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"~ Jdre partie -

Mesure du débit sanguin cérébral par la méthode
de clnirance isotopiqug .

~ Profesgeur H, ¥i¥0 -

L*étude dynamique de la circulation cérétrale s'est hissée depuis une
vingteine d'annfes au premier rang des préoccupations des neurophysiologistes
et des neurcpathologistes. Cette ippulsion & €t essentiellement fournie par
1'élaboration de méthodes de mesures précises du débit sansuin cérébral
(p.5.C.) bacées sur le principe de Fick par Kety et Schmidt. Les donndes
quantitatives fournies par ceite méthode étaient couplées avec une étude des
variables métaboligues fondarmentales, le déveloprement ultéricur de cetle
technique par ltintroduction de goz inerte isotopique et de méthodes de traite-
ment de 1'information a permis des analyses encore plus lines du D,5.C. et

de ses perturbations,

Certes, d'autres péthodes s'edressant & 1'échelon cérébral sonl actuelle-
ment & la disposition des hémodynsmiciens, et plus particuliérement lo métho-
de de clearance thermique qul présente l'avantage inco-lestable de permattre des
mesures conlinues du D,S5.C, mais seule la néthode de clearence icotopique

fournit une évaluation quentitative du régine circulatoire cérétral,

Dans cette introduclion physiologique et rédicale sur 1'intérét de l'éve-
* lurtion du L.S.C. nous envisaperons ires bridvement la méthodologie permettant
la réalisation pratique de cettc méthode pour insister davantage sur son intére-

en physiologie, en phlysiopathologie et en thérapsutique.

En physiologie les chercheurs s'efforcent actuellement de précliser les
mécaninmes de régulation ¢u D.5.C. la circulniion ecérébraole revét en effet dec
caractires trds sinpuliers et on congoit qu'un orgune qui consomme A lui soul
un cipquiéme de 1'C, utilisé por 1‘6rganisme posotde un systéme de protection

particuliérement élatard, Cette protection se tradvii essentiellement par une
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certaine autonomie de la circulation cérébrale vis-d-vis do la pression arté-
rielle générale. le mécanisme de cette protection fait 1l'objet actuellement
de nombtreux travaux.les rapprorts entre les grandes activités du cerveau et le

1.S.C. sont égalepent au cenire des différentes recherches expérimentales,

En physiopathologie, 1'intérét de cette méthode est de premier plan, Elle

s'efforco .de mieuxr préciser entre autreg ;

H

a) la situation hémodynamique au cours des ischémies cérébrales qui constituent
1l'une des grandes causes de mortalité et de dégradation de la condition

humaine,

b) les indications et les résultats de la chirurgie des artires h destinde

céréﬁrale.

¢) le comportement de la circulation cérébrale au cours des comas ou des proces-
sus affectant secondairement la circulation cérébrale.

- Sur le plan thérapeutique, on congoit qutune mesure objective de la cir-
culation cérébrale et des varimbles qui lui sont étroitement corréldes permette
de mieux adapter une thérapeutique qui dans ceriains cas revEt encore en médecinc
un caractire empirique., Une des applications fondamentales est en particulier
représentée par 1'étude des effets des drogues dites vaso-dilatlrices irds large-
ment utilisées en clinique humaine. L'application des méihodes de mesure du
D.5.C. permet de mieux juger de leur éventuells efficacit? ou de leur nocivité
et de rettre 1'accent sur les différences profondes qui séparent les réactions.

des vaisseaux cérébraux de 1'animal sain de celles de l'homme malade et les
. dangers d'une extrapolation trop hative entre l'expérience animale et 1’appli-

cation & l'homme,

C'est dire l'importance de cette méthodologie mise au service de 1'houzze
malade. Elle doit tendre dans 1'avenir h se simplifier duns son epplication
pratique., C'est b ce prix qu'elle permettra une approche véritablement scienti-

fique de certaines grandes affections du cerveau.

veid e



« 2tme partic -

Systime d'acquisition et de traitement de données
pour la cesure du débit sanguin cérétral per la
méthode de clairance isotopique

-~ B, CRIXD
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Beanucoup de troubles cérébraux sont imputables & des défeuts locaux d'irrige-

tiora du cerveau, d'ou 1'intérét d'une mesure aussi directe que possible du

11 -

dérit aanguin cérébral régional,

Bien que d'autres méthodes eient été développées {clairance thermigue, explow
ration locele par fluorescence X etc), la méthode par clairance isctopique
reste une méthode de choix,

Elle consiste b injecter dans le cervesu un embol de Xei3d3 (émetteur X de
Bl keV) ; co corps diffuse dans les tissus et son temps d'élimination {wash
out) sere fonction du débit sanjuin. La mesure locale est faite en utilisant

plusieurs détecteurs collimatés observant différentes zones du cerveau,

COMPCSITION Bl SYSTENE

le sysilnme est bAti autour d'un calculsteur T 2000

- 8 k mots de 19 bits
- télétype

= lecteur perforeteur rapide de ruban,
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Sont connectés & ce calculateur i

1/ Un rystdee d'acquisition conmosé de
wilhe B

- 6 chafnes de détecteurs (photo-multiplicateur + Na I T1)

~ 6 ensembles mmplificateurs discriminateurs

- 6 échelles de corptage

~ 1 échelle et 1 horloge pour élaboration des temps de comptage.

2/ Un systére de visunlisation sur écran de 5" permettant 1'affich des
Al pe age

courbes d'élimination des 6 voies de mesures.

I1I -~ FONCTIONS ASSURELS PAR IFE SYSTEME

1/ L'enrepisirerent d'un dossier concernant le malade

2/ IL'rcquigitinon des infermations en provenance des 6 chaines de détection

evec les corrections nécessapiren

= soustraction du mouvement propre
- poustrection de 1l'activité résiduelle provenant des injections
précédentea

3/ La visualisation, simulisrément avec 1'acquisition, des 6 courbes

d'élinination, du taux de comptege mesuréd et du temps écoulé
depuis le .-dévut de 1'injection,

Diverses ponsibilités cont aprortéen en ce qui concerne les écielles
horizontales et verticales de la visuwalisation,. 1a surbrillance des

courbes, ele...

4/ 12 troiteront des donnéed concuwéunent avec les tfiches précddentc., qui

consiste en @

\
g To + 2 minutes 3

Calcul et impression & la 1élétype pour les 6 voies de 1'index 2 minutes
qui eat en fzit 1a pente U l'origine de la courbe dfélimination et qui

renseigne sur le débit sanguin dins la matidre grise.
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"a To + S minutes, 10, 15 ......, RO minutes :

Calcul et impression & la t€1étype du rapport kcuteur sur surface
des courbes d'élimination qui renseigme sur le débit moyen sangain
cérébral.

5/ 1'erchivege des résuliats sur ruban perforé pour trailecent ultérieur
gur gros ordinateur,

On dispose sur le ruban

= du dossier du patient
- des résultats de traitements effectuds par le T 2000

- des données brutes pour les 6 voles de mesure,

IV - DEVEIQITENYIT ULTERIEUR

Les dorndes archivéea et traitées par gros ordinateur conduisent b des
résulints en accord avec ceux obienus par les méthodes simplifides yti~
lisdes avee le T 200.

Ce troitement sur gros ordinateur consiste en 1 décomposition en 2 ou 3
exponentiielles. Il sera utilisé dans 1'étude d'une méthode atraumntique
par injection intraveineuse dont les courbes sont plus difficles & inter-
préter du fuit de la recirculation du Xel33. Dana’ ce but, 1l'installetion

pera modifide pour enregistrer la recirculation.



