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Sujet de stage 

6 mois à partir de février 2023 
 
 

Développement de protocoles d’IRM quantitative de la tête et du cou dédié à 
l’adaptation de dose en radiothérapie 

 
 

Contexte scientifique : 
Le cancer est  la principale cause de mortalité et de morbidité dans  le monde. Les tumeurs de  la tête et du 
cou  ont  la  sixième  prévalence  de  cancer  et  sont  souvent  associées  à  de  mauvais  pronostics  avec  des 
séquelles  permanentes. Dans  cette  région,  la  radiothérapie  est  particulièrement  difficile  en  raison  de  la 
complexité anatomique et des  fonctions physiologiques associées aux organes à risque. La mise en œuvre 
actuelle  repose  principalement  sur  l’imagerie  par  scanner  X  qui  ne  fournit  toutefois  pas  d’information 
fonctionnelle  sur  l’infiltration  tumorale.  L’imagerie  par  résonance  magnétique  (IRM)  a  le  potentiel 
d’améliorer l’efficacité du traitement par sa capacité unique à la fois de bien visualiser les tissus des organes 
à risque et à caractériser les tumeurs. La reconstruction de scanner X synthétique à partir d’images IRM de 
contraste manque de reproductibilité qui peut être améliorée par l’exploitation des cartographies issues de 
protocoles d’IRM multiparamétrique. Ces protocoles, extrêmement  riche en  informations, ont  le potentiel 
d’encore améliorer la planification de la dose de rayonnement par une analyse radiomique régionalisée sur 
le volume tumoral par détermination d’habitats. Notre projet a ainsi l'ambition de proposer une solution de 
planification de la distribution de la dose entièrement fondée sur l'IRM. Ce projet sera financé par l’Agence 
Nationale de  la Recherche pour 4 ans à partir de  janvier 2023  incluant  les partenaires CREATIS,  le Centre 
Léon Bérard (service d’imagerie et de radiothérapie) et la société Therapanacea. Une poursuite en thèse de 
doctorat est recherchée. 

 
Adéquation avec les thématiques du Labex : 
Le sujet s’adresse à la fois à la caractérisation du cancer et la planification du traitement par radiothérapie. Il 
entre donc pleinement dans les applications prioritaires visées. Par ailleurs, par sa conception dès la mesure 
du  signal avec des méthodes d’imagerie multiparamétriques avancées,  il entre dans  les  thèmes du WP2. 
Enfin, appliqué dès sa conception au patient pour son bénéfice, il relève également du board médical. 
 
Objectifs: 
Dans ce contexte, l’objectif du stage sera de : 

‐ Définir  les  paramètres  des  séquences  d’IRM  quantitatives  additionnelles  à  un  protocole  existant 
destinée  à  cartographier  l’oxygénation  des  tissus  à  partir  d’une  séquence  diffusion  (IVIM),  d’une 
séquence encodée en déplacement chimique et de cartographie T2. 

‐ S’approprier  et  adapter  les  outils  de  quantification  développés  au  laboratoire  pour  cartographie 
l’oxygénation ainsi que les autres paramètres quantitatifs d’intérêt. 

‐ Déployer  les  outils d’analyse  radiomique  existants  et développer  ces outils  pour une  analyse par 
habitats des volumes tumoraux 

 
Lieu du stage : 
Ce stage sera réalisé sur le site du Centre Léon Bérard au sein des départements d’imagerie diagnostique et 
de radiothérapie et sur le site du campus LyonTech‐La Doua au laboratoire CREATIS. 
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Profil et compétences du candidat recherché : 

 Physicien/ne ou spécialiste du  traitement de  l’image avec des bonnes compétences en  imagerie et de 
physique des particules 

 Maitrise d’outils de programmation ou de prototypage (Matlab) 

 Volonté de s’investir dans le domaine médical et de travailler dans un milieu interdisciplinaire 

 Autonomie, dynamisme 

 Bon niveau oral et écrit en anglais 
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Contacts: 
Les candidatures, composées d’un CV détaillé, des relevés de notes et classements des formations suivies et 
d’une lettre de motivation mettant en avant les adéquations du parcours et des compétences du candidat, 
sont  à  adresser  à :  olivier.beuf@creatis.insa‐lyon.fr,  vincent.gregoire@lyon.unicancer.fr  et 
benjamin.leporq@creatis.insa‐lyon.fr. 


