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Objectif de la Journée Thématique :

Cette journée sera consacrée aux travaux réalisés sur la modélisation et la
simulation d’organes.




Publications des organisateurs :

L. Vadcard, N. Balacheff, Looking at e-learning through the european Kaleidoscope,
International Handbook of Information Technology in Education, Voogt J & Knezek G (eds),
Kluwer, (a paraitre en 2007).

L. Vadcard, V. Luengo , Interdisciplinary approach for the design of a learning
environment, E-Learn 2005 - World Conference on E-Learning in Corporate, Government,
Healthcare, and Higher Education, Vancouver, Canada, October 24-28, 2005.

L. Vadcard, Conception d'un environnement informatique pour la formation des
chirurgiens, 4émes rencontres scientifiques de 1'Association pour la Recherche en Didactiques
des Sciences et des Technologies, Lyon 12-15 octobre 2005.

R. Moreau, M.-T. Pham, R. Silveira, H. T. Redarce, X. Brun, O. Dupuis, Design of a new
instrumented forceps: application to a safe obstetrical forceps blade placement, IEEE
transactions on biomedical engineering, p 10, 2007.

O. Dupuis, R. Moreau, R. Silveira, M.-T. Pham, A. Zentner, M. Cucherat, R.-C. Rudigoz, H. T.
Redarce, A new obstetric forceps for the training of junior doctors. A comparison of the
spatial dispersion of forceps blades trajectories between junior and senior obstetricians.
The american journal of obstetrics and gynecology. vol 194, p.1524-1531, 2006.

F. Zara, F. Faure, J.-M. Vincent, Parallel Simulation of Large Dynamic System on a PCs
Cluster: Application to Cloth Simulation, International Journal of Computers and
Applications, Volume 26, pages 173-180, 2004.

V. Baudet, M. Beuve, F. Jaillet, B. Shariat, F. Zara, Integrating Elastic Parameters in 3D
Mass-Spring System, Research Report RR-LIRIS-2007-004, 2006 (soumis a EuroGraphics
2007).

A. C.Jambon, D.Querleu, P.Dubois, C.Chaillou, M P.eseure, S.Karpf, C.Geron, A Training
Simulator for Initial Formation in Gynecologic Laparoscopy, MMVR2000, Newport
Beach, 2-30 jan. 2000.

P.Dubois, T Q.hommen, A. C.Jambon, In vivo measurement of surgical gestures, IEEE
Trans. on Biomed. Eng., 49(1), 2002, 49-54.

P.Dubois, G.Delmar, G.Picod, Measurements of mechanical interactions between a
surgical instrument and an organ: methodological aspects, Proc. of the IASTED Intern.
Conf. “Applied Simulation and Modelling”, Crete, Greece, 25-28 june 2002, pp 174-9.

P.Dubois, M.Boukerrou, R C.Ubod Dit Guillet, M Cosson., B N.Etrouni, M.Vermandel,
Modéle mécanique 3D de la cavité pelvienne: étude préliminaire, Proc. of
SURGETICA’2005, Sauramps Médical Ed., pp 123-131



Programme de la Journée Thématique :

%h \ Accueil et présentation de la journée \

1" partie : un besoin médical

9h15 - 10h Patient-specific Surgical Simulation Luc Soler
IRCAD Strasbourg

10h — 10h45 Simulation et lecon assistée par ordinateur d'un geste | J. Tonetti

percutané appliqué a la chirurgie du bassin Service d'orthopédie

CHU Grenoble - UJF

10h45 — 11h30 | Chirurgie assistée par ordinateur en orthopédie Eric STINDEL
MCU-PH - Brest
Chirurgien orthopédiste

11h30 — 12h Discussion générale

U RN RERRS

2° partie : la réponse des STIC
13h30 — 14h15 | Intégration d'un modele de respiration dans le Isabelle Bloch
recalage d'images PET et CT du thorax

14h15 — 15h Développement d'un modele numérique de cavité Matthias Brieu
pelvienne comme outil d'aide aux diagnostics et soins | Laboratoire de Mécanique de
Lille
15h — 15h45 Modélisation cardiaque et modélisation de la Hervé Délingette
croissance de tumeur INRIA Sophia

15h45 — 16h30 | Simulation interactive d'organes directement issus de | Matthieu Nesme

données médicales TIMC-IMAG, GMCAO
INRIA-EVASION Grenoble
16h30 — 17h15 | Mod¢le pour la simulation médicale haptique Christian Duriez
Guillaume Saupin
INRIA - CEA

17h15 — 17h30 | Discussion

Les créneaux comprennent le temps de la présentation (30 minutes) ainsi que le temps des
questions (15 minutes).



Résumés des orateurs :

Luc Soler - Jacques Marescaux

IRCAD - Equipe de chirurgie digestive et endocrine du Prof.Marescaux.
Hoépitaux Universitaires de Strasbourg

Patient-specific Surgical Simulation

Technological innovations of the 20th century have provided medicine and surgery with new
tools for education and therapy definition. Thus, by combining Medical Imaging and Virtual
Reality, patient specific applications providing patient specific preoperative surgical
simulation have become possible. To illustrate it, we present preoperative surgical planning
and simulation software for ultrasonographic guided procedure and laparoscopic surgery
based on 3D modelling of the patient performed from CT-scan or MRI of the patient. It
clearly show the current possibility and limits of thése techniques and the future perspectives
in this domain.
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J. Tonetti
Service d’orthopédie — CHU Grenoble — Université Joseph Fourier (UJF)

Simulation et legon assistée par ordinateur d'un geste percutané appliqué a la chirurgie du
bassin

Le projet vise a concevoir des outils informatiques pour la formation chirurgicale basés sur
une analyse des situations de travail. L’environnement TELEOS (Technology Enhanced
Learning for Orthopaedic Surgery) repose ainsi sur une description et une analyse de
I’expertise chirurgicale. Il permet aux internes d’acquérir, hors du bloc opératoire, une
relative aisance face a certaines interventions (ici le vissage percutané du bassin).

Références bibliographiques :
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Final deliverable of the VOEU Project (IST-1999-13079) 2003.

[9] TONETTI J.,, VADCARD L., LUENGO V., DUBOIS M. Surgetica 2007 « Gestes
médico-chirurgicaux assistés par ordinateur : outils et applications. » J. TROCCAZ et P.
MERLOZ, Contributions interdisciplinaires a la conception d’un environnement de formation
en orthopédie, Editions Sauramps Médical 2007 Montpellier, 233-240.




Eric STINDEL, MCU-PH

Université de Bretagne Occidentale / Chu de Brest
LaTIM, INSERM U650, IFR ScInBios,

Chirurgie orthopédique assistée par ordinateur : Modélisation du systeme ostéo-articulaire.

La chirurgie assistée par ordinateur connait depuis la fin des années 90 une diffusion
importante en chirurgie ostéo-articulaire. Ce succeés repose principalement sur le caractére
rigide des objets avec lesquels elle traite. Par leur caractére non élastique, les structures
osseuses sont en effet des éléments plus facile a modéliser et a tracker que ne le sont des
organes déformables comme le foie. Cependant restreindre le systéme musculo-squelettique a
un ensemble articulé d’objets rigides revient a faire abstraction des tissus mous qui entourent
ce squelette...Capsule, tendons, ligaments et masses musculaires, sont autant d’éléments qui
interviennent dans la fonctionnalité qu’essaie de restituer le chirurgien orthopédiste...La
modélisation des partie molles est donc le prochain challenge auquel devra faire face la
communauté des chercheurs. Car a ce jour aucun systéme ne permet de gérer efficacement ces
¢léments. Par ailleurs, ’ensemble des systémes de navigation reposent sur des modéeles
purement géométriques ou morphologiques. Aucun d’entre eux n’inclut d’information
mécanique, principalement en raison des difficultés rencontrées dans la caractérisation des
propriétés mécaniques de 1’os et de la variabilité interindividuelle.

On voit donc qu’en dépit de son succes initial, la chirurgie assistée par ordinateur repose sur
I'utilisation d’une modélisation assez frustre du vivant. Seule, 1’enrichissement de ces
modeles, incluant des données biomécaniques sur les structures osseuses et les tissus mous
permettra de réellement d’optimiser le geste chirurgical.
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Isabelle Bloch

TELECOM ParisTech (ENST) - CNRS UMR 5141 LTCI — Paris

Ce travail a été réalis¢é avec Antonio Moreno, Sylvie Chambon et Elsa Angelini, en
collaboration avec 1'Univ. Central Florida (J. Rolland, A. Santhanam).

Recalage non linéaire d'images TEP et TDM du poumon, prenant en compte un modele
respiration et les éventuelles pathologies

Nous nous plagons dans le cadre du recalage 3D entre image tomodensitométriques (TDM),
acquises a deux instants du cycle respiratoire, et images de tomographie par émission de
positons (TEP), en imagerie thoracique. Pour garantir des déformations physiologiquement
réalistes, nous proposons une nouvelle approche qui permet d'introduire un modéle de
respiration dans une méthode de recalage non linéaire. Le recalage mis en ceuvre s'appuie sur
une détection automatique de points d'intérét en exploitant la courbure de la surface du
poumon. La rigidité des tumeurs éventuelles est préservée pendant le recalage, tout en
garantissant la continuité de la déformation. Les résultats obtenus sur un cas normal et quatre
cas pathologiques montrent que cette nouvelle technique de recalage prend mieux en compte
les déformations physiologiques du poumon.

Références bibliographiques :
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Matthias Brieu
Laboratoire de Mécanique de Lille, Ecole Centrale de Lille

Développement d'un modeéle numérique de cavité pelvienne comme outil d'aide aux
diagnostics et soins

Résumé de la présentation.......

Références bibliographiques :
[1] biblio....




Hervé Délingette
INRIA — Sophia Antipolis

Modélisation cardiaque et modélisation de la croissance de tumeur

Je présenterai les activités de I'équipe Asclepios concernant la modélisation algorithmique du
cceur et de la croissance de tumeurs cérébrale et le couplage de ces modéles avec les images
médicales. En particulier, je montrerai 'intérét de maitriser la complexité des modeles dans le
but de les personnaliser a partir d'images médicales, c'est d'identifier leurs paramétres afin que
la simulation du cceur ou de la croissance de tumeurs correspondent aux observations
(mouvement cardiaque, contour apparent de la tumeur) disponibles dans les images.
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Matthieu Nesme - Francois Faure - Yohan Payan
TIMC-IMAG, GMCAO, INRIA-EVASION - Grenoble

Simulation interactive d'organes directement issus de données médicales / Accurate
Interactive Animation of Deformable Models at Arbitrary Resolution

Providing realistic interactive simulation requires a powerful animation method with a highly
detailed rendering. Based on continuum mechanics, the finite element method needs a
volumetric representation of the object to animate. This paper proposes an automatic method
to build meshes well adapted to interactive simulation starting from miscellaneous input data.
Contrary to commonly used methods based on tetrahedral volume meshing, the object is
embedded in a regular grid of deformable hexahedra at an arbitrary resolution. This alleviates
the complexities and limitations of tetrahedra and results in regular, well-conditioned meshes.
Masses and stiffnesses are set in order to model the physical properties as accurately as
possible at any given resolution, in a manner that takes into account the distribution of
material within the hexahedra. This allows us to model accurately the mechanical properties
of the partially empty boundary hexahedra, and thus enables us to perform fast simulation at
coarse resolution. The accuracy of this approach is compared to theoretical results.
Additionally, we extend a fast and robust co-rotational approach to the case of hexahedral
elements. This permits simulation of arbitrarily complex shapes at interactive rates. We show
how to build the hexahedra directly from surfaces and from segmented scanned data, which is
very useful to animate complex artistic models or patient specific models for individual
medical simulation. Finally, we show how a fast volumetric rendering can make efficient use
of the grid structure.

Références bibliographiques :
http://www-evasion.imag.fr/Membres/Matthieu.Nesme/workinprogress.avi

[1] Hierarchical Multi-Resolution Finite Element Model for Soft Body Simulation
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[2] Animating Shapes at Arbitrary Resolution with Non-Uniform Stiffness
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Eurographics Workshop in Virtual Reality Interaction and Physical Simulation (VRIPHYYS) -
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Christian Duriez — Guillaume Saupin
INRIA - CEA

Modeéle pour la simulation médicale haptique

Dans le domaine de la simulation médicale il est essentiel d'obtenir conjointement un
comportement réaliste et un retour d'effort convainquant. Lorsque les instruments
chirurgicaux déforment les tissus organiques, ils modifient les conditions aux limites du
modele, changeant significativement leur comportement.

Jusqu'a récemment, la plupart des travaux se sont concentrés sur la modélisation fine des
tissus organiques tout en améliorant 1'efficacité du calcul. Cependant, ce travail d'optimisation
est ruiné si on ne modélise pas correctement les changements des conditions aux limites
imposés par les contacts.

Nous présentons donc une méthode permettant de calculer de maniére précise et efficace les
interactions entre un organe et un instrument chirurgical. La méthode se base sur I'estimation
de la matrice de compliance de l'instrument et des zones de l'organe en contact. Cette
compliance est ensuite transférée dans une mémoire tampon et est utilisée simultanément pour
calculer les déformations et le retour haptique.

Les déformations de 1'objet sont calculées dans la boucle principale a une faible fréquence.

Le retour haptique est lui calculé dans un thread séparé, a une fréquence de 1'ordre de 1Khz, a
l'aide d'un solveur itératif.

Le modele proposé respecte les lois de Signorini et de Coulombi, autorisant ainsi un
maximum d'interactions comme le frottement, le glissement, ou la saisie.

Les résultats obtenus permettent un calcul des déformations réalistes et un retour d'effort
probant et stable.
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