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AVANT-PROPOS

Le rapport qui suit a été élaboré a l'aide de questionnaires remplis par des professionnels —
radiologistes, technologues en imagerie médicale, physiciens — et en collaboration des
administrateurs du Centre de santé et de services sociaux de Trois-Rivieres (CSSSTR) —
Volet Centre hospitalier régional (CHR). Ces questionnaires ont permis de recueillir des
données, qui par la suite, ont été analysées afin qu’elles soient présentées dans ce rapport.

Pour la consultation de ces questionnaires et des réponses individuelles, soit le Rapport
d’étape — Technologie CR et le Rapport d’étape — Technologie DR, il est possible de les
consulter sur demande en communiquant avec madame Lise Boutin, chef dunité des
Services cliniques de dépistage, a I'adresse suivante : lise.boutin@inspq.gc.ca.
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SOMMAIRE

Le présent rapport présente les résultats d’'une étude comparative sur les technologies
numeériques — CR et DR — dans le cadre du Programme québécois de dépistage du cancer
du sein (PQDCS).

Le MSSS, par I'entremise de la Direction générale de la santé publique, a confié a 'INSPQ le
mandat de mener un projet pilote en mammographie numérique au Centre de santé et de
services sociaux de Trois-Rivieres (CSSSTR) — Volet Centre hospitalier régional (CHR).

Une équipe d’évaluation formée de professionnels reconnus pour leurs compétences en
mammographie de dépistage s’est vu octroyer le mandat d'évaluer l'impact de cette
technologie sur le fonctionnement quotidien d'un centre de méme que les colts de
fonctionnement et les changements dans les méthodes de travail en découlant, notamment
en matiére de contrble de la qualité.

Des consultations menées a l'aide de questionnaires aupres des professionnels —
radiologistes, technologues en imagerie médicale, physiciens — et des administrateurs du
centre ont permis a I'équipe d'évaluation de recueillir une banque de données qui furent
analysées et qui sont présentées dans ce rapport.

De nombreuses conclusions émanent de ces données et font I'objet de recommandations,
notamment sur le plan du contréle de la qualité.

Y

Les données ameénent I'équipe d'évaluation a conclure que la technologie numérique
remplace avantageusement la technologie classique du film-écran dans le cadre du PQDCS
au Québec et que chacune des technologies numériques — CR et DR — possede des
avantages et des limitations présentées en détail dans ce rapport.

Quant a la comparaison entre les deux technologies numériques, il a été démontré que les
avantages de la technologie DR ne sont, pour linstant, pas suffisamment importants pour
justifier l'augmentation des colts liés a l'acquisition et au fonctionnement de cette
technologie par rapport a la technologie CR.
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INTRODUCTION

Le Programme québécois de dépistage du cancer du sein (PQDCS) chez les femmes agées
de 50 & 69 ans a été lancé en mai 1998, notamment parce que le cancer du sein est une des
formes de cancer les plus répandues chez les Canadiennes. On estime a quelque 6 200 le
nombre de nouveaux cas diagnostiqués au Québec en 2011° Le but du PQDCS est de
réduire la mortalité due au cancer du sein d’au moins 25 % chez la clientéle cible sur une
période de dix ans. Le PQDCS offre aux femmes &gées de 50 a 69 ans de passer une
mammographie de dépistage tous les 2 ans dans des centres désignés. Parmi les assises
du PQDCS, on note « La recherche constante de la plus grande qualité des services est a la
base du Programme québécois de dépistage du cancer du sein et doit étre considérée
comme la condition essentielle & sa réussite. En effet, il serait inutile, et méme probablement
dommageable, de mettre en place un programme de dépistage du cancer du sein ou la
qualité des services ne serait pas assurée®. » Comme au cours des derniéres années, les
Centres de dépistage désignés (CDD) et les Centres de référence pour investigation
désignés (CRID) ont commencé a acquérir des équipements de mammographie numérique,
il s’est avéré important d’évaluer les impacts de cette technologie sur le fonctionnement
guotidien d’'un centre.

Les avantages cliniques de la mammographie numérique par rapport a la mammographie
classique film-écran ont été démontrés par différentes études dont la plus célebre est la
Digital Mammographic Imaging Screening Trial (DMIST*>®).

A la suite de cette étude, deux technologies ont été scientifiquement reconnues pour la
production numérique des mammographies visant la détection du cancer du sein :

e La technologie CR (cassette-récepteur) connue aussi sous le nom Computed
Radiography avec plaques photostimulables;

¢ Latechnologie DR (détecteur-récepteur) ou Digital Radiography.

Afin de répondre a une préoccupation concernant I'évaluation des technologies numériques
dans le cadre du dépistage du cancer du sein, et parallélement & une demande du
CSSSTR - Volet CHR faite a 'Agence de la santé et des services sociaux de la Mauricie et
du Centre-du-Québec de remplacer deux mammographes utilisant la technologie classique
avec film-écran par deux mammographes de technologie numérique, le MSSS, par
'entremise de la Direction générale de la santé publique confie a I'INSPQ le mandat de
mener un projet pilote en mammographie numérigque au CSSSTR — Volet CHR en
collaboration avec I'Agence de la santé et des services sociaux de la Mauricie et du Centre-
du-Québec.

Statistiques canadiennes sur le cancer 2011; Statistique Canada, mai 2011.
Programme québécois de dépistage du cancer du sein — cadre de référence, www.msss.gouv.gc.ca/pgdcs.
www.cancer.gov/dmist.

Diagnostic Performance of Digital versus Film Mammography for Breast-Cancer Screening, Pisano, E.D.,
Gatsonis, C. and allied, N Engl J Med 2005; 353 : 1773-1783, October 27, 2005.

La mammographie numérique, moins nocive et plus performante, Le Devoir, 4 février 2010.

a b~ W N
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1 OBJECTIFS DU PROJET PILOTE

Les principaux objectifs du projet sont :

e Drévaluer, dans le temps, I'impact de la mise en place de la technologie numérique en
mammographie sur le déroulement des opérations journalieres des professionnels dans le
cadre du PQDCS;

o Drévaluer les colts de fonctionnement et les changements dans les méthodes de travail
adoptées par les divers professionnels notamment en matiére de contréle de la qualité.
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2 MANDAT DE L'INSPQ

Afin de remplir ce mandat, I'INSPQ met sur pied une équipe d’évaluation fonctionnelle des
technologies CR et DR en mammographie numérique au CSSSTR — Volet CHR (annexe A).
Cette équipe est composée d’experts — radiologistes, technologues en imagerie médicale et
physiciens — reconnus pour leurs compétences dans le domaine de la mammographie de
dépistage. Il s’agit des membres permanents de I'équipe de soutien a la certification du
PQDCS du centre et de deux ressources externes : une technologue en imagerie médicale,
professeure et consultante en mammographie reconnue par I'Ordre des technologues en
imagerie meédicale et en radio-oncologie du Québec (OTIMRO) et une technologue en
imagerie médicale, spécialiste d’application en mammographie et formatrice pour un
distributeur d’équipement de mammographie numeérique.

Le mandat de I'équipe d’évaluation est, notamment, de :

¢ Mettre en place les mécanismes et les outils de comparaison des technologies;

e Superviser, en collaboration avec les organismes participants, les activités du projet
pilote;

e Recuelllir les données sur limplantation et le fonctionnement journalier selon les
technologies mises en place;

e Evaluer les impacts de l'implantation d’'une nouvelle technologie sur le PQDCS;

e Analyser les résultats, produire un rapport et faire les recommandations appropriées
au MSSS.

Les principaux rbles de cette équipe sont, notamment, de :

e Assurer une bonne communication entre les différents partenaires;

e Appuyer, de soutenir et d’aider les professionnels du centre dans leur cheminement a
travers le projet;

e Etablir les échéanciers:;

e Participer a la production des questionnaires d’évaluation du fonctionnement des
technologies et de procéder a I'analyse des résultats;

o Participer a la rédaction du rapport et a la formulation des recommandations au MSSS.

Institut national de santé publiqgue du Québec 5
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3

TECHNOLOGIES EVALUEES : CR ET DR

Les deux technologies évaluées dans le cadre du projet pilote sont :

La technologie CR (cassette-récepteur) avec plaques photostimulables. Cette technologie
permet de produire une image numériqgue sans avoir nécessairement a remplacer le
mammographe existant. La cassette contenant la plague-image (P-I) est introduite dans le
bucky du mammographe, exposée aux rayons X et placée dans un lecteur qui permet de
produire 'image numérique qui sera présentée sur moniteur ou film laser pour lecture et,
par la suite, conservée dans les archives. Ce processus, précisant la manipulation de la
cassette, est trés similaire a celui observé en imagerie classique;

La technologie DR (détecteur-récepteur) a détection directe (notamment sélénium
amorphe et capteurs tels que le compteur de photons TFT) ou indirecte (phosphore et
capteurs de lumiére tels que le silicium amorphe et dispositif a transfert de charge DTC).
Cette technologie nécessite le remplacement du mammographe dans une installation
existante. Le détecteur lui-méme transforme les rayons X en image numérique qui sera
présentée sur moniteur ou film laser pour lecture et, par la suite, conservée dans
les archives.

Avant d’entreprendre cette évaluation, tous les mammographes installés, les équipements et
leurs composantes sont homologués par Santé Canada aux fins médicales auxquelles ils
sont destinés.

Institut national de santé publiqgue du Québec 7
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4 CSSSTR — VOLET CHR : LIEU DU DEROULEMENT DU
PROJET PILOTE

Le CSSSTR — Volet CHR est un centre actif en mammographie de dépistage réalisant plus
de 12 000 mammographies par année (données de 2006), dont 6 000 sont des
mammographies de dépistage. Le centre est agréé par le Programme d’'agrément en
mammographie (PAM) de I'Association canadienne des radiologistes (CAR), certifié par le
Laboratoire de santé publique du Québec (LSPQ) et reconnu dans la cadre du PQDCS
comme Centre de dépistage désigné (CDD) depuis 1998. Le centre est aussi associé a
I'Université du Québec a Trois-Riviéres et fait partie du réseau universitaire.

L’engagement des radiologistes, des technologues, des physiciens et des administrateurs de
l'institution dans le cadre du PQDCS est pleinement reconnu par la communauté. Compte
tenu de ces acquis, I'Agence de la santé et des services sociaux de la Mauricie et du Centre-
du-Québec reconnait les capacités du CSSSTR — Volet CHR a mener a terme ce projet
pilote et le recommande donc.

Dans le respect des compétences du centre et pour le bon déroulement du projet, la
coordonnatrice de I'imagerie médicale au CSSSTR — Volet CHR a été identifiée comme la
responsable du projet pilote tout en étant en lien avec le coordonnateur de I'équipe
d’évaluation.

La contribution du CSSSTR — Volet CHR est de partager son expérience terrain en
mammaographie numérique, notamment sur :

e L’équipement et la technologie;
e L’évaluation de l'installation par le physicien;
e La formation des utilisateurs;
e Le programme de CQ;
e La réalisation des mammographies;
¢ L'image radiologique;
I'affichage;
I'environnement de lecture;
— la qualité;
le transport;
l'archivage;
e Les colts;
— d’achat;
— de fonctionnement;
¢ Les examens complémentaires;
e La détection assistée par ordinateur (DAO);
¢ Les impacts de la technologie numérique;
e Les avantages et désavantages des différentes technologies.
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Le CHRTR utilisait déja la technologie numérique en radiologie générale. Le systeme
d'archivage et de communication des images (PACS) était complétement opérationnel au
moment de l'installation des nouveaux équipements de mammographie numeériques.

Les équipements de mammographie numeérique étaient vérifiés par un physicien avant le
début de chacune des étapes du projet pilote.
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5 METHODOLOGIE

Des consultations ont été effectuées auprés des professionnels — radiologistes,
technologues en imagerie médicale, physiciens — ainsi qu'aupres des administrateurs du
CSSSTR - Volet CHR. L’équipe d’évaluation a choisi de sonder I'expérience terrain a l'aide
de questionnaires.

Des questionnaires (versions papier et électronique), portant sur I'évolution quant a la
maitrise de la technologie, sur les avantages et les inconvénients, ainsi que sur les difficultés
rencontrées par les divers professionnels utilisant les technologies CR et DR ont été
élaborés par I'équipe d’évaluation. Les questions permettaient de comparer la technologie
numériqgue CR a la technologie classique (film-écran) et la technologie DR a la technologie
CR.

Les questionnaires ont été transmis a chaque groupe de professionnels et d’administrateurs
du centre afin que chacun réponde de facon individuelle sans consulter ses pairs.
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6 DEROULEMENT DU PROJET PILOTE

L’évaluation s’est déroulée en deux étapes :

e D’octobre 2007 a avril 2008 : implantation et développement de la technologie CR;

e De mars 2010 a septembre 2010 : implantation et le développement de la technologie
DR.

A chacune des étapes, deux questionnaires ont été remis aux radiologistes et aux
technologues. Le premier questionnaire est présenté un mois apres le début de I'étape et le
deuxieme un mois avant la fin projetée de I'étape. En ce qui concerne I'administrateur et le
physicien, un seul guestionnaire leur fut remis a chacune des étapes. Chaque questionnaire
rempli était retourné au coordonnateur du projet pilote afin que les données soient analysées
par I'équipe d'évaluation. Les questionnaires et les réponses sont disponibles aux annexes
de chacun des rapports d’étape (CR et DR).

Tableau 1 Calendrier des principales activités qui se sont déroulées dans le cadre
du projet pilote de mammographie numérique au CSSSTR — Volet CHR

Date Activité

Juin 2007 Installation du CR Fuji dans la salle 15.

Perfectionnement en technique de positionnement en
mammographie pour 9 technologues du centre.

Ao(t a novembre 2007

1% octobre 2007 Début de I'étape « Technologie CR » du projet pilote.

1% avril 2008 Fin de I'étape « Technologie CR » du projet pilote.

Auvril & décembre 2008 Analyse des données.

Avril 2009 Présentati_on au CSS_STR —Volet CHR : Constats de la
technologie CR et enjeux.

Juin 2009 Présentation au MSSS : Constats généraux de la technologie CR.

Décembre 2009 Installation du mammographe DR Hologic en salle 16.

Mars 2010 Début de I'étape « Technologie DR » du projet pilote.

Septembre 2010 Fin de I'étape « Technologie DR » du projet pilote.

Septembre 2010 a avril 2011 Analyse des données.

Préparation et publication d’'un avis pour le programme de CQ de
la technologue.

Ao(t a décembre 2011 Rapport d’étape DR/Rapport final.

Présentation au CSSSTR — Volet CHR : Les technologies
numériques CR et DR en mammographie PQDCS.

Février a octobre 2011

2 février 2012

Perfectionnement en positionnement en mammographie

Comme le centre devait renouveler son agrément auprés de la CAR dans les mois qui
suivaient le début du projet pilote et que le nombre d’années d’expérience des technologues
en mammographie était varié, I'équipe d’évaluation a recommandé que les technologues
suivent un rafraichissement en technique de positionnement d'une durée de 15 heures.
Cette formation, donnée par une formatrice autorisée par 'OTIMRO et par I’Association
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canadienne des technologues en radiologie médicale (ACTRM), procurait I'équivalent de
7,5 crédits de catégorie A reconnus par la CAR.

Ces formations sur un mammographe analogique jumelé a la technologie CR ont été
données par la formatrice a neuf technologues en imagerie médicale au cours de la période
d’aolt a novembre 2007. Un rapport plus complet de cette formation est présenté dans le
rapport d’étape CR.

Deux €léments principaux sont ressortis de ce perfectionnement :

e La mammographie numériqgue permet de mieux visualiser la peau que le permet la
mammographie classique. Il est donc primordial que la technologue posséde une bonne
technique de positionnement pour éliminer tous les plis de peau pouvant apparaitre lors
de la compression, puisque ces derniers sont beaucoup plus visibles et peuvent nuire a
l'interprétation du radiologiste, surtout en ce qui a trait aux trés petites pathologies;

o Le format de récepteur 24 cm x 30 cm est plus utilisé en mammographie numérique. La
visualisation de la peau incite a utiliser plus fréquemment ce format, principalement dans
la position craniocaudale (CC), afin de s’assurer de bien inclure toute la largeur du sein.

Cette formation devrait étre offerte a tous les professionnels qui doivent s’adapter a une
nouvelle technologie.

Programme de contrble de la qualité en mammographie numérique

Le CQ est une partie importante de tout programme de dépistage; celui du PQDCS n'y
échappe pas. En effet, le cadre de référence du PQDCS’ précise a la section 2.2 :

La recherche constante de la plus grande qualité des services est a la base du
Programme québécois de dépistage du cancer du sein et doit étre considérée
comme la condition essentielle & sa réussite. En effet, il serait inutile, et méme
probablement dommageable, de mettre en place un programme de dépistage du
cancer du sein ol la qualité des services ne serait pas assurée®.

Plus récemment, dans un document international®, on pouvait lire dans les premiéres pages
(sections 1.1, 1.2): « Il a été démontré qu'un programme de dépistage ayant des
mammographies de haute qualité est efficace pour la détection précoce du cancer »
(traduction littérale).

Programme québécois de dépistage du cancer du sein: Cadre de référence, MSSS, 1996,
http://www.msss.gouv.qc.ca/sujets/santepub/pqdcs/index.php?A_propos_du_programme.

8 Quality Assurance Program for Digital Mammography, IAEA Human Health Series No. 17, IAEA, 2011.
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Dans cette optique, le MSSS a publié quelques documents de contréle de la qualité au cours
des dernieres années et I'équipe d’évaluation a utilisé deux d’entre eux pour faire la
comparaison des données de CQ numerique fournies par le CSSSTR — Volet CHR :

e Manuel de contrdle de la qualité pour la mammographie et la biopsie guidée par
stéréotaxie — Volume 2 PQDCS — Physicien biomédical® (désigné Vol. 2 — PQDCS du
physicien dans le rapport);

o Manuel de contréle de la qualité en mammographie — Volume 1 PQDCS — Technologue
en radiologie™® (désigné Vol. 1 — PQDCS de la technologue dans le rapport).

Il était donc primordial, dans le cadre du projet pilote, de vérifier la conformité des tests
recommandés ou exigés par l'utilisation de la technologie numérique en lien avec les
exigences du PQDCS.

Manuel de contréle de la qualité pour la mammographie et la biopsie guidée par stéréotaxie — Volume 2 :
Physicien biomédical, MSSS, 2006. Mis en application : janvier 2007, http://www.msss.gouv.qc.ca/sujets/
santepub/pgdcs/index.

% Manuel de contréle de la qualité en mammographie - Volume 1 — Technologue en radiologie, MSSS, 2001,
http://www.msss.gouv.qc.ca/sujets/santepub/pgdcs/index.
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7 PROGRAMME DE CONTROLE DE QUALITE

La responsabilité du programme de CQ dans le cadre de l'utilisation de la technologie
numérique en mammographie de dépistage revient au centre. Etant donné que le
Vol. 1 — PQDCS de la technologue n’a pas été mis a jour pour tenir compte des installations
numeériques et qu'il n’existe pas de normes claires établies pour le CQ des technologues, les
responsabilités de la technologue en matiere de CQ sont puisées soit dans le programme de
CQ proposé par le fabricant ou le distributeur du systeme numérique soit dans le
Vol. 2 — PQDCS du physicien publié en janvier 2007.

Bien que ce volume ait été écrit précisément pour les physiciens, le tableau de la page 329
dresse la liste des vérifications qui devraient étre effectuées par une technologue travaillant
en mammographie numérique et y associe les fréequences. Une note figure sous le tableau
précisant : « Il peut aider le physicien et le technologue a établir temporairement un
protocole de contrble de la qualité en attendant la parution de nouvelles directives du MSSS

dans le cadre du PQDCS. »

Le tableau 2 démontre les variations de frégquences entre les tests proposés par le PQDCS
et ceux qui le sont par le fabricant.
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Tableau 2

technologue selon les exigences du PQDCS et selon les
recommandations du fabricant (CR ou DR)

Comparaison de la fréequence des tests de CQ a effectuer par la

TEST DE CQ PQDCS FABRICANT
Vol. 2 — P_QDCS du CR DR2
physicien
Conditions d’affichage et de lecture
Image présentée sur moniteur (distorsion, Q H H
contraste, artefacts)
Effacement des plaques NP Q S/IO
Qualité de I'impression (distorsion, contraste, Q
artefacts) H H
Traitement du film (sensitométrie de H
'imprimante)
Entretien des cassettes et plagues images H M e
(P-1) (AB)
HE)mogene|te du récepteur et éléments H M NP
défectueux
Exposition automatique et rapport signal sur H NP
bruit (RSB) (M) H
Rapport contraste sur bruit (RCB) NP
Analyse de I'image du fantbme (station de H (18 cm x 24 cm) He
visualisation, station de lecture, film laser) M (24 cm x 30 cm)
Négatoscope et conditions de lecture H H
Mesure de la fonction de transfert de
modulation (FTM) M NP NP
Vérifications visuelles M M M
Analyse de reprises des images T T T
(1 000 exp.) (1 000 exp.) | (1000 exp.)
Dispositif de compression S S S
Calibration gain du détecteur NP S/O H
Evaluation artefacts NP NP H
Indicateur de I'épaisseur de compression NP NP deqx
semaines

! Selon CR Fuji.

2 Selon Hologic, Selenia Dimension 2D Quality Control Manual.

®  Test non planifié par le fabricant, mais suggéré mensuellement par le distributeur canadien.

4 Le choix de format du récepteur appartient au centre, mais doit toujours étre le méme.

A Annuel.

AB Au besoin.

H Hebdomadaire.

M  Mensuel.

Q Quotidien.

S Semestriel.

T  Trimestriel.

1 Selon Vol. 2 — PQDCS du physicien.
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A travers les réponses et les observations faites par les professionnels et administrateurs du
centre en matiére de CQ, I'équipe d’évaluation constate que :

o Des différences parfois significatives de terminologie, de fréquence d'exécution, de
criteres de performances et d'utilisation d’'un méme test existent entre le CQ recommandé
par le fabricant et celui du PQDCS;

e L’exécution du programme de CQ est orientée vers celui proposé par le fabricant;
o Des tests prescrits par le PQDCS ne sont pas réalisés lors du CQ fait par la technologue;
¢ Des tests recommandés par le fabricant sont ajoutés au programme de CQ;

e L’exécution de certains tests exigés par le fabricant est essentielle pour le bon
fonctionnement de I'équipement de mammographie numérique;

¢ |l est important de tenir compte du caractére spécifique de chague installation numérique;

o || existe des zones grises quant aux responsabilités de la technologue et du physicien en
matiére de CQ;

e Lors de I'évaluation de conformité des installations numériques, I'encadrement offert par
le PQDCS au physicien est insuffisant;

e |l n'y a pas de commentaires du physicien pour les tests recommandés ou exigés par
le fabricant;

e Il y a une diminution significative (3 fois) du temps mis pour le CQ avec la technologie
numérique CR par rapport a la durée indiquée au Vol. 1 — PQDCS de la technologue;

e |l est nécessaire d’actualiser le Vol. 1 — PQDCS de la technologue en matiére de CQ pour
la technologie numérique, ce dernier volume faisant référence a [I'utilisation de la
technologie film-écran.

Certains tests ne sont pas exigés par le PQDCS alors que le fabricant les demande, et vice-
versa. Le tableau 2 démontre trés bien le besoin impératif d’élaborer un programme de CQ
pour les technologues dans le but d'uniformiser les procédures et les fréquences pour la
technologie numérique. De plus, considérant les variations entre les deux technologies (CR
et DR), le PQDCS devra-t-il prendre en considération certains éléments spécifiques aux
appareillages dans I'élaboration de ses tests?

Ces constats démontrent le besoin et I'urgence de revoir en profondeur le programme de CQ
inscrit au Vol. 1 — PQDCS de la technologue. La référence actuelle en matiére de CQ pour la
technologue est le Vol.2 — PQDCS du physicien dans lequel on retrouve certaines
responsabilités qui incombent a la technologue. Une mise a jour du Vol. 2 — PQDCS du
physicien est aussi indiquée afin d’'introduire les exigences du fabricant en ce qui a trait a la
technologie DR et favoriser un meilleur encadrement. Pour activer le processus, I'équipe
d’évaluation propose a 'INSPQ de produire un avis'? intitulé Recommandations au regard

12 Avis : Recommandations au regard des activités de contrdle de la qualité en mammographie numérique pour
une technologue en imagerie médicale, Institut national de santé publique du Québec, 3° trimestre 2011, ISBN
978-2-550-62774-6, http://www.inspq.qc.ca/publications/ (PDF).
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des activités de contrdle de la qualité en mammographie numérique pour une technologue
en imagerie médicale, et ce, avant la publication du rapport final (annexe B).

Le tableau 3 présente d'autres différences quant aux tests de CQ effectués au CSSSTR —
Volet CHR en mammographie numérique CR et DR au cours du projet pilote. Une évaluation
de la conformité du test est faite et des recommandations sont indiquées.
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Tableau 3

Tests de CQ exécutés par latechnologue du CSSSTR — Volet CHR en mammographie numérique CR/DR avec

opinion de conformité et/ou exemples de recommandations faits par I'équipe d'évaluation (caracteres gras)

TEST DE CQ

OPINION DE CONFORMITE et RECOMMANDATIONS

TESTS suggérés par le PQDCS

CR - Tests faits au CSSSTR - Volet CHR

DR - Tests faits au CSSSTR — Volet CHR

Conditions d’affichage et de lecture

Test nommé « Propreté des moniteurs ».
Conforme au PQDCS.

La description de ce test serait a préciser par
le PQDCS.

Test non documenté au registre de la salle DR, mais
indiqué au registre de la salle CR.

L’équipe suggére de documenter ce test dans le
CQ de chaque salle de mammographie.

Image présentée sur moniteur
(distorsion, contraste, artefacts)

Test nommé « Qualité des images ».
Evaluation visuelle du patron SMPTE.

Conforme au PQDCS, mais ce dernier
privilégie les mires de ’AAPM (TG18-QC).

Test nommé « SMPTE du moniteur ».
Evaluation visuelle du patron SMPTE.

Conforme au PQDCS, mais ce dernier privilégie les
mires de I’AAPM (TG18-QC).

Qualité de I'impression
(distorsion, contraste, artefacts)

Test nommé « SMPTE de I'imprimante ».

Evaluation visuelle du patron SMPTE généré
par I'imprimante pour les 2 formats de films
disponibles (18 cm x 24 cm et 24 cm x 30 cm).

Conforme au fabricant.
L'équipe suggere de vérifier la qualité de

I'impression provenant des consoles
susceptibles d’imprimer les images.

Test non documenté au registre de la salle DR, mais
indiqué au registre de la salle CR.

Conforme au fabricant.
L'équipe suggere de vérifier et de documenter la

qualité de I'impression pour chacune des consoles
susceptibles d'imprimer les images.
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Tableau 3  Tests de CQ exécutés par latechnologue du CSSSTR — Volet CHR en mammographie numérique CR/DR avec
opinion de conformité et/ou exemples de recommandations faits par I'équipe d'évaluation (caractéeres gras)
(suite)

TEST DE CQ OPINION DE CONFORMITE et RECOMMANDATIONS

TESTS suggérés par le PQDCS CR - Tests faits au CSSSTR — Volet CHR DR - Tests faits au CSSSTR — Volet CHR

Traitement du film Test nommeé « Sensitométrie de l'imprimante ». | Test non documenté au registre de la salle DR, mais

(sensitométrie de limprimante) _ présent au registre de la salle CR.
Conforme au fabricant.

L'équipe suggere de documenter ce test dans le
Porter les mesures de DO en graphique tel CQ de chaque salle de mammographie.
gue recommandé par le PQDCS.

Evaluation quantitative du patron SMPTE et
TG-18PQC généré par I'imprimante pour
formats de film disponibles (18 cm x 24 cm,

24 cm x 30 cm), mesures portées en graphique
au registre.

Conforme au PQDCS.

Entretien des cassettes et P-I Conforme au fabricant. S/0

Exigences du PQDCS a revoir en tenant
compte d’'un contexte multifabricants et
multiutilisateurs.
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Tableau 3  Tests de CQ exécutés par latechnologue du CSSSTR — Volet CHR en mammographie numérique CR/DR avec
opinion de conformité et/ou exemples de recommandations faits par I'équipe d'évaluation (caractéeres gras)

(suite)
TEST DE CQ OPINION DE CONFORMITE et RECOMMANDATIONS
TESTS suggérés par le PQDCS CR - Tests faits au CSSSTR — Volet CHR DR - Tests faits au CSSSTR — Volet CHR
Homogénéité du récepteur et éléments Test nommé « Homogénéité ». Test non documenté au registre de la technologue.

défectueux i o )
1 P-I de chaque format (18 cm x 24 cm, Ce test est effectué par le physicien tous les 6 mois.

24 cm x 30 cm) est évaluée mensuellement
avec les différentes combinaisons anode/filtre Non conforme au PQDCS puisqu’il

utilisées cliniguement. Procédure automatisée. | demande une vérification hebdomadaire du
détecteur par la technologue.

Conforme au fabricant.
L’équipe demande de préciser le format de
Variation de + 15 % de la valeur du pixel et du | détecteur & évaluer et d’ajouter une évaluation
RSB par rapport au centre est acceptable guantitative d’homogénéité.

(Utilisation d’'un indice de correction).

PQDCS : toutes les P-l sont évaluées
hebdomadairement avec les différentes
combinaisons anodef/filtre utilisées pour un
sein de 4 cm.

Non conforme au PQDCS.

Variation de + 15 % du RSB par rapport au
centre est acceptable (aucun indice de
correction).

L’équipe demande de revoir la pertinence
de maintenir ce test dans le programme de
CQ de latechnologue.
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Tableau 3  Tests de CQ exécutés par latechnologue du CSSSTR — Volet CHR en mammographie numérique CR/DR avec
opinion de conformité et/ou exemples de recommandations faits par I'équipe d'évaluation (caractéeres gras)

(suite)
TEST DE CQ OPINION DE CONFORMITE et RECOMMANDATIONS
TESTS suggérés par le PQDCS CR - Tests faits au CSSSTR — Volet CHR DR - Tests faits au CSSSTR — Volet CHR
Exposition automatique et rapport Inclus dans le test : « Evaluation de I'image du | Test nommé : « SNR & CNR ».
signal sur bruit (RSB) fantome ». o ; .
Test fait simultanément avec le test de I'image du
RSB calculé par la technologue sur I'image du | fantéme.
fantdme avec un outil automatisé, résultat porté
en graphique. Analyse automatique par logiciel du RSB et RCB et
les résultats sont portés en graphique.
Conforme au fabricant.
Conforme au fabricant.
Conforme au PQDCS.
Conforme au PQDCS.
Rapport contraste sur bruit (RCB) Test non prévu pour la technologue par le o ' )
fabricant. L’équipe recommande d’exprimer le résultat du
RCB (CNR) en valeur absolue et non en
Test exécuté par le physicien aux 6 mois. pourcentage.
Conforme au fabricant.
Non conforme au PQDCS.
L’équipe recommande au PQDCS d’'évaluer
la possibilité de jumeler ce test a I'analyse
de I'image du fantéme.
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Tableau 3  Tests de CQ exécutés par latechnologue du CSSSTR — Volet CHR en mammographie numérique CR/DR avec

opinion de conformité et/ou exemples de recommandations faits par I'équipe d'évaluation (caractéeres gras)

(suite)

TEST DE CQ

OPINION DE CONFORMITE et RECOMMANDATIONS

TESTS suggérés par le 