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Electromagnetic fieldsElectromagnetic fields

Topics: Studying the interaction between EM Topics: Studying the interaction between EM 
waves from cellular phones or WiFi systems 
and the tissues within the human body. 

With new technologies and habits:
Exposure of children and foetuses has become an Exposure of children and foetuses has become an 
important question (WHO).

T       ithi  th  b d     dTo assess exposure within the body, we need:
Numerical simulations (dosimetry)
Realistic human models of adults, children, 
foetuses…
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Dosimetry: Numerical methodsy
Over the past 15 years, several studies 
have been performed:have been performed:

Numerical methods for simulation of EM waves 
propagation in human tissues.
Creation of head and whole body models.y

Dosimetry simulations get faster and 
  lmore complex:

FDTD discretization methods.
GPU‐based implementations.
Multi core processorsMulti‐core processors.
Head model  with 1 mm resolution: 9 millions of cells (10 
minutes for running).
Whole body  with 2mm resolution:  60 millions of cells (2h 
fof running times).
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Dosimetry: Exposure computationDosimetry: Exposure computation

Ph i l  l  E  H b t  l  th   ifi   b ti  Physical values: E, H but also the specific absorption 
rate (SAR).

The SAR:
characterizes the power deposited in tissues
quantifies the absorbed power per mass unit (W.kg‐1)
is often averaged over the whole body or over a 

ll    (       )small mass  (1 or 10 g)
is linked to the electric field.
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Dosimetry: SAR measureDosimetry: SAR measure

•Energy absorbed

•Mass 

•Time 
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Dosimetry: SAR measureDosimetry: SAR measure

where
σ is the sample electrical conductivity (S.m‐1) p y ( )
ρ is the mass density (kg.m‐3) 
E is the spatial magnitude of the electric field p g
(V.m‐1). 
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Dosimetry: Numerical MethodsDosimetry: Numerical Methods

‐The Maxwell Partial DifferentialThe Maxwell Partial Differential
equations estimated via finite
differences

h d l d h l
²
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SAR
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ρ
=

‐ The tissues are modeled with voxels

‐ Finite Differences in Time Domain 
(FDTD)

E at the center

(FDTD)
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Dosimetry: resolution neededDosimetry: resolution needed

SAR  i ti  SAR approximation: 
1 g of tissues is a cube having edges of 1cm.
2 mm resolution to estimate SAR in tissues is 2 mm resolution to estimate SAR in tissues is 
acceptable.



Human Body Models: BackgroundHuman Body Models: Background

Only few whole body models of adults were Only few whole‐body models of adults were 
proposed.  
Even fewer children models…
Foetus models are rare.
Difficulties:

B   li tiBe realistic.
Be representative.
Based on real data…
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Human Body Models: BackgroundHuman Body Models: Background

S ti l  l ti   d d f   d l  Spatial resolution needed for models: 
1 g of tissues is a cube having edges of 1cm 
Numerical method grid size constraint is λ/10     Numerical method grid size constraint is λ/10     
…..  but model resolution and grid size are 
different constraints
2 mm resolution to estimate SAR in tissues is 
acceptable



Pregnant Women Models: 
Previous work…



Pregnant Women Models: RPI



Pregnant Women Models: KATJAPregnant Women Models: KATJA



Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Telecom ParisTech.. 

9 weeks    13 weeks     30 weeks    34.5 weeks 



Pregnant Women Models: 
Medical Images

3D ultrasound (US) images 
Port Royal and Beaujon hospitals (Paris, France).
18 data sets.
E b   t diff t  t ti l   d i  th  fi t Embryos at different gestational ages during the first 
trimester.
Spatial resolution: isotropic & sub‐millimetric.

3D MRI images
Saint Vincent de Paul hospital (Paris, France).
22 datasets.
Large field of view, fast acquisition
F t  h    t    WAFoetus have 30 to 34 WA.
Spatial resolution: 1×1×4mm3 .
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Utero‐foetal unit segmentation

Automatic segmentation:Automatic segmentation:
Statistical distributions of intensities integrated in a 
deformable model (US).
Morphological information and spatial positioning of 
the structures (MRI)

Manual segmentation:
Free software tools: Free‐software tools: 
MIPAV (http://mipav.cit.nih.gov/)
Slicer (www.slicer.org)
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Anquez J, Angelini E, Bloch I (2009) “Automatic segmentation of head structures on fetal MRI”. ISBI’09, Boston, USA,.

Anquez J, Angelini E,  Bloch I (2008) “Segmentation of Fetal 3D Ultrasound Images based on Statistical Prior and Deformable Model”. ISBI’08 
pages 17‐20, Paris, France



Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Segmentation on 3DUS data
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Tissue labelling 
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Surface reconstruction
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Segmentation on MRI
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Tissue labeling
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Smoothing foetus surface

A i i  MRI (   3)Anisotropic MRI (1x1x4 mm3)
staircase effects.

Incompatibility with dosimetry studies that 
require smooth and isotropic objects.

Gaussian filtering of the segmented objects 
to reduce this effect.
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Gaussian Filtering of Surfaces
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Pregnant Women Models: eg a t o e ode s:
Point‐based surface reconstruction

G i   f    i l   h f     D Generation of a triangular mesh from a 3D 
point set

f lP: Point set as a surface sampling
Position
Normal

Superior surface quality
Intensively used in computer graphics 
applications
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Pregnant Women Models: 

1. Sampling a surface from the segmented volume data, 

eg a t o e ode s:
Point‐based surface reconstruction

by extracting a set of points.

2. Evaluate normal vectors.

3. Filter the point set, to eliminate:3. Filter the point set, to eliminate:
1. Small scale high frequency noise.
2. Outliers.

E     h  i   i4. Extract a mesh via contouring

25J. Anquez, T. Boubekeur, L. Bibin, E. Angelini and I. Bloch. Utero-fetal unit and pregnant woman modeling using a computer 
graphics approach for dosimetry studies. MICCAI, London, UK, September 2009.



Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Point set extraction

pi: supervised segmentationpi: supervised segmentation.
ai: vector associated to pi to define the 
exterior orientation (off‐constraint)exterior orientation (off constraint).

Dilation of the initial segmented object.

ai

dilationpi
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Pregnant Women Models: Point Pregnant Women Models: Point 
Set Normal Evaluation

Normal Orientation: Local Principle Component Analysis
per point sample [Hoppe 92]pe po t sa p e [ oppe 9 ]

Covariance matrix on 
k‐nearest neighbourhoods.
Eigen vector associated to 
the smallest eigen value.

Direction: decided with the off‐constraint
points pi normals ni
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Pregnant Women Models: 
Point Set Surface (PSS)

Definition: Smooth surface representation 
from a point cloud.
Operator: Moving Least Square (MLS).
Properties: Approximating or interpolating a p pp g p g
set of points to define a continuous surface.
Evaluation:

Projection procedure that leads to surface points  
(stationary points)
Implicit form (f(p)=0).
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
MLS operator

H

q

Hq

Projection operator

Π (q)

Wendland’s Quartic kernel
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Pregnant Women Models: 
Point Set Filtering

Noise removal: MLS projection directly 
l d lapplied on input samples.

Outlier removal: iterative method based on 
the Plane Fit Criterion [Weyrich 2003]

b d f dCriterion based on variance of projection distances 
on local average plane
Iterative outlier search over a quadratic decreasing Iterative outlier search over a quadratic decreasing 
bound
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Surface meshing

General case: 
Implicit PSS 
Contoured by marching cubes

In case of large missing areas: 
Poisson Surface Reconstruction [Kazhdan 2006]
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Pregnant Women Models: ResultsPregnant Women Models: Results

Our reconstruction Direct Meshing
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Our reconstruction Direct Meshing



Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Foetal organs

Brain

Eyes

Heart

Lungsu gs

Stomach

KidneysKidneys

Urinary bladder
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Foetus positioning

Only partial information on the mother body 

synthetic woman model (Daz studio ©)

Deformations to fit the abdominal part partially visible on 
imaging data (FFD lattice).

Insertion and positioning of the foetus (validated by medical 
experts).
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Pregnant Women Models: g
Woman body deformations
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Pregnant Women Models: g
Woman body deformations
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Foetus positioning
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Set of models

4 pregnant women with embryos segmented 
f S 8 dfrom US images at 8, 9, 10 and 13 WA.

5 pregnant women with foetuses segmented 
from MRI images at 30, 32, 32, 33 and 34 WA 
(various representative positions).
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Pregnant Women Models: ResultsPregnant Women Models: Results

13 WA 35 WA13 WA 35 WA
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Voxelized model

R l i     3 Resolution: 2x2x2 mm3 .

One label for each tissue.
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Pregnant Women Models: Pregnant Women Models: 
Armature

All   bit  f t l  itiAllow arbitrary foetal positions.
Unrealistic deformations.
A i  f l  i  f     i  Automatic foetal segmentation from a generic 
model.
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Dosimetry: Preliminary resultsDosimetry: Preliminary results

f l

Exposition: Planar frontal wave, Vertical polarization, Frequency: 900 MHz

foetal age
(week of amenorrhea)

30 32 32 33 34.5

Whole body SAR 
(mW/kg/1W/m²) 

(foetus)
1 1.6 2 1 1.1

(foetus)

Ratio whole body SAR
(foetus / pregnant women)

0.16 0.25 0.31 0.18 0.18

Ratio 10 g SAR

E 

Ratio 10 g SAR
(foetus / pregnant women)

0.026 0.028 0.042 0.033 0.025

Maximum SAR over 10 g
(foetus) mW/kg

5.8 7.8 10.7 8.1 6.2
( ) g
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Dosimetry: other studies



Pregnant Women Models: 
Preliminary dosimetry studies

Japanese study
Preliminary dosimetry studies

Our preliminary results

1

1,2

@ 900 Mhz with Plane Wave Vertical polarization (

(Adult tissues)

0,2

0,4

0,6

0,8

Série1

0
Mother + fetus Fetus Mother Duke VF Child VF



Pregnant Women Models: 
Preliminary dosimetry studies
SAR vs tissues: Multilayers model

Preliminary dosimetry studies



Pregnant Women Models: 
Preliminary dosimetry studies

Validity of an Homogeneous mother model

Preliminary dosimetry studies

y g

What is the influence of the What is the influence of the 
mother homogenization on the 
foetus SAR?

Test models
Heterogeneous adult model 
Homogenization of  tissues except a Homogenization of  tissues except a 
ROI (shape of fetus 34.5 s)

Test wave
Plane wave 
E=1V/m, F=900MHz  



Pregnant Women Models: 
Preliminary dosimetry studies

Model WBSAR μW/kg
VH + Foetus

WBSAR  μW/kg
Foetus

Ratio WBSAR
(VH + foetus)/foetus

Preliminary dosimetry studies

VH (heterogeneous) & 
foetal ROI (heterogeneous)

7.6 2.7 36%

VH (homogeneous) & 
foetal ROI (heterogeneous)

6.1 0.8 13%

VH (homogenous) & foetus 
(heterogeneous)

6.2 0.8 13%

VH(skin + homogenous) &
foetal ROI(heterogeneous) 

6.1 0.8 13%
foetal ROI(heterogeneous) 

VH (skin + homogenous)  & 
foetus  (heterogeneous)

6.1 0.9 15%

Victoria (homogenous)
&foetus (real)

16 3.0 19%
&foetus (real)

NAOMI (heterogeneous)
& foetus (real)

11 4.3 39%

With a plane wave exposure the homogenization (of the mother tissues) induces anWith a plane wave exposure, the homogenization (of the mother tissues) induces an 
underestimation of the foetus exposure 

Is it possible to have an equivalent tissues valid for the whole body?

Is it possible to locally characterize the mother tissues? 



Human Body Models: 
Preliminary dosimetry studies

A i l  di   i i f  h  di l i  Animal studies: variation of the dielectric 
properties with the age



Pregnant Women Models: 
Preliminary dosimetry studiesPreliminary dosimetry studies

Exposure induced by a handset:
In foetus, 

900 MHz 

Exposure induced by a handset:

SAR = 0.02 W/kg.

SAR max10g Sphere = 0.71 W/kg

SAR max10g Cube    = 0.58 W/kg

Question: what is the validity of tissue homogenization? 



ConclusionsConclusions

We have developed models of pregnant women We have developed models of pregnant women 
with detailed utero‐foetal units:

at different periods of the gestation,p g ,
in different positions,
validated by medical experts !

Dosimetry simulations of SAR measurements 
show that  show that: 

Global and local exposures of the foetus are much 
lower than for the mother.
Foetal exposure depends of the foetal position!
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Thank you for your attention.

Contacts:
Lazar.bibin@telecom‐paristech.fr
elsa.angelini@telecom‐paristech.fr
joe.wiart@orange‐ftgroup.com 51



L ié é diél i d iLes propriétés diélectriques des tissus sont 
consultables sur le lien de la Federal 
C mm i ti C mmi iCommunication Commission:
http://www.fcc.gov/fcc-bin/dielec.sh  
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ModelsModels
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ModelsModels
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Finite Difference in Time Finite Difference in Time 
Domain(FDTD)

‐The Maxwell Partial Differential equations are estimated via finite 
differences

‐The tissues are modelled with voxelsThe tissues are modelled with voxels

E at the center of the cell
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