Banc d’essai de
L’ampliphotographie 105 mm a cadence rapide

D. REGENT. M.A, BIGARD. J. ROUSSEL (Nancy)

Le hanc d'vssai est réulisé en toute
indépendunce, fes firmes indusirielles in-
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el wne fiche echnologique.
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Reposant sur le principe de la photographie de
Iécran secondaire d'un amplificateur de lumi-
nance, I'ampliphotographic fut initialement utilisée
dans le tormat 70 mm X 70 mm.

La définition primitivement médiocre ¢t Jes dif-
ficultés de lecture des clichés n'ont pas permis a
cette méthode de se développer. Les progres tech-
nologiques récents des amplificateurs de luminance
ont spectaculairement amdélioré leur pouvoir de
résolution. Le format 105 mm apparait le plus
adapté cn radiologic générale ct ne nécessite pas
d’appareil d'agrandisscment pour l'interprétation.
L apparition d’une caméra 105 mm & cadence
rapide nous a donc semblé intéressante ¢l nous
rapportons ici I'expérience de 18 mois d’utilisa-
tion.

1 - CARACTERISTIQUES TECHNIQUES :

Les examens ont &é réalisés par les caméras
7V 105 *. montées sur des tables élécomman-
dées Futuralix de luxe a focale variable associées
a des générateurs Maximans 100 S (150 Kv -
1 000 mA).

Les amplificateurs de luminance sont de Lype
Hyperlux ¢t bénéficient des derniers perfection-
nements (echniques (Ceran primaire en iodure de
césium, Ceran secondaire « noir », agrandissement
¢lectronique permettant Putilisation de champs de
23. 16 ou Il cm).

L’image dc [écran sccondaire cst dirigée par
un miroir sur 'objectif primaire, puis renvoyée
par un prisme tournant soit vers 'objectif de la
camera de télévision, soit sur 'objectif secondaire
de la caméra d'ampliphotographie, cect dans une
proportion de 9/1. Cet artifice permet le controle
scopique sur le moniteur de télévision pendant la
prisc de vuc des clichés d’ampliphotographie.

La camdéra GV 105 atilise du film cn rouleau
de largeur 105 mm perloré. Les bobines permet-
tent la prise de 400 vues environ, le magisin
récepteur contenant 100 vues au maximum. Le
fonctionnement de la caméra peut s’cffectuer coup
par coup ou avec des cadences de 1, 2, 3, 4. 6
images/sccondes. Une photominuterie incorpordée
assurc un noircissement constant des clichés. Un
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systtme de marquage permet I'identification de
chaque film. Le film employ¢ (Kodak Fluorospot
ou Cronex SF 2) est traité sur machine 90 se-
condes avee cntrainement par un film tracteur.
Les définitions obtenues par "amplificateur de lu-
minance sont approximativement de :

-~ 39 paires de ligne au centimetre en champ de
23 cm.

— 43 pl/cm en champ de 16 cm,

— 48 pl/cm en champ de 11 ¢m.

Le passage du régime scopie 4 I'ampliphologra-
phie cst instantané.

Il - APPLICATIONS PRATIQUES :

La camera GV 105 est utilisée dans différents
domaines de radiodiagnostic :

I - Appuareil digestif : (Fig. 1 et 2)

La possibilité de cadence rapide est tres utile
au niveau de I'wsophage supéricur ¢t de la jone-
tion wso-cardio-tubérositaire. Les phénoménes de
flou cinétique sont ¢liminés du fait des temps de
posc tres courts,

En double contraste gastrique, tous les détails
visibles sur les clichés digestifs standards  ont
toujowrs ¢té retrouves sur les films 105 mm sans
dispositif d’agrandissement. L'emplot de la loupe
(16 ou I'l cm) apparait treés utile pour ['¢tude du
relief pcrilésionnel des uleérations gastriques, et
pour I'tude du pylore et du balbe duodénal. La
dernicre anse est bien étudiée sur les clichés en
cadence. principalement 87l existe unc sténosc
ilcale, les passages barvtés pouvant étre tres fu-
gaces.

Les clichés d’ensemble de I'eesophage. de I'n-
testin gréle et du colon ne peuvent étre réalisés en
raison du champ limité a 23 ¢cm mais les clichés
segmentaires permettent unc étude correcte de ces
organes.

La vésicule biliaire peut étre facilement étudide
mais 'impossibilit¢ de tomographicr en ampli-
photographic sur notre installation cntraine le re-
cours aux clichés tomographiques conventionnels
pour I'étude de la voie bilaire principale.

Le cathétérisme rétrograde per-duodénoscopi-
que des voies bilio-paneréatiques représente une
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hunane indication de o méthode. principalement
pour Iérude de wirsung qui peut sévacuer b3
rapidement.

Les temps de posc Lrés courts utilises por-
mettent d'obtenir des clichés nets chez des mala-
des sous neurolepr-anaigésie. réalisant parfols dif-
licilement unc apnée.

En angiogiaphie abdominale gatre expérience
de [a méthode est restreinte mais la limitalion
do champ & 23 em ne permet que des explotations
locihsees.

2 -ORL. :(Fig 3t d

Les transits pharyngo-esophagiens sont étudids
principalement avec la loups 2 (champ 1 cm.

La possibilité¢ de travailler en cadence pormel
de realiser des soustractions photographigues en
sialographie.

L'étude des sinus de la fuce peut Ctre rapide-
ment réulisée en ampliphoiographie.

3 - Prewnologie : (Fig. 5)

Les ampliphotographies ont principalement &té
réalisées pour les études scgmentaires et dynami-
ques au cours des bronchographies 4 I’'Hytrast.

4 - Appareil wogénitel - (Fig, &)

Lax cliches des hysteroalpingographiss sont ra-
pidement c¢ffectués ¢n ampliphatographie et la
midthode apparait intéressante pour Fétude de la
région isthmigue au retrait de la canule.

Aa cowrs des ULV, la cadence rapide parmot
une bonne dtude doe la miction. Landériographie
rénale apparait comme une indlication intéres-
sante de lampliphotographie.

S - Radiopediatrie .

En  padiopddiatrie.  Pampliphotographie 105
mm nous apparait particulierement importante en
raison de la réduction des doses administrées,

Il - AVANTAGES ET LIMITES
DI LA METHODE

1 - Avantages :

Les principaux avanlages de ampliphotogra-
phie 105 mn, réalisée avee la camera GV 105
aous scmblent étre
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— la quulité des Images. comparable a celle des
Studes standards.,

— la cadence rapide qui permet une étude facile
Jdes zones sphinctériznnes et des phencmenes fu-
BUCCS,

— la lecture aisée des documents réalisds, sany
qu'il suit nécessaire d'utiliser un appareil d’agran-
dissemznt,

— la diminution des doses délivrées au patient
{dose 6 fois moindre en champ de 23 cm par yap-
port & un cliche standard). I'emploi de la loupe
clectronique doublant la dose initiale & chaguz
grossissement. En champ de 11 om Ia dosc déli-
vide ost seulement 1.5 fois moindre,

— la ropidité de l'examen du tait de la suppies-
sion des casscttes,

— larchivage facile.

— l'économie de surface sensible, capitile cn
raison de la raréfaction des ressources d Ag et de
la rapidc augmentation des piix des films radio-
graphiques.

Toutes ces qualitds font que Iampliphotogra-
phie 105 mm doit compléter hcurensement une
installation de radiodiagnostic moderne, L ampli-
photographie a cadence rapide doit supplanter par
dilleurs 1o radioinéma de définition médiocre,
ct gqui délivre des doses élewdes au patient. Un film
d’ampliphotographie peut étre examuné quelques
minutes apres la fin de Texamen, alors gue e
temps do développement du film radiocinémato-
graphiqua est (res long.

2 - lnconvénients :

Le chargement de la bobine débitrice est actuel-
lement malaisé el doit s’effectuer cn chambie
noire.

Le magasin récepteur ne peut actucllement
s'adapter directement sur unc machine & dévelop-
per cn 90 secondes.

La présentation des clichés 105 mm pose des
problemes encore mal resolus. Actuellement ks
clichés sont placds sur des cudies de 3 vus puis
incorpords dans des pochettes plastifiées contenant
au total 6 cliches. ce qui entraine des manipula-
liotls supplémentatres.

Ces problemes doivent cependant éue résolus
dans un proche avenir.
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RESCME

Les auteurs rapperteni les résultats oblemus avee ung
nowselle caméra Juupliphotogiaphic 105 mm i cadence
rapide {vaméa GV 105 de [ Compagnie générale de
Radiolugiel_

Grdce o une cadence atteignant 8 pnoges soeomde,
celte waméra apparail parlicaligremaent imeesante pow
I'étude des sphinciers e1 des phénomene~ [ugaces.

Cependant., la qualité des images. compurable a celle
des cliches staadards, la rapidité des examens, la

leclire aisée des clichés, o diminuion importane des
doses délivedes e Vévonomic de surface semsible rendent
souhaiiable Vemplod le gelte technique en radliofogie
aéndrale.

Malhcwreusement il n'existe pas 3 Pheore  acviuefle
de formule ~lmple et 1apide pour présenter les olichés
vhleids, Des progrés destont également ére réalisés
pour faclliter e chivgement de o vamdia, 1o réso-
lution rapide de ces inconvénienls permiettran i cetle
technique davoil le développement quelle mente,

SUMMARY

The authors report the resulls obtained with a new
(s mm ampliphotographic camera for fiiming at high
speeds [camers GV O L03 of the General Rudivlogival
Compagny).

Thinks to a rate of X film per second. this camera
seems particulary interesting for the study of sphincters
and fleeting phenomens.

Flowever, the quality of the images. comparable with
thowe of slandurd [ilms, the rapidity of the esaminations,
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the eusy reading of the films, the impoctant redulion
in e dose of X Rave delisered and the ccoaomy ol
film. render advisable the we of this cchinique in
generzl 1adiology.

Unlartunadely, there iv not at prosent g simple, tapid
formula for presemistion of the films obtained. Proviess
will alsa have lo be made in order 1o facilitate loading
of the camera. Rapid te~olulion of these problems
will permit this fechinique w0 be more widely used.
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Fiqure 1

Tranz® ®segastroguodenal en aguble cantrasie
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bemin de la pette courbure angulaire et cancer de
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Figure 2

Tranait @spgastroducdenar en deuble centracie | wofu-
mnouse  image  dempreintd au niveau de  la  tace
cosféraure du corps gasiricue en rapport aveg  uaw
nanplacme pancraatigus
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Figure 3

Transit pharyngo-tesophagien © neopplasme du sinus
pirforme droit

Figure 4
Sialograplie cancer de o glande  sauz-maxillaire
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Figure 5

Bronchographie © dilatation Jdes bronches.

Figure &

Hysterosalpingodraphie hydrosalginx  droit,
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