Mise en forme du faisceau de rayons XMise en forme du faisceau de rayons X

SystSystèème de dme de déétectiontection

DDéétecteurstecteurs: : photons X photons X ⇒⇒ signal signal éélectriquelectrique

Chambres dChambres d’’ionisation au xionisation au xéénonnon
photons X directement transformphotons X directement transforméés en signal s en signal éélectriquelectrique
efficacitefficacitéé (rendement) est faible (rendement) est faible (60 (60 àà 70% de l70% de l’é’énergie est absorbnergie est absorbéée)e)

DDéétecteurs solidestecteurs solides
photons X photons X ⇒⇒ photons lumineux photons lumineux ⇒⇒ signal signal éélectriquelectrique
Leur efficacitLeur efficacitéé est excellente est excellente 

Scanner Scanner monocoupemonocoupe

Axe Z: une seule couronne de dAxe Z: une seule couronne de déétecteurs.tecteurs.

De 500 De 500 àà 900 900 ééllééments sont disposments sont disposéés dans ls dans l’’axe axe 
x sur environ 50 x sur environ 50 °° en en ééventailventail

Une seule coupe est acquise par rotationUne seule coupe est acquise par rotation



5

Scanner Scanner multicoupesmulticoupes

Multiples couronnes de dMultiples couronnes de déétecteurs tecteurs (de 8 (de 8 àà 64 actuellement64 actuellement))

Subdivision de la couronne de dSubdivision de la couronne de déétecteurs dans ltecteurs dans l’’axe axe 
ZZ

Une coupe peut être obtenue par une couronne ouUne coupe peut être obtenue par une couronne ou
par la combinaison des signaux de plusieurspar la combinaison des signaux de plusieurs
couronnes de dcouronnes de déétecteurs adjacentetecteurs adjacente

ParamParamèètres tres 
dd’’acquisition et de acquisition et de 

reconstructionreconstruction

ParamParamèètres dtres d’’acquisitionacquisition

Collimation primaireCollimation primaire

Constantes Constantes kVkV, , mAmA, temps de rotation, temps de rotation

Acquisition Acquisition ssééquentiellequentielle ou ou hhéélicolicoïïdale dale 
(Volumique)(Volumique)

CritCritèères de rres de rééussiteussite RT FaceRT Face
Identification Identification (nom, pr(nom, préénom, date, heure, cotnom, date, heure, cotéé, incidence), incidence)
Bonne Bonne inspirationinspiration (7e arc post(7e arc postéérieur visible au dessus des coupoles)rieur visible au dessus des coupoles)

Patient de Patient de face strictface strict
SymSyméétrie des bords internes des clavicules par rapport aux trie des bords internes des clavicules par rapport aux 
éépineusespineuses
ÉÉpineuses alignpineuses alignééeses

BonneBonne ppéénnéétrationtration
Visualisation de la Visualisation de la totalittotalitéé des deux des deux hhéémimi--champschamps pulmonairespulmonaires

Omoplates dOmoplates déégaggagééss
Absence de flou cinAbsence de flou cinéétique (Apntique (Apnéée) e) 
Visualisation de la poche Visualisation de la poche àà air air gastrogastro--coliquecolique (d(déébout)bout)
Pas dPas d’’ «« effet grille effet grille »» ou dou d’’artefact liartefact liéé au filtre compensateur au filtre compensateur 
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PostPost--traitement traitement MPRMPR

Multi Multi PlanarPlanar ReconstructionReconstruction

Axial Coronal
Sagittal

PostPost--traitement traitement MIPMIP

MaximunMaximun IntensityIntensity ProjectionProjection
Seuls les pixels de Seuls les pixels de plus grandeplus grande densitdensitéé sont retenus pour former lsont retenus pour former l’’imageimage

PostPost--traitement traitement MinIPMinIP

MinimunMinimun IntensityIntensity ProjectionProjection
Seuls les pixels de Seuls les pixels de moins grandemoins grande densitdensitéé sont retenus pour former lsont retenus pour former l’’imageimage

PostPost--traitement traitement VRTVRT

Volume Volume RenderingRendering TechniqueTechnique

RRééalisation de alisation de 
ll’’examenexamen

Prise de rendezPrise de rendez--vousvous

Convoquer 30 min avant lConvoquer 30 min avant l’’heure de lheure de l’’examenexamen
Interrogatoire Interrogatoire ABCDEABCDE
ExpliquerExpliquer le dle dééroulement de lroulement de l’’examenexamen
Dosage plasmatique de Dosage plasmatique de crcrééatinineatinine
Bonne hydratation 48 avantBonne hydratation 48 avant
A jeunA jeun
Rapporter les anciens examensRapporter les anciens examens
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Accueil du patientAccueil du patient

PrPrééparation du matparation du matéériel avantriel avant
VVéérifier lrifier l’’identitidentitéé ++++++
Expliquer le dExpliquer le dééroulement de lroulement de l’’examenexamen
Retrait des objets Retrait des objets radioradio--opaquesopaques

Accueil du patientAccueil du patient

DDééterminer avec le mterminer avec le méédecin si besoin ddecin si besoin d’’une une 
injection intraveineuse de produit de contrasteinjection intraveineuse de produit de contraste

Pose dPose d’’une voie veineuse si injectionune voie veineuse si injection

INTERROGATOIRE INTERROGATOIRE ABCDEFABCDEF

ABCDEFABCDEF

AA Allergie au PDC iodAllergie au PDC iodéés s (si oui, pr(si oui, préémméédication ?)dication ?)

BB Biguanides Biguanides ((MetformineMetformine = = GlucophageGlucophage©©))

CC CrCrééatininatininéémiemie (fonction r(fonction réénale)nale)
DD DiabDiabèètete
EE Enceinte Enceinte (toute femme apr(toute femme aprèès 11 ans est enceinte ou presque)s 11 ans est enceinte ou presque)

FF Faim /Faim /FoodFood /Fringale = /Fringale = A jeunA jeun

Installation du patientInstallation du patient

Malade en dMalade en déécubitus dorsalcubitus dorsal
Les bras derriLes bras derrièère la têtere la tête
Voie veineuse reliVoie veineuse reliéée et de et déébullbullééee

Faire boire du gel de Faire boire du gel de polysithanepolysithane pour opacifier lpour opacifier l’œ’œsophage si sophage si 
recherche drecherche d’’une fistuleune fistule

Installation du patientInstallation du patient
+ la coop+ la coopéération est grande, meilleure est la ration est grande, meilleure est la 
qualitqualitéé de lde l’’examenexamen
ParamParamèètre important: la RESPIRATIONtre important: la RESPIRATION

Arrêt de la respiration de la même maniArrêt de la respiration de la même manièèrere
Acquisition en inspiration bloquAcquisition en inspiration bloquéée (apne (apnéée)e)

Pas toujours possible (ex: insuffisant Pas toujours possible (ex: insuffisant 
respiratoire)respiratoire)
Patient intubPatient intubéé/ventil/ventiléé: ?: ?

TDM hTDM héélicolicoïïdal:  acquisition de 4 dal:  acquisition de 4 àà 24 s24 s

Programmation de lProgrammation de l’’acquisitionacquisition

TopogrammeTopogramme / Scout / Scout viewview
Placer le volume dPlacer le volume d’’acquisition ou les coupesacquisition ou les coupes
Descendre suffisamment basDescendre suffisamment bas



8

InjectionInjection

Les paramLes paramèètres de ltres de l ’’injection de PDC iodinjection de PDC iodéé

Vitesse injectionVitesse injection : vitesse rapide : vitesse rapide flfl dilution du PDCdilution du PDC

Concentration Concentration : forte concentration permet un bon : forte concentration permet un bon 
rehaussement des structures avec un petit volume rehaussement des structures avec un petit volume 
injectinjectéé (art(artééfacts)facts)

DDéélailai variable entre dvariable entre déébut de injection et but de injection et 
acquisition : acquisition : ddéélai court pour analyse des artlai court pour analyse des artèères res 

pulmonairespulmonaires

InjectionInjection

Injecteur automatiqueInjecteur automatique
Contrôle de la quantitContrôle de la quantitéé et du det du déébitbit
SystSystèème me àà double phasedouble phase

StandardStandard
120 120 cccc de PDC de PDC àà 3cc/s (sur 40s) d3cc/s (sur 40s) déépart de part de 

ll’’acquisition 30 s apracquisition 30 s aprèès le ds le déébut de lbut de l’’injectioninjection
VVéérifier la voie durant lrifier la voie durant l’’injection pour injection pour ééviter viter 
une une ééventuelle extravasationventuelle extravasation

AprAprèès ls l’’acquisitionacquisition

Rincer la voie avec une seringue de sRincer la voie avec une seringue de séérum rum 
physiologiquephysiologique
Montrer les images au mMontrer les images au méédecin radiologuedecin radiologue
Le patient reste en surveillance quelques minutesLe patient reste en surveillance quelques minutes

PrPrééconiser une bonne hydratation aprconiser une bonne hydratation aprèès s 
ll’’examen pour examen pour ééviter la viter la nnééphrotoxicitphrotoxicitéé

ÉÉpaisseur et espacement des paisseur et espacement des 
coupescoupes

Coupes Coupes éépaissespaisses
5 5 àà 8 mm8 mm
HHéélicolicoïïdal: Jointivesdal: Jointives

Coupes finesCoupes fines
1 1 àà 2 mm d2 mm d’é’épaisseur paisseur 
SSééquentiel: espacquentiel: espacéé de 10 de 10 àà 15 mm15 mm
HHéélicolicoïïdal: coupes Jointives si dal: coupes Jointives si multibarettesmultibarettes (>16)(>16)

ÉÉpaisseur et espacement des paisseur et espacement des 
coupescoupes

Coupes Coupes éépaisses 5 paisses 5 -- 10 mm : standard10 mm : standard
exploration systexploration systéématique de tout le volumematique de tout le volume
bonne rbonne réésolution en densitsolution en densitéé
IndicationsIndications

examen de base pour thoraxexamen de base pour thorax
examen du mexamen du méédiastin, tumeur hilaire, nodules diastin, tumeur hilaire, nodules 

parenchymateuxparenchymateux

ÉÉpaisseur et espacement des paisseur et espacement des 
coupescoupes

Coupes fines 0.8 Coupes fines 0.8 àà 1 mm : millim1 mm : milliméétriques HRtriques HR
Acquisition sAcquisition sééquentielle haute rquentielle haute réésolutionsolution
Excellente rExcellente réésolution spatialesolution spatiale
Indications examen du parenchyme pulmonaireIndications examen du parenchyme pulmonaire

En complEn compléément de lment de l’’acquisition volumiqueacquisition volumique
Pathologie parenchymateuse diffusePathologie parenchymateuse diffuse
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1 mm

ArtArtééfactsfacts

Mouvement du patientMouvement du patient
Respiration = flou cinRespiration = flou cinéétique (Apntique (Apnéée)e)
Battements Battements cardiaquescardiaques
PaceMakerPaceMaker
Clips ChirurgicauxClips Chirurgicaux
VOLUME PARTIELVOLUME PARTIEL


