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Radiomique : historique
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Radiomique : historique
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Constat : les images médicales sont sous-exploitées par l’évaluation visuelle



Radiomique : hypothèse
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[Lambin, Eur J Cancer 2012]

Caractéristiques biologiques

Variables extraites des images médicales



Radiomique : workflow
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Radiomique : quelques chiffres
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Depuis 2012 : > 300 articles 
dont seulement 5% avec des images multi-modales
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Radiomique en imagerie multi-modale
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Analyse radiomique multi-modale

Principaux résultats

Défis à relever
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Radiomique en imagerie multi-modale

• Images multimodales analysées séparément  

• Création de « fusion » d’images : 
✓ multiplication ADC x SUV [Lee, J Nucl Med 2016]

✓ transformée en ondelettes [Vallières, Phys Med Biol 2015]

IRM-T2 Fusion TEP
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• Une segmentation par modalité

• Une segmentation reportée d’une modalité sur l’autre

• Union ou intersection des VOI

• Une segmentation basée sur plusieurs modalités [Urien, ISBI 2016]

[Lartizien, IEEE 2014]

[Desseroit, EJNMMI 2016]

Les index radiomiques sont sensibles à la 
méthode de segmentation : [Orlhac, J Nucl Med 2017]

Radiomique en imagerie multi-modale
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• Echantillonnage d’origine

• Taille de voxels commune pour toutes les modalités

Les index radiomiques sont sensibles
à l’échantillonnage spatial : [Shafiq-ul-Hassan, Med Phys 2017]

Radiomique en imagerie multi-modale
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• Discrétisation absolue (taille de bins fixe) ou relative (nombre de bins fixe) des intensités :

✓ Propre à chaque modalité [Desseroit, J Nucl Med 2017]

✓ Identique pour toutes les modalités

Les index radiomiques sont sensibles
à la discrétisation (méthode et paramétrage) :

[Orlhac, Plos One 2015]

Radiomique en imagerie multi-modale
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• Les problèmes de standardisation en général : définition des matrices, des index, …

Radiomique en imagerie multi-modale
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• Modèle (modalité 1), Modèle (modalité 2), Modèle (modalités 1+2) :

✓ Concaténer les index de toutes les modalités
✓ Sélectionner le ou les index par modalité
✓ Co-analyser les résultats des modèles de chaque modalité

Mettre en place des analyses statistiques fiables : 
nombre de variables p >> nombre d’observations n [Chalkidou, Plos One 2015]

* *

↘Répondeur

+ =

↘Répondeur

Radiomique en imagerie multi-modale
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Analyse radiomique multimodale

Principaux résultats

Défis à relever



Radiomique en imagerie multi-modale : principaux résultats
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[Vaidya, Radiother Oncol 2012] : Cancer pulmonaire (27 patients) en TEP+TDM

 Prédiction de la récidive : meilleures performances en combinant 
1 index TEP et 1 index TDM

[Zhou, Phys Med Biol 2017] : Cancer pulmonaire (52 patients) en TEP+TDM

 Prédiction de la récidive : 
meilleurs résultats pour les 
modèles TEP+TDM que TEP 
ou TDM seul

 29 index/modalité au départ : 
après la sélection de variables ?



Radiomique en imagerie multi-modale : principaux résultats
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[Kirienko, EJNMMI 2018] : Cancer pulmonaire (295 patients) en TEP+TDM

 Prédiction de la survie sans progression : modèle TDM (AUC = 0,75) > modèle TEP ou 
modèle TEP+TDM (AUC = 0,68)

- modèle TDM : SRE-LRE 
- modèle TEP : SUVmax-SUVmean-LZHGE
- modèle TEP+TDM : SRETDM-SUVmeanTEP-LRHGEPET-LZHGETEP

[Desseroit, J Nucl Med 2017] : Cancer pulmonaire (116 patients) en TEP+TDM

 Stratification des patients suivant leur pronostic : 
meilleurs résultats en combinant 

- 1 index TEP (Entropy)
- 1 index TDM (Zone Percentage)
- Stade clinique
- Volume métabolique



Radiomique en imagerie multi-modale : principaux résultats
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[Vallières, Sci Reports 2017] 

Cancer ORL (300 patients) 
en TEP+TDM

[Bogowicz, Acta Oncol 2017] 

Cancer ORL (121 patients) 
en TEP+TDM

TDM : 
GLSZM(size_zone_entropy) & 
HLH_Intensity(energy)

TEP : 
Spherical_disproportion & 
GLSZM(SZLGE)

CT_HLH_Intensity(energy) & 
PET_GLSZM(SLZGE)



Radiomique en imagerie multi-modale : principaux résultats
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[Lartizien, IEEE 2014] : Lymphomes (188 patients) en TEP+TDM

 Distinction des lésions tumorales vs inflammatoires : combinaison des 12 index 
dont 9 index TEP et 3 index TDM les plus discriminants (AUC = 0,91)

[Vallières, Phys Med Biol 2015] : Sarcomes (51 patients) en TEP+IRM

 Prédiction du développement 
de métastases pulmonaires : 
meilleures performances avec les 
images de « fusion » TEP+IRM



Radiomique en imagerie multi-modale : principaux résultats
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[Lucia, EJNMMI 2018] : Cancer du col de l’utérus (102 patientes) en TEP+IRM

 Stratification des patients pour 
orienter le traitement :

- 1 index ADC-IRM (Entropy)
- 1 index TEP (GLNUr)



Radiomique en imagerie multi-modale
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Analyse radiomique multimodale

Principaux résultats

Défis à relever



Gestion des données multi-centriques/multi-protocoles

La majorité des index radiomiques sont sensibles aux protocoles d’acquisition et de 
reconstruction des images pour toutes les modalités. 

 un modèle élaboré sur une machine n’est pas directement applicable sur une autre 
[Reuzé, Oncotarget 2017]

• Ne pas en tenir compte !

Radiomique en imagerie multi-modale : défis à relever
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Créer un résultat faussement positif !

Occulter un résultat positif !

[Orlhac, J Nucl Med 2018]



Gestion des données multi-centriques/multi-protocoles

La majorité des index radiomiques sont sensibles aux protocoles d’acquisition et de 
reconstruction des images pour toutes les modalités. 

 un modèle élaboré sur une machine n’est pas directement applicable sur une autre 
[Reuzé, Oncotarget 2017]

• Ne pas en tenir compte !
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Gestion des données multi-centriques/multi-protocoles

La majorité des index radiomiques sont sensibles aux protocoles d’acquisition et de 
reconstruction des images pour toutes les modalités. 

 un modèle élaboré sur une machine n’est pas directement applicable sur une autre 
[Reuzé, Oncotarget 2017]

• Intégrer comme co-variable dans les analyses

• Rétrospectif : méthodes d’harmonisation [Orlhac, J Nucl Med 2018]

• Prospectif : respecter les recommandations internationales ou adapter 
les protocoles pour la radiomique [Vallières, Phys Med Biol 2017]

Radiomique en imagerie multi-modale : défis à relever
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Gestion des données multi-centriques/multi-protocoles

Ouverture des « boîtes noires »

• Identifier une modalité plus informative que les autres (exemple : images IRM-FLAIR 

en neuro-oncologie [Goya-Outi, ISMRM 2018])  réorienter une pratique clinique

• Décrypter les variables d’intérêt [Aerts, Natur Com 2014]

• Comprendre la signification biologique :
✓ Faciliter l’interprétation
✓ Aider à l’acceptation par les cliniciens
✓ Ouvrir le recherche sur des nouvelles cibles thérapeutiques

Radiomique en imagerie multi-modale : défis à relever
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Radiomique en imagerie multi-modale : Aerts et al, Natur Comm 2014

Signature 
radiomique

= 
4 index
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Radiomique en imagerie multi-modale : Aerts et al, Natur Comm 2014

Lésions pulmonaires Lésions ORL

 Performances expliquées par le lien avec le volume tumoral

27



Gestion des données multi-centriques/multi-protocoles

Ouverture des « boîtes noires »

• Identifier une modalité plus informative que les autres (exemple : images IRM-FLAIR 

en neuro-oncologie [Goya-Outi, ISMRM 2018])  réorienter une pratique clinique

• Décrypter les variables d’intérêt [Aerts, Natur Com 2014]

• Comprendre la signification biologique :
✓ Faciliter l’interprétation
✓ Aider à l’acceptation par les cliniciens
✓ Ouvrir le recherche sur des nouvelles cibles thérapeutiques

Radiomique en imagerie multi-modale : défis à relever
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• Comprendre le lien entre l’hétérogénéité sur les images et 
l’hétérogénéité biologique [Orlhac, J Nucl Med 2016]

• Associer les index radiomiques à la caractérisation moléculaire 
des lésions [Grossmann, eLIFE 2017]

Radiomique en imagerie multi-modale : signification biologique
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Gestion des données multi-centriques/multi-protocoles

Ouverture des « boîtes noires »

• Identifier une modalité plus informative que les autres (exemple : images IRM-FLAIR 

en neuro-oncologie [Goya-Outi, ISMRM 2018])  réorienter une pratique clinique

• Décrypter les variables d’intérêt [Aerts, Natur Com 2014]

• Comprendre la signification biologique :
✓ Faciliter l’interprétation
✓ Aider à l’acceptation par les cliniciens
✓ Ouvrir le recherche sur des nouvelles cibles thérapeutiques

Radiomique en imagerie multi-modale : défis à relever
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Radiomique en imagerie multi-modale : acceptation des cliniciens
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Gestion des données multi-centriques/multi-protocoles

Ouverture des « boîtes noires »

• Identifier une modalité plus informative que les autres (exemple : images IRM-FLAIR 

en neuro-oncologie [Goya-Outi, ISMRM 2018])  réorienter une pratique clinique

• Décrypter les variables d’intérêt [Aerts, Natur Com 2014]

• Comprendre la signification biologique :
✓ Faciliter l’interprétation
✓ Aider à l’acceptation par les cliniciens
✓ Identifier de nouvelles cibles thérapeutiques

Radiomique en imagerie multi-modale : défis à relever
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Gestion des données multi-centriques/multi-protocoles

Ouverture des « boîtes noires »

Optimisation de l’apprentissage statistique

• Combiner plusieurs sources d’informations efficacement (cf. Carole Lartizien) :
✓ Différentes modalités d’imagerie
✓ Les données de l’imagerie et les données biologiques

Radiomique en imagerie multi-modale : défis à relever
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Gestion des données multi-centriques/multi-protocoles

Ouverture des « boîtes noires »

Optimisation de l’apprentissage statistique

Diffusion et validation des modèles en externe

• Assurer la robustesse et la reproductibilité des résultats

Radiomique en imagerie multi-modale : défis à relever
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Pour conclure …

Radiomique multi-modale
prometteuse mais …

Choix méthodologiques (1 + 1 = 3)

Approche statistique sophistiquée

Bénéfice réel pour le clinicien   
• Interprétation des images
• Compréhension des processus 

biologiques
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