Wstep

Elastografia MR (MRE) to stosunkowo nowa, nieinwazyjna metoda diagnostyczna o
ogromnym potencjale, umozliwiajagca oceng wiasciwosci biomechanicznych tkanek migkkich
w organizmie cztowieka. Dzieki pomiarowi parametréw biofizycznych, takich jak sztywnos¢
tkanek, MRE pozwala na ocen¢ ryzyka wystgpienia oraz stopnia zaawansowania wielu
proces6w patologicznych, w tym widknienia, standéw zapalnych czy nowotworéw. MRE taczy
w sobie elementy fizyki, mechaniki, informatyki i medycyny, co czyni ja technikg
interdyscyplinarng, a zarazem skomplikowang i czasochtonng w interpretacji. Do tego, pomimo
dynamicznego rozwoju tej technologii, wpltyw wielu czynnikéw, w tym fizjologicznych, na
uzyskiwane w MRE parametry biomechaniczne nie zostat jeszcze w petni poznany. Dodatkowo
wykonalno$é badania w duzym stopniu zalezy od wspdtpracy pacjenta oraz uzytego sprzetu.
Badanie MRE zaleca sie wykonywaé na wstrzymanym oddechu, co nie zawsze jest mozliwe,
zwlaszcza u pacjentéw z trudnosciami oddechowymi, a komercyjnie dostepny nadajnik
pasywny jest przeznaczony gidéwnie do badania duzych narzadéw, takich jak watroba czy

$ledziona, co ogranicza zastosowanie MRE w innych obszarach anatomicznych.

Cel badan

Celem badan bylo wniesienie wktadu w rozwdj techniki MRE przez: a) oceng wplywu positku
oraz zawartosci zelaza watrobowego na zmierzong sztywnos¢ watroby u zdrowych ochotnikéw,
b) opracowanie algorytmu umozliwiajagcego wykonanie badania MRE watroby podczas
swobodnego oddychania dzieki redukcji artefaktéw ruchowych, ¢) opracowanie algorytmu do
automatycznej segmentacji migsnia sercowego w MRE serca, oraz d) zaprojektowanie

dedykowanego nadajnika umozliwiajgcego elastografi¢ MR §linianek przyusznych.

Material i metody

Wplyw positku i zawartosci zelaza watrobowego na warto$¢ sztywnosci watroby zostal
oceniony w grupie 100 zdrowych ochotnikéw. U wszystkich uczestnikéw wykonano badania
laboratoryjne krwi i dokonano pomiaru sztywnosci tkanki watrobowej przy pomocy MRE na
czczo i w jednym lub kilku odstgpach czasowych po spozyciu positku. Dodatkowo wyznaczono
parametr R2*, korelujacy z zawartoscig zelaza watrobowego. Przeprowadzono analizg

statystyczng majgcg na celu oceng korelacji migdzy badanymi parametrami.
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Do opracowania algorytmu redukujacego artefakfy ruchowe zwigzane z oddychaniem
przebadano grupe 41 ochotnikéw, ktérych zbadano dwukrotnie — przy wstrzymanym oraz
swobodnym oddechu. Wytrenowano. sieé neuronowg opartg o architekture SegNet, ktora na
podstawie obrazéw surowych uzyskanych przy swobodnym oddychaniu generowata obrazy
zblizone do obrazéw referencyjnych, czyli obrazéw uzyskanych w badaniach ze wstrzymanym
oddechem. Nastepnie obrazy te zostaly poddane inwersji w celu wygenerowania map
sztywnosci, ktore zostaly pordwnane z mapami referencyjnymi.

Algorytm do automatycznej segmentacji migénia sercowego w MRE serca zostat opracowany
w oparciu o dane pochodzce z grupy 16 zdrowych ochotnikéw. Przetestowano 3 podejscia do
uczenia sieci neuronowych, 4 kombinacje danych wejsciowych oraz 7 architektur sieci
neuronowych. Zadaniem opracowywanych modeli bylo wygenerowanie maski migsnia
sercowego odpowiadajgcej masce referencyjnej narysowanej recznie.

Zaprojektowanie dedykowanego nadajnika pasywnego opieralo si¢ o koniecznosé
doprowadzenia zrédla wibracji mozliwie blisko do badanego obszaru. Nowy nadajnik
wykonano z elastycznych materiatéw i mozna go zamocowa¢ bezposrednio na twarzy osoby
badanej przy pomocy tasmy z rzepem. Nadajnik ten przetestowano na grupie 3 zdrowych

ochotnikéw zaréwno metodg 2D MRE jak i 3D MRE.

Wyniki

Nie wykryto korelacji pomiedzy wartosciami sztywnosci watroby zmierzonymi za pomoca
MRE na czczo w badanej grupie zdrowych wolontariuszy a wartosciami parametru R2* - r = -
0.04, p = 0.68. Stwierdzono jednak istotny statystycznie (p < 0.01) popositkowy wzrost
sztywnosci watroby, ktéry utrzymywat si¢ nawet do 2 godzin i 30 minut po spozyciu positku.
Algorytm redukujacy artefakty ruchowe oparty na sztucznej inteligencji istotnie poprawit
jako$¢ map sztywnosci uzyskanych przy swobodnym oddychaniu. Wartos$¢ sztywnosci watroby
uzyskana w ten sposob (5.67 + 1.58 kPa, zakres 4.45-9.34 kPa) byla blizsza wartosci
referencyjnej (4.90 = 1.41 kPa, zakres 3.41—7.84 kPa) niz warto$¢ uzyskana w badaniu bez
korekeji (7.59 + 1.11 kPa, zakres 6.58-10.09 kPa).

Opracowany algorytm automatycznej segmentacji migsnia sercowego wykazat si¢ wysoka
doktadnoscia segmentacji (wspétczynnik Dice’a = 0.77 + 0.07, przecigcie nad unig = 0.63 +
0.09, precyzja = 0.68 + 0.08, czuto$é = 0.90 + 0.07, specyficznos¢ = 0.99 + 0.01, AUROC =
0.95 + 0.03, odlegto$¢ Hausdorffa = 2.67 + 0.19), znaczaco przyspieszajgc interpretacje badania
MRE serca.
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Zaprojektowany pasywny nadajnik umozliwil przeprowadzenie elastografii MR $linianek
przyusznych zaréwno w 2D, jak i 3D MRE, wykazujac wykonalnos¢ takiego badania. W
przypadku 3D MRE udato si¢ przeprowadzi¢ badanie z uzyciem wibracji o czgstotliwosci 120
Hz, co znaczgco zwicksza wiarygodnos¢é pomiaru sztywnosci, lepkosci i innych parametrow

biofizycznych slinianek.

Whioski

Whniosek glowny:

Opracowane rozwigzania eliminujg istotne ograniczenia metody elastografii rezonansu

magnetycznego i stanowig znaczacy krok w kierunku dalszego rozwoju tej techniki.

Whioski z realizacji celow szczegotowych:

1. Wyznaczono wptyw spozycia positku oraz zawartosci zelaza watrobowego na warto$¢
sztywnosci watroby zmierzong za pomocg elastografii MR.

2. Opracowano algorytm oparty na architekturze SegNet, redukujacy artefakty ruchowe w
badaniu MRE spowodowane oddychaniem osoby badane;.

3. Opracowano model oparty na uczeniu glebokim, umozliwiajacy automatyczng segmentacje
migsnia sercowego w badaniu MRE serca.

4. Stworzono nowy, dedykowany nadajnik pasywny umozliwiajacy wykonanie badania MRE
oraz wiarygodng ocene¢ sztywnosci, lepkosci oraz innych parametréw biofizycznych

$linianek przyusznych.

Stowa kluczowe: MRE, parametry biofizyczne narzagdéw ludzkich, sztywnos$é, lepkos¢.
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