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Résumeé :

Introduction :

Environ 30% de la charge mondiale totale de maladies nécessite une intervention
chirurgicale, pourtant les soins chirurgicaux demeurent périlleux, variables et opaques.
Les déces post-opératoires représentent toujours environ 8% de tous les déces dans le
monde, ce qui en fait le troisieme plus grand contributeur aux décés. Les événements
indésirables chirurgicaux représentent 65% de tous les événements indésirables
médicaux, dont 41% de ce chiffre sont considérés comme évitables grace a une formation
suffisante et a l'assurance qualité.

La science des données chirurgicales est un nouveau domaine interdisciplinaire qui
apporte la promesse d'améliorer les soins chirurgicaux en modélisant les données péri-
opératoires. Parmi le large spectre de données péri-opératoires disponibles, les vidéos
endoscopiques représentent la source la plus riche d'informations pour étudier la phase
critique intra-opératoire de la chirurgie. Cependant, leur taille et leur nature non
structurée nécessitent des approches pour les analyser automatiquement et extraire des
informations contextuellement pertinentes. Les méthodes de vision par ordinateur
disponibles dépendent fortement de la disponibilité de jeux de données annotés
manuellement, ce qui limite leur application a grande échelle.

Objectif de recherche :

Cette these explore les méthodes permettant de localiser et de reconnaitre les instruments
chirurgicaux sur les vidéos endoscopiques. Cette tache représente un élément clé pour
une grande variété d'applications, y compris 1'évaluation automatique des compétences et
le soutien contextuel intra-opératoire pour les chirurgiens. Afin de réduire la dépendance
aux annotations manuelles, cette thése explore différentes solutions pour les remplacer
par des connaissances préalables générales et réutilisables sur les outils chirurgicaux. De
telles connaissances préalables peuvent concerner la forme des instruments chirurgicaux,
les motifs de mouvement et le comportement cinématique.
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Figure 1: Vue d'ensemble des contributions de la thése

Tout d'abord, nous concevons une approche pour la segmentation binaire non supervisée
des instruments (Fig. 1, C#1). La solution proposée permet de former efficacement un
modele pour la segmentation binaire sur des séquences vidéo entiérement non étiquetées,
en se basant uniquement sur des connaissances préalables générales sur la forme et le
mouvement des instruments. Grace a une validation approfondie, nous montrons
comment ces connaissances peuvent étre facilement réutilisées sur différents ensembles



de données, fournissant des résultats de segmentation binaires de haute qualité sans
nécessiter d'annotations manuelles (Fig. 2).

Figure 2: Résultats de segmentation binaire non supervisée sur un ensemble de données de chirurgie
robotique. Bleu : annotations manuelles ; Vert : prédictions du modéle

Deuxiémement, nous concevons une approche pour la segmentation d'instances.
L'approche étend I'utilisation des connaissances préalables sur les motifs de mouvement
des instruments pour permettre 'apprentissage de caractéristiques sémantiques. De plus,
la solution proposée permet d'intégrer des informations non localisées et potentiellement
grossieres sur les outils chirurgicaux (comme les phases chirurgicales) en tant que signal
de supervision pour des résultats de segmentation améliorés (Fig. 1, C#2).

Finalement, nous montrons le potentiel d'intégration de modéeles 3D paramétrés
d'instruments chirurgicaux dans des pipelines d'apprentissage en profondeur pour
l'estimation de la pose 3D et le raffinement des résultats de segmentation (Fig. 1, C#3,
Fig. 3).

—— left tool

right tool

Model
prediction

000 oo X

-20 -10 0 10: 7o % -20
[mm]

Figure 3: Estimation de la forme 3D des instruments chirurgicaux a partir d'images

Nous espérons que nos approches proposées pourront contribuer a I'évolution et au
déploiement d'applications d'assistance pour le soutien péri-opératoire des chirurgiens.
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