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Implications of Medical Low Dose Radiation Exposure 
 

Un projet Européen multi-disciplinaire pour améliorer les bases 
scientifiques et la pratique de la radioprotection dans le domaine médical 



Ambition 
MEDIRAD est un projet Européen multi-disciplinaire qui vise à augmenter les bases scientifiques et 
la pratique de la radioprotection dans le domaine médical. MEDIRAD vise à mieux comprendre et 
évaluer les effets sur la santé des faibles doses de radiations en imagerie médicale diagnostique et 
thérapeutique et en radiothérapie (hors région cible). 

Les objectifs clés de MEDIRAD concernent les trois axes suivants : 

Axe 1 

Développement d’outils 
innovants pour 

augmenter l’efficacité 
de la recherche dans le 

domaine de la 
radioprotection et le 
support aux bonnes 
pratiques cliniques 

Axe 2 

Amélioration de la 
compréhension des 

risques inhérents aux 
faibles doses 

associées  à des 
procédures médicales 

importantes 

Axe 3 

Développement de 
recommandations 

fondées sur les résultats 
de la recherche et 

établissement d’un socle 
d’échange d’information 

pour faciliter le 
consensus 



Ambition 

Pour atteindre ces objectifs, MEDIRAD s’appuie sur : 

Un consortium multi-disciplinaire 

associant des équipes travaillant dans 

les domaines de la radiologie, la 

médecine nucléaire, la radiothérapie, la 

dosimétrie, l’épidémiologie, la 

radioprotection et la santé publique 

Un conseil Scientifique composé 
d’experts reconnus des domaines  de 

l’imagerie, de la radiobiologie, de la 

physique médicale, de la 

radioprotection, de l’épidémiologie 

et de l’éthique 

Conseil d'administration constitué des parties intéressées 
EANM, EFOMP, EFRS, ESR et ESTRO, ainsi que les 
plateformes de recherche en radioprotection MELODI, 
EURADOS et EURAMED, et les associations de patients 

Un forum étendu à l’ensemble des parties 
prenantes, incluant les professionnels de 
santé, les patients, les scientifiques 
nucléaires, les décideurs, les autorités 
compétentes et les représentants des 
organisations internationales 



Principales caractéristiques du projet 
Coordinateur: European Institute for Biomedical Imaging Research (EIBIR), Autriche 

• Durée : 57 mois (extension de 9 mois accordée récemment par la CE) 

• Période : 1 Juin 2017 – 28 Février 2022 

• Total de l’aide de l’UE : €9,995,145.75 

 

COORDINATRICE SCIENTIFIQUE 

Prof. Elisabeth Cardis 

Barcelona Institute for Global Health (ISGlobal), Espagne 

 

COORDINATEUR CLINIQUE  

Prof. Guy Frija 

Paris Descartes University, France 

 

www.medirad-project.eu 



PLAN DE TRAVAIL 

Le projet MEDIRAD comprend 
six work packages (WP), 
interdépendants et 
complémentaires. 
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CONSORTIUM 

Ce consortium multi-disciplinaire 
combine l’expertise de 34 
partenaires issus de 14 pays 
Européens. Il inclut des 
universités, des instituts de 
recherche et des partenaires 
cliniques. 



Objectif 

• Fournir aux participants du projet MEDIRAD une 
ressource informatique commune (appelée 
IRDBB pour Image and Radiation Dose 
BioBank), pour partager les images et les 
données dosimétriques 

 

• Ressource logicielle potentiellement réutilisable 
dans d’autres projets similaires 



Contexte du ‘big data’ 

• Accessibilité et réutilisabilité des données  
• Reproductibilité des résultats 
• Transparence 
• IA 

• Imagerie médicale : Biobanques d’images 
• Comment ? Principes F.A.I.R de l’Open Data 

• Findable  
• Accessible 
• Interoperable 
• Reusable 

• Importance des métadonnées (i.e. données sur les 
données), et des standards 

 



Méthode 

• Analyse des besoins fonctionnels 
• Quelles données ? Quels formats de représentation ? 

• Modalités de partage ? 

• Choix d’une architecture  

• Implémentation 

• Déploiement et tests d’intégration 

• Exploitation 



Besoins fonctionnels 

• Calcul des doses absorbées (Scanners thoraciques, 
chez l’enfant et l’adulte) – WP2 

• Calcul des doses absorbées (Imagerie hybride SPECT-
CT et PET-CT) – WP2 

• Calcul des doses aux organes et tissus en radiothérapie 
interne (traitement cancer thyroïde 131I) - WP3 

• Calcul des doses absorbées (Scanners pédiatriques) – 
WP5 

 

 



Besoins fonctionnels 

• Données DICOM 
• CT, NM, PET 

• Comptes rendus de doses RDSR 

• Données non-DICOM 
• Contours d’organes / lésions / tissus 

• Cartes voxéliques de doses 

• Transformations géométriques 

• Formats: DICOM, GIF, TIFF, NRRD, STL, HDF, etc.  

 



Besoins fonctionnels: modalités de 
partage 
• Données dé-identifiées 

 

• Ré-identifiées via un peudo: 
 

• Accessibles à tous les participants de MEDIRAD 
pendant la durée du projet 

• Modalités définies en lien avec  le Data 
Management Board 

 



Choix fondamentaux d’architecture 

• Le système IRDBB est composé: 

• d’un serveur web 

• d’un entrepôt de données DICOM 

• d’un entrepôt de fichiers (Non DICOM) 

• d’une base de données 



Base de données: fonction 

• Référencer les images et les fichiers  

• Représenter les relations entre les images et les données 
dosimétriques 

• Notamment la nature, la valeur et la provenance des 
données dosimétriques, i.e. : 

• Sur quoi elles portent ? (organe, tumeur, etc.) 

• Calculées comment (méthode, logiciel) ? 

• par qui ? 



Architecture IRDBB 

 

KHEOPS 

(PACS) 
Semantic 

Translator 
FHIR 

Repository 

Keycloak 

STARDOG 
(RDF Triple store) 

IRDBB_UI (web server) 



IRDBB_U
I 

Serveur Web: gère les 
interactions avec 
l’utilisateur: 
- imports de données 
- requêtes à la base 

de données 

 



KHEOPS 

Entrepôt DICOM:  
- stocke les données DICOM 
- basé sur logiciel DCM4CHE 
- KHEOPS dispose de son 

interface utilisateur propre 

 



KEYCLOAK 

• Solution de sécurité de type Single –Sign On (SSO) 

• Associée à NGINX (reverse proxy) 

• Assure la sécurité des connexions, en gérant un jeton 
de connexion, obtenu après une double authentification 
de l’utilisateur (Two-factor authentication): 

• Login /mot de passe 

• Code temporaire de 6 chiffres (obtenu par exemple par FreeOTP sur 
smartphone) 

 



Base de Données Sémantique 

• Représentée par un « graphe sémantique » 
• i.e. des données organisées selon un graphe 

• dans lequel les noeuds et les arcs sont définis dans une 
ontologie 

• Implantée sur un Triple Store RDF 
(STARDOG) 

• Alimentée par le ‘Semantic Translator’ 



OntoMEDIRAD Ontology  



Ontologie OntoMEDIRAD 

 
OntoMEDIRAD 

Extrait de FMA 

(anatomie) 

Extrait de ChEBI 
(radioéléments) 

Extrait de SNMI 
(radiopharmaceutiques) 

Extrait de PATO 
(qualités phénotypiques) 

Extrait de IAO 
(entités d’information) 

Extrait de UO 
(unités of mesure) 

MEDIRAD Clinical 
Research Studies 

Basic Formal Ontology 

imports 
ontologie racine 
ontologie fondatrice 

extrait d’une ontologie existante 

études 



Semantic Translator 

(0010,0020) PatientID  

study 

patient 

image 
Semantic 

Translator 

Métadonnées DICOM 

DICOM File Set 

Graphe 
Sémantique 
(RDF) 

Graphe d’instances 
- instances des classes de l’ontologie 

- valeurs (e.g. integer, float, date) 
- relations entre instances 

Ontologie 

alignées sur 

series 



Semantic Translator 

Semantic 

Translator 

Graphe 
Sémantique 
(RDF) 

XML  
File set Descriptor 

Data file 

XML Schema 
Ontologie 

alignées sur 
complies with 

Non-DICOM File Set 

Graphe d’instances 
- instances des classes de l’ontologie 

- valeurs (e.g. integer, float, date) 
- relations entre instances Issus des outils de dosimétrie 

- UoC (WP2) 
- CRCT Toulouse (WP2, WP3) 



Recherche / Récupération des données 

Via des requêtes 
pré-définies, e.g. 
- Images CT 
- Images NM 
- Images PET 
- Doses calculées 

Données récupérées exportables 
dans un fichier CSV (vers Excel) 

Récupération des fichiers 



Déploiement, intégration et tests 

• Déploiement au sein du Data center du 
Campus Biotech (Genève) 

• 16 dual-processor Xeons (E5-2680-v3) 

• 256GB of RAM 

• 4x 960GB SSD 

• 256 TB near-inline storage 

• Tape backup 

• Tests organisés en 2019 par ITMI-Genève, 
i.e. 

(import, puis récupération) 
• Université de Crète  (UoC) – WP2 

• Royal Marsden Londres (RMH/ICR) – WP3 

• Université Würzburg (UKW) – WP3 

• Université Marburg (UMR) – WP3 

• CRCT Toulouse (INSERM) – WP3 

• ISGlobal Barcelone (ISGLOBAL) – WP5 

 



Perspectives 

• Poursuite du travail en cours 
• Finir le traitement d’import des données Non-DICOM 

• Intégrer un mécanisme de construction de requêtes 

• Démarrer l’exploitation (fin février 2020) 

• En parallèle: finaliser, documenter les logiciels 
développés pour permettre leur ré-exploitation 
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Dé-identification des données DICOM 

• DICOM Application Level Confidentiality Profile (Part 15) 

• Basic Profile  

• + les options suivantes: 

• Retain UIDs 

• Retain Patient Characteristics 

• Retain Longitudinal Full dates 

• + arbre SR (Structured Reporting) 

• + conservation de quelques éléments de données « propriétaires » 
 



Dé-identification des données DICOM 

Retain UIDs 

 

Device UID:        keep 

Dimension Org. UID:    keep 

Dose Reference UID:     keep 

Obs. Subject UID (Trial):     keep 

Observation UID:     keep 

Series Instance UID:     keep 

SOP Instance UID:     keep 

Storage Media File-set UID:  keep 

Study Instance UID:     keep 

Sync Frame of Ref. UID:       keep 

Target UID:      keep 

Transaction UID:     keep 

 

Retain Patient Chars. 

 

Allergies:   clean 

Ethnic Group:  keep 

Patient Sex Neutered:  keep 

Patient State:  clean 

Patient's Age:  keep 

Patient's Sex:  keep 

Patient's Size:  keep 

Patient's Weight:  keep 

Pre-Medication:  clean 

Pregnancy Status:  keep 

Smoking Status: keep 

Special Needs:  clean 

Retain Long. Full Dates 

 
Acquisition DateTime:           keep 

Admitting Time:           keep 

End Acq. DateTime:           keep 

Last Menstrual Date:           keep 

Obs. Time (Trial):           keep 

Perf Proc. Step End DateTime:   keep 

Perf Proc. Step Start DateTime:  keep 

Series Date:            keep 

Series Time:            keep 

Start Acq. DateTime:           keep 

Study Date:            keep 

Study Time:            keep 

… 




