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igital '/maging and Communications in !/ledicine (NEMA+ACR
en 1983) .

— Standardisation
— Interopérabilité des équipements

Création d'un « standard » en 1985
Universellement accepté en radiologie

Développement continuel

— 2013 : DICOMweb
— 2017 : Volumic Presentation State

Libre++
— https://www.dicomstandard.org/current/



DICOM 3.0

1) Format de stockage des images medicales
— Toutes les machines d'imagerie médicale se « DICOMisent »
— Multiformat ; multimédia (son, video, encaps.,)
— Certaines données non « image » (dose, ECG, CR...)

2 ) Protocole d'echange des données
— Un peu lourd mais « passe partout »
— Notion de « services » (soit « mis a disposition », soit « utilisés »)

3 ) Formalisés dans des « Conformance Statements »



Le fichier




Le fichier DICOM

» Dans les CDs (répertoire DICOM), ou dans le réseau
du PACS

 Rangeés dans les répertoires selon la norme DICOM
— IMG0001.dem, IMG0002.dcm....

* 1 fichier = 1 image
— Rarement 1 fichier = 1 série



CD-ROMs : Comment se debrouiller ?

« X » fichiers
au format
DICOM

Un index
DICOMDIR

Un Viewer (ou
pas)

Les images en
JPEG (ou non)
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Les données “brutes” d'un fic




+ Un entéte (1%) A

 Aftributs constructeur
* Attributs patient
 Attributs examen / série

* Quelques champs suffisent a
déterminer 'encodage de l'image

» Des données « image»
(99%)

« Non comprimées

 ...0u comprimées (24 types différents)
* RLE
* Lossless JPEG
« JPEGLS —
« JPEG lossy

A l'intérienr d'un fichier DICOM



Pourquoi lire I'entete DICOM ?

» Utile pour

— Controler l'origine d'une image

— Vérifier des parametres d'acquisition (champ
magnétique, matrice, angles, kV, ...)

— Extraire des données pour une base de donnees
(ex: iconographique)

— Extraire des données pour la recherche

» Traitement du signal



Comment lire I'entete DICOM ?

Directement dans votre PACS
_ogiciels dedies
— (ex : eFilm DICOM Dump, DicomWorks)

Librairies de développeurs
— (ex : OFFIS DICOM Toolkit)

Librairies “maison”




Les attributs (champs) DICOM
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€ eFilm DICOM Dump [00007.dcm]
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Les « UID » (Unique identifier)

* Certains éléments du monde « réel » doivent étre
identifies par un numeéro (définitivement) unique

— L'examen => Study Instance UID

File Meta Information Yersion

OB 2 (binary data)
Media Storage S0P Class UID 26 1,2.840.10003.5

P Instance UID B 3539.5.0,3120, 2007061908052 1 46093

Implementation Yersion MName
Source Application Enkity Tikle
Group Length

Specific Character Set

Image Tvpe

Instance Creation Date
Instance Creation Time
Instance Creator UID

S0P Class UID

S skance UID

Skudy Datke



Visionner les images

|l faut disposer d'un logiciel capable
— de décoder les images (24 formats différents)
— d'en afficher la hiérarchie
— de les afficher de fagon « médicale »

...et si possible
— de realiser des reconstructions multiplanaires
— d'exporter les images (JPEG, presse-papier,...)
— de synchroniser les vues

Stations de travail (ex : Advantage Windows)
Logiciels payants (ex : eFilm Workstation, TSI Viewer)
Logiciels gratuits (ex : DicomWorks, Synedra, ou OsiriX)
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Local DICOM Database
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Les « Classes de service »

« DICOM définit des services qui peuvent étre échangés entre

deux machines

— Vérification (Test de communication), stockage d'images, échange de
listes d'examens « query/retrieve »...

« Chaque équipement peut étre
-« » du service (SCF = Service Class )
— et/ou « » du service (SCL = Service Class )

 Un équipement propose un certain nombre de services (pas
tous), et peut utiliser un certain nombre de services sur d'autres
machines (ex : un échographe peut ne pas savoir interroger une
worklist)



Les « Classes de service »

« Exemple
— Scanner:
« WORKLIST SCU (lire une SeNGdee
worklist) Worklist

« STORE SCU (envoyer ses
images a une archive de

stockage)
D (lire une liste de
patients, mais aussi donner la
sienne) Scanner
— Serveur de Worklist DICOM
. « \WORKLIST SCP (publier une liste
de travail)
- PACS
. « STORE SCP (recevoir les
images) PACS

(lire une liste de
patients, mais aussi donner la
sienne)




Les « Classes de service »

DICOM ne précise pas les mécanismes de veérification ou
de test a mettre en ceuvre pour vérifier la conformité

Mais toutes les implémentations DICOM doivent étre
détaillées par un état de Conformité correctement écrit

En comparant les Etats de conformités de 2
applications, un utilisateur averti peut normalement
déterminer si leur interopérabilité est possible ou non.

PDF ? PDF
)

Ex : http://dicom.nema.org/Dicom/2013/output/chtml/part04/sect_I.4.htmi



L e réseau




Le protocole DICOM

 Base sur TCP/IP (comme le protocole FTP, le
protocole http,...)

» Permet a deux machines « compatibles
DICOM » de communiquer sur un réseau

— C'est quelquefois une OPTION sur les dispositifs
meédicaux (ex : un échographe)



» DICOM = Digital Imaging and Communications in Medicine =
Seule norme internationale pour les images médicales

 (C'est un format d'images, mais aussi une norme qui définit
comment les données s'échangent entre les systemes
medicaux

 Un équipement DICOM repond a un cahier des charges =
Conformance Statements = Etat de conformité pour
garantir l'interopérabilité des systéemes ju



RIS et PACS
(SIR et SAPI)



RIS et PACS

 Ce sont des « systemes d'information »
» Technologie « client/serveur »




Missions du RIS
Radiology Information System -
Element le plus important = Outil 'ORGANISATION

— Gestion du parcours du patient = « Workflow » = Listes RI S
de travail
« accueil, en salle, examen fait, examen a interpréter,
- . - Actes Workflow
examen dicté, examen a signer, examen validé, examen -
envoyé \ /

— Gestion des demandes d'examen (et correspondants)
— Gestion des informations spécifiques a la radiologie
* Produits injectés
* Contre-indications
* Dose regue
 Cotation des actes
— Gestion des compte-rendus (base de données)
* Dictée, saisie, frappe, ventilation, stockage
— Gestion de l'activité



Impact du RIS sur le quotidien

* Implique tous les acteurs d'un service de radiologie
— Hotesses d'accuell
— Manipulateurs radio
— Meédecins
— Secreétaires
— Cadres

 Impose des regles de fonctionnement a tous

— Chacun prend sa part dans le « workflow »

— D'abord une contrainte, puis devient rapidement indispensable
(dictée vocale, acces rapide aux CR...)

 N'est pas accessible au clinicien
— CR obtenus via le SIH
— Images vues via le SIH qui accéde au PACS



Missions du PACS

* Picture Archiving and Communication System

*  Outil de PRODUCTIVITE ; DIAGNOSTIQUE++

— Archivage des images produites par les moggé
* Archivage d'autres types de documents dag

PACS (ECG, PDF, sons, compte-rendus sf PACS
rapports de Dose, vidéos...)
— Import d'images extérieures (CD-ROMs,...) —

* Connectivité DICOM
— Distribution de ces images vers les stations
d'interprétation
 Technologies réseau variables
« Serveurs d'application
— Interprétation ou « relecture » des images
« Stations de travail ; outils spécifiques

Radiologue

Serv.

Applic.
* Intégration d'outils tiers PP

* Votre responsabilite



Elements techniques du PAC -
MLt

g |
Gestionnaire de connectivité
— Avec le RIS / HIS (par le protocole HL7) -

Base de données

— Stockage et archivage des images...et RIS <> PpACS
d'autres documents médicaux

— « Sécurité », « disponibilité »
Stations d'interprétation
Stations de lecture des images
(cliniciens)

Serveur d'application

Outils « métier » spécifiques
(orthopédie, cardiovasculaire, médecine
nucléaire, CAD mammo,...)




Impact du PACS sur le quotidien

* Prise en main beaucoup plus facile que le RIS

* Moins de personnel impliqué que pour le RIS
— Radiologues
— Médecins
— Manipulateurs radio

* ...mais progres beaucoup plus visible
— Plus de films !
— Acces immeédiat aux images
— Possibilités de faires des reconstructions multiplanaires

— Stations omnipotentes, multimodalités, acces immédiat a
I'antériorite...



Les stations PACS

 (Classiquement 2 ou 3
ecrans

— 1 écran pour afficher le RIS
(acces anteériorité, dossier g\
patient, dictée du CR) = \

— 1 ou 2 écrans pour afficher le >
ou les examen(s) )




Que doit-on trouver sur une station
PACS moderne ?

v" Une interface de sélection des examens



Que doit-on trouver sur une station
PACS moderne ?

v Des outils « universitaires » et de travail collaboratif
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Que doit-on trouver sur une station
PACS moderne ?

v" Une visionneuse « 2D » classique



Examen ouvert

e t— N NN O <

Acces aux
images tres
rapide
(intégralité
des coupes)

Intégration du
serveur 3D
(touche « t ») :
environ 4 sec

Séries par
imagettes
ou texte

L'écran RIS est

toujours visible, et
prét pour la dictée
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Que doit-on trouver sur une station
PACS moderne ?

v" Une visionneuse « 3D »
v" Meilleure fluidité (équiv. station d'interprétation)
v’ ...mais limitées en nombre d'images/fonctionnalités



3D « locale » : Viewforum Lite




Que doit-on trouver sur une station
PACS moderne ?

v" Une interface de sélection des examens
v Des outils « universitaires » et de travail collaboratif
v" Une visionneuse « 2D » classique

v" Une visionneuse « 3D »
v" Meilleure fluidité (équiv. station d'interprétation)
v’ ...mais limitées en nombre d'images/fonctionnalités

v" Une visionneuse « 3D » par serveur d'application
v" Fonctionnalités plus importantes
v’ ...mais quelquefois saccadée ; limitée par la bande passante du réseau
v" Limitée par le nombre d'utilisateurs simultanés




Technologies résean : Client lourd on Serveur d'applications
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Que doit-on trouver sur une station
PACS moderne ?

v" Une interface de sélection des examens
v Des outils « universitaires » et de travail collaboratif
v" Une visionneuse « 2D » classique

v" Une visionneuse « 3D »
v" Meilleure fluidité (équiv. station d'interprétation)
v’ ...mais limitées en nombre d'images/fonctionnalités

v" Une visionneuse « 3D » par serveur d'application
v" Fonctionnalités plus importantes
v’ ...mais quelquefois saccadée ; limitée par la bande passante du réseau
v" Limitée par le nombre d'utilisateurs simultanés

v" Une visionneuse simple pour les cliniciens, accessible depuis le dossier
patient, pouvant réaliser des reconstructions 3D
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Outils « universitaires »

* Fonctionnalites principales
— Gestion des RCP

— Répertoires d'examens « privés » et « de groupe »
— Travail de grou

— Graverun CD a

— Exporter des im

— Base de donne e el imsndotilos
» Ce qui est moins s

— Répertoires « p | —

— Recherche en't | e

appendicitis

Searching 549,616 Exams



Bien utiliser RIS/PACS

Logging/Delogging / gestion des mdp
Identification du patient
— Exceptions

Listes de travall
— Examens « perdus »

Images clés
Roéle universitaire

Validation des compte rendus
— Pas validé = Pas accessible



Les données du




PACS - Base de données

Doit étré sécurisée (locaux, catastrophes, vol, pannes,...)
— Redondance de TOUS les éléments
— Lieux de stockage physiquement différents
— « Heartbeat » 24/7 ; prévenir les pannes
Doit respecter la confidentialité
— Déclaration CNIL
— Tragabilité de toutes les actions
— Maintenance « spéciale » respectant le secret médical
— Heébergement local ou par un « hébergeur de santé agréé »
Doit étre fiable a long terme

— durée de conservation des archives médicales a 20 ans apres le dernier contact avec le
patient, sauf si mineur (28e anniversaire) ou 10 ans apres le déces du patient, ou
encore la fin du proces si litige

Paradoxalement, doit étre tres accessible
— « Disponibilité » au quotidien !
— Patient, ayant-droits, médecins, autres établissements, expertises...



Stockage et Archivage (SFR informatique)

Stockage = Temporaire

Archivage = Definitif = Légal



Interoperabilité







Interopeérabilite : I'enjeu

Intégration RIS et PACS

— Indispensable

— Mais d'autres systémes d'information sont liés a I'imagerie
* prise de rendez-vous,
+ serveurs d'identité,
+ dossier medical hospitalier,
« facturation,
« dose

Colt important de la maintenance et évolution des systémes d'information

— Administration et maintenance 24/7
— 10 a 15 M€ par an d'investissement pour CHU de Lille

Choix techniques de grande échelle : « VNA », « Cloud », « Hébergeur
santeé »



Interfaces Homme-Machine

e . Serv
Annuaire Recherche
Meédecins i i

Clinicien | [P | { — Radiologue
(dont radiologue)

N
Serv,
Applic

Objectif : diminuer les interfaces
homme-machine pour diminuer les
Secrétaires temps de formation, les risques de
bugs, et sécuriser I'ensemble du
systéme

Manipulateur




Integration du RIS et du PACS entre
eux, et dans I'hopital

Multiplicité des industriels, des versions, des options...

Hetérogenéité des hopitaux (developpements locaux, outils
qui ne sont plus supportes,...)

Necessite du respect des normes
Utilite de l'initiative « m » qui consiste a :
— Définir des « cas d'utilisation » pratiques

— Deéterminer quels messages chaque acteur peut émettre/recevoir

— Determiner quelle norme existante répond le mieux a un
échange de données (DICOM, HL7, CDA, FTP, http, ........ )

— Promouvoir |'acceptation par les industriels de ces profils, pour
simplifier la vie des utilisateurs




Integration de tous les elements

Profil IHE « Scheduled WorkFlow »

Report Repository

Patient Information,
Orders Placec

f
\

N\ N ¥
/~‘ﬁl—. (\' & - { M
( \\.J image Manager/
LA, fos
‘ < \ Archive
\ N\
R .

Images

I %rl Retrieved

Procedure Scheduled

Prefetch any relevant prio

Examination Orders/ Acquisition/
Orders Filled Modality
Images Stored
Modality Worklist ' Acquisition Completed
Acquisition Completed

Images Printed




Integration de tous les elements

Profil IHE « Patient Information Reconciliation »

Procedure Scheduled

Prod

Modality Worklist

Acquisition Completed

etch any relevant prior studie

S

Images
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Conclusions

« DICOM = standard établi en médecine ...qui ne suffit plus

* |HE incontournable

— RIS, HIS, PACS et autres serveurs forment une nébuleuse
* Innombrables interfaces des logiciels entre eux
* Multiples constructeurs et versions des logiciels (bugs !)

— IHE garantit un niveau minimal (fonctionnel) d'interopérabilité entre
les systemes
* Integre DICOM, mais aussi les autres standards de 'hdpital
* Achat d'un équipement informatique en santé=>» vérifier les profils IHE

 Formation aux logiciels, aux workflows et a la confidentialité
des données+++



