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Objectifs :  

L’ « Arterial Spin Labeling » (ASL)  est une séquence de perfusion cérébrale quantitative sans 

agent de contraste, qui présente un faible rapport signal sur bruit (RSB). 

Le but de cette étude était d’optimiser la qualité (RSB, temps d’acquisition, résolution 

spatiale) d’une séquence d’ASL à 3T et d’évaluer sa reproductibilité. 

 

Matériel et méthodes :  

Sur une IRM 3T, 2 examens successifs ont été réalisés chez 5 sujets sains. Ils comportaient 

une séquence STAR et 9 séquences avec modification d’un paramètre : nombre de répétitions, 

matrice, TR, TE, α, facteur SENSE et crushers.  

Les cartographies perfusionnelles ont été analysées par 9 critères quantitatifs (RSB, Contraste 

sur Bruit (CSB), mesures du signal et du contraste) et 7 critères qualitatifs évaluant qualité, 

différenciation et artefacts. L’analyse statistique a été réalisée à l’aide de tests de Friedman et 

Wilcoxon, et de corrélations quali-quantitatives. La reproductibilité était étudiée par l’index 

de répétabilité (IR). 

 

Résultats :  

Une diminution à 20 répétitions et l’utilisation de crushers diminuent significativement le 

RSB (p=0.04). L’augmentation de la matrice d’acquisition ne modifie pas significativement le 

RSB. Les corrélations quali-quantitatives ont montré un accord entre la différenciation 

substance blanche-substance grise et le CSB. L’IR des critères quantitatifs était compris entre 

50 et 330 %. 

 

Conclusion :  

Sur le faible effectif de l’étude, l’utilisation de 30 répétitions et d’une matrice 80x80 semble 

un bon compromis. La haute variabilité des critères quantitatifs suggère l’implication d’autres 

paramètres, comme le temps d’inversion, dans la qualité des cartographies d’ASL. 

 


