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Résumé :

Les travaux de cette theése s’inscrivent dans le contexte clinique visant a
optimiser le geste lors des interventions endoventriculaires car diaques.
Cette recherche se concentre princi- palement sur le guidage en vue du
diagnos- tic et du traitement des affections endoventriculaires a I’aide de
cathéters. L intervention considérée est la biopsie endoventriculaire utilisée
pour diagnostiquer les patients atteints de sarcoidose cardiaque. En effet, le
cathéter doit etre guidé avec précision vers la zone de fibrose. Cependant,
I’absence d’informations visuelles précises sur la localisation de la fi-brose
pendant ’intervention accroit le risque de faux négatifs pour les échantillons
prélevés. De plus, il existe un risque de complications telles que la
perforation myocardique, également appelée tamponnade cardiaque.

Les objectifs de cette these sont articulés en deux parties distinctes :

La premiere partie, préopératoire, consiste a élaborer un modele 3D du
ceeur, englobant le ventricule gauche, le ventricule droit et le myocarde. Ce
modele est construit a partir de segmentations d’images d’IRM, notamment
des séquences ciné pour les structures principales et LGE pour localiser les
zones de fibrose. Les méthodes de segmentation développées re- posent sur
I’apprentissage profond, et la méthode de segmentation de la fibrose fait
I’objet d’une publication en cours.

La seconde partie, peropératoire, vise a assis- ter la procédure en fournissant
des informa- tions précises sur I’anatomie et la localisation de la zone
fibrosée. Cela permet d’optimiser le positionnement du cathéter en
périphérie de cette zone fibrosée, contribuant ainsi a amé- liorer la précision
et I’efficacité de I’intervention.

Enfin, I’ensemble de la chaine de traitement a ét€ expérimenté avec succes
sur trois pa- tients, procurant ainsi un retour d’expérience du clinicien. Ces
avancées visent a réduire les risques liés a la biopsie endoventriculaire et a
accroitre la précision du diagnostic de la sarcoidose cardiaque, ouvrant ainsi



la voie a des progres significatifs dans la prise en charge de cette pathologie



