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Introduction

Une nouvelle technique médicale

La chirurgie abdominale par voie transluminale est une approche révolutionnaire
proposée en 2000 par Kalloo et al. [KKST00| qui consiste & introduire les instruments
par un orifice naturel du patient, tel que la bouche, I’anus, le vagin ou l'urétre puis a
entrer dans la cavité abdominale au travers d’une paroi interne. Cette nouvelle tech-
nique chirurgicale porte en anglais la dénomination NOTES (Natural Orifice Transluminal
Endoscopic Surgery) dans la littérature médicale. Elle présente des avantages potentiels
par rapport aux techniques traditionnelles telles que la chirurgie ouverte (laparotomie)
ou la chirurgie laparoscopique. Le plus significatif est ’absence d’incisions dans la paroi
abdominale et de cicatrices visibles. On qualifie ainsi cette chirurgie de chirugie "sans
cicatrice". En évitant les incisions de la paroi abdominale, les risques associés, a savoir
les infections des plaies ainsi que les hernies, sont supprimés. De plus, les parois internes
sont peu innervées et ont une capacité cicatricielle supérieure a celle de la paroi abdo-
minale permettant une réduction de la douleur ainsi qu'un rétablissement plus rapide
du patient.

Problématiques

La chirurgie abdominale par voie transluminale, telle que pratiquée aujourd’hui, est
a la frontiére entre deux spécialités médicales. En effet, elle a pour but le traitement thé-
rapeutique des organes de la cavité abdominale, spécialité des chirurgiens abdominaux,
mais elle utilise les outils et emprunte les voies naturelles de la gastroentérologie. Les
endoscopes flexibles utilisés initialement pour effectuer les opérations sont constitués
d’un long corps souple et d'une partie distale active orientable selon deux directions
orthogonales & 'aide de deux molettes présentes sur la poignée. Une fois I’endoscope
introduit dans le patient, la navigation jusqu’a la zone d’intervention ainsi que la réa-
lisation du geste chirurgical ne se fait qu’a partir du retour visuel offert par la caméra
de ’endoscope.

L’interface manuelle peu intuitive et les informations visuelles limitées font de 1’en-
doscope flexible un outil difficile & manier pour un non initié. Les chirurgiens doivent
étre formés et entrainés a l'utilisation de ’endoscope flexible pour atteindre la dexté-
rité nécessaire au bon déroulement de l'intervention. En outre, une intervention par
I’approche transluminale nécessite I'utilisation simultanée de ’endoscope flexible et de



micro-instruments de chirurgie. Cela requiert la présence et la coordination de plusieurs
praticiens, un par instrument et un pour I’endoscope, pour accomplir l'opération.

Les micro-instruments issus de la gastro-entérologie ne sont pas articulés. Il n’est
donc pas possible de réaliser de mouvements indépendants autre que dans l'axe du
canal opérateur. Il est indispensable de développer des outils articulés pour réaliser des
taches chirurgicales complexes. En revanche, 'augmentation des mobilités augmentera
encore la complexité d’utilisation du dispositif.

La souplesse du corps de ’endoscope ne permet pas d’assurer le maintient en po-
sition de la téte endoscopique. De ce fait, les contraintes anatomiques agissant sur le
corps ainsi que les mouvements physiologiques des organes et du patient tels que la
respiration ou les mouvements du corps sont autant de sources de perturbations sur
I'image endoscopique.

La compensation manuelle de ces perturbations pour stabiliser I’endoscope face a la
cible anatomique nécessite une coordination treés complexe entre vision et mouvement de
I’endoscope. Ainsi, il est intéressant d’envisager des solutions robotiques pour simplifier
I'utilisation de ces outils.

Assistance robotique

L’assistance robotique peut améliorer I'utilisation des systémes endoscopiques flexi-
bles de deux maniéres différentes. Un axe de recherche actif concerne 'augmentation des
mobilités des micro-instruments endoscopiques. La motorisation de I'endoscope et des
instruments articulés et la mise au point d’'un schéma de télémanipulation du dispositif
permet alors d’améliorer la manipulabilité du systeme et de réaliser de gestes complexes
en chirurgie transluminale.

Cependant, certaines difficultés persistent, comme par exemple, la réalisation d’un
geste chirurgical sur un organe fortement soumis a des mouvements physiologiques.

Un deuxiéme axe de recherche, qui & notre connaissance n’a pas encore été abor-
dée, concerne la stabilisation de I’endoscope face a la cible anatomique. Cette approche
complémentaire permettra au praticien de se concentrer sur la manipulation des ou-
tils endoscopiques, pendant que la téte flexible compense les perturbations engendrées
par 'environnement. Afin d’apporter cette nouvelle forme d’assistance robotique aux
praticiens lors d’interventions transluminales, nous avons développé un systéme de po-
sitionnement automatique de la téte flexible de ’endoscope. L’objectif que nous nous
sommes fixé pour compléter les développements existants est de réaliser une liaison
virtuelle entre la téte et une structure anatomique d’intérét malgré les mouvements
physiologiques, l'interaction des instruments avec l’environnement et le mouvement
d’enfoncement de I’endoscope. Le systéme que nous proposons s’appuie sur la moto-
risation d’un endoscope flexible classique, sur lequel nous avons remplacé les molettes
de la poignée par deux moteurs pour permettre la commande numérique des deux de-
grés de liberté de la téte flexible. La liaison virtuelle «téte-structure anatomique» est
alors réalisée sur la base d'un schéma d’asservissement visuel 2D.



Cette thése s’inscrit dans le cadre du projet ANUBIS labellisé par le pole de compéti-
tivité AlsaceBiovalley - Innovations Thérapeutiques financé par le ministére de I’Economie
et des Finances. Le projet ANUBIS s’est fait en partenariat entre 'TRCAD [IRC], I’en-
treprise Karl Storz [STO] (Tuttlingen, Allemagne) et I’équipe robotique du Laboratoire
des Sciences de 1'Image, de I'Informatique et de la Télédétection (UMR UdS-CNRS
7005) de I’Université de Strasbourg. Il a pour objectif le développement d’instruments
pour la chirurgie transluminale.

Organisation du manuscrit

Dans le premier chapitre, nous décrivons le contexte médical de ce travail. Dans un
premier temps, nous présentons les évolutions majeures en endoscopie digestive ayant
conduit aux outils actuels que sont les endoscopes flexibles et les accessoires d’endo-
thérapie. Nous donnons ensuite un apercu du principe de la chirurgie transluminale et
de ses problématiques. Nous dressons également un état de I’art du développement des
systémes mécaniques et robotiques dédiés a la chirurgie endoluminale et transluminale.
Puis, finalement, nous présentons plus en détail les problématiques d’utilisation d’un
endoscope flexible dans le contexte de la chirurgie transluminale.

Le deuxieme chapitre est consacré, dans un premier temps, a la présentation du dé-
veloppement de notre prototype d’endoscope flexible motorisé. Nous présentons ensuite
la modélisation géométrique et cinématique de la téte flexible de 'endoscope flexible.
Nous présentons également la modélisation de la partie vision. Finalement, le modéle
complet reliant la vitesse des actionneurs a la position de la cible dans I'image endosco-
pique est décrit. Ce modéle a été validé par des expériences de laboratoire. Il permettra
par la suite de calculer les lois de commande de I’asservissement visuel.

Le troisieme chapitre dresse, dans un premier temps, un état de 'art des systémes
et méthodes de compensation de mouvements physiologiques. La suite du chapitre est
consacrée a la présentation et a la comparaison de deux algorithmes de commande ayant
des propriétés intéressantes face au rejet de perturbations périodiques induites par la
respiration. La premiére loi de commande est une modification de la loi de commande
GPC (Generalized Predictive Controller) incluant un modéle de bruit périodique. Cette
loi de commande avait été appliquée par Ginhoux et al. [Gin03| en vue de compenser
les mouvements respiratoires sur un systéeme dédié a la chirurgie laparoscopique. La
deuxiéme loi de commande est une commande répétitive classique appelée PRC (Proto-
type Repetitive Controller). Finalement, ces lois de commande ont été validées sur notre
endoscope motorisé en conditions in vivo.

Le quatrieme chapitre décrit les améliorations proposées suite aux premiers essais de
compensation des mouvements physiologiques et présente plusieurs résultats originaux.
Nous proposons, dans une premiére partie, d’améliorer la performance du suivi de
consigne du PRC par 'ajout d'un correcteur avec un terme d’anticipation feedforward.
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La deuxiéme partie met en évidence la présence de jeux induits par la transmission a
cables entre les moteurs et la téte flexible de ’endoscope. On propose alors une stratégie
de compensation basée sur un modéle inverse du jeu ainsi qu’une boucle de position sur
les moteurs permettant d’assurer le franchissement du jeu.

La troisieme partie s’intéresse au rejet des perturbations non périodiques appa-
raissant lors de la manipulation manuelle de ’endoscope flexible ou lorsque les outils
interagissent avec l'organe. Ces perturbations ne sont pas rejetées efficacement par les
algorithmes de commande précédents ou produisent des répétitions inappropriées. Pour
résoudre ce probléme, nous avons développé un algorithme original de commande a
commutation.

La quatriéme et derniére partie est consacrée & la prise en compte dans les lois
de commande des changements de profondeur de la cible dans le repére de la caméra.
Ces changements de profondeur se produisent lorsque le chirurgien souhaite se rappro-
cher ou s’éloigner de la zone de travail. Le modéle initialement estimé pour calculer la
loi de commande n’est alors plus valable, ce qui entraine des performances dégradées
de 'asservissement, voire l'instabilité. Nous proposons, pour garantir la stabilité, de
découpler le systéeme a chaque pas d’échantillonnage par inversion de la matrice Jaco-
bienne courante. L’estimation de la Jacobienne est obtenue a partir du modéle présenté
au deuxiéme chapitre. Le caractére répétitif des lois de commande employées cause
cependant de fortes oscillations transitoires lors du changement de profondeur. Nous
proposons de réduire ces oscillations en effectuant une mise a jour de I'historique des
commandes des correcteurs.

Il faut noter que ces différents algorithmes ont été validés sur maquette mais égale-
ment en conditions in vivo avec des résultats concluants.

Enfin, nous évoquerons dans la conclusion les apports de ce travail, les limitations
actuelles du systéme mis en place ainsi que les perspectives de travaux et d’applications
futures.
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Chapitre 1

Contexte Médical
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1.1 Historique de I’endoscopie digestive

Voir l'intérieur du patient pour observer des pathologies suscite depuis longtemps
I'intérét des médecins. Naturellement, la premiére approche a été de réaliser des examens
post-mortem permettant ’accés visuel direct aux cavités du corps humain par incision.
Les premiers spéculums (outil permettant I'observation d’une cavité par écartement

des parois) datent de I’Antiquité (-600 av J.C.) [Gue99|. L'observation fournie par ces

dispositifs grace a ’éclairage naturel du soleil était limitée au début de la cavité.

En effet,

une des principales barriéres a 1’observation des cavités du corps humain
a été la difficulté d’éclairer l'intérieur de la cavité. La premiére invention fut proposée
par Philip Bozzini en 1805. Ce dispositif appelé le Lichtleiter (Fig.|1.1}(a)) ressemble &
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CHAPITRE 1. CONTEXTE MEDICAL

une lanterne et focalise la lumiére d’une bougie dans un tube métallique en direction
de la cavité a 'aide d’un miroir concave et d’une lentille convergente. Cette invention,
bien qu’elle soit de nos jours considérée comme une avancée majeure dans 1’évolution
de la discipline, a été reléguée par les confréres de Bozzini au rang de simple jouet ne
présentant pas d’avantages par rapport aux méthodes traditionnelles de diagnostic par
examen digital.

Il faudra attendre 20 ans pour que de nouveaux développements apparaissent en
endoscopie. En 1826, Pierre Salomon Segalas présente a I’Académie des Sciences de
Paris un spéculum urethro-cystique permettant d’observer I'urétre et la vessie. Les évo-
lutions par rapport au Lichleiter sont 1'utilisation d’une source de lumiére plus puissante
en utilisant deux bougies, une amélioration du systéme optique pour concentrer plus
efficacement la lumieére, et enfin le tube de visualisation fut peint en noir pour éviter la
diffusion de la lumiére. En 1853, en France, Jean Désormeaux mit au point un endo-
scope a éclairage latéral en utilisant une lampe a gazogene, le rendant ainsi beaucoup
plus maniable. Il fut également le premier a utiliser le terme "endoscope".

Les précédents développements avaient pour domaine d’application I'urologie. C’est
en 1868 qu’Adolf Kiissmaul eut 1'idée de réaliser la premiére gastroscopie. L’idée lui vint
en assistant a la représentation d’un avaleur de sabres, auquel il fit appel pour réaliser
son expérience. Les talents du cobaye lui permirent d’insérer une version modifiée de
I'endoscope de Désormeaux plus long (47 cm) et plus large (13 mm) jusqu’a Iestomac.
Cependant, I’éclairage trop faible ne permit pas une visualisation satisfaisante et 1'idée
fut abandonnée.

La miniaturisation de 'ampoule a incandescence due a Thomas Edison en 1879 per-
mit dés lors d’embarquer la source lumineuse en bout d’endoscope. Ainsi, Maximilian
Nitze et Josef Leiter construisirent un cystoscope facilement utilisable disposant, en
plus de I'éclairage distal direct, d’un systéme optique permettant le grandissement d’un
facteur 2,5. Bien que l'instrument fut initialement prévu pour des applications urolo-
giques, Johann von Mickulicz-Radecki '’employa en 1881 pour réaliser les premiéres
réelles gastroscopies et identifia le cancer de 'estomac.

En 1911, Michael Hoffmann montra qu’il est possible de transmettre des images au
travers d’un guide flexible en utilisant une série de prismes et fit construire le premier
endoscope flexible. Cependant, 1'utilisation de prismes mobiles engendrait une trop
grande déperdition de lumiére ne permettant pas un usage clinique. En 1928, Rudolf
Schindler, un clinicien, et Georg Wolf, un industriel berlinois, eurent 1'idée, a partir
des travaux de Hoffmann, de remplacer les prismes par une série de lentilles convexes.
En 1932, Wolf construit le sixiéme prototype, un endoscope semi-flexible (Fig. [1.1}(b)
et (c)) avec une extrémité distale rigide de 8cm comprenant une lampe miniature et
le prisme de l'objectif (permettant une vision latérale), la partie proximale métallique
rigide mesurait 34 cm de long et 11 mm de diamétre, et le segment flexible intermédiaire
de 27 cm permettait une déflexion de 34°. Ce type d’instrument fut largement utilisé
par Schindler (il accomplit environ 10000 gastroscopies avec trés peu d’accidents) et
gagna une certaine popularité en Allemagne et dans d’autres pays de part le nombre
d’éleves qu’il forma[Vil05] .
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1.1. HISTORIQUE DE L’ENDOSCOPIE DIGESTIVE

() (b) (©)

FIGURE 1.1 — (a) Systeme d’éclairage Lichtleiter de Philip Bozzini. (b) et (c) Endoscope
semi-flexible de Wolf-Schindler.

En 1954, Harold Hopkins et Narinder Kapany de I'Imperial College de Londres
montrent qu’il est possible de transmettre une image au travers d’un "fagot" de fibres
de verre. Ils nommeérent cette invention le fibroscope. Lors d’une visite du laboratoire
de Hopkins et Kapany, Basil Hirschowitz, un clinicien de 1I’Université du Michigan,
put constater la médiocre qualité de 'image et de la lumiére transmise par le dispositif
expérimental. Il s’associa alors en 1955 avec deux membres du département de physique
de I'Université du Michigan, Wilbur Peters et Larry Curtis, pour travailler sur un projet
d’endoscope a fibres optiques. Curtis résolut le probléme de déperdition de la lumiére
en blindant les fibres de verre avec du verre d’indice de réfraction inférieure. Ainsi,
en 1957, le premier prototype d’endoscope flexible a fibres optiques (Fig. [1.2/(a)) est
présenté publiquement et trois années supplémentaires seront nécessaires jusqu’a la
commercialisation du premier modeéle (Fig.[1.2/(b)) par la société American Cystoscope
Makers, Inc. (ACMI). De nombreuses évolutions furent apportées au dispositif grace
aux nombreuses collaborations entre les praticiens et les fabricants d’endoscopes : la
vision axiale (la vision latérale avait été héritée de I’endoscope de Schindler), le controle
de la déflexion de la section distale, un canal d’insufflation, un jet d’eau permettant
le nettoyage de la lentille, un canal pour le passage d’instruments opératoires. Ces
nouveaux endoscopes flexibles permirent également d’explorer de nouvelles cavités :
ainsi, la premiére colonoscopie fut réalisée en 1965.

14 ans aprés U'invention du capteur CCD (Charged Coupled Devices) dans les labo-
ratoires Bell par George Smith et Willard Boyle, la technologie fut intégrée par la société
américaine Welch Allyn, Inc. en 1983 en remplacement des fibres optiques pour le retour
visuel. Les firmes japonaises Olympus, Fujinon et Pentax emboitérent rapidement le
pas et sont a l'origine d’améliorations significatives en vidéo-endoscopie. L’affichage sur
un écran (cf Fig. [1.3) et la sauvegarde instantanée d’'images ont permis de faciliter
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(b)

FIGURE 1.2 — (a) Premier prototype de gastroscope a fibre optique d’Hirschowitz et al. en
1957 (b) Premier modele commercial en 1960.

I’enseignement et la documentation des techniques de gastro-entérologie.
Le lecteur intéressé souhaitant plus de détails sur ’historique de ’endoscopie flexible

pourra se référer aux ouvrages de Vilardell [Vil05] et de Waye [WDCO03].

FIGURE 1.3 — Evolution de la pratique de I’endoscopie. (a) Utilisation d’un fibroscope, une
seule personne peut bénéficier de la vue endoscopique. (b) Simulation d’une colonoscopie a
I’aide d’un vidéo-endoscope : la vue endoscopique est disponible sur un écran.

1.2 Le matériel d’endothérapie

Jusqu’a I'avénement de I’endoscopie flexible a fibres optiques dans les années 1960,
I’endoscopie était essentiellement utilisée & des fins diagnostiques en complément d’un
examen radiologique [Gue99]. L’amélioration de la maniabilité des endoscopes flexibles
et I'ajout de canaux opérateurs permettant le passage de micro-instruments de chirurgie
ont permis aux gastro-entérologues d’effectuer des traitements dans ’appareil digestif
du patient sans recourir aux techniques chirurgicales invasives. Nous décrivons, dans
cette section, les principaux outils actuellement disponibles en gastro-entérologie pour
réaliser des traitements endoluminals.
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1.2. LE MATERIEL D’ENDOTHERAPIE

1.2.1 Les endoscopes flexibles

Le marché de ’endoscopie flexible & usage médical compte quatre acteurs principaux
qui sont les sociétés Karl Storz [STO], Olympus [OLY], Pentax et Fujinon [FUJ].
Il existe différents types d’endoscopes selon la cavité a explorer. Nous nous limiterons
ici aux endoscopes prévus pour l'exploration du tube digestif (cf Fig. [1.4]).

Glandes Salivaires

Parotide
Submandibulaire
Sublingual

Foie
Vésicule biliaire

Duodenum

Canal cholédogue

Célon transverse
Célon ascendant

Célon descendant

Caecum
Appendice

Pharynx
Langue
CEsophage

Pancréas
Canal Pancréatique
Estomac

lleum
(Intestin grele)

anus Sigmoide

FIGURE 1.4 — Le systeme digestif.

Pour I'endoscopie digestive haute, il existe :
— les gastroscopes servant a l’exploration de l'cesophage et de l’estomac. Ils ont
communément une longueur utile de 1050mm. Ils disposent d’une vision axiale

(cf. Fig. [L.5](a)).

— Les duodénoscopes sont un peu plus long (1250mm), de maniére & pouvoir passer
le pylore et atteindre le duodénum. Ils disposent en général d’une vision latérale
et de canaux a sortie latérale (cf. Fig. [L.5(b)) simplifiant la réalisation de la

sphinctérotomie.

Pour I’endoscopie digestive basse, il existe :

— Les sigmoidoscopes disposant d’une vision axiale. Ils sont relativement courts
(700mm) et ne permettent d’explorer que le rectum et le sigmoide.

— Les colonoscopes disposent également d’une vision axiale. De par leur longueur
(1500mm), ils permettent d’explorer la totalité du colon.
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(a) (b)

FIGURE 1.5 — Position de I’optique sur les endoscopes flexibles. (a) Vision axiale, (b) Vision
latérale.

Les endoscopes de gastroentérologie ont un diametre pouvant aller jusqu’a 13mm
dans leur version bi-canal. Des endoscopes flexibles peuvent également étre utilisés pour
explorer le systéme respiratoire ou urinaire d’'un patient.

1.2.2 Les instruments d’endothérapie

En endothérapie, 'action chirurgicale est effectuée a l'aide de longs instruments
flexibles amenés sur le site opératoire au travers des canaux opérateurs de I’endoscope
flexible. Ces canaux ont un diamétre allant de 2 & 4mm.

Les outils disponibles pour réaliser la section de tissus sont :

— les aiguilles électro-dissectrices : leur forme la plus simple est constituée d’une
aiguille diathermique rétractable a I'intérieur d’une gaine (Fig.[1.6|(a)). Le rajout
d’une boule isolante au bout de 'aiguille (Fig. [1.6/(b)) permet de limiter l'effet de
coupe au coté de l'aiguille et ainsi de diminuer le risque de perforation involontaire.

— Les anses diathermiques (Fig. |1.6/(e)) sont principalement utilisées pour la ré-
section de polypes. Elles permettent d’enserrer la base du polype avant d’utiliser
Ieffet diathermique permettant la résection.

— Le sphinctérotome est une forme particuliere d’aiguille dissectrique. L’actionne-
ment de l'outil permet d’écarter le fil diathermique de la gaine (Fig. [1.6](f)). I
facilite ainsi la section d’un sphincter.

— Les ciseaux mécaniques (Fig.|1.6} (g)) ont été introduits plus récemment. Ils servent
essentiellement a retirer les fils de suture placés lors d’une intervention par lapa-
roscopie ou laparotomie.

Les outils de section diathermiques permettent également la coagulation, il est pos-
sible de moduler la proportion de l'effet dissecteur par rapport a l'effet coagulant en
modifiant la surface de contact (aiguille plus grosse) ou en réglant la puissance du gé-
nérateur. Il existe également des outils dédiés a la coagulation tels que les électrodes
de coagulation (Fig. [1.6|(d)), ou les électrodes au plasma argon qui permettent une
coagulation uniforme des tissus par l'intermédiaire de gaz Argon ionisé.

On trouve également dans la panoplie d’instruments endothérapeutiques des pinces
permettant la préhension des tissus a des fins de manipulation ou de prélévement (en
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(a)

9]

FIGURE 1.6 — Panoplie d’instruments d’endothérapeutie.

vue d’une biopsie) (Fig. [1.6](g)). Des paniers, ainsi que des filets endoscopiques (Fig.
(1)), servent & emprisonner un corps (corps étranger, calculs biliaires, tissus issus
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d’une résection) en vue de son extraction. Des injections peuvent étre réalisées a 1'aide
d’aiguilles rétractables. Des orifices peuvent étre dilatés au moyen de ballons hydrosta-
tiques.

La suture est en général réalisée au moyen de clips (Fig.[L.6](1)) ou d’anses largables.
Cependant, des développements récents visent & améliorer les techniques de suture en-
doscopique [AABT(9]. On peut notamment citer le prototype Eagle Claw (Fig.[1.6](j))
proposé par Olympus. L’outil se fixe sur ’endoscope : son utilisation nécessite donc le
retrait et la réinsertion de I’endoscope pour sa mise en place. La société USGI propose
son systéme G-Prox disponible pour sa plate-forme Transport (cf. section . Deux
larges machoires (Fig. [1.6] (k)) permettent de rapprocher les tissus. Une aiguille passe
alors au travers des méachoires et permet de larguer le fil de suture disposant d’ancres
auto-expansives.

1.3 La chirurgie transluminale endoscopique

Depuis de nombreuses années, des procédures chirurgicales sont réalisées pour trai-
ter les pathologies des organes de la cavité abdominale comme par exemple ’appendi-
cectomie ou la cholécystotomielﬂ. Pour réaliser un acte chirurgical sur ces organes, le
chirurgien doit avoir accés a la cavité abdominale. La méthode traditionnelle consiste a
réaliser une large incision de la paroi abdominale pour obtenir un accées direct aux or-
ganes. On appelle cette méthode chirurgie ouverte ou laparotomie (Fig.[1.7(a)). Cette
méthode bien connue est encore trés répandue, car elle permet un apprentissage rapide
de nouvelles procédures [Fu99|. Toutefois, la plupart des complications de la laparoto-
mie sont liées a l'incision de la paroi abdominale. Les complications les plus courantes
sont les infections de la plaie apparaissant chez 10 & 15% des patients ou encore les
hernies incisionnelles chez 4 & 21% des patients [PBDPT06|. Les fortes douleurs post-
opératoires, le temps de rétablissement particulierement long ainsi que la présence d’une
cicatrice de grande taille sont des inconvénients majeurs de cette technique.

Plus récemment, des méthodes d’accés a la cavité abdominale moins invasives ont
été développées. La laparoscopie consiste a accéder a la cavité abdominale par une ou
plusieurs petites incisions dans la paroi abdominale servant au passage d’un endoscope
rigide pour l'observation de la cavité et d’outils de chirurgie pour le traitement. Le
pneumopéritoine (insufflation de 'air dans la cavité abdominale) permet alors de créer
un espace de travail (Fig. [1.7}(b)). Cette technique a connu un formidable essor depuis
le milieu des années 1980 et trouve bon nombre de ses précurseurs en France [Mou91].
Les incisions sont bien plus petites que pour une laparotomie, les complications asso-
ciées s’en trouvent ainsi fortement réduites [KCTT06|. Cependant, en comparaison & la
chirurgie ouverte, cette procédure est délicate. Elle nécessite une bonne coordination
de la part du chirurgien, car la vision est obtenue par une caméra endoscopique et, de

1. Ablation de la vésicule biliaire.
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plus, les longs instruments de chirurgie sont contraints par le passage dans des trocarts,
ce qui rend leurs mouvements non intuitifs.

() (b) (©)

FIGURE 1.7 — Illustration des différents acces a la cavité abdominale et plus précisément a
la vésicule biliaire : (a) la laparotomie ou chirurgie ouverte, (b) la laparoscopie, (c) ’acces
transluminal par voie transvaginale.

Une nouvelle technique d’acces a la cavité abdominale est actuellement en dévelop-
pement. La chirurgie transluminale endoscopique ou NOTES (Natural Orifice Translu-
minal Endoscopic Surgery) est une technique permettant 1’accés a la cavité abdominale
au travers d’orifices naturels sans passer au travers de la paroi abdominale. Elle permet
ainsi de réaliser des traitements des organes de la cavité abdominale sans cicatrice vi-
sible. Le premier accés NOTES date de 1901, lorsque Dimitri Oskarovich Ott réalise un
examen endoscopique de la cavité abdominale au travers du vagin [Vil05] a I’aide d’un
spéculum. La procédure fut appelée "ventroscopie". D’autres cas d’accés transluminal
a la cavité abdominale ont été rapportés durant le 20éme siécle, souvent lors d’une
perforation involontaire du tube digestif lors d’examens colonoscopiques. Cependant,
I'idée d’effectuer une perforation volontaire et controlée du tube digestif n’est proposée
quen 2000 par Kalloo et al. [KKST00]. Les résultats montrant la faisabilité d’une ex-
ploration de la cavité abdominale par voie transgastrique (accés depuis la bouche du
patient avec une incision de la paroi stomacale) a 1’aide d’un endoscope flexible seront
publi¢s dans [KSJT04]. Le nombre croissant de publications concernant la chirurgie
NOTES montre I'intérét que suscite cette nouvelle technique dans le monde médical.
On compte 1 publication pour 'année 2003, 14 en 2004 et 35 en 2006 d’aprés Nesargikar

et al. [N.JO9.
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1.3.1 Principe

La technique NOTES vise a effectuer des traitements de la cavité abdominale en
passant par un orifice naturel (bouche, anus, urétre) puis au travers d’une paroi interne
(estomac, colon, vessie). Elle est une extension des techniques d’endothérapie permet-
tant d’effectuer des actes chirurgicaux a l'intérieur du tube digestif.

La premiére voie d’accés proposée par Kalloo [KKST00| en 2000, et la plus étudiée
depuis, est la voie transgastrique. L’endoscope flexible est dans un premier temps amené
dans 'estomac par la bouche et I'cesophage comme pour une gastroscopie. Une petite
incision est ensuite réalisée dans la paroi stomacale au moyen d’une aiguille électro-
dissectrice (needle knife). L’incision peut ensuite, si nécessaire, étre dilatée au moyen
d’un ballon hydrostatique de maniére a permettre le passage de ’endoscope flexible
dans la cavité abdominale. L’opération est ensuite réalisée en utilisant les instruments
d’endothérapie au travers des canaux opérateurs de I’endoscope flexible.

D’autres voies d’abord sont également a I’étude telles que les approches transva-
ginales, transvesicales et transcoloniques. Du fait des limitations de mouvement des
endoscopes flexibles, il a été remarqué que ces approches "du bas vers le haut" per-
mettent naturellement une meilleure visualisation des organes de la partie haute de la
cavité abdominale, contrairement a ’approche transgastrique donnant un accés immé-
diat aux organes pélviens. Dans [VTDOS|, Varadarajulu et al. ont réalisé une enquéte
pour connaitre la préférence des patients entre une approche NOTES ou laparoscopique
ainsi que le choix de l'orifice. Sur 100 patients, 78% auraient préféré ’approche NOTES
a ’approche laparoscopique a risques de complication égaux. Les raisons les plus in-
voquées justifiant le choix sont I'absence de douleur (99%) et de cicatrice (89%). De
plus, 92% des hommes et 81% des femmes préférent la voie d’accés oral aux approches
transrectales et vaginales.

Les études réalisées sur modéle animal ont montré que la plupart des procédures
chirurgicales abdominales pouvaient étre réalisées par une approche transluminale. En
2008, Flora et al. [FWIT08| proposent un état de 'art sur la chirurgie NOTES et
rapportent que les opérations suivantes ont été réalisées avec succés sur modéle animal :
des appendicectomies, des anastomoses, des biopsies, des implantations de stimulateur
phrénique, des ligatures des trompes de Fallope, des histologies in vivo, des ablations
de la vésicule biliaire, des ganglions lymphatiques, des ovaires, de I'utérus ou encore de
la rate.

Des procédures en chirurgie NOTES sur des humains ont également été rapportées.
Dans [KACT08|, Kantsevoy et al. dressent un état de l’art de ces opérations. Les opé-
rations mentionnées sont des appendicectomies, des ablations de la vésicule biliaire, des
peritonéoscopies diagnostiques et des biopsies réalisées soit par voie transvaginale, soit
par voie transgastrique. Il est & préciser qu’aucune complication n’a été rapportée lors
de ces essais.
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1.3.2 Avantages

Cette nouvelle technique chirurgicale semble apporter de nombreux avantages par
rapport aux techniques traditionnelles. En évitant les incisions de la paroi abdominale,
les risques associés, a savoir les infections des plaies ainsi que les hernies, sont supprimés.
Les parois internes ont une capacité cicatricielle bien supérieure a celle de la paroi
abdominale permettant ainsi un rétablissement plus rapide du patient. De plus, elles
sont peu innervées ce qui réduit d’autant la douleur et 'inconfort par rapport aux
méthodes traditionnelles. A titre d’exemple, lors de la premiére opération sans cicatrice
réalisée par le prof. Marescaux (cf. Fig. et son équipe le 2 avril 2007 [MDP*07],
une cholécystotomie a été réalisée par voie transvaginale sur une patiente de 30 ans. La
patiente se sentait bien au soir de I'intervention et a été libérée le deuxiéme jour sans
complication. Il est méme envisageable que des opérations transluminales puissent étre
réalisées sous simple sédation sans anesthésie générale. Les techniques transluminales
sont particuliérement adaptées pour les patients ayant une paroi abdominale fragilisée
comme les grands brilés [RR06| ou encore les patients souffrant d’obésité morbide.

FIGURE 1.8 —J. Marescaux et son équipe lors de la premiere opération sans cicatrice réalisée
aux Hopitaux Universitaires de Strabourg.

1.3.3 Problématiques

La chirurgie NOTES est a la frontiére entre deux spécialités : la chirurgie abdominale
et la gastroentérologie. En juillet 2005, 14 membres des associations ASGE (American
Society of Gastrointestinal Endoscopy) et SAGES (Society of American Gastrointesti-
nal and Endoscopic Surgeons) se sont réunis pour identifier les limites actuelles de la
chirurgie NOTES. L’analyse a été publiée dans un "white paper" [RK06] dans la revue
Gastrointestinal Endoscopy. Les problématiques suivantes ont été identifiées :
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CHAPITRE 1. CONTEXTE MEDICAL

— les points d’incision de la paroi interne optimaux selon l'opération a réaliser ne
sont pas encore identifiés,

— D’étanchéité du point d’incision aprés fermeture doit étre garantie. Les méthodes
actuelles (essentiellement la pose de clips) ne semblent pas suffire,

— il est nécessaire de développer des méthodes de suture endoscopique de maniére
a faire face aux problémes pouvant survenir pendant I’acte chirurgical comme les
saignements, et a réaliser la fermeture de 'incision ou des anastomoses,

— la flexibilité des endoscopes et des instruments d’endothérapie est un avantage
pour naviguer dans le tube digestif mais pose des problémes pour exercer des
forces sur les tissus,

— les instruments d’endothérapie actuels ne disposent pas d’articulations et de ce
fait ne permettent pas d’effectuer des mouvements autres que dans 'axe de la
caméra. Le développement de tels outils semble indispensable pour la réalisation
de taches complexes.

De plus, les chirurgiens font face & de nombreuses difficultés lors de la manipulation

des endoscopes flexibles :

— Plusieurs actions doivent étre réalisées simultanément pour effectuer le mouve-
ment désiré. En effet, la téte de I’endoscope a au total 4 degrés de liberté. L’endo-
scope peut étre enfoncé et tourné (mouvements 1 et 2 sur la Fig. autour de
son axe depuis sa partie proximale. De plus, I'extrémité flexible peut étre courbée
selon deux directions orthogonales (3 et 4) a partir des molettes de commande.

— Le guide flexible de I’endoscope ne peut pas étre directement commandé. Sa forme
est définie par les contraintes anatomiques, i.e. les structures anatomiques qui
sont en contact avec I’endoscope comme par exemple I'cesophage et ’estomac. De
ce fait, les mouvements opérés sur le corps de I’endoscope depuis la poignée de
commande ont un effet difficilement prévisible dans I'image endoscopique.

— Les mouvements physiologiques des organes engendrés par la respiration ainsi que
par les mouvements du patient occasionnent des perturbations importantes sur
I’endoscope. Pour opérer malgré ces perturbations, le chirurgien doit faire preuve
d’une bonne coordination ceil-main.

Lors des procédures transluminales, le nombre important de mobilités a gérer pour
réaliser I'opération implique que plusieurs praticiens manipulent simultanément le sys-
téme endoscopique et ses instruments (voir Fig. [1.10]). Ils doivent partager un petit
espace de travail autour de la poignée de commande et doivent faire preuve d’une ex-
cellente coordination.

1.4 Evolution des systémes de thérapie endoluminale et trans-
luminale

Nous présentons dans cette section les développements de systémes de thérapie en-
doluminale et transluminale. Ces développements visent a palier les limitations actuelles
des endoscopes flexibles, notamment le manque de mobilité des instruments utilisés au
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guide souple

/ 6 poignée de commande

FIGURE 1.9 — Transmission des mouvements depuis la poignée de commande (a droite) et la
téte de I’endoscope flexible (a gauche). Les effets de la translation (1) et de la rotation (2) de
I’endoscope dépendent de la forme du guide flexible définie par les contraintes anatomiques.
Cette forme est généralement inconnue.

FIGURE 1.10 — Expérimentation en chirurgie NOTES a I'IRCAD.

travers des canaux opérateurs de 1’endoscope flexible. Un deuxiéme axe de développe-
ment fréquemment rencontré vise & apporter une certaine rigidité au guide flexible de
I’endoscope.

Nous présentons, dans un premier temps, les développements de systémes a action-
nement manuel. On peut noter, que les principaux acteurs du marché de I’endoscopie
flexible ont d’ores et déja proposé un prototype & actionnement manuel, montrant de
ce fait 'intérét porté a la chirurgie transluminale.

Dans un deuxiéme temps, nous présentons les développements de systémes robo-
tiques. Ces développements sont principalement issus du milieu universitaire. L’objectif
de la plupart de ces solutions robotiques est également de fournir des mobilités supplé-
mentaires aux outils mais également de simplifier la manipulation des nombreux degrés
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CHAPITRE 1. CONTEXTE MEDICAL

de liberté au moyen d’un schéma de télémanipulation. Un deuxiéme axe de recherche
identifié propose de s’affranchir de I’héritage issu de I’endoscopie flexible en mettant au
point des robots miniatures pouvant directement accéder au site chirurgical.

1.4.1 Systémes a actionnement manuel

La société Olympus propose une amélioration d’un endoscope double canal [SGR*07].
Cet endoscope, appelé R-Scope (Fig. , dispose de deux sections flexibles et de
deux canaux opérateur. La section flexible proximale peut étre fléchie selon une di-
rection (haut/bas) tandis que la section distale peut étre fléchie selon deux directions
(haut/bas, gauche/droite). Chaque canal dispose & son extrémité d’un levier permet-
tant d’actionner 'instrument dans une direction autre que dans ’axe optique. Chaque
canal permet le déplacement selon une direction (verticale ou horizontale).

(a) (b)

FIGURE 1.11 - (a) R-scope, Olympus Optical, (b) vue de la partie distale du R-Scope d’Olym-
pus. Chaque instrument dispose d’un degré de liberté.

La société Pentax a également réalisé un prototype donnant des mobilités sup-
plémentaires aux instruments [KLST05]. Le prototype (Fig. [1.12)) est constitué¢ d’un
endoscope flexible de large diamétre (20 mm) a deux canaux de 7mm de diamétre. Cet
endoscope sert de guide & deux endoscopes de faible diamétre (4,9 mm). Chaque endo-
scope propose un retour visuel : par caméra CCD pour le guide et par fibre optique pour
les bras. L’écartement des bras du a la forme de la sortie des canaux du guide permet
d’augmenter 'espace de travail. Cet assemblage d’endoscopes doit étre manipulé par
trois opérateurs simultanément.

La société USGI Medical (San Clemente, Californie) a dans un premier temps mis
au point un tube rigidifiable appelé ShapeLock (Fig. pour assister les gastroenté-
rologues lors de colonoscopies. Le tube peut passer d'un état souple a un état rigide par
I’actionnement d’un levier et permet le passage d’un endoscope flexible. Ainsi, lorsque
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FIGURE 1.12 — (a) Partie proximale du prototype Pentax et (b) vue de la partie distale.

le tube est rigidifié, le praticien peut enfoncer ’endoscope sans exercer de forces impor-
tantes sur la paroi du colon.

FIGURE 1.13 — Overtube utilisant la technologie ShapeLock permettant de passer d’un état
souple a un état rigide.

Cette technologie a également été intégrée dans le systéme Transport (Fig. [1.14])
dédié aux opérations endoluminales ou transluminales. Ce systéme a regu l'autorisation
de commercialisation de la Food and Drug Administration (FDA). Le systéme consiste
en un guide flexible disposant d’une section distale orientable a I’aide d’une poignée de
commande similaire & celle d'un endoscope flexible. Ce guide dispose de quatre canaux
(deux de 6mm et deux de 4mm). Un endoscope flexible de faible diamétre (inférieur
a 6 mm) est alors inséré par un des canaux pour permettre U'illumination et le retour
visuel. Les autres canaux sont disponibles pour 'utilisation d’instruments classiques de
gastroentérologie ou d’instruments spécifiques développés par la société USGI tels que
le g-Prox (outil multi-fonction permettant de suturer ou de pincer un tissu avec une
force supérieure aux pinces classiques).
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(b)

FIGURE 1.14 — (a) Systeme Transport de la société USGI utilisant la technologie ShapeLock,
(b) vue rapprochée de la partie distale du systeme Transport faisant apparaitre les canaux
opérateurs.

Dans [SKP*05], un autre prototype de la société USGI appelé Cobra est présenté
(Fig. [1.15)). Ce guide flexible rigidifiable dispose de trois canaux opérateurs de 5,5mm
de diameétre ayant des mobilités propres. L'un des canaux sert au passage d’un endo-
scope de faible diamétre pour la visualisation et les deux autres permettent le passage
d’instruments.

(a) (b)

FIGURE 1.15 — (a) Prototype Cobra de la société USGI utilisant la technologie ShapeLock et
disposant de 3 canaux articulés, (b) vue endoscopique du prototype Cobra lors d’une expé-
rience in vivo.

La société Boston Scientific propose un prototype appelé Direct Drive Endoscopic
System (DDES) [TRRS09]. Le systéme est composé d'un guide flexible avec une section
distale orientable. Ce guide dispose de trois canaux pouvant accueillir un vidéoendo-
scope de faible diamétre (6mm) et deux instruments de 4mm de diamétre. L’orientation
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de la section distale du guide est réalisée par 'actionnement de molettes situées sur sa
poignée comme pour un endoscope classique. Les instruments sont constitués d’une
poignée de commande ergonomique et d’une longue gaine flexible avec en son bout
une section flexible orientable selon 2 degrés de liberté et un outil spécifique. Chaque
poignée contient les mécanismes permettant de commander la section flexible distale et
est montée sur un rail (Fig. en liaison pivot glissant de maniére a pouvoir réaliser
I’enfoncement et la rotation propre de l'instrument.

FIGURE 1.16 — Prototype DDES de la société Boston Scientific.

Dans [SZS09], Spaun et Swanstrom évaluent le prototype de plateforme multitaches
Endosamurai proposé par Olympus (Fig. . Ce prototype dispose d’'une interface
ergonomique qui transmet mécaniquement le mouvement de deux poignées aux deux
outils articulés disposant de 5 degrés de liberté. Cette interface est congue de maniére
a reproduire les mouvements des outils de laparoscopie. L’interface est reliée aux outils
par un guide flexible de 15mm de diametre dont la section distale est orientable par
un systéme de molettes comme pour un endoscope classique. Le guide flexible dispose,
en plus des deux bras articulés, d’un canal opérateur classique supplémentaire et d’'une
caméra CCD. Les deux bras peuvent étre rapprochés lors de la phase d’insertion du
systéme ou écartés pour offrir une meilleure triangulation. Olympus propose également
d’utiliser un overtube rigidifiable pour améliorer la stabilité du systéme.

La société Karl Storz a également développé, au cours de ces derniéres années, un
prototype de plate-forme dédié aux opérations transluminales. Le développement du
prototype s’est fait dans le cadre du projet ANUBIS du poéle de compétitivité "In-
novations Thérapeutiques" en partenariat avec I’équipe robotique du LSIIT ainsi que
I’équipe médicale de I’IRCADEI pour réaliser les tests et fournir un retour sur les amé-
liorations a apporter au systéme. Le systéme final, nommé Anubiscope, est présenté en
Fig. [[.1I§ Le systéme est composé d’'un guide flexible de 16mm de diamétre avec une
section distale orientable & partir d’une poignée disposant de molettes a la maniére d’'un

2. Institut de Recherche contre les Cancers de I’ Appareil Digestif
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FIGURE 1.17 — Prototype de plate-forme multitiches Endosamurai développé par Olympus.
(a) Extrémité distale du systeme esclave, (b) interface maitre, (c) vue du systeme complet.

endoscope classique. Le guide dispose de deux canaux opérateurs de 4,2mm et d’un troi-
siéme de 3,2mm, d'une caméra CCD et de deux ailes rétractables. Les ailes, lorsqu’elles
sont fermées, facilitent 'insertion du guide dans l’cesophage du patient. Lorsqu’elles
sont au contraire ouvertes, elles permettent de créer un espace de travail en poussant
les organes voisins. Les canaux de 4,2mm permettent le passage d’instruments spéci-
fiques. Ces instruments disposent d’une section distale flexible a un degré de liberté.
Cette section est actionnée a l'aide du pouce par une gachette située au-dessus de la
poignée de l'instrument (Fig.|1.18/(b)). La gachette située en-dessous de la poignée per-
met I'actionnement de 'effecteur a ’aide de I'index. Les mobilités supplémentaires des
outils sont obtenues directement par I'insertion et la rotation des instruments. Les ailes
guident les instruments en sortie de canal de maniére & écarter les outils de la position
centrale et permettent ainsi la triangulation.

1.4.2 Systemes robotiques

Les systémes mécaniques précédents permettent d’augmenter le nombre de degrés de
liberté par rapport & un simple endoscope. Toutefois, le contréle manuel de ces systémes
devient trés problématique. Afin de résoudre ce probléme, des solutions robotiques ont
été proposées.

Systemes télémanipulés

Hattori et al. de I'université de Jikey (Tokyo, Japon) ont réalisé en 2002 [HSST06] un
prototype robotique pour la chirurgie abdominale par voie transluminale. Le systéme
est constitué de deux forceps télémanipulés attachés de part et d’autre d’un endoscope
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FIGURE 1.18 — Le prototype Anubiscope de la société Karl Storz.

flexible classique (Fig.[1.19)). Le flechissement d’un bras selon deux degrés de liberté est
réalisé au moyen de trois cables amenés le long de 1’endoscope par un tube métallique
élastique.

FIGURE 1.19 — Prototype de I'université de Jikey (Tokyo, Japon).

Low et al. [LTTT06] de I'université de Nanyang (Singapour) proposent également
d’attacher deux bras robotiques télémanipulés & un endoscope flexible (Fig. |1.20}(b) et
Fig.[1.20}(c)). Les bras sont composés de cinq articulations discrétes (Fig.[1.20/(d)) dont
I’agencement permet d’imiter les mouvements d’un bras humain. Un degré de liberté
supplémentaire permet 1’actionnement de l'outil (ouverture/fermeture d’une pince, de
ciseaux). Le mouvement est transmis aux différentes articulations a I’aide de céables de
Bowden. Pour manipuler les instruments, une interface maitre de type exosquelette est
proposée (Fig.[1.20[(a)). Etant donnée la ressemblance de 'esclave avec le bras humain,
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les données anthropomorphiques du bras du chirurgien sont utilisées pour définir la
position de chaque articulation du bras robotique.

Tel)
G

" DOF Shoulder fokﬁ‘

(c) (d)

FIGURE 1.20 — Prototype de I’université de Nanyang (Singapour).

Dans [ABRPQT], le systéme ViaCath de la société EndoVia est présenté. Le systéme
consiste en deux instruments articulés télémanipulés utilisés conjointement avec un en-
doscope flexible. Les deux instruments sont longs et flexibles. Ils sont amenés sur le site
chirurgical le long d’un gastroscope standard (voir Fig. [L.21}(c)). Ils disposent de deux
sections distales orientables selon deux directions (la section proximale mesure lem, la
section distale mesure 2,5 cm) leur conférant ainsi 4 degrés de liberté auquels il faut
ajouter la rotation propre et ’enfoncement de l'instrument ainsi que ’actionnement
de la pince. Les 7 moteurs nécessaires a l'actionnement d’un instrument sont disposés
dans un pack standard (voir Fig. [L.21}(a)) initialement développé pour le systéme La-
protek, un robot chirurgical téléopéré pour la chirurgie laparoscopique. Le mouvement
est alors transmis a 'instrument au moyen d’une transmission a céables et de connecteurs
mécaniques rapides (Fig. [1.21](a) et (b)).

Systeémes coopératifs

Le systéme NES de la société Neoguide Systems (Fig. |1.22) a été congu pour l'as-
sistance & la colonoscopie afin d’éviter la formation de boucles lors de I'insertion de
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(a)

(©)

FIGURE 1.21 — Systeme ViaCath de la société¢ EndoVia (a). Pack de 7 moteurs avec un
connecteur rapide pour la transmission a cables. (b) Connecteur mécanique rapide pour la
transmission du mouvement a I’outil depuis le pack moteur. (c) Outils a 7 degrés de liberté.

I'endoscope flexible [Bel07]. Le systéme est composé d’une chaine de sections flexibles
commandables indépendamment. La section distale est commandée par le praticien a
I’aide d’un joystick. L’enfoncement est réalisé manuellement. Le systéme mesure la pro-
fondeur d’insertion et la position de la section distale. Les sections suivantes sont alors
controlées automatiquement de maniére a ce que ’endoscope suive le chemin défini par
la premiére section.

On trouve également dans le milieu universitaire des développements de systéme
d’assistance a la colonoscopie. Deux axes de recherche sont essentiellement abordés.
Le premier axe consiste a automatiser la déflexion de la partie distale d’un colo-
noscope. En général, une nouvelle conception de la téte flexible est proposée. Dans
[FGK™94]|[MPL™02|, trois ressorts en alliage & mémoire de forme disposés autour de
I’épine dorsale de la téte flexible sont utilisés pour obtenir la déflexion. Une autre mé-
thode consiste a utiliser trois chambres a air (en lieu et place des ressorts a alliage a
mémoire de forme) dont la longueur varie en fonction de la pression de I'air [CPRF02].
Chen et al. [CPR0O9] proposent alors de minimiser les contacts avec le cdlon en main-
tenant automatiquement la téte de I’endoscope flexible au centre du célon pendant son
insertion. La position relative de la téte flexible par rapport & la paroie du colon est
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(b)
FIGURE 1.22 — Systeme NES de la société Neoguide Systems.
obtenue a I’aide de trois capteurs optiques de position disposés autour de la téte flexible.

Approche par robots miniatures

Le deuxiéme axe concerne le développement de robot miniature autopropulseur
capable de se déplacer dans le colon. La méthode de propulsion généralement envisagée
est proche de celle du ver de terre qui tend et détend les sections de son corps pour
avancer dans la terre. Cette approche nécessite de pouvoir s’accrocher a la paroi du
colon. L’accroche peut étre obtenue soit par friction a 'aide de ballons a expansion
radiale [SBG95| ou soit par suction [AK00] [MAPF01].

Dans |[LWDT08|, Lehman et al. de l'université du Nebraska proposent une ap-
proche différente a la chirurgie transluminale ne reposant pas sur l'utilisation d’un
guide flexible. Le systéme présenté est un robot miniature complétement introduit dans
la cavité abdominale par voie transluminale. Le robot dispose de deux bras a 3 degrés
de liberté (Fig. . Le robot est maintenu contre la paroi abdominale grace a la
présence d’aimants dans la structure du robot ainsi que dans la poignée de commande
posée sur l'abdomen du patient.

Les projets européens ARES [ARE] 2006/2009 (Assembling Reconfigurable Endolu-
minal Surgical system) et ARAKNES [ARA| 2008,/2012 (Array of Robots Augmenting
the KiNematics of Endoluminal Surgery) ont pour objectif de développer des solutions
robotiques a la chirurgie endoluminale de I’estomac. La solution envisagée est un robot
reconfigurable [MVHDOS|. 10 & 15 modules pourront étre ingérés par le patient. Ces
modules seront assemblés une fois dans 'estomac de maniére & former le robot adé-
quat pour la tache a réaliser (Fig.|1.24)). Dans [NANOT|, ’assemblage automatique des
modules est rendu possible par 1'utilisation d’aimants.
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FIGURE 1.24 — Projet ARAKNES. (a) Systéme chirurgical endoluminal reconfigurable par
assemblage de modules. (b) Module d’articulation a 2 DDL.

1.5 Objectifs du travail présenté

1.5.1 Assistance robotique

Les solutions robotiques présentées précédemment permettent d’augmenter les mo-
bilités des outils endoscopiques et d’améliorer leur manipulabilité au moyen d’un schéma
de télémanipulation. Cependant, méme avec la plus value apportée par ces solutions,
certains problémes ne sont pas résolus.

En effet, le controle des mouvements du systéme reste entiérement a la charge du
chirurgien. Si I'environnement sur lequel il doit opérer est soumis & des mouvements
physiologiques, la réalisation de la tache chirurgicale peut devenir complexe. Le chi-
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CHAPITRE 1. CONTEXTE MEDICAL

rurgien doit alors synchroniser ses gestes avec les mouvements de I'environnement. Cet
exercice augmente sensiblement la difficulté de 'opération, la concentration requise et
donc la fatigue du chirurgien. Il serait donc intéressant de réaliser la synchronisation de
maniére automatique et transparente pour le chirurgien. A notre connaissance, aucun
travail n’a porté sur le développement de modes d’assistance autonome en chirurgie
transluminale, ni en endoscopie flexible.

Assistance autonome en chirurgie laparoscopique

En revanche, un certain nombre de travaux d’automatisation de gestes ont été pro-
posés dans le cadre de la chirurgie laparoscopique c’est a dire de 1’endoscopie rigide.
Du fait des similitudes entre ces approches (utilisation d’un retour visuel, contraintes
de mouvements, environnement identique), il était intéressant de positionner notre pro-
blématique par rapport a ces travaux. Nous en donnons ici un apergu. Deux téaches
automatiques robotisées ont principalement été proposées : le positionnement de camé-
ras et le positionnement d’instruments.

Positionnement automatique de la caméra endoscopique Casals et al. [CAPL95| ont
proposé un systéme autonome de positionnement de la caméra endoscopique permettant
de libérer le chirurgien de la tache de commande des mouvements de ’assistant. Ce
systéeme détecte les instruments de chirurgie dans les images endoscopiques et décide de
modifier la position de I’endoscope pour recentrer les instruments dans les images. Les
mouvements détectés de I'instrument sont filtrés pour éviter les petits déplacements
rapides de la caméra et des mouvements cycliques autour d’une position moyenne. Le
systéme a été étendu a 1'utilisation de plusieurs instruments chirurgicaux : le centrage de
I'image se fait alors sur 'instrument le plus actif tout en conservant le second instrument
dans le champ de vision [CAL96].

Dans sa thése, S. Voros [Vor06| propose des commandes haut niveau pour les ro-
bots porte-endoscope permettant de remplacer un assistant porte optique. Une analyse
des besoins a montré 'intérét de pouvoir suivre les instruments avec ’endoscope. Une
méthode de détection et de localisation des instruments est également proposée.

Positionnement automatique des instruments Taylor et al. [TFET95| ont proposé de
guider un instrument de chirurgie a partir des images endoscopiques. Le probléme est
donc inversé par rapport aux travaux précédents : la tache consiste a commander I'ins-
trument tandis que I'endoscope reste immobile. De plus, le positionnement de I'instru-
ment se fait non pas par rapport a la caméra endoscopique, mais par rapport a des
organes. Le chirurgien définit une cible dans I'image au moyen d’une télécommande.
Deux images sont alors acquises en effectuant un faible déplacement de ’endoscope. La
position 3D de la cible a atteindre est alors déterminée par triangulation.

D’autres travaux ont été menés dans le but d’automatiser les déplacements des ins-
truments chirurgicaux. Krupa et al. [KGD™03| ont proposé un systéme permettant de
ramener automatiquement I'instrument de chirurgie au centre des images endoscopiques
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et de le positionner a une distance désirée des organes et ce méme lorsque 'instrument
n’est plus visible dans 'image endoscopique. Un porte-instrument a été développé pour
projeter un spot laser dans I’axe de I'instrument. La premiére tache consiste a amener
le spot laser & une position spécifiée dans I'image endoscopique par le chirurgien au
moyen d’un asservissement visuel 2D. De plus, 'instrument embarque des marqueurs
lumineux. Une mesure de la distance entre la pointe de l'instrumentation et ’organe
peut alors étre obtenus en effectuant le bi-rapport de quatre points (les marqueurs de
I'instrument et le spot projeté). Un deuxiéme asservissement visuel 2D permet alors
de maintenir I'instrument a la distance désirée de 'organe. L’asservissement visuel de
I'instrument permet d’éviter les contacts avec les organes lors des mouvements phy-
siologiques. Cependant, la faible bande passante du systéme robotique utilisé, un bras
AESOP de Computer Motion, ne permet pas un suivi précis et rapide de ces mouvements.

Afin de pouvoir suivre les mouvements des organes induit par la respiration avec ce
systéme limité, Ginhoux et al. [GGAM™05| ont proposé d’utiliser une loi de commande
répétitive basée sur le correcteur GPC permettant de prendre en compte la périodicité
des mouvements de organes. L’objectif est de fournir une compensation automatique des
mouvements physiologiques pour permettre au chirurgien de travailler sur un patient
virtuellement immobile.

1.5.2 Stabilisation active d’un endoscope flexible

Au vu des difficultés auxquelles sont confrontés les praticiens dans la manipulation
des endoscopes flexibles, nous souhaitons apporter une aide a la réalisation des gestes
chirurgicaux effectués avec ces dispositifs. Nous proposons, dans ce travail de thése,
de stabiliser automatiquement la téte de I'endoscope flexible par rapport a la zone a
traiter malgré les perturbations induites par les mouvements physiologiques du patient,
I'interaction des instruments avec ’environnement ou les mouvements appliqués sur le
corps de I'endoscope.

La problématique est proche de celle traitée par Ginhoux et al. [GGAMT05| en
chirurgie laparoscopique. Nous nous sommes donc inspiré dans un premier temps de ces
travaux.

Notre application différe tout de méme sur un certain nombre de points par rapport
aux travaux de Ginhoux et al. en endoscopie rigide :

— Le systéme de vision est embarqué. Les déplacements de I’endoscope flexible en-

traine une modification des perturbations apparentes dans I'image endoscopique.

— L’endoscope flexible n’est pas un robot rigide. Les méthodes traditionnelles d’ob-

tention des modeéles géométriques et cinématiques ne sont pas applicables.

— La transmission a cable introduit des jeux ce qui complique la commande du

systéme.

Les développements présentés dans la suite du manuscrit sont effectués sur un gas-
troscope conventionnel sans outils articulés dans le but de montrer la faisabilité de
I’approche. Toutefois, les méthodes proposées seront transposables a des systémes plus
complexes comportant des degrés de liberté additionnels, tels que ceux vus dans la
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section [L.4].
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Chapitre 2

Modélisation mécanique et de la partie
vision d’un endoscope flexible motorisé
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Nous consacrons ce chapitre a la modélisation de notre prototype d’endoscope moto-
risé en vue d’effectuer la compensation de mouvement physiologique par asservissement
visuel. I’endoscope flexible utilisé est un modéle standard de la société Karl Storz dont
la commande manuelle de la déflexion de la partie distale est remplacée par des mo-
teurs. Comme nous le verrons aux chapitre 3 et 4, la modélisation du fonctionnement
du dispositif est une étape primordiale pour la synthése de correcteurs performants.

Nous présentons tout d’abord le fonctionnement de I’endoscope flexible ainsi que
sa motorisation. Nous développons ensuite le modéle géométrique et cinématique de
la téte flexible permettant d’exprimer la position (dans un repére de base de la téte
flexible) ainsi que la vitesse de la caméra endoscopique en fonction de la position des
moteurs.

Enfin, nous présenterons le modéle complet de la boucle d’asservissement visuel
faisant apparaitre le modeéle cinématique du robot ainsi que la matrice d’interaction
reliant la vitesse de la cible dans 'image au torseur cinématique de la caméra.
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2.1 Motorisation d’un endoscope flexible

Notre prototype d’endoscope robotisé est basé sur un gastroscope a un canal opé-
rateur Karl Storz 13801PKS. La partie insérable de ’endoscope est longue de 110cm
pour un diamétre de 9,5mm. L’endoscope dispose d'un canal opérateur de 2.8mm de
diametre. Le champ de vision du systéme optique est de 140°. La déflexion de l'extré-
mité distale se fait selon deux directions orthogonales a 1’aide de deux cables passant
au travers du corps de ’endoscope. Chaque cable est relié par une poulie & une molette
sur la poignée de commande (voir Fig. . Les angles de déflexion de la téte flexible
sont de 200° vers le haut, de 100° vers le bas, de 120° vers la gauche, et de 120° vers la
droite (voir Fig. [2.1)).

Déflexion de la partie distale

haut/bas gauche/droite

m.,,__\ e “120"_

(b)

FIGURE 2.1 — (a) Gastroscope Karl Storz 13801 PKS accompagné de la source de lumiere et
de I'unité Telecam SL de traitement vidéo. (b) Angles de déflexion de la téte flexible. Images
issues de la documentation en ligne [STO].

La poignée ne contient pas uniquement la connexion entre les molettes et les cables.
Elle dispose également de boutons pour controler I'aspiration ou l'insufflation d’air et
l'irrigation au travers de I’endoscope (voir Fig. 2.3). Pour assurer ces fonctionnalités,
I’étanchéité de la poignée doit étre préservée. Nous avons donc choisi de motoriser la
déflexion de la partie distale de ’endoscope en préservant la structure de la poignée de
I’endoscope.

Les molettes sont montées a l'extérieur de la poignée sur deux arbres coaxiaux. Les
arbres coaxiaux font le lien entre les molettes a 'extérieur de la poignée et les poulies
entrainant les cables a l'intérieur de la poignée. Dans notre systéme motorisé, les mo-
lettes de commande ont été remplacées par deux moteurs rotatifs a arbre creux. En
utilisant des moteurs a arbre creux, il est possible de réaliser ’assemblage sans ajou-
ter d’engrenages (voir Fig. [2.5)). De cette maniére, nous évitons d’ajouter des jeux au
systéme. Les moteurs doivent également fournir un couple suffisant pour atteindre les
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Cable Points de passage
du cable

Molette

Points d’attache
du cable

FIGURE 2.2 — Vue schématique de la déflexion de I’extrémité distale selon 1 degré de liberté
par transmission a cable.

Touches

programmables Touch irati
ouche pour aspiration Pipe de nettoyage de

'objectif/air-eau

E;.eciﬁiﬁ: . : Touche pour irrigation/insufflation
haul/bag Canal opérateur
Guide de lumiére a
Canal opérateur fibre optique
e * Injecteur Yoot
béquillage Objectif
haut/bas

Frein de béquillag Guide de lumigre &
ein de béquillage i :
droite/gauche fibre optique
Molette de béquillage
droite/gauche

(a) (b)

FIGURE 2.3 — (a) Poignée de commande de I’endoscope flexible munie des deux molettes de
déflexion ainsi que de deux boutons assurant les fonctionnalitées d’aspiration ou d’insuffla-
tion d’air et d’irrigation. (b) Vue de la téte de I’endoscope. Images issues de la documentation
en ligne de Karl Storz [STQ].
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positions extrémes de 'espace de travail. En effet, pour assurer I’étanchéité de 1’en-
doscope flexible la téte flexible est enrobée d’une gaine élastique. Cette gaine tend a
ramener la téte flexible en position tendue et oppose une résistance lorsqu’on fléchit la
téte. Le tableau présente les mesures de couples maximaux pour notre endoscope
dans différentes configurations.

droite | gauche | bas | haut
sans outil 0,4 0,41 |0,29 | 0,41
avec un outil | 0,79 0,617 | 0,54 | 0.94

TABLE 2.1 — Mesure du couple maximal (exprimé en Nm) nécessaire pour atteindre les po-
sitions extrémes de I’espace de travail selon les quatre directions avec ou sans outil dans le
canal opérateur.

Des moteurs Harmonic Drive FHA-8C (figure [2.4)) avec un rapport de réduction de
50 équipés de codeurs incrémentaux ont été sélectionnés.

FIGURE 2.4 — Moteur rotatif a arbre creux Harmonic Drive FHA-8C.

Les moteurs sont commandés en vitesse a ’aide de variateurs Harmonic Drive SC-
610. La vitesse maximale en sortie est de 120 tr/min. Chaque arbre ayant un débatte-
ment d’un demi-tour, ’espace de travail peut étre couvert en un quart de seconde ce
qui est suffisant pour 'application visée.
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Motoréducteur pour le

mouvement gauche/droite
Motoréducteur pour le
mouvement haut/bas

(a) (b)

FIGURE 2.5 — (a) Schéma CAO de montage de la motorisation. (b) Réalisation.

2.2 Modele cinématique de I’extrémité distale d’un endo-
scope flexible

La téte flexible de ’endoscope est constituée de multiples vertébres empilées dont la
position n’est définie que par deux cables. Chaque céable est attaché en deux points de
part et d’autre de 'extrémité de la téte flexible et est relié a la poignée de commande
au moyen d’une poulie (voir Fig. pour une vue schématique a un cable). Ce type
de liaisons est décrit dans la littérature sous le nom de liaisons continues (continuum)
[RD99]. Les liaisons continues ont fait leur apparition dans de nombreux projets visant
a reproduire les mouvements de certains animaux tels que le corps d’un serpent, la
trompe d’un éléphant ou les tentacules d'une pieuvre [Buc02|[HWOT|[MJC*06] [Sim05].

Les méthodes de modélisation classiques développées pour les robots a liaisons dis-
crétes ne sont pas directement applicables aux robots continuums. Néanmoins, des
adaptions existent dans la littérature. Par exemple, dans [JW06]| une modification de
la convention de Denavit-Hartenberg est proposée utilisant des parameétres interdépen-
dants pour modéliser un robot continuum & plusieurs sections. Nous présentons ici une
approche géométrique directe pour obtenir le modéle de la téte flexible de ’endoscope.

2.2.1 Modele géométrique direct

La téte flexible de I'endoscope est composée d'une section flexible de longueur L;
sur son axe puis d’une section rigide a son extrémité distale. Nous considérons la section
flexible comme inextensible, c’est & dire que la longueur de son axe ne change pas lors
de la flexion. La caméra endoscopique est embarquée a 'extrémité de la section rigide
a une distance L; de la section flexible (voir Fig. . Un repére de référence Fp, a été
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FIGURE 2.6 — Photo de la téte flexible de 1I’endoscope.

attaché a la base de la section flexible en son centre, avec iy et fb pointant dans la
direction des points d’attache des cables (voir Fig. - La position de ce repére n’est
pas controlable et reste generalement fixe pendant I'opération. Le repere F. est attaché
a la caméra endoscopique avec k;c perpendiculaire au plan image et 7. dans la direction
de I'axe X de l'image.

Nous nous intéressons a la relation entre la position des moteurs rotatifs q = [¢; ¢o|”
et la transformation homogéne

ch — |:bRc btc:|
0 1
exprimant la pose du repére de la caméra F, dans le repére de référence Fp,. Appelons
IT le plan de courbure de la section flexible (voir Fig. 2.8). On définit o comme étant
I'angle entre le repére F;, et II, et B est 'angle de courbure dans II (voir Fig. [2.9).
Pour notre endoscope, la transformation entre les deux repéres JF;, et F. lorsque la téte
flexible est en position tendue se résume a une translation selon Eb.

La matrice de rotation PR, est alors définie par une rotation d’angle 8 autour du
vecteur normé u normal au plan IT (cf fig. [2.8)).

La rotation d’un angle § autour d'un vecteur v = [z y z|" normé passant par 'origine
est donnée par la formule de Rodrigues [MLS94]

Ry =T+ s0[v], + (1 —ch)[v] 2.1

avec cf = cos(f) et s§ = sin(f) et ou [v], est la matrice antisymétrique de pré-produit
vectoriel de v.
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—

Point de passage
des cables

FIGURE 2.7 — Vue 3D de la téte flexible.

57“2 .

N

"

points de passage
des cables

y
X

FIGURE 2.8 — Vue de dessus de la base de la partie flexible.

Le vecteur u s’écrit [—sa ca 0]", et on obtient donc pour PR,

sa+cfcta —saca(l —cf) casp
PR, = [ —saca(l —cB) ca+cBsa  sasf | . (2.2)
—casf —sasf3 cf
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FIGURE 2.9 — Projection orthogonale dans le plan de courbure II.

Le vecteur de translation Pt. est donné par

LisB+ H(1—cB)| ca
Pte=| |L,s8 + %’(1 —ch)| sa |- (2.3)
LicfB + %56

Le lien entre un moteur et le cable correspondant est assuré par une poulie de rayon
R,. Les cables sont guidés a la circonférence de part et d’autre de la téte flexible (voir
Fig. . A des fins de modélisation, les cables seront supposés inextensibles. Au repos
(4 = [q10 g20]™), lorsqu’aucune force n’est appliquée sur les cables, la téte flexible de
I’endoscope est en position tendue. Une rotation d’angle o, = ¢; — gio de la poulie p;
agit sur le cable ¢; et modifie la distribution de la longueur de cable le long de la section
flexible. La modification de longueur est donnée par :

O = Rpéqi, Vi € {1, 2} 2.4)

La distribution de longueur des deux céables d;; et d;5 peut étre reliée aux angles «

et B en utilisant d,1 et d,o comme le montrent les figures 2.8 et 2.9]:
D

D .
0p1 = —Ecos(a), Opo = —Esm(a)
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et

L L
Li+0u = Ef(RMM) = 0y = Ef(sm-, ie{1,2}

ol R est le rayon de courbure dans le plan II. Comme

Ly
6 - Ev
on obtient
D
o = —gﬁcos(a),
D
O = —5532'71(04),
puis
2
B= 5\t (2.5)
et

a = arctan 2(d;2, 071) (2.6)

ou arctan 2 est la fonction inverse de tangente definie par

arctan(¥)  si x>0

arctanZ(y,I) - { arctan(%) +7 st x<O.

Finalement, la transformation homogéne PT¢(q) est obtenue & partir des équations

2.2, @3). @4). 2.9 et 25).

2.2.2 Modéele cinématique direct

Nous dérivons ici le modéle cinématique du systéme a partir du modeéle géométrique
obtenu & la section précédente.

Soient ©® = [ B]" et A} = [0 02)". Le torseur cinématique du repére caméra
V.= [*Vio./r) “Qr./r)|" exprimé dans le repére de la caméra F, est alors relié a la
vitesse des actionneurs q par

00 0A,

CVC = Jqq avec Jq = J@a—Ala—q

A partir de 'équation (2.4]), on obtient facilement
A, (R, 0
oq 0 R,

En différenciant les équations (2.5)) et (2.6)), on obtient
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__ G o
08 TAL DA
aA = 2 611 2 6[2 .
Finalement, Jg est le Jacobien qui relie ® au torseur cinématique de la caméra
(V. = Je®). Pour la partie rotation du torseur cinématique, on a [SS00]

' PRep .  O°Rep. .-
"Qrim], = "Re"Re = a—abRgo‘ MY "R.0.

Nous cherchons a exprimer le torseur cinématique dans le repére de la caméra F. :

“Qr/m) = "Re Uz 7).
Pour la partie translation du torseur cinématique,

. OPte .,  OPt. -
CV(OC/]-‘b) = bR;F btc = bRZ(wO& + 85 ﬂ)

Finalement, en utilisant les expressions (2.2)) et (2.3)), on arrive a

~Ysa(l = cB) — LisasP %ca(l —cf8) + Lica

B
%ca(l —cB) + Licasp %sa(l —cf) + Lisa
Jo = 0 %(1 - %)
—casf —sa
—sasf ca
—1+cp 0

Les parametres physiques R,, D, Ly et L; ont été mesurés sur le systéme et sont
donc connus.

2.3 Validation du modéele

Afin de comparer le modeéle proposé au fonctionnement réel de I’endoscope flexible,
il est nécessaire de mesurer la transformation homogéne entre le repére de base F;, et
le repére de la caméra F, sur la totalité de ’espace de travail.

Pour cela, une possibilité serait d’utiliser des capteurs de localisation magnétiques
tels que les capteurs Aurora de la société NDI (Toronto, Canada). Cependant, cette
stratégie nécessiterait une procédure de recalage complexe pour déterminer la position
et 'orientation entre les capteurs et les repéres de base et de la caméra.

Afin de simplifier la procédure, nous avons choisi d’utiliser directement la caméra
embarquée comme capteur. Les images obtenues par la caméra endoscopique sont uti-
lisées pour estimer la pose du repére de la caméra par rapport a un environnement
calibré auquel est associé un repére F.,,. L’environnement est une boite dont les faces
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FIGURE 2.10 — Environnement calibré permettant la mesure de la position et de I’ orientation
de la caméra.

sont marquées de points noirs sur un fond blanc (voir Fig. . Pour obtenir des esti-
mations métriques, la caméra a été soigneusement calibrée comme décrit dans la section
241

La transformation homogéne ®*T." entre le repére de 'environnement et la caméra
est estimée pour chaque image Z; obtenue pour la position moteur q;, pendant que
la téte flexible parcourt son espace de travail. Une premiére estimation de la pose
est obtenue en utilisant 1’algorithme itératif proposé par Dementhon [DD95]. Elle est
ensuite raffinée a 'aide de la technique d’Asservissement Visuel Virtuel proposée par
Comport et al. [CMPC06|. La base de la téte flexible est maintenue dans une position
fixe pendant toute la procédure.

A partir de ces données, nous cherchons a identifier la transformation homogéne

bRenV(a.T) ay; az) btenv (tx7 ty7 tz)

bTenv(tx7ty7tzyam7ay7az) = 0 1

entre le repére de base de la téte flexible et le repére de I'environnement ou t,,%,,1,
sont les parametres de translation et a, o, o, sont les trois angles d’Euler définissant la
matrice de rotation selon la convention x-y-z. Il s’agit donc d’identifier les 6 parameétres
de recalage. Pour ce faire, nous cherchons & minimiser la distance entre les positions
mesurées et les positions prédites du repére de la caméra exprimées dans le repére de la
base de la téte flexible F;,. Nous utilisons la fonction de minimisation fminsearch dispo-
nible sous Matlab implémentant la méthode du simplexe [LRWW?O9S]. Les estimations
sont données par
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Position du repere camera, prediction (pointillee), mesure (continue)
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)
/

Axe z (mm)

30 <

20

Axe y (mm)
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FIGURE 2.11 — Position de la caméra mesurée et prédite dans le plan de référence F, : vue
3D.

min Z ||bRenv(aa:7 O-/ya az)envtci + btenv(tan ty7 tz) - btc(qi)HQ

(txaty,t%amayvaz) P

Les Fig. et Fig. montrent les positions du repére caméra mesurées et celles
obtenues en utilisant le modéle avec les parameétres de recalage estimés. La distance
moyenne entre les mesures et les prédictions est de 7,36 mm et l’erreur moyenne en
orientation est de 11,93°. Ces erreurs sont a comparer a la taille de I'espace de travail
qui est une surface proche d’un hémisphere de rayon 70 mm. Si, au lieu d’étudier ’erreur
point & point, on s’intéresse plutot a la distance entre la surface de I'espace de travail
mesurée et prédite par le modéle géométrique, la distance moyenne est ramenée a 2,78

mm avec un écart type de 1,99 mm et 8,98° pour 'orientation avec un écart type de
3,41°.

Le modéle fournit une bonne représentation de ’espace de travail de la téte de
I’endoscope flexible. Les erreurs s’expliquent par plusieurs approximations :
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Position du repere camera, prediction (pointillee), mesure (continue)
60

40~

Axe y (mm)

_60 | | | | | ]
0 20 40 60
Axe x (mm)

FIGURE 2.12 — Position de la caméra mesurée et prédite dans le plan de référence F, : vue
de dessus.

— la téte flexible de I'endoscope n’est pas un robot continuum parfait, il y a des
non-uniformités le long de la section flexible qui font que le courbure n’est pas
uniforme.

— la caméra n’est pas parfaitement centrée, ni alignée avec les céables. Ces para-
meétres ne sont pas directement mesurables, et ne peuvent étre facilement pris
en compte dans le procédure de minimisation car ils font apparaitre des minima
locaux empéchant la convergence de la procédure.

La différence entre la distance mesurée point & point et la distance entre les surfaces
de travail s’explique par la présence de jeux dans le systéme, comme cela sera montré

dans la section [4.2.1]
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2.4 Modélisation géométrique et dynamique de la partie vi-
sion

Nous présentons ici les modeéles projectifs de la caméra utilisés pour la mesure de
position (cf section et en partie pour la mesure du mouvement. Nous évoquons
également le comportement dynamique du processus d’acquisition des images pour la
modélisation de la boucle d’asservissement visuel qui sera utilisée pour la compensation
des mouvements physiologiques dans les chapitres [3 et

2.4.1 Modéele de la caméra

A
_ 7 (focale)
P (Plan image)

Fo

FIGURE 2.13 — Modele du sténopé.

Modgele du sténopé (voir Fig.2.13) La caméra réalise la projection d’un point M € R3
de l'espace euclidien en un point Z € P? du plan image de coordonnées homogénes
p = [u v 1]T exprimées en pixels.

Le point M de coordonnées homogénes °X = [°z °y °z 1|" dans le repére de I'objet
F, auquel il appartient s’exprime dans le repére de la caméra F,. par

CX — [Cl' Cy CZ 1]T — CTOOX
ou °T, est la transformation homogeéne entre F. et F,.
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Le point M exprimé dans le repére de la caméra est projeté en un point R € R?
dans le plan rétinien (situé a une unité du centre optique) de coordonnées homogénes
métriques

1
I35 03x1]°X.

m:[xyl]TZQ

Le passage des coordonnées homogénes métriques m = [z y 1|7 en coordonnées

homogenes pixelliques p = [u v 1]7 est donné par la relation
p=Am
ol A est la matrice des paramétres intrinséques de la caméra

Aky  —Agkycot(o) ug

A=| 0 Sl v on 2.7)
0 0 1

— les paramétres k, et k, sont les facteurs d’échelle en pixels/mm,

— ug et vy sont les coordonnées en pixels du point principal c¢’est-a-dire de l'inter-
section entre ’axe optique et le plan image,

— ¢ est 'angle entre les axes du repere image,

— Ay est la distance focale de la caméra.

Finalement, la transformation projective compléte réalisée par la caméra s’écrit

1
p= gA[I:sx:s 05.1]°To°X. (2.8)

Distorsion Comme on peut le voir sur l'image Fig.(a), le systéme optique de
la caméra endoscopique présente une forte distorsion, ce qui permet d’augmenter le
champ de vision du chirurgien. Le modéle projectif sténopé ne prend pas en compte la
distorsion. Aussi, il est nécessaire d’effectuer une étape de correction de la distorsion
pour pouvoir utiliser ce modéle projectif.

En raison de la distorsion induite par les lentilles de la caméra, le point R de
coordonnées m = [z y 1]7 résultat de la projection sur le plan rétinien se retrouve en
un point Ry de coordonnées myg = [14 y4 1|7 par le phénoméne de distorsion induit par
les lentilles de la caméra. On distingue deux types de distorsion

— La distorsion radiale due au fait que les lentilles ne sont pas parfaitement minces

avec des défauts de courbure. Le point projeté se retrouve ainsi déplacé sur la ligne
le reliant au point principal par un vecteur dont la norme dépend de la distance
au point principal.

— La distorsion tangentielle due a des lentilles imparfaitement centrées.

Le point R4 peut étre relié au point R par
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FIGURE 2.14 — (a) Image originale d’un damier plan acquise avec la caméra endoscopique.
(b) Image apres correction de la distorsion.

. tangentielle
radiale ~ N -~
| 7 3 N E 2dyzy + do(r? + 22?)
{yd} = (L k™ b M * |:d1(7“2 + 2%) + 2doy 29

ot 72 = 22 + y? est la distance au point principal au carré, k;,7 = 1,2, 3, sont les para-
metres de distorsion radiale et d;,7 = 1, 2, sont les parameétres de distorsion tangentielle.
On note la transformation par la relation précédente mg = D(m).

La projection sur le plan image est finalement obtenue par

Pa = AD(m) (2.10)

Etalonnage Pour réaliser la validation du modeéle de Pendoscope, il était nécessaire de
connaitre le modeéle de projection réalisé par la caméra endoscopique. De plus, méme si
les paramétres du modéle sténopé ne seront pas utilisés dans les boucles d’asservissement
visuel, il est nécessaire de corriger la distorsion pour pouvoir relier simplement les
mouvements de la caméra aux mouvements de la cible dans I'image. L’obtention des
paramétres du modeéle de la caméra a été effectué par la méthode de Zhang [Zha99| a
l'aide de la toolbox Matlab de Jean-Yves Bouguet.
Les parameétres obtenus sont

A=| 0 4395 257,6
0 0 1

449, 3 0 383,9
, { (2.11)

k= —0,3336 [ dy= —0,001235
ky= 0,08113 '\ do= —0,00121

Dans la suite du manuscrit, on considérera que I'image a été corrigée. On travaillera
donc a partir des coordonnées images corrigées :
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p=AD (A 'pq). (2.12)

2.4.2 Modele de la boucle d’asservissement visuel
Systeme d’acquisition

Les images endoscopiques sont acquises a l'aide d’un capteur CCD embarqué en
bout d’endoscope. Le signal vidéo brut issu du capteur CCD est ensuite traité par le
module Karl Storz Telecam SL. Ce module fournit des sorties S-video ainsi que FireWire
en vue de l'affichage sur moniteur. Nous utilisons une carte d’acquisition PCI FlashBus
MV de la société Integral Technologies permettant I’acquisition au format S-Video.

Le signal vidéo transmet en alternance les trames paires et impaires a la fréquence
de 50Hz. Les images complétes sont donc obtenues a la fréquence de 25Hz. Le module
Telecam SL effectue un pré-traitement de I'image avant de la fournir pour affichage
(réglage de la balance des blancs, correction de luminosité, affichage d’informations
concernant le patient).

Nous disposons donc de I'image avec deux périodes de retard, une période pour
I’acquisition de I'image, et la deuxiéme due au pré-traitement.

Matrice d’interaction

La matrice d’interaction relie les vitesses instantanées des informations visuelles a
la vitesse de la caméra. On appelle f le vecteur des informations visuelles. La caméra
est embarquée sur l'effecteur du robot. La situation de la caméra ne dépend donc que
des coordonnées articulaires q. Le vecteur des informations visuelles peut donc s’écrire

f=1£(q,t) (2.13)

ol le temps t permet de prendre en compte le mouvement de l'objet.
La dérivée de f par rapport au temps s’écrit

P of . of
La vitesse des informations visuelles dans l'image est constituée d’un terme du au
mouvement du robot %q et d'un terme du au mouvement propre de la cible.

On définit la matrice d’interaction L¢ reliant la variation des informations visuelles
au torseur cinématique ¢V, de la caméra. On peut alors réécrire ’équation (2.14]) en
faisant apparaitre le modeéle cinématique du robot

(2.14)

. f
Lo 2

Dans notre application, nous souhaitons asservir les deux degrés de liberté de notre
robot. Les deux coordonnées d’'un point dans 'image sont alors des informations vi-
suelles suffisantes pour controler le robot [Cha9(]. La matrice d’interaction d’un point

(2.15)
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de coordonnées f = [z y|T issu de la projection perspective sur le plan rétinien du point
°X =[x ¢y °2]T est donnée par

(g) = Le(f,°2)°V, (2.16)
Dans [Cha90|, une méthode générale de calcul des matrices d’interaction pour des
primitives géométriques paramétrables est présentée. Le détail du calcul est donné pour
les cas du point, du segment de droite, de la droite, du cercle, de la sphére, du cylindre,
et de 'ellipse.
Dans le cas du point, on a

. = 0 £ azy —(1+4+2? y
Le(f, z)—(o DYy —ay i) 2.17)

Schéma de la boucle d’asservissement visuel

Pour compenser les éventuelles perturbations agissant sur ’asservissement de vitesse
du moteur (nous avons pu par exemple observer la présence d'un offset en sortie des
CNA), une boucle de position bas niveau a été implémentée (voir Fig . La position
de référence q*(z) de la boucle de position est obtenue par intégration numérique a la
période Ty, de la commande de vitesse calculée par le correcteur de la boucle d’asservis-
sement visuel. Une rampe de position est ainsi générée a partir de chaque commande de
vitesse donnée par la boucle d’asservissement visuel. Cette boucle de position cadencée
a 500 Hz (Ts, = 2ms) est transparente pour la boucle d’asservissement visuel cadencée

a 25 Hz (T, = 40ms) voir Fig. [2.17]

Moteur
u(z) Tsp q*(z) S q(s)
— o i OOl oy 2o S =

Génération de la Tsp
trajectoire de position

FIGURE 2.15 — Boucle de position bas niveau. C,, est le correcteur de type PD de la boucle
de position.

On peut alors décrire la boucle d’asservissement visuel par le schéma de la Fig.
La bande passante de la boucle de position des moteurs est largement supérieure a la
fréquence de Nyquist de la boucle d’asservissement visuel (12,5 Hz). On néglige donc
la dynamique de la boucle de position des moteurs et on considére que la vitesse des
moteurs est égale a la consigne q ~ q*.
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La vitesse des informations visuelles f(¢) est reliée a la vitesse des actionneurs par
la matrice d’interaction et la matrice Jacobienne. Elle est également perturbée par
les mouvements de la cible représentés par sa vitesse d(t) L’acquisition de I'image et
I’extraction des informations visuelles ajoutent au total 3 périodes de retard dans la
chaine de retour. L’objectif du correcteur est alors de réguler & zéro 'erreur entre la
position de référence des informations visuelles r et la mesure y malgré les perturbations.

r(z) u(z) a(s) YV, f(s)
— correcteur »70H >~ Jq(q) ~L¢(f,2) >
A
y(2) Ts
27! e 272 K
Extraction des acquisition image
informations + prétraitement
visuelles

FIGURE 2.16 — Schéma de la boucle d’asservissement visuel.

La fonction de transfert discréte entre la commande de vitesse u(z) et la position
des informations visuelles dans I'image y(z) est donnée par

P = Y s z—l)z{i} _ gl (2.18)

52 1—2-1

ou Z{-} représente la transformée en z et J = LeJ .

2.4.3 Extraction des informations visuelles

Dans la plupart des applications classiques d’asservissement visuel, la cible est
constituée de marqueurs particuliers de maniére a faciliter leur extraction de I'image
et leur suivi dans les flux vidéos. Par exemple, les pixels appartenant & une zone noire
sur un fond blanc vont étre aisément extraits par un simple seuillage ou en appliquant
un filtre passe-haut tel un filtre de Sobel pour en détecter les contours. Lorsque les
algorithmes de suivi utilisent des informations spécifiques de la cible comme des points
remarquables ou des contours, on parle de suivi basé sur des caractéristiques (feature-
based tracking).

Dans le cas de scénes complexes inconnues, telles que les images in vivo, il devient
nécessaire d’utiliser des algorithmes de suivi de cible aussi indépendants que possible de
la scéne. Pour cela, les algorithmes de suivi basés sur un modeéle (template-based tracking)
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PC de commande réalisant
I’extraction des informations visuelles
et le calcul des lois de commande

—. Signal codeur

————* CNA
H Reference
y—
& A\

Boucle

Boucle de
position
a 500Hz

Variateur

d’asservissemen,
visuel

Endoscope flexible

. g avec une caméra CCD embarquée
Signal vidéo

Acquisition vidéo et
pré—traitement

retour visuel
du chirurgien

Commandes

. . Mouvement /
du chirurgien

physiologique
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FIGURE 2.17 — Schéma de principe du systeme de commande de 1’endoscope flexible moto-
risé.

semblent plus adaptés. En effet, ils permettent de définir trés simplement la cible en
sélectionnant une zone (imagette) quelconque de l'image. De plus, ils utilisent toute
I'information contenue dans les pixels de la zone d’intérét sans nécessiter de procédure
d’extraction d’information.

La position de la zone d’intérét dans I'image courante est généralement obtenue en
minimisant une erreur entre le modéle et la zone courante sur ’ensemble des parameétres
représentant les mouvements possibles de la cible dans I'image. Les transformations
couramment utilisées sont les suivantes : la translation (2 paramétres), la translation
plus la rotation (3 parameétres), la transformation affine (6 paramétres), la transfor-
mation homographique (8 paramétres). L’erreur peut étre basée sur I'écart entre les
pixels de I'imagette de référence aprés transformation et les pixels de I'imagette cou-
rante ou encore sur la distance entre des histogrammes représentant les informations
contenues dans la zone. Plusieurs méthodes de minimisation peuvent alors étre utilisées
pour estimer les paramétres de la transformation : le mean-shift spécialement adapté
aux histogrammes, les méthodes traditionnelles telles que Gauss-Newton ou Levenberg-
Marquardt ou encore la méthode ESM (Efficient Second Order Minimisation) proposée
récemment par Malis et al [BM04] et applicable au suivi visuel.
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Lors de nos expériences, nous avons utilisé 1’algorithme de suivi proposé par Malis
et al. [BM04]. La sortie de l'algorithme de suivi d’indices visuels est 1’homographie
reliant I'image courante d’une cible plane & son image de référence. L’estimation de
I’homographie est obtenue par la minimisation de I'erreur quadratique entre 'intensité
des pixels de la zone choisie dans I'image de référence et la zone estimée dans I'image
courante.

L’homographie décrit parfaitement la transformation dans 'image d’une cible pla-
naire. Lors de nos expérimentations in vivo, nous sélectionnons dans l'image une zone de
taille réduite d’'un organe. De part sa faible taille, la zone peut étre considérée comme
plane et sera faiblement soumise & des déformations. Par conséquent, la transformation
homographique semble adaptée. De plus, pour prendre en compte la non planarité ou les
déformations de la cible, le nombre de parameétres a utiliser devient trés grand [RPLOS)].
Les déformations contenues dans les petites zones d’intérét semblent insuffisantes pour
permettre une bonne estimation de ces parameétres.

Etant donné que notre endoscope motorisé n’a que deux degrés de liberté, les deux
coordonnées d'un point de I'imagette sont une information visuelle suffisante pour réa-
liser ’asservissement. En pratique, I'imagette est un rectangle sélectionné dans I'image
initiale sur la zone d’intérét et I'information visuelle est le centre de I'imagette.

La connaissance de 'homographie nous permettra également d’estimer les variations
de profondeur de la cible dans le repére caméra. Cette propriété sera avantageusement
utilisée dans nos algorithmes de commande (cf section [4.4)).

2.5 Conclusion

Nous avons présenté dans ce chapitre ’élaboration ainsi que la modélisation de notre
prototype d’endoscope motorisé.

Aprés avoir présenté le fonctionnement de I'endoscope flexible ainsi que sa motorisa-
tion, nous avons développé les modéles géométriques et cinématiques de la téte flexible
permettant d’exprimer la position (dans un repére de base de la téte flexible) ainsi que
la vitesse de la caméra endoscopique en fonction de la position des moteurs.

Finalement, nous avons présenté le modéle complet de la boucle d’asservissement vi-
suel faisant apparaitre le modéle cinématique du robot ainsi que la matrice d’interaction
reliant la vitesse de la cible dans I'image au torseur cinématique de la caméra.

Cette étape de modélisation est une étape primordiale. Elle permettra, par la suite,
de synthétiser des correcteurs performants en vue d’effectuer la compensation de mou-
vement physiologique par asservissement visuel.
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Les mouvements physiologiques regroupent les mouvements des organes externes et
des organes internes d’un étre vivant. Dans le cadre médical, on peut différencier deux
types de mouvements physiologiques :

— Les mouvements physiologiques du patient. La respiration engendre des dépla-

cements des organes de la cavité abdominale, des déformations du thorax et de
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I’abdomen. Ces mouvements involontaires quasi-périodiques sont des sources de
perturbations lors de procédures laparoscopiques, de chirurgie cardiaque, d’inter-
ventions percutanées ou encore en radiothérapie. Les battements cardiaques de
fréquence plus élevée ont un effet essentiellement localisé dans la poitrine. Les
mouvements cardiaques sont un probléme majeur pour 1’observation de patholo-
gies du coeur sous imagerie IRM ainsi que dans le cadre de la chirurgie a cceur
battant.

— Les mouvements du praticien. Les tremblements des membres sont une compo-
sante additionnelle involontaire de faible amplitude par rapport aux mouvements
volontaires. L’amplitude des tremblements de la main du chirurgien peut étre
critique lorsque 'opération & mener requiert une grande précision, comme en chi-
rurgie oculaire.

Aprés un état de l'art des techniques de compensation des mouvements physio-
logiques, ce chapitre sera consacré a la présentation des techniques de commande
PRC (Prototype Repetitive Controller) et R-GPC (Repetitive Generalized Predictive
Controller) en vue d’une application & la compensation du mouvement respiratoire en
endoscopie flexible.

3.1 Etatde’art

3.1.1 Tremblements de la main

D’aprés [EK90], les tremblements de la main d’un chirurgien sont des oscillations
comprises entre 8 et 12Hz dont 'amplitude en bout d’instrument peut atteindre 50 pum
pic & pic selon chaque direction principale [HDLT93|. Ces perturbations ajoutées au
geste volontaire compliquent un grand nombre d’interventions délicates. Par exemple,
une intervention en chirurgie rétino-vitréenne nécessite le retrait de membranes d’épais-
seur de 20 pum de la rétine. La précision nécessaire pour réaliser de telles taches limite
le nombre de chirurgiens compétents.

Des solutions robotiques ont été proposées pour augmenter la précision du geste

chirurgical en microchirurgie. On peut distinguer trois types de solutions :

— un bras robotique télémanipulé. Une démultiplication du mouvement entre I'in-
terface maitre et le manipulateur permet de réduire 'amplitude des tremblements
par rapport au geste volontaire du chirurgien [SBB95].

— la co-manipulation avec un robot actif. Dans [TJW™95|, l'outil de chirurgie est
tenu a la fois par un bras robotique actif et par le chirurgien. Le systéme robotique
n’autorise alors que les déplacements manuels qui semblent désirables. L’avantage
de cette méthode par rapport a la précédente est de conserver le contact direct
entre le chirurgien et l'organe a traiter.

— Doutil de chirurgie dispose d'un effecteur actif. Ang et al. [AKRO03| ont développé
un instrument de micro-chirurgie actif appelé Micron. L’instrument est capable de
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mesurer son mouvement propre, de distinguer le tremblement des autres compo-
santes du mouvement, et peut fléchir sa pointe de maniére & compenser activement
le tremblement. Un manipulateur parallele & 3 degrés de liberté actionné par des
actionneurs piézoélectriques est utilisé pour réaliser la compensation. L’estimation
du tremblement est réalisée par 'algorithme WFLC (weighted-frequency Fourier
linear combiner) développé par C. Riviere [Riv95].

3.1.2 Mouvement cardiaque

La chirurgie cardiaque nécessite des manipulations d’une grande précision sur un
organe soumis a un battement d’une fréquence fondamentale d’environ 1 Hz et d’am-
plitude typique de 1 cm. Ce mouvement quasi-périodique contient des harmoniques
pouvant atteindre 20 Hz. Pour obtenir la précision requise, le coeur est en général arrété
et la circulation du sang est assurée par une pompe externe. Cette technique appelée
Circulation Extra-Corporelle (CEC) implique de forts risques de complication neurolo-
gique [RKM96]. Aussi, pour éviter le recours a la CEC, des techniques de stabilisation
ont été proposées permettant la réalisation d’opérations sur un coeur battant.

La solution la plus commune consiste & utiliser un stabilisateur mécanique passif
pour immobiliser une petite partie de la surface du ceeur. Bien que ces stabilisateurs
permettent de réduire sensiblement les mouvements du cceur, il reste des mouvements
résiduels importants spécialement lors d’interventions mini-invasives ou la dimension
du stabilisateur est contrainte par la taille du trocart [GBBT03].

En 2001, Nakamura et al. [NKKO1] ont proposé de télémanipuler un bras robotique
compact attaché a I'écarteur sternal. Le bras robotique esclave doit, en plus de repro-
duire les mouvements du maitre, compenser les mouvements du cceur. Les mouvements
du coeur sont identifiés a 'aide d’une caméra rapide déportée et d’'un marqueur placé
a la surface du cceur. Ils permettent de calculer la commande de I'effecteur du robot
esclave servant a maintenir une attitude constante par rapport au cceur. Les mouve-
ments du chirurgien sont alors superposés au mouvement de synchronisation donnant
au chirurgien I'impression d’opérer sur un environnement stabilisé.

Du fait de la bande passante limitée des robots de chirurgie, I'utilisation de la seule
mesure du mouvement ne permet pas d’obtenir un suivi satisfaisant de la dynamique
du coeur. Des travaux ont été réalisés en vue de prédire en temps réel le mouvement du
coeur. Cette prédiction peut alors étre utilisée dans des algorithmes de commande pré-
dictive. On peut citer les travaux de Bebek et al. [BC06] ot la prédiction tient compte
des signaux d’électrocardiographe afin de s’adapter dans une certaine mesure aux varia-
tions du rythme cardiaque. Les essais sont pratiqués en laboratoire sur un simulateur.
Ginhoux et al. [GGAM™05| estiment les coefficients de Fourier de la composante respi-
ratoire et de la composante cardiaque du mouvement. Les parameétres sont identifiés en
temps réel grace a un algorithme adaptatif. Cette approche a été validée in vivo sur un
coeur de cochon.
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L’utilisation d'un robot a hautes dynamiques pour compenser les mouvements car-
diaques peut étre potentiellement dangereux pour le chirurgien et le patient. Bachta
et al. [BRLT07| proposent d’utiliser un stabilisateur cardiaque endoscopique actif basé
sur une structure compliante et un actionneur piézoélectrique. Cette approche permet
dans un premier temps d’atténuer le mouvement du coeur comme le ferait un stabi-
lisateur passif, puis dans un deuxiéme temps de supprimer le mouvement résiduel en
compensant les déformations du stabilisateur par un asservissement visuel rapide.

Une autre solution, proposée dans [PZR05], consiste a faire évoluer un robot mobile
endoscopique miniature, le HeartLander, a la surface du coeur. Le robot mobile est com-
posé de deux pattes, une a ’avant et une a ’arriére, attachées par un ressort. La patte
avant est commandée grace a trois cables en nitinol qui sont reliés & un systéme de
poulies et moteurs qui reste a ’extérieur du corps. Les pattes peuvent adhérer indépen-
damment a la surface du coeur par aspiration controélée par ordinateur. Un endoscope
d'un diameétre de 3,8 mm permet de restituer un retour visuel au chirurgien qui com-
mande le déplacement du robot mobile grace & un joystick. Ce robot permet d’effectuer
des injections a n’importe quel endroit du coeur.

3.1.3 Mouvement respiratoire

La respiration est responsable de déplacements importants des organes de la cage
thoracique et de I'abdomen. Par exemple, le déplacement du foie induit par la respi-
ration peut atteindre 9 mm dans la direction gauche-droite, 8 mm dans la direction
antérieure-postérieure et 26 mm dans la direction cranio-caudale [CBLC02]. Contrai-
rement a la chirurgie ouverte, ot il est possible de fixer aisément les organes que 'on
souhaite traiter, le mouvement respiratoire est une source de perturbations pouvant
significativement compliquer les procédures minimalement invasives telles que la radio-
thérapie, les interventions percutanées, la chirurgie laparoscopique, ou encore la chirur-
gie transluminale.

Il est possible pour certains traitements de stopper le mouvement respiratoire par
un arrét volontaire (apnée) de la part du patient lorsque celui-ci n’est pas anesthé-
sié, ou en stoppant le respirateur mécanique pendant une courte durée. Ces plages de
repos peuvent alors servir & exposer la tumeur aux irradiations lors de séances de ra-
diothérapie. Une seconde solution consiste a synchroniser les traitements avec le cycle
du mouvement respiratoire [SGDT07|. Cette méthode connue sous le nom de gating en
anglais consiste & suivre en temps réel la respiration libre du patient et & effectuer le
traitement & un moment, toujours identique, du cycle respiratoire. L’instant choisi est
en général la fin de I'expiration car elle est suivie d'une plage de repos relativement
longue. Néanmoins, l'intervention ne peut étre réalisée que par intermittence et s’en
trouve de ce fait rallongée.

Des solutions robotiques de compensation des mouvements respiratoires ont égale-
ment été proposées. Dans le contexte de la radiothérapie, ou le déplacement de ’organe
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cible peut engendrer une irradiation involontaire des tissus sains, Schweikard et al.
[SGBT00] proposent d’embarquer la source d’irradiations sur un robot appelé Cyberk-
nife. Le robot suit alors le déplacement de I'organe cible en temps réel. Un systéme de
localisation infrarouge mesure le déplacement externe de la cage thoracique, ce qui per-
met d’interpoler la position de ’organe cible grace a une phase de calibration préalable.
Cette derniére consiste a trouver une corrélation entre la position de la cage thoracique
et celle de I'organe, obtenue par les images provenant d’un systéme radiographique sté-
réoscopique. Les images radiographiques ne peuvent pas étre directement utilisées pour
guider le robot a cause de la faible fréquence d’acquisition de 'ordre d’une acquisition
toutes les dix secondes (volontairement limitée pour ne pas surexposer le patient).

Le robot PAKY-RCM [SWAT9S8| est un systéme d’insertion d’aiguille pour le trai-
tement des maladies rénales. Un dispositif RCM (Remote Center of Motion) & 2 degrés
de liberté en rotation permet d’orienter 1’aiguille en maintenant le point d’incision fixe.
Le systéme est initialement maintenu par un bras passif dont la base est immobile. Ces
2 degrés de liberté ne sont pas suffisants pour compenser les déplacements du point
d’incision engendrés par la respiration. L’insertion doit alors étre réalisée lors de phases
d’apnée du patient. Dans |[RTIT01], le bras passif est monté sur une table XYZ ap-
portant 3 degrés de liberté supplémentaires au dispositif. Les mouvements du point
d’incision sont mesurés par vision en temps-réel, et servent a interpoler le mouvement
de l'organe & atteindre aprés une phase de recalage obtenue par fluoroscopie. Un al-
gorithme de prédiction de mouvement quasi-périodique basé sur une décomposition en
série de Fourier (WFLC) est utilisé pour améliorer la compensation.

Dans le contexte de la chirurgie laparoscopique, Ginhoux et al. |GGAM™05| pro-
posent de maintenir I'outil & distance constante de 'organe a traiter malgré le mou-
vement respiratoire. L’outil embarque un systéme optique développé par Krupa et al.
[KGDT03| permettant d’obtenir la mesure de distance depuis la vision endoscopique.
Une version modifiée du correcteur GPC (Generalized Predictive Control) appelée R-
GPC a été développée. Cette commande permet de découpler la fonction de rejet de
perturbation périodique (correspondant & la compensation de mouvement respiratoire)
de la fonction de suivi de consigne (correspondant au mouvement utile pour la réalisa-
tion de la tache chirurgicale).

Dans [CZBGMO07], les auteurs cherchent a appliquer un effort constant sur un organe
de la cavité abdominale avec le robot MC2E (Manipulateur Compact pour la Chirurgie
Endoscopique) [ZMOB07|. Ce dernier permet une restitution fidele de I'effort d’inter-
action entre l'instrument et l'organe, a ’aide d’'un capteur d’efforts placé a 'extérieur
du corps du patient. Pour rejeter les perturbations en efforts périodiques induites par
la respiration, un correcteur ILC (Iterative Learning Controller) est incorporé dans la
boucle de commande.

On peut distinguer deux méthodes de compensation des mouvements physiologiques.
Premiérement, la compensation passive regroupe les méthodes ne nécessitant pas 1’ac-
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tion d’un robot pour réaliser la compensation tels que le gating ou I'utilisation de robot
miniature pouvant se fixer a l'organe en mouvement.

Et deuxiémement, la compensation peut étre réalisée de maniére active par un robot,
on peut différencier différentes approches : 'utilisation d’'un robot ainsi qu'un capteur
a large bande passante permet de compenser le mouvement avec une loi de commande
standard. Si le robot ou le capteur ne le permettent pas, certains auteurs proposent
de prédire le mouvement et utiliser une loi de commande anticipative. Enfin, si les
mouvements physiologiques ont des propriétés de périodicité, des lois de commande a
apprentissage peuvent également étre employées.

En chirurgie transluminale, les organes situés dans la cavité abdominale sont essen-
tiellement soumis au mouvement du a la respiration du patient. La mobilité des organes
dans la cavité abdominale ajoutée a la complexité de manipulation des outils utilisés
rend ces opérations particuliérement difficiles pour le chirurgien. Le patient étant placé
sous anesthésie générale, la respiration est controlée par un ventilateur mécanique dont
la fréquence, ainsi que le volume d’air sont paramétrés par ’anesthésiste. Les organes,
lorsqu’ils ne sont soumis & aucune autre force extérieure, effectuent un mouvement par-
faitement périodique. La figure présente des mesures dans I'image endoscopique du
déplacement du foie d’un cochon placé sous respirateur artificiel. La figure [3.2] présente
le spectre fréquentiel correspondant. La fréquence fondamentale est de 0,26 Hz ce qui
correspond & la fréquence fixée a I’aide du respirateur mécanique a 16 respirations par
minute. Le spectre du mouvement respiratoire contient des harmoniques jusqu’a 3 Hz.

Dans notre application, la faible bande passante du capteur de vision (fréquence de
nyquist a 12,5 Hz), ainsi que le nombre de retard, introduit par le systéme d’acquisition
(cf section ne permet pas de mettre en place une correction standard rejetant
efficacement les perturbations ayant des composantes fréquentielles allant jusqu’a 3 Hz.
Le rejet de perturbations harmoniques est un probléme courant dans de nombreuses ap-
plications comme par exemple le controle de systémes mécaniques présentant des corps
en rotation (laminoires, systémes d’enroulement, convertisseurs électro-mécaniques...).
Il existe plusieurs approches pour rejeter efficacement les perturbations harmoniques.
On peut distinguer les types d’approches suivantes :

— Les approches adaptatives basées sur le filtrage adaptatif [Bod01] [XdMKO02] ou
sur des techniques de synchronisation [BSK94] issues des systémes de communica-
tion telle que la boucle a verrouillage de phase. Ces techniques sont particuliére-
ment adaptées aux perturbations harmoniques de fréquence inconnue ou pouvant
varier.

— Une deuxiéme approche peut étre 'utilisation des techniques de synthese H,, de
commande robuste. L’inclusion de filtres coupe-bande dans le gabarit fréquentiel
du transfert entre la perturbation et 'erreur permet d’atténuer les perturbations
harmoniques [BLRGOS|. Cependant, 'ordre du correcteur obtenu est égal a la
somme de l'ordre du systéme et des différents gabarits fréquentiels. L’inclusion
d’un filtre coupe-bande pour chaque harmonique va donc engendrer un correcteur
d’ordre tres élevé.
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Mesure de la position du foie sous respirateur artificiel
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FIGURE 3.1 — Mesure du déplacement du foie selon un axe dans I’image endoscopique.
La mesure a été effectuée sur un cochon anesthésié, la fréquence du respirateur était de 16
respirations par minute.

— La troisiéme approche, proposée par R. Ginhoux, est une version modifiée du
correcteur GPC (Generalized Predictive Control) appelée R-GPC ou l'inclusion
d’un modéle de bruit répétitif lui confére des propriétés de rejet de perturbations
périodiques.

— Enfin, la commande répétitive qui utilise le principe du modéle interne en incluant
un générateur de signal périodique dans la boucle de contre réaction.

Il est a noter que les trois derniéres approches nécessitent de connaitre parfaitement
la période de la perturbation. Dans notre aplication, cette information est disponible
sur I’écran de controle du respirateur artificiel. Par conséquent, nous avons choisi de
travailler sur les deux derniéres approches.

Nous allons présenter dans les sections suivantes deux algorithmes de commande
permettant de compenser des mouvements répétitifs de période connue. Le premier,
appelé R-GPC et proposé par Ginhoux et al., a déja été utilisé dans le cadre de la com-
pensation de mouvements physiologiques. Le second est un correcteur répéptitif connu
pour ses propriétés de rejet de perturbations périodiques mais n’a pas été jusqu’alors
testé en conditions in vivo. Leur comportement sera évalué face au rejet de perturba-
tions périodiques, au suivi de consigne et en présence d’erreurs de modéle. Enfin, nous
présenterons des résultats de compensations du mouvement respiratoire effectuées en
conditions in vivo sur des sujets porcins a ’aide de notre endoscope motorisé.
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Analyse spectrale de la position du foie sous respirateur artificiel
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FIGURE 3.2 — Analyse fréquentielle du déplacement du foie. La fréquence fondamentale est
de 0.26 Hz et la fréquence de Nyquist est de 12.5 Hz. Le spectre ne contient plus d’harmo-
niques significatives au-dela de 3 Hz.

3.2 La commande R-GPC (Repetitive Generalized Predic-
tive Control)

3.2.1 Introduction a la commande prédictive

La commande prédictive (MPC[[) est apparue a la fin des années 1970 avec les publi-
cations de Richalet et al. [RRTP76] [RRTPT8| présentant la commande MAC (Model
Algorithmic Control) et celle de Cutler et Ramaker [CR80] présentant la commande
DMC (Dynamic Matrix Control). Un modeéle dynamique du procédé est explicitement
utilisé dans les deux algorithmes (la réponse impulsionnelle pour la commande MAC et
la réponse indicielle pour la commande DMC) pour prédire l'effet des commandes sur
la sortie. Les commandes futures sont déterminées a chaque période d’échantillonnage
de sorte & minimiser I'erreur prédite. L’implémentation de ces commandes a été rendue
possible par le potentiel croissant des ordinateurs de 1’époque.

Le modéle utilisé doit étre capable de saisir les dynamiques du procédé de maniére
a prédire précisément les sorties futures et doit étre simple & implémenter et & com-
prendre. Le modéle le plus populaire dans le milieu industriel est la réponse impulsion-
nelle tronquée. Elle est trées facile a obtenir en mesurant la sortie lorsque le systéme est
excité par une impulsion. Cette représentation est intuitive et peut étre utilisée pour les
systémes multi-variables. Cependant, cette représentation nécessite un grand nombre
de parameétres (le nombre d’échantillons représentatifs de la réponse impulsionnelle) et

1. Model Predictive Control
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N, futures références N, futures commandes
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FIGURE 3.3 — Principe de la commande prédictive : un modele du systeme est utilis€ pour
prédire les IV, mesures futures. Le vecteur des NV, commandes futures est calculé de maniere
a minimiser I’erreur future. Seul le premier élément du vecteur de commande est envoyé au
systeme.

elle ne convient pas aux systémes instables. Les mémes remarques peuvent étre faites a
propos de la réponse indicielle, obtenue en appliquant un échelon en entrée du systéme.
La représentation du processus par fonction de transfert est probablement la plus ré-
pandue dans la communauté académique. Elle ne nécessite que quelques paramétres et
est valide pour les systémes instables. On peut citer la commande EHAC (Extended
Horizon Adaptive Control) de Ydstie [Yds84] qui vise a garder les sorties futures (ob-
tenues par la résolution d’une équation Diophantienne) proches de la consigne apreés le
retard du systéme. La commande EPSAC (Extended Prediction Self Adaptive Control)
de De Keyser et al. [DKVC9I| calcule a chaque pas un signal de commande constant
obtenu a I'aide d’'un prédicteur sous-optimal (recalculé a chaque pas, le vrai signal de
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commande ne sera pas constant). La commande GPC (Generalized Predictive Control)
développée par Clarke et al. [CMT87al|,[CMT87h]| est peut-étre la plus populaire des
méthodes basées sur une représentation par fonction de transfert. La représentation

d’état a également été utilisée pour formuler des algorithmes de commande prédictive
[M.94].

La commande prédictive ne désigne donc pas une commande spécifique mais un en-
semble de méthodes utilisant explicitement un modéle du procédé a commander pour
obtenir le signal de commande par la minimisation d’une fonction de cott. Les dif-
férentes commandes prédictives ne différent que par le choix du modéle utilisé pour
représenter le procédé ainsi que les perturbations et par le choix de la fonction de coft
a minimiser. La stratégie commune aux différents algorithmes de commande prédictive
est résumée sur la figure Fig. :

— Un modéle est explicitement utilisé pour prédire le comportement futur du sys-
téme. A chaque instant k, les IV, mesures futures du systéme sont prédites en
fonction de I’état courant du systéme et des commandes futures. L’horizon sur
lequel est prédit la mesure est appelé horizon de prédiction. On note y [k + j| avec
j=1,....N, , les prédictions a l'instant k + j.

— Les commandes futures u[k + j] sont calculées sur un horizon de commande de
taille NV, afin de minimiser un critére qui porte sur l'erreur entre les mesures
prédites et une trajectoire de référence r[k + j]. Si le modéle est linéaire et que le
critére est quadratique sans contrainte, une solution explicite peut étre obtenue.

— Toute la séquence d’échantillons futurs de commande est recalculée & chaque pas.
Seul le premier échantillon de commande est réellement appliqué au systéme.
Ainsi, la commande au prochain pas profite de la nouvelle mesure y[k + 1] dispo-
nible sur le systéme.

3.2.2 La commande prédictive généralisée

Mise en équation du systeme

Soit un systéme linéaire discret & m entrées et n sorties. Son comportement peut
étre modélisé par 'équation récursive ARIMAX (Auto Regressive Integrated Moving
Average with eXternal inputs) suivante :

A(g Hylk] =B(g ulk — 1] + E[k] (3.1)

— ¢! est Popérateur retard d'une période d’échantillonnage,

— ulk] est le vecteur des entrées du systéme de dimension m,

— yk] est le vecteur des sorties du systéme de dimension n,

— &[k] est un vecteur de dimension n définissant une séquence de variables aléatoires
indépendantes telles que l'espérance E{¢[k]} = 0.
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Les paramétres du systéme sont donnés par les matrices de polynomes A(g™!),
B(g~"), C(g™"), A(g™") on

— A(g™!) et C(g™") sont de dimension n x n et sont moniquesf]

~ C(q") = Lixnc(g™') est diagonale avec des termes égaux et a tous ses zéros stables

(i.e. a intérieur du cercle unité),

— B(¢') est de dimension n x m,

~ A(g™") est de dimension 1 x 1.

Les polynémes de A(qg™1), B(qg™1), C(¢ ), A(g™!) sont respectivement d’ordre na,
nb, nc, nod :

Alg") = L+ A0 + o+ Ayg™ (3.2)
B(¢g') = Bo+Big ' +..+Bug ™ (3.3)
Clg") = Lin+tCig '+ ... +Chq ™ (3.4)
A(g™h) L+61g7 .+ 05 ™ (3.5)

Dans le cas du correcteur GPC, on impose que A(q™) = d(¢7!) = 1 —¢~ . De cette
facon, on force le correcteur GPC synthétisé a contenir un intégrateur.

Le polynéme C(g~') sera choisi de maniére a modéliser le spectre du bruit afin de
générer un correcteur qui filtre les bruits du systéme.

Pour alléger les écritures, on notera les polynémes comme étant des fonctions im-
plicites de ¢~! : le polynome X (¢ ') sera simplement noté X.

La fonction de couit

Le correcteur GPC a pour objectif de minimiser I'erreur quadratique entre les prédic-
tions de la sortie et les consignes futures. Soit r le vecteur de consigne de I’asservissement
dont la valeur est supposée connue non seulement & l'instant ¢ présent mais également
aux NN, instants d’échantillonnage futurs. Le correcteur GPC génere, & chaque instant
d’échantillonnage, N, incréments de commande du de maniére & minimiser la fonction
de cotit suivante :

Ik) = E{Z 1906+ = vl + 117 + 4D u i+ - 1 ||2}

avec : N, <N, et dulk+j]=0 Vj> N, (3.6)

ou N;, N, et N, sont des entiers strictement positifs et A\ est un scalaire positif. Ces
termes sont définis comme suit :

— N; est I'horizon d’initialisation,

— N, est I’horizon de prédiction,

— N, est I'horizon de commande,

2. Une matrice de polyndmes est monique si son coefficient de plus haut degré est égal a I.
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— X est la pondération de la commande.
On peut remarquer que la fonction J(k) comprend deux termes. Le premier, Zj\;” N, ¥ [k+
7] —r[k+7]|?, est la somme des erreurs au carré entre les sorties prédites ¥ et les signaux
de consignes futurs r. Le second, Zj\f:ul |ou [k + 7 — 1] ||?, est un terme proportionnel
a 'énergie fournie par la commande. Ce terme est pondéré par A. Ainsi, plus \ est
faible, et moins la commande est pénalisée dans la fonction de cotit, et par conséquent
la réponse du correcteur est rapide. Ce terme permet d’éviter les signaux de commande
trop importants pouvant saturer le systéme.

Calcul des prédictions

Le calcul de y[k + j], prédiction optimale & l'instant k& de la valeur de y a j pas
d’échantillonnage en avance, nécessite la résolution de deux équations Diophantiennes

[EC99], [RGW90|. En partant du modeéle ARIMAX de la forme

Ay[k] = Bulk — 1] + %g[k] 3.7)

et en opérant I’équation par d, on obtient

Ady[k] = Boulk — 1] + C¢[k] (3.8)
oylk] = (1—¢ ylk] = y[kl-ylk-1]
sul] = (1—qulk] = ulk]—uafk—1]. (3-9)

L’équation (3.8)) décrit donc I'évolution de la variation de la sortie dy en fonction de la
variation de I'entrée du entre deux instants d’échantillonnage successifs.
On pose alors la premiére équation Diophantienne

C=E;Al + ¢ 'F; (3.10)

avec
Ej = Ly, +EV¢ !+ +EY g7+ (3.11)
F; = FY +FPq " +..+Fg (3.12)

ou nf = max(na,nc — j). On laisse alors apparaitre la sortie a l'instant k + j en
multipliant 1’équation (3.8)) par E;q’

E;Ady[k + j] = E;Boulk + j — 1] + E,CE[k + 4. (3.13)
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L’équation (3.10) nous donne E;Ad = C — ¢/F;, que nous réinjectons dans (3.13)) :

(C — q77F))y[k + j] = E;Boulk + j — 1] + E,CEk + j]. (3.14)

On obtient aprés développement et en exploitant la forme particuliére de C (matrice
de polynomes diagonale avec des termes tous égaux)

ylk +j] = C'F;y[k] + CT'E;Béulk + j — 1] + E;¢[k + j]. (3.15)

Comme le degré de E; est j—1, le dernier terme de I’équation précédente ne contient
que des valeurs futures de £. L’espérance de E;£[k+j] étant nulle, la prédiction optimale
VIk + j] de y[k + j] a Uinstant & est donc donnée par

y[k + j] = C'F,y[k] + C'E;Béulk + j — 1]. (3.16)

Séparation en réponse libre, réponse forcée

Le terme E;Bou[k + j — 1] contient les valeurs de la commande a des instants passés
et futurs. La fonction de cott implique uniquement les valeurs de commande futures
mais il est possible de les séparer en résolvant 1’équation Diophantienne suivante

E;B = CG; + ¢ 'H; (3.17)

avec
G, = GY+GYq " + .. +GY gt (3.18)
H, = HY +H ¢+ +HY g™ (3.19)

et nh = max(nc, nb) — 1. Les matrices de polyndmes G; et H; sont de dimension n x m.

L’utilisation de (3.17) dans (3.16) conduit finalement a

ylk+34] = C'Fy[k] +G;éulk +j — 1] + C'H;dulk — 1]

= G;éulk+j— 1]+ C ' H;6ulk — 1] + F,y[k]|. (3.20)

Calcul de la solution optimale

f € RWNp=Nitn ot un vecteur constitué de la prédiction de la réponse libre du
systéme pour les instants d’échantillonnage > k+N; (horizon d’initialisation) a < k+N,,
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(horizon de prédiction) :

o [HNZ.(Su[k; 1]+ IE‘Niy[k]}

Cc-1 |:HNL_+1511[/{; — 1] + FNL—&-IY[IC}] (3 21)

- {HNp(su[k;uwpr[k@

Soit 6U € RM™ le vecteur contenant les incréments de u, sachant que dulk +j] = 0
Vj > N, (cf. équation (3.6))) :

T
6U = [5u[k:]T, Sulk +1)F, ..., 6ulk + N, — 1]T] : (3.22)

Soit Y € RW»=Nithn o vecteur contenant les prédictions des sorties a partir de
I’horizon d’initialisation :
T
Y = {y[k + N g+ N+ 1) L3k + Np]T} : (3.23)
On peut alors réécrire I'équation (3.20) pour N; < j < N, sous forme matricielle :
Y =GoU +f (3.24)

avec G € RWp=Nitl)nxNum qafini comme suit :

Gt . Ge o . 0
Gr, Gnt ... Go ... 0
_ : : - : 395
=1 Gyv.r Gros Guis oo . Go (3.25)
| Gy,-1 Gy, 2 Gn,3 ... Gn,_N,41 Gn,—N, |

Les termes Gy, avec 0 < k < N, —1 sont des matrices n X m qui sont les coefficients de la
matrice de polynémes G; (voir équation (3.18)), solution de I’équation Diophantienne
(13-17))).

La fonction de cotit quadratique s’écrit a présent :

J= -R)T(Y -R)+ \UTsU (3.26)

ot R € RW2=Ni+1n ot un vecteur contenant les signaux de consigne futurs & partir de
I’horizon d’initialisation :

R = [r[k+ N7, . r[k + N)T]7. (3.27)
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La valeur minimale de J au sens des moindres carrés est donc obtenue pour 6U =
oU* avec :

SU* = (GTG+ M) 'GT(R - f) = K(R — f). (3.28)

La matrice K € RNemx(Np=Nithn st 13 matrice de gain optimal du correcteur GPC.

Implémentation du correcteur GPC

L’équation permet d’obtenir la valeur présente et les valeurs futures optimales
des incréments de la commande jusqu’a I’horizon de commande. Mais seule la premiéere
valeur de dU* a savoir du*[k] est utilisée. A I'instant k£ + 1 d’échantillonnage suivant,
la commande optimale du*[k] est recalculée. La commande u[k] est donc générée de la
maniére suivante :

ulk] = ulk — 1] + su*[k] (3.29)

| su'lk] = Ky {r[/ﬂ +Nj]-C! [Hméu[k -1+ me{k}H

-+ K12 |:I'[k -+ Nl -+ 1] — Cil |:HNi+1(SU[k — 1] —+ FNZ+1y[k]:|:|

+ Kiw,-nit1) {r[k + N, — Cc! {HNp(Su[k: -1+ IFpr[k]H .
(3.30)

Les K; sont des matrices m x n qui forment la premiere ligne de la matrice de gain
optimal K.

Un des atouts de la commande prédictive est la possibilité d’anticiper une consigne
connue a I'avance. Cette propriété est notamment exploitée pour le rejet de perturbation
quasi-périodique, afin de compenser la bande passante limitée des robots médicaux
[GGAM™T05],[BCOG]. Lorsque I'application ne permet pas la connaissance des consignes
futures, il est possible de fixer le vecteur des consignes futures a la valeur courante de
la consigne.

Réglage de C(¢!)

Les propriétés de bruits et de perturbations sont incluses dans le modéle ARIMAX
par les polynomes C et A. Le polynome A est fixé & 1 — ¢~ ! de maniére a modéliser les
perturbations constantes. C n’a pas d’influence sur le transfert entre la consigne et la
sortie, il intervient uniquement dans le transfert entre la perturbation et la sortie. Dans
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certains cas, il est possible d’identifier le polynéome C a I’aide d’algorithmes d’identifi-
cation. Sinon, C devient un parameétre de réglage du correcteur. Dans la plupart des
mises en oeuvre du correcteur GPC de la littérature, le polyndéme C n’est pas considéré
et est donc fixé a I,,.,,. La résolution des équations diophantiennes se trouve de ce fait
simplifiée. Cependant, C est un parameétre ayant un role primordial sur la robustesse
du GPC. Dans [RC91], une étude compléte de I'influence du polynéme C sur la robus-
tesse et le rejet de perturbation est proposée. On trouve également des explications a ce
sujet dans le cadre de la commande UPC (Unified Predictive Control) dans 'ouvrage
de Soeterboek [S692].

Pour les systémes stables (i.e. A a tous ses zéros a l'intérieur du cercle unité) et
ol la matrice de polynémes A est diagonale a termes égaux, un bon choix consiste a
prendre [S692]

C=A(1—pug). (3.31)

Pour les systémes instables, le réglage suivant permet de synthétiser un correcteur
robuste
C = Lyn(1 — pg™ ) (3.32)

avec 0 < p < 1. La robustesse augmente alors lorsque 1 augmente au détriment de la
performance face au rejet de perturbation. p est en général choisi compris entre 0,6 et
0,9.

3.2.3 Utilisation d’un modele de bruit répétitif

Le correcteur GPC prévoit le rejet de perturbations constantes par l'utilisation d'un
modeéle ARIMAX avec le polynome A(g™1) = §(¢7') = 1 — ¢! Dans sa these, R.
Ginhoux |Gin03] inclut un modéle de bruit issu de la commande répétitive (voir section
3.3) en vue de rejeter des perturbations périodiques en sortie. Le modéle de bruit
répétitif utilisé est de la forme Ar(¢7!) = 1—¢~ ot N est la période de la perturbation
en pas d’échantillonnage. De ce fait, un modéle ARIMAX modifié est proposé avec le
polynéme A = §ApR :

C
Ay[k] = Bulk — 1] + 5[], (3.33)

L’équation ({3.33)) peut étre mise sous la forme suivante en multipliant par Ag

AAgy[k] = BAgulk — 1] + %gm. (334)

Un correcteur R-GPC (Repetitive Generalized Predictive Controller) peut alors étre
calculé en suivant la méme méthodologie que pour le correcteur GPC classique mais en
utilisant les matrices de polynémes Ar = AAR et Bg = BAR en lieu et place de A et
B lors de la résolution des équations Diophantiennes et (3.17).
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3.2.4 Mise sous forme RST

Afin de pouvoir analyser la stabilité du correcteur GPC, il est interessant de le
mettre sous une forme plus classique. Le correcteur GPC décrit par la loi de commande
peut étre mis sous la forme RST [NKCOI] (voir Fig. [3.4), ou R(¢™!) et S(g™!)
sont des matrices de polyndémes de dimensions respectives m x m et m xn dépendant de
I'opérateur de retard ¢—!. A I'inverse, la matrice de polynéme T(q) de dimension m x n
dépend de l'opérateur d’avance ¢ faisant ainsi apparaitre la connaissance des consignes
futures.

FIGURE 3.4 — Schéma bloc du correcteur GPC sous forme RST.

En se rappelant que C(¢') = ¢(¢ 1) I,xn, on peut mettre 'équation (3.30) sous la
forme suivante

Su[k] = KQr[k] — ¢ ‘¢ 'KHoulk] — ¢ 'KFy[k] (3.35)

oit K est la matrice de dimension m x n(N, — N; + 1). H et F sont des matrices de

polynomes de dimensions respectives n(N, — N; + 1) x m et n(N, — N; + 1) x n. Elles
sont données par

Hy,

K = [Kn e Kl(Np—N,-—l—l)} JH = | F=

Hy,

P

Fy,

3

Ky,
La matrice de polynomes Q de dimension n(N, — N; + 1) x n fait apparaitre les
consignes futures
¢V Tpsn

qu+1I

nXn

Q=

¢

nXxXn

On peut alors mettre la loi de commande sous la forme RST

(cLypxm + ¢ 'KH)dulk] = cKQr[k] — KFy[k] (3.36)
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dans laquelle on identifie

R = (cLnxm + ¢ 'KH)S, (3.37)
S = KT, (3.38)
T = KQ. (3.39)

La stabilité de la boucle fermée peut alors étre étudiée a partir des polynomes R
et S. Le pré-filtre T a réponse impulsionnelle finie n’a pas d’influence sur la stabilité
puisqu’il se trouve en-dehors de la boucle (Fig. [3.4).

3.2.5 Analyse de robustesse en stabilité du R-GPC

Dans sa thése, R. Ginhoux |Gin03] a proposé¢ I'inclusion d’'un modéle de bruit ré-
pétitif dans un correcteur GPC. Cette nouvelle loi de commande a été appliquée a la
compensation des mouvements respiratoires en chirurgie laparoscopique. Cependant,
aucune analyse des propriétés du correcteur n’a été faite. Nous proposons ici de quan-
tifier la robustesse en stabilité ainsi que la performance en rejet de perturbation du
correcteur R-GPC.

777777777777777777777777777777777777777777777

— T(e /%) —»©4> R (e=9w7T%) : i > P(e T
+ |

S(e ) -

FIGURE 3.5 — Schéma de I’asservissement faisant apparaitre les incertitudes multiplicatives
en sortie .

On consideére ici la robustesse en stabilité de la loi de commande R-GPC aux incer-
titudes multiplicatives en sortie A; (Fig.[3.5)). Le systéme incertain P est alors relié au
systéme nominal P par la relation

A

P=(I+A,P.

On peut également exprimer 'incertitude A; de la maniére suivante
A, =PP' -1 (3.40)
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Si le bloc d’incertitude A; ainsi que le systéme nominal bouclé sont stables, alors,
d’aprés le théoréme du faible gain [Lev96|, le systéme incertain bouclé demeure stable
sous l'effet d’une incertitude A; si (Fig.

5(M(jw))a (A (jw)) < 1V w (3.41)

ot (M) est la valeur singuliére maximale du transfert M entre les signaux de sortie w
et d’entrée z du bloc d’incertitude.

» AL(jw)

M(je) |=

FIGURE 3.6 — Schéma équivalent pour I’analyse de robustesse.

D’aprés la Fig. [3.5], on a

z = —PR!S(w+2)
= —[I+PRIS"'PR'Sw (3.42)

d’ou X A
M = —[I + PRS]"'PR!S.
En utilisant les équations (3.40)) et (3.41)), la condition de stabilité robuste devient

- — T\ P—1(,—jwTsy _ 1

a(P(e P~ (e )—1) < F M) YV w. (3.43)
Cette condition prend en compte les erreurs de modélisation dynamiques et statiques.
Pour notre application, comme nous le verrons dans le chapitre [4] les erreurs de modéli-
sation proviennent essentiellement de la matrice Jacobienne. Si on ne considére que les
erreurs de modélisation sur les gains de la matrice Jacobienne, la condition de stabilité
robuste devient

1 1
max, 6(M(jw))  [[M(jw)le
Il faut avoir a l'esprit que ces conditions de stabilité sont suffisantes mais pas néces-
saires. Autrement dit, le systéme bouclé peut étre stable méme lorsque ces conditions ne
sont pas respectées. Cependant, le respect de ces conditions implique obligatoirement
la stabilité du systéme bouclé.

[JI1 =1, < (3.44)
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777777777777777777777777777777777777777777777

r ) N u o .
— T(e w1 4>©—> R (el > J! i P(evh)

A

S(e79wTs) =

FIGURE 3.7 — Découplage du systeme par inversion de la Jacobienne estimée.

Si on considére que le systéme nominal a été découplé en multipliant la commande
calculée par le correcteur R-GPC par 'inverse de la Jacobienne estimée (Fig. [3.7)), le
modele utilisé pour calculer le correcteur est alors le suivant

A T,z~*
J7h=1=
1—271 1—271

=1Ip

avec p =
Les matrices de polynémes de la forme RST issues de ce correcteur R-GPC seront

alors également découplées : R(z71) =TIr(z71), S(z71) =Is(z7!) et T(271) = Te(z71).
Dans ce cas, le transfert M s’écrit

ps
r4ps

M = —1I

En utilisant le systéme découplé, la borne des conditions de stabilité et
devient indépendante de la Jacobienne estimée et donc de la zone de travail.

Les Fig. et présentent la valeur de a(M(jw)) en fonction du filtre C et du
facteur de pondération \ pour le correcteur R-GPC calculé pour le systéme découplé,
ie. A = I(1 — 27!) et B = IT,27%. Les autres paramétres de réglage du correcteur
R-GPC sont les suivants :

— T'horizon de commande N, = 30,

— I’horizon d’initialisation N; = 5,

— T'horizon de prédiction N, = 35,

— et la période de la perturbation vaut 5s soit N = 125.

Pour chaque cas, la stabilité du systéeme bouclé nominal est vérifiée.

La Fig. montre que le choix du filtre C influe grandement sur la marge de
stabilité. Si C est choisi égal a I, une forte résonance apparait autour de la pulsation
10rad - s71, ce qui réduit sensiblement les erreurs de modélisation statique autorisées.
De plus, les hautes fréquences sont faiblement atténuées, la stabilité robuste aux erreurs
de modéle dans cette gamme de fréquence ne peut étre garantie que dans une faible
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A=0,1]A=1
C=1 0,24 0,31
C=I(1-0,9271) 0,3 0,32
C=A 0,44 0,49
C=A(1-0,9271 0,53 0,51
C=A(1-2z71 1 1
TABLE 3.1 — m pour le systeme découplé.

mesure. L’augmentation de 'ordre de C permet cependant de réduire la résonance et
d’améliorer la marge de stabilité aux hautes fréquences.

Influence du filtre C sur la robustesse en stabilite du R-GPC

20 ———rry ‘ ———ry ‘ ——r—ry

—40|-

Amplitude (dB)

—C=1
—80H C=1-0.9z2"
C=A
—— C=A(1-0.9z7")

——C=AS

1

| L P R T SRR | L L |

-100

10” 10° 10

Pulsation (rad.s™")

FIGURE 3.8 — (M) pour le systeme découplé avec A = 0,1 pour différents filtres C. In-
fluence du filtre C sur la robustesse en stabilité.

Comme le montre la Fig. 3.9 le facteur de pondération A permet également, dans
une moindre mesure, de modifier la marge de stabilité en hautes fréquences. En effet, en
augmentant A, les variations du signal de commande sont davantage pénalisées dans la
fonction de coiit, ce qui permet d’atténuer le gain du correcteur aux hautes fréquences.

Le tableau donne la borne de stabilité robuste statique (3.44)) pour les différents
filtres C et facteurs de pondération A\ étudiés.
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Influence du facteur de ponderation sur la robustesse en stabilite du R-GPC
20 : T R : T R : —— —

C=A3
&

80 ——2=0,1

—_—A=1

Lo " " PR | " " PR R |
10 10 10° 10 10°
Pulsation (rad.s™")

FIGURE 3.9 — 6(M) pour le systeme découplé pour A = 0,1 ou 1. Influence du facteur de
pondération \ sur la robustesse en stabilité.
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3.2.6 Performance du correcteur R-GPC en rejet de perturbations pé-
riodiques

On observe ici I'influence du choix du filtre C et du facteur de pondération de la

commande A sur les performances en rejet de perturbations du correcteur R-GPC pour

le systéme nominal.
Le transfert entre la perturbation de sortie d de sortie et la sortie y est donné par

(voir Fig.
y = d—PR 'Sy
= T4y, = [I+PRIS™ (3.45)

Pour le systéme découplé, on obtient

r

Ty, =1 (3.46)

r+ps

Les Fig. et présentent la valeur de 6(Ty—,(jw)) en fonction du filtre C et
du facteur de pondération \ pour le correcteur R-GPC calculé pour le systéme découplé
avec les mémes réglages que précédemment.

On peut remarquer que le choix du filtre C n’influe pas sur les propriétés de rejet
de perturbations périodiques du correcteur R-GPC. En effet, on peut voir sur la Fig.
que les valeurs de ¢(T4,) aux harmoniques de la perturbation périodique sont
identiques quelque soit le filtre C. Au contraire, une augmentation du facteur de pon-
dération de la commande a pour conséquence de réduire sensiblement les performances
du rejet de perturbations périodiques.

3.3 La commande répétitive

Les signaux périodiques apparaissent fréquemment dans des situations pratiques
lorsque des objets sont soumis & un mouvement rotatif ou lorsque des mouvements de
pick and place sont a effectuer. Pour traiter ces cas de maniére efficace, le domaine de la
commande répétitive (Repetitive Control) a émergé dans les années 1980. La commande
répétitive a pour vocation le rejet de perturbations et/ou le suivi asymptotique de
consignes périodiques. Le concept de correcteur répétitif a été initié par Inoue et al.
[IIN&1], [INISI]. Sa motivation premiére était le controle de I'alimentation des électro-
aimants d’un synchrotron a protons (i.e. d'un accélérateur de particules).

3.3.1 Correcteur répétitif continu

L’originalité de la commande répétitive est 'application d’un modéle interne unique
pour tout signal périodique de période 7,.. Le principe du mode¢le interne proposé par
Wohnam et Francis [FWT75] énonce que si un signal exogéne peut étre décrit comme la
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Influence du filtre C sur la performance en rejet de perturbation du R-GPC
20 ' T T ' T T T ' T T T ' '

2Yala ',\ 4|
" ’Jill

Amplitude (dB)
&
T
|

-80F B
—cC=1
-loor C=1-09z"
C=A
-120 > ——C=Ax(1-09z")
C=Axd
® Harmoniques
_140 . o . M| . M| " —
107 107 10° 10' 10°

Pulsation (rad.s™1)

FIGURE 3.10 — ¢(T4_,) pour le systtme découplé avec A = 0, 1 pour différents filtres C.
Influence du filtre C sur la performance en rejet de perturbations périodiques. Les points
rouges donnent la valeur (T4, ) aux harmoniques de la perturbation périodique. Elles sont
identiques pour tous les filtres C.
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Influence du facteur de ponderation sur la performance en rejet de perturbation du R-GPC
20 T rooro T T oo T rooro T T oo

10

20 T T T
0 - —
%)
X _20 _
<
\ 40
(&) ® — ) =0,1
A=1
-60 ® Harmoniques pour A = 1
Harmoniques pour A = 0,1
-80 L L L | L L L | L L L LT ! ! ! R
107 107" 10° 10’ 102

Pulsation (rad.s™")

FIGURE 3.11 — 5(T ) pour le systeme découplé pour A = 0,1 et 1. Influence du facteur
de pondération A sur la performance en rejet de perturbations périodiques. Les points jaunes
et verts donnent la valeur 5(T_,,) aux harmoniques de la perturbation périodique.
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sortie d'un systéme autonome, alors 'inclusion du modéle du systéme autonome dans
une boucle fermée stable garantit le suivi ou le rejet parfait du signal.

Tout signal périodique peut étre généré par un retard avec une boucle de rétroaction
positive comme le montre la figure [3.12]

FIGURE 3.12 — Générateur de signal périodique continu de période 7.

La fonction de transfert de e vers u, Fi,(s) est égale a

1
Feu(s) = 1——=7-
Le dénominateur de F,(jw) vaut zéro aux harmoniques de la perturbation, i.e. pour
w = Q}F—k pour k = 0,1,2,.... De ce fait, le gain de F,,(jw) est infini a ces fréquences.

Le principe du correcteur répétitif est d’apporter un gain infini aux harmoniques de la
perturbation. Néanmoins, de tels gains peuvent rapidement provoquer l'instabilité en
boucle fermée en raison des dynamiques mal modélisées du systéme. En ajoutant un
filtre passe-bas Q(s) en série avec le retard, Inoue et al. [Ino90] améliorent la robus-
tesse du correcteur répétitif au prix de la dégradation des performances du rejet des
harmoniques hautes fréquences.

3.3.2 Correcteur répétitif discret

La premiére implémentation numérique du correcteur répétitif est proposée dans
[INHS6|. Pour un systéme discret ou la période d’échantillonnage est fixée a Ty, le géné-
rateur de signal périodique de période T,. (voir Fig. [3.13]) s’écrit

1
-1y __
Fale™) =10
ou N = % est le nombre de périodes d’échantillonnage dans une période de perturba-
tion.
Dans [TTC89], une forme générale du correcteur répétitif monovariable basée sur le
principe du modéle interne est présentée. Le systéme a asservir est décrit par la relation

2 1Bz}
o) = el
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\/
~

e —30)

+

-N

FIGURE 3.13 — Générateur de signal périodique discret de période 7, avec N = %
Le correcteur C,.(271) qui inclut le générateur de signal périodique s’écrit
S -1
Co(z7h) = (") .
R(z=1)(1 — 2=N)
Le dénominateur de la boucle fermée (Fig. [3.14) s’écrit alors
den(z7') = R(z"HA(z"H(1 — 2V 4+ 279B(z"HS(z7h). (3.47)

R(z7') et S(27') doivent alors étre choisis de maniére a ce que den(z™!) soit asymp-
totiquement stable, i.e. les racines de den(z~') doivent étre de module inférieur & 1. Si
on impose le dénominateur de la boucle fermée, I’équation (3.47]) est une équation Dio-
phantienne et l'existence de solutions pour R(z71) et S(271) est assurée si 27 ¢B(z7!)
et A(z71)(1 — 27V) sont premiers entre eux[} Lorsque N est grand, il devient diffi-
cile de résoudre I’équation Diophantienne et les ordres de R(z7') et S(27!) deviennent
importants.

d(z)
r(z) e(z u(z r W ﬁ z
—_: —()—> Cr(z7h) ) = Pz = /)

FIGURE 3.14 — Schéma de la boucle fermée avec un correcteur répétitif.

3. Deux polyndmes sont premiers entre eux s’ils n’ont aucun facteur non constant en commun.
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3.3.3 Forme standard : correcteur PRC (Prototype Repetitive Control-
ler)

On considére a présent le cas ou le correcteur répétitif s’écrit sous la forme moins
générale

B Q , —-1\.,—N
C.(z 1) 1 (C;(j, ZET)Z_N

La loi de commande associée est donnée par

L(z,z ). (3.48)

ulk] = Q(q,q ) (ulk — N] + L(q, ¢ ")e[k — NJ).

La commande a l'instant &k est la répétition de la commande a la période précédente a
laquelle s’ajoute un terme d’amélioration obtenu a 1’aide du signal d’erreur.
Le transfert en boucle fermée vers l'erreur e s’obtient alors comme suit (Fig. [3.15)

e(z) =r(z) —d(z) — PL%e(z) (3.49)
=e(2) = QI —PL)2 Ve(2) + (1 — Qz")(r(z) — d(2)) (3.50)
=e(z)=[I+Qz"PL-I)](1—-Qz")(r(z) —d(z)). (3.51)
ey ‘ e
0y ;

FIGURE 3.15 — Schéma de la boucle fermée avec un correcteur PRC.

Stabilité du correcteur répétitif

On reconnait dans I'équation (3.51]), 'équation caractéristique d'un systéme bouclé
ayant pour fonction de transfert en boucle ouverte Q(z, 27 1)z "V (P(z 1 L(z,271) - I).
En appliquant le théoréme du faible gain [Lev96|, on peut conclure que la boucle fermée
est stable si Q(z,27), L(z,271) et P(27!) sont stables et si

HQ(z,z‘l) (P(z_l)L(z, 271 — I) H <1lavec z = VT, €[0,n]. (3.52)
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Cette condition suffisante de stabilité n’est valable que lorsque le systéme a com-
mander est stablef]

Si ce n’est pas le cas, on stabilise dans un premier temps le systéme a l'aide d’une
boucle interne et d’un correcteur classique. P(z7!) dans correspond alors a la
fonction de transfert du systéme stabilisé.

Performance du correcteur répétitif

D’apreés 1'équation (3.51)), on voit que lorsque Q(z,z7') = 1, le module du numéra-
teur de la fonction de transfert en boucle fermée vaut 0 pour toutes les harmoniques de
la perturbation inférieures a la fréquence de Nyquist :

2k N
—0, YVl = 28 p=0,1,.., —
v N 2

ce qui signifie que le correcteur répétitif est capable de suivre parfaitement les consignes
périodiques et également de rejeter les perturbations périodiques.
Par ailleurs, par transformée en z inverse, I’equation (3.50)) conduit a

1 — e*ijTs

(3.53)

e[k] = Q(I — PL)e[k — N + (1 — Qq~™)(r[k] — d[]). (3.54)

Il apparait que la réponse libre de I'erreur s’annule en une période de la perturbation
si PL=1

Réglage de L(z, 2 1)

Au vu des remarques précédentes, il semble intéressant de choisir L(z, 27!) comme
I'inverse de la fonction de transfert du modeéle du systéme P(z71). Ce choix est possible
pour les systémes monovariables n’ayant pas de zéros instables et pour les systémes
multivariables carrés dont aucun transfert ne présente de zéros instables et dont le
retard pur est le méme sur tous les transferts. Ce choix correspond & un cas particulier
du correcteur PRC présenté ci-dessous.

Tomizuka et al. [T'TC89] proposent d’utiliser la forme suivante, basée sur le correc-
teur ZPETC (Zero Phase Error Tracking Controller), pour les systémes monovariables a
non minimum de phase et Pappellent Prototype Repetitive Controller. L(z,z™') est alors
donné par

2 A7) (27 B (2))

L= = B (=)

4. Une exception peut étre faite si le systeme ne présente qu’un unique pdle instable en z = 1. Il est alors
possible de compenser le pdle en z = 1 du systeme avec L. Si Q est choisi comme un filtre a gain statique
unitaire, alors z = 1 est une racine du polyndme 1 — Q(z, 2z~ ')z~". Dans ce cas, la compensation pdle/zéro
entre L et P n’est pas effective dans la réalisation puisqu’une compensation du zéro en z = 1 de L se fait
de maniere interne dans le correcteur répétitif. Cependant, la compensation entre L et P reste valable dans la

relation @
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avec b = max | B~ (e 9+%) |2
w

ou B(z7!) = BT (271)B~(27!) avec BT(271) la partie stable du polynome B(z7!) et
B~(z71) la partie instable, nu l'ordre de B~(z7!). B7(z) est obtenu en remplagant
chaque 27! par z dans B~(z7!). N est supposé supérieur a d + nu pour que C,(z7!)
soit réalisable.

De cette maniére, le produit P(z71)L(z,271) est donné par

B~ (z)B~(:7")
5 :

Dans ce cas, la phase de P(z71)L(z,271) vaut 0 pour toutes les fréquences car
B~ (e77%Ts) et B~ (e9“T+) sont complexes conjugués. De plus, le facteur b permet d’assu-
rer que le gain de P(27')L(z, 27 !) sera inférieur a 1 pour toutes les fréquences, respec-
tant de ce fait la condition de stabilité . Malheureusement, le temps de convergence
se trouvera également dégradé aux fréquences ou le gain de P(z7!)L(z,271) est faible
devant 1.

P(zYL(z,2z7 ") =

Dans [PL04|, Longman et al. proposent une autre méthode pour définir le filtre
L(z,2z71). 1 est choisi comme étant un filtre & réponse impulsionnelle finie (RIF). De
tels filtres ne contiennent pas de pdles et sont de ce fait toujours stables. Les coeffi-
cients du filtre sont alors déterminés par un algorithme d’optimisation dans le domaine
des fréquences. Deux fonctions de cotit visant a approximer l'inverse du systéme sont
proposées :

Ny
J, = Z[L(ejwkTs’ e_jwkTs) _ P_l(e_jwkTs)]Wk [L(ejwkTs’ e_jwkTs) _ P—1<6_jWkTs)]*
k=0
N,
Jy = Z:[p(efjwkTs)L(e]'wkTs7 e*jwkTs) _ 1]Wk []:)(e*jwkTs)L(ejwkTs7 efjwkTs) _ 1]*
k=0

ou * désigne le complexe conjugué, N, est le nombre de fréquences uniformément ré-
parties de 0 a la fréquence de Nyquist, i.e. wiTs = ]’ff—z et W} permet de pondérer les
différentes fréquences.

Réglage de Q(z, 27 !)

Le role du filtre Q(z,271) est de rendre robuste la loi de commande répétitive. En
effet, on voit dans 1’équation que la condition de stabilité est relachée pour les
fréquences ou le gain de @) est faible. Il est en général difficile d’identifier un modéle
capturant toutes les dynamiques du procédé, spécialement dans les hautes fréquences.
On choisit donc en général un filtre passe-bas pour Q.
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Néanmoins, la forme du filtre @ influe également sur la performance du suivi et du
rejet de signaux périodiques. Si, pour simplifier, on suppose que L(z, 2 " )P(z7!) =1,
alors I’équation ([3.51) se simplifie

e(z) = (1 -Q(z,z27 2 (r(z) —d(2)). (3.55)
Le gain du transfert aux harmoniques du signal périodique est alors donné par
, A , : , 2k N
1 — Q(eijs’ e—was)e—ijTs — ‘1 _ Q(GJwTS’ e—JwTs) , v wl, = Tﬂ’ k= 0,1,.., 5
(3.56)

Pour un gain donné du filtre |@|, le module |1 — @] est minimal si la phase du filtre
®(Q) vaut 0 ou un multiple de 2.

On choisit donc en général un filtre passe bas a déphasage nul et de gain statique
unitaire de la forme
a4+ Y b (2t 427

g+ 2 Zf:l &

Q27 =

avec p < N —d — nu.

Réglage du correcteur PRC pour I’endoscope motorisé

Dans notre application, le modéle de notre systéme P contient un unique pole en 1
et son inverse est stable. On peut donc choisir L = P~!. La condition de stabilité du
correcteur PRC (3.52) avec L = P~ sécrit

HQ(PPl — I) H < 1. (3.57)

qui peut se réécrire de la fagon suivante

(3.58)

Si on ne considére que les erreurs de modélisation sur les gains de la matrice Jaco-
bienne et du fait que le filtre () est passe bas sans résonance a gain statique unitaire,
la condition de stabilité robuste devient

33T =1, < 1. (3.59)

Plusieurs choix seront utilisés pour le filtre ). Nous les spécifierons lors de leur
utilisation.
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3.4 Résultats de simulation

Dans cette section, nous présentons des résultats de simulation des correcteurs ré-
pétitifs et R-GPC. Les simulations ont été effectuées sur un modéle SISO décrivant la
dynamique de notre systéme robotique. Le systéme et le modéle sont donnés par

T
1— 271

P(z"Y) = (14 A)P(z7Y) avec P(z7Y) = 274 (3.60)

ou Ty = 0.04s est la période d’échantillonnage et A; est une incertitude multiplicative

sur le gain du systéme. 3 valeurs seront testées : A; = 0, A; = 0,35, A; = =0, 35.

Les correcteurs PRC et R-GPC sont construits avec le modele nominal P. Dans le cas

du PRC, le filtre Q(z,271) est choisi de la maniére suivante Q(z,z7') = 0.01(27% +

23) 4+ 0.075(272 + 22) + 0.24(271 + 2) + 0.35 ce qui correspond a un filtre passe-bas

de fréquence de coupure a -3 dB de 2.97 Hz. Ce choix est justifié par le fait que la

perturbation périodique ne contient plus d’harmoniques significatives au dela de 3 Hz

(voir Fig. B.2)).

Les parameétres des correcteurs R-GPC sont choisis comme suit
— horizon de commande N, = 30,

horizon d’initialisation N; = 5,

— horizon de prédiction N, = 35,

— pondération de la commande A\ = 0.1.

— Etant donné que, dans notre application, nous ne disposons pas des consignes
futures puisqu’elles sont imposées au cours du temps par 'utilisateur, le vecteur
de consignes futures du correcteur R-GPC est rempli a chaque pas avec la valeur
courante de la consigne.

Une perturbation périodique de période T, = 5s est présente en sortie du systéme
durant toute la simulation

2 2
p[k] = 100 - sin(ﬁﬂk‘) +50 - sin(3 - Wﬁk) (3.61)
avec N = }FTS = 125. Les correcteurs sont activés a t = 10s. Un changement de consigne

de type échelon est demandé & ¢ = 50s. Un échelon de perturbation en sortie se produit
at = 90s.

La Figf3.16] montre la réponse de la boucle fermée avec le correcteur PRC. La per-
turbation périodique est apprise en 1 période de la perturbation et est parfaitement
compensée par la suite. Le changement de consigne est effectué en quelques pas (l'ordre
du filtre Q) mais avec une période de perturbation de retard. La perturbation en échelon
est également rejetée en quelques pas avec une période de retard. En présence d’erreurs
sur le gain du modeéle, les deux correcteurs ont besoin de plusieurs périodes pour rejeter
les perturbations et effectuer le changement de consigne. On peut remarquer, dans ce
cas, une décroissance exponentielle de 'erreur a chaque période de la perturbation.
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FIGURE 3.16 — Simulation du correcteur PRC.
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FIGURE 3.17 — Simulation du correcteur R-GPC avec C(z7!) =

1.
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La Fig. montre la réponse de la boucle fermée avec le correcteur R-GPC utilisant
le filtre C(27!) = 1. La perturbation périodique est fortement réduite lors de la premiére
période puis parfaitement compensée les cycles suivants. Le changement de consigne est
immédiatement pris en compte. Le rejet de perturbation en échelon fait apparaitre un
fort dépassement. On peut également remarquer que la perturbation non périodique est
répétée dans le sens inverse par le correcteur a la période suivante de la perturbation
périodique puis rejetée avec le méme dépassement. La boucle fermée est instable pour
A; = 0.35. Pour A; = —0.35, on remarque que plusieurs périodes sont nécessaires
pour rejeter la perturbation périodique. Le changement de consigne laisse apparaitre
quelques faibles oscillations espacées a chaque fois d'une période de la perturbation.
La perturbation non périodique est également répétée puis suivie d’oscillations aux
périodes suivantes.

Simulation du R-GPC avec C = A
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g
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A
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1 1
0 20 40 60 80 100 120 140
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1 1 1
60 80 100 120 140
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FIGURE 3.18 — Simulation du correcteur R-GPC avec C(z7!) = A.

La Fig[3.1§ montre la réponse de la boucle fermée avec le correcteur R-GPC dans
le cas ou C(27!) est choisi égal & A(27'). La perturbation périodique est également
réduite pendant la premiére période et est totalement compensée par la suite. Le suivi
de consigne reste quant a lui inchangé. La perturbation en échelon est immédiatement
rejetée sans dépassement avec la méme dynamique que le suivi de consigne, une répé-
tition apparait également aprés une période de la perturbation. La boucle fermée reste
stable malgré les incertitudes positives et négatives. Néanmoins, comme pour le cas pré-
cédent, plusieurs périodes sont nécessaires pour apprendre la perturbation périodique,
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et des oscillations apparaissent aprés le changement de consigne et la perturbation non
périodique.

Simulation du R—-GPC avec C = A(1-0.9z")
T
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FIGURE 3.19 — Simulation du correcteur R-GPC avec C(z7!) = A(1 —0,9271).

La Fig[3.19 montre la réponse de la boucle fermée avec le correcteur R-GPC avec
le filtre C(27!) égal & A(271)(1 —0,927"). La réponse est proche de celle obtenue dans
le cas précédent. On peut cependant noter que la dynamique du rejet de perturbation
non périodique est plus faible. Le nombre d’oscillations lors de la présence d’erreurs de
modéle est en revanche réduit.

La figure Fig[3.20| montre la réponse de la boucle fermée avec le correcteur R-GPC
en utilisant le filtre C(27') = A(271)(1 — 27!). Les perturbations périodiques en sortie
sont inchangées pendant une période puis parfaitement rejetées a la période suivante.
Le changement de consigne est immédiatement pris en compte. La perturbation en
échelon est seulement rejetée aprés une période de la perturbation. Il est & noter que le
comportement est trés proche de celui du PRC mais avec une dynamique du rejet de
perturbation en échelon moindre. Toutefois, le facteur de pondération de la commande
permet de régler cette dynamique.
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Simulation du R-GPC avecC = A3
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FIGURE 3.20 — Simulation du correcteur R-GPC avec C(z7 1) = A(1 — z71).
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Endoscope fixé

Moteur rotatif

FIGURE 3.21 — Banc de test utilisé dans toutes les expériences de laboratoire.
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3.5 Expérimentations en conditions de laboratoire

Un banc de test a été développé pour valider en laboratoire les différentes stratégies
de commande. Un modéle de la cavité abdominale est utilisé pour simuler 1’environ-
nement in vivo (voir figure [3.21)). Le modele est fixé & un dispositif motorisé. 11 est
ainsi possible de réaliser des mouvements périodiques. La perturbation périodique a
une période T" = 5s ce qui correspond a peu prés au rythme respiratoire. Le corps
de I'endoscope est posé sur une table et la seule source de perturbation est due au
mouvement de la cible.

Les correcteurs PRC et R-GPC sont calculés pour le modéle découplé du systéme a

savoir A
1 0| z7°T.
_1 _ S
y(Z ) - |:0 1:| 1— Z_l

Il est alors possible d’obtenir la forme ARMA suivante en vue de I'utilisation avec
le correcteur R-GPC

u(z ). (3.62)

|
{1 OZ l_oz_l} y(zY) = 27T, B ﬂ u(z). (3.63)

La commande calculée par les correcteurs est alors multlphe par l'inverse de la
Jacobienne estimée J avant d’étre envoyée au systéme (voir Fig. en section
Le correcteur PRC est réglé avec le méme filtre Q(z,27') que Celul utilisé lors des
simulations. Les gains de la matrice Jacobienne sont estimés avant ’expérience a partir
de déplacements en boucle ouverte en maintenant la cible statique.

Le correcteur R-GPC est utilisé avec les mémes paramétres que pour les simulations
et avec C = A(1 — z71). Il n’a pas été possible d’obtenir la stabilité avec d’autres choix
de filtre C. En effet, des essais en simulation ont montré que pour d’autres choix de C,
la présence de jeux (mis en évidence en section est critique pour la stabilité de
I’asservissement.

Les figures et présentent les résultats de la stabilisation sur le dispositif
expérimental de laboratoire. Les deux correcteurs permettent d’atteindre une erreur
résiduelle proche de zéro. Cependant le temps de convergence peut étre trés long. Ce
phénomeéne s’explique également par la présence de jeux dans le systéme dont la com-
pensation s’améliore de période en période grace aux capacités d’apprentissage des deux
correcteurs.

3.6 Expérimentations in vivo

Nous avons réalisé des expériences de compensation du mouvement respiratoire
en conditions in vivo (Fig. [3.24). Les expériences ont eu lieu & 'TRCAD [IRC| sur un
cochon anesthésié et placé sous respirateur artificiel. La téte flexible de notre endoscope
motorisé a été insérée dans la cavité abdominale en passant par un trocart au travers
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Expérience sur maquette avec le correcteur répétitif
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FIGURE 3.22 — Compensation du mouvement respiratoire en conditions de laboratoire avec
le correcteur PRC. Le correcteur est activé a t = 10s.

Expérience sur maquette avec le correcteur R—-GPC
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FIGURE 3.23 — Compensation du mouvement respiratoire en conditions de laboratoire avec
le correcteur R-GPC. Le correcteur est activé a t = 10s.

de la paroi abdominale de maniére a réduire le temps de mise en place du dispositif
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FIGURE 3.24 — Photo du dispositif expérimental de compensation active du mouvement res-
piratoire en conditions in vivo.

FIGURE 3.25 — Expérience de compensation active du mouvement respiratoire en conditions
in vivo. L’organe cible choisi est le foie. L'image de gauche montre la vue obtenue par la
caméra embarquée en bout de I’endoscope flexible motorisé. L’image de droite est une vue
d’ensemble obtenue par un laparoscope.

expérimental.

L’organe cible choisi a été le foie (Fig qui est soumis a de larges mouvements
dus a la respiration. La cible visuelle est une brilure sur l'organe. Le suivi visuel est
réalisé a I'aide d'un algorithme de suivi visuel basé sur la comparaison d’histogrammes

et le Mean-Shift [CRMO0Q].

Les résultats pour le correcteur PRC sont présentés sur la figure Fig. [3.26] et pour
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FIGURE 3.26 — Compensation du mouvement respiratoire en conditions in vivo avec le cor-
recteur PRC. Le correcteur est activé a t = 27s.
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FIGURE 3.27 — Compensation du mouvement respiratoire en conditions in vivo avec le cor-
recteur R-GPC. Le correcteur est activé a t = 3.75s.

le correcteur R-GPC sur la Fig.

94



3.7. CONCLUSION

Lors de ces premiéres expériences, la position de travail est volontairement choisie de
maniére & avoir la téte de ’endoscope flexible en position tendue. Dans cette position,
la matrice Jacobienne est, d’aprés notre modéle, quasiment découplée. Les gains de la
diagonale de la matrice Jacobienne sont réglés manuellement en utilisant d’abord des
gains élevés afin de garantir la stabilité. Les gains sont ensuite réduits jusqu’a obtenir
un temps de convergence minimal.

Les deux lois de commande permettent alors de réduire I’amplitude du mouvement
dans I'image d’un facteur 4 en moins de 20 secondes. Le mouvement résiduel reste
cependant important méme aprés convergence. Ce phénoméne peut étre expliqué par
les imprécisions de ’algorithme de suivi utilisé lors de ces expériences. Il n’a pas permis
d’obtenir la position de la cible dans I'image avec une bonne précision a chaque instant.
En effet, nous avons pu constater un flottement autour de la position réelle de la cible.

3.7 Conclusion

Nous avons présenté dans cette section les commandes PRC et R-GPC. Ces deux
lois de commande ont la propriété de rejeter efficacement les perturbations périodiques.

La commande PRC contient 'inverse du modéle du systéme a commander. Il est
possible d’améliorer sa robustesse aux dynamiques non modélisées en réglant la bande
passante et atténuation du filtre Q(z, z71). Son application directe ne permet toutefois
pas de suivre efficacement des signaux de consignes quelconques.

La commande R-GPC permet d’obtenir un correcteur prédictif incluant un modéle
de bruit répétitif. Le correcteur est obtenu par la résolution de deux équations Dio-
phantiennes. Les parameétres de réglage sont nombreux : les horizons de prédiction,
d’initialisation et de commande, le filtre C et le facteur de pondération de la commande
A. L’influence de ces deux derniers paramétres sur la robustesse en stabilité et sur la
performance face aux rejets de perturbations périodiques a été étudiée. Un comporte-

ment en rejet de perturbations non périodiques proche du correcteur PRC est obtenu
pour C = A(1 —271).

PRC R-GPC
Robustesse en stabilité + +- (selon le choix de C)
Rejet de perturbations périodiques + +
Rejet de perturbations non périodiques - +- (selon le choix de C
rejet immédiat mais avec une répétition)
Suivi de consigne - +
Simplicité du réglage + -

TABLE 3.2 — Comparaison qualitative des lois de commande PRC, et R-GPC.

Le tableau compare qualitativement les avantages et inconvénients des deux
stratégies de commande. Le R-GPC a deux avantages par rapport au PRC. Il prend
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immédiatement en compte les changements de consigne et permet de régler la dyna-
mique du rejet de perturbations non périodiques au moyen du filtre C. Cependant, le
correcteur PRC est beaucoup plus simple a régler. Il ne nécessite que la spécification
du filtre Q.

Les premiers résultats sur le banc de test et en conditions in vivo montrent la faisabi-
lité de la compensation des mouvements respiratoires en endoscopie flexible. Toutefois,
le temps d’apprentissage de la perturbation périodique par les deux lois de commande
proposées peut étre relativement long a cause des jeux présents dans le systéme. De
plus, le réglage du modéle est réalisé manuellement par itérations.

96



Chapitre 4

Améliorations de la compensation des
mouvements

Sommaire

4.1 Suivi de consignes non périodiques avecle PRC| . ............ 99
[4.2  Prise en compte des non-linéarités mécaniques et estimation locale des |
| parametresdumodele . . . . . ... ... .. ... 0 e, 103
|4.2.1  Caractérisation des non-linéarités mécaniques| . . . . . . . .. ... 103
|4.2.2  Modélisation et compensationdes jeux| . . . ... ... ... ... 105
|4.2.3  Estimation localedesjeux] . . . ... ... ... ... ....... 108
|4.2.4  Estimation locale de la matricede gains| . . . . . . ... ... ... 111
|4.2.5 Expérience sur le dispositif expérimental de laboratoire]. . . . . . . 112
|4.2.6  Expérience en conditions invivo| . . . . . . . ... ... ... ... 113

4.3 Améliorations du rejet de perturbations non périodiques avec le PRC| . 114
|4.3.1  Correcteur PRC avec ajout d’un correcteur feedback standard| . . . 115
432 Robustesseenstabilitel . . . . ... ... 117

|4.3.3  Performance en rejet de perturbations périodiques|. . . . . . . . .. 120
|4.3.4  Suppression de la répétition : lo1 de commande a commutation| . . . 122
|4.3.5 Détéction de perturbations non périodiques| . . . . . . . ... ... 123
|4.3.6  Analyse de stabilité de la lo1 de commande a commutation| . . . . . 124
437 Résultatsde simulation| . . . . . . ... ... oL 125
4.3.8 Resultats en conditions de faboratoirel . . . . . . ... ... 126
4.3.9 Résultats en conditions invivol . . . . . . . .. ... 127

4.4 Adaptation aux changements de profondeur] ... ............ 130
|4.4.1  Découplage par inversion de la Jacobienne courante| . . . .. . .. 131
|4.4.2  Amélioration du transitoire lors d’un changement de profondeur| . . 132
|4.4.3  Estimation du rapport de profondeur| . . . . . . .. ... ... ... 136
444 Resultats en conditions de Jaboratoirel . . . . . ... ... 138
445 Résultats en conditions invivol . . . . . . . ... 140




CHAPITRE 4. AMELIORATIONS DE LA COMPENSATION DES MOUVEMENTS

Nous avons présenté au chapitre précédent les commandes répétitives PRC et R-
GPC. Ces deux algorithmes de commande sont capables de rejeter quasi parfaitement
une perturbation périodique en sortie. La convergence du rejet de perturbation pé-
riodique ainsi que la stabilité de I'asservissement dépendent de la qualité du modéle
employé pour calculer les lois de commande.

Nous proposons dans ce chapitre plusieurs développements permettant d’améliorer
le comportement de ces correcteurs et d’automatiser certains réglages. Ces développe-
ments ont été faits selon 3 axes :

— L’amélioration du modele et de son estimation : Nous avons vu que le rejet de per-
turbations est limité en raison des jeux du systéme. En effet, I’endoscope flexible
présente des non linéarités (jeux, zones mortes) induites par la transmission a
cables entre la poignée de commande et la téte flexible. Des observations de ces
non linéarités seront présentées et une stratégie d’estimation et de compensation
des jeux sera proposée. On présente également une méthode d’estimation locale
des gains de la matrice Jacobienne.

— L’amélioration du correcteur PRC : La commande R-GPC permet, contrairement
au correcteur PRC, de prendre en compte efficacement le suivi de consigne. Nous
allons montrer dans ce chapitre qu’il est toutefois possible de spécifier, dans le
cadre du correcteur PRC, une dynamique du suivi de consigne indépendante du
rejet de perturbations périodiques au moyen d’un terme d’anticipation (correcteur
feedforward).

Le correcteur R-GPC permet d’obtenir un rejet immédiat de perturbations non
périodiques. Cependant, une répétition de la perturbation est effectuée par le
correcteur a la période suivante. Nous proposons un schéma de commande utilisant
un modéle simulé du systéme et un correcteur PRC permettant, dans un premier
temps, d’obtenir des performances et un comportement similaires au correcteur R-
GPC. Dans un deuxiéme temps, une loi de commande a commutation est proposée
sur la base du schéma a modele interne. La commutation permet d’éviter les
répétitions apparaissant lors du rejet de perturbations non périodiques en sortie
et lors des changements de consigne avec un modéle mal estimé.

— La gestion des changements de modé¢le : La matrice Jacobienne est un parameétre
variant du systéme, elle dépend de la configuration du robot et de la position de la
cible dans le repére de la caméra. Lorsque 1'utilisateur déplace I'endoscope, la va-
riation de la matrice Jacobienne peut devenir critique pour ’asservissement. Afin
de résoudre ce probléme, nous proposons dans un premier temps de découpler le
systéme en inversant a chaque pas la matrice Jacobienne pour assurer la stabilité
de la boucle face a un changement de profondeur. C’est une approche classique
en asservissement visuel lorsque le correcteur est un simple gain, ce qui permet
d’obtenir une décroissance exponentielle de ’erreur. Malheureusement, nous ver-
rons que lorsque le correcteur utilise la mémoire des commandes passées, comme
en commande répétitive, I'inversion de la matrice Jacobienne génére une forte
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erreur transitoire lors d’un changement de profondeur. Nous proposons d’adapter
la mémoire des commandes du correcteur pour améliorer la réponse transitoire
lors du changement de profondeur.

4.1 Suivi de consignes non périodiques avec le PRC

Nous avons vu que le correcteur répétitif permet de stabiliser la vue endoscopique
malgré les mouvements physiologiques périodiques. Cependant, il est également primor-
dial que le chirurgien puisse commander la position désirée de la cible anatomique dans
I'image endoscopique. Ceci est d’autant plus important que les outils ne sont pas articu-
lés et qu’il faut donc effectuer un déplacement de I’endoscope pour atteindre différentes
zones d’intérét.

Si ’on observe le transfert entre la consigne r et la sortie y dans le cas du correcteur
PRC

y(z) = I+ Qz Y (PL - I)] 'Qz"PLr(2), 4.1)

on remarque que le retard 2~ introduit par le correcteur répétitif se retrouve également
au numérateur du transfert. Un changement éventuel de consigne ne sera donc pris en
compte qu’aprés une période de la perturbation (de 'ordre de quelques secondes pour
la respiration).

Feedforward

y

N\

2
b
R

Q(z,z HL(z,27 )z ‘|;( ) o P(z! + _}L(i)
<17Q(>z,i*1)z*)” (=) 4>©

FIGURE 4.1 — Schéma de feedforward par inversion du modele du procédé.

Afin d’améliorer la réponse du systéme face au changement de consigne, nous pro-
posons d’ajouter un terme d’anticipation (correcteur feedforward) en plus du correcteur
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répétitif. Si le systéme a commander a une inverse stable, on peut appliquer le correc-
teur feedforward de la Fig. La commande d’anticipation upes(z) est alors donnée
par 'inversion du modéle du procédé

Uper(2) = 2P~z Dr(2) (4.2)

ou d est le retard pur du procédé. L’ajout du retard 2= permet de rendre 'inverse
causale. Le suivi de consigne étant idéalement assuré par le correcteur feedforward, le
correcteur répétitif ne doit plus avoir "conscience" du signal de consigne r sans quoi une
action sera entreprise a la période suivante. Le signal d’erreur en entrée du correcteur
répétitif est donc 'erreur entre la sortie prédite yq et la sortie réelle y du systéme.

Le signal de sortie y est alors donné par

y(z) = d(z2)+ P(Auref(z) +C.(ya(z) —y(2))) 4.3)
= d(2) + PP '27%(2) + PC,2 % (2) — PC,y(z) (4.4)
— [I+PC,]'d(2) 4+ [I+PC,| (PP + PC,)z"%(2). (4.5)

Dans le cas d’un modéle parfait (lAD = P), I’équation précédente se simplifie
y(2) = [[+PC,]7'd(2) + 27r(2), (4.6)

et on remarque que le suivi de consigne n’est plus régi par le correcteur répétitif et peut
étre idéalement suivi avec un retard de d périodes d’échantillonnage bien inférieur a la
période de la perturbation.

Dans le cas oil le systéme a commander a une inverse instable, nous proposons
d’utiliser le correcteur feedforward de la Fig. 4.2l La commande de feedforward est
alors obtenue par la simulation d’une boucle d’asservissement sur un modele P du
systéme avec un correcteur stabilisant C,.s. Le correcteur devra conférer a cette boucle
simulée un gain statique unitaire pour que la sortie prédite yq converge vers la consigne
r.

On a alors pour les signaux issus du correcteur feedforward

€rer(2) = (r(z)—f’CTeferef(z)) 4.7)
= [I+PC] 'r(2) (4.8)
Urer(2) = Creperer(2) 4.9)
= Cef[I+ PCoof] 'r(2) (4.10)
va(z) = PCreserer(2) (4.11)
= PC,f[I+PC,f] 'x(2). (4.12)

100



4.1. SUIVI DE CONSIGNES NON PERIODIQUES AVEC LE PRC

Feedforward

aw)
o

L
A

FIGURE 4.2 — Schéma de feedforward par bouclage avec un modele simulé du procédé.

Le signal de sortie y est alors donné par

y(z) = d(z) + P(urer(2) + Cr(ya(z) — y(2))) (4.13)
= d(2) + PCoy[I+ PC,of] 'r(2) (4.14)
+ PC,PC,[I+PC, ;] 'r(z) — PC,y(2) (4.15)
= [I+PC,| (d(z) + PC,of[I+ PC,p] 'x(2) (4.16)
+ PC,PC, I+ Pcmf]lr(z)). (4.17)

Dans le cas d'un modéle parfait (13 = P), I’équation précédente se simplifie

y(z) = [I+PC,|™* <d(z) + I+ PC,|PC,f[I+ Pcmf]—lr(z)) (4.18)
= [[+PC,]'d(z) + PC,ef[I + PC,es] 'r(2). (4.19)

On remarque ici aussi que le suivi de consigne n’est plus régi par le correcteur répétitif
et que sa dynamique peut étre réglée par le correcteur C,.;.

L’ajout d’un correcteur feedforward stable n’altére pas la stabilité de la loi de com-
mande répétitive.

La figure [£.3 montre la réponse en simulation de la boucle fermée avec le correcteur
PRC. Le correcteur feedforward est choisi comme un simple gain C,.; = 3.5, ce qui est
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suffisant pour assurer une erreur statique nulle puisque le modeéle du systéme contient
un intégrateur. Le gain est choisi de maniére & obtenir un temps de réponse a 5%

optimal pour le modeéle.

L’ajout du correcteur feedforward (Fig. permet de suivre immédiatement la
consigne. Le comportement observé est alors trés proche de celui du correcteur R-GPC
avec C = A(1—z7!). Des résultats sur banc de test et en conditions in vivo comprenant
la, compensation des jeux seront également présentés en sections et [4.2.6]

PRC + feedforward

100 120 140

100 120 140

= = = Consigne
| J Mesure
80 100 120 140
Temps (s)
FIGURE 4.3 — Simulation du correcteur PRC avec feedforward.
PRC + FFW R-GPC
Robustesse en stabilité + +- (selon le choix de C)
Rejet de perturbations périodiques + +
Rejet de perturbations non périodiques - +- (selon le choix de C
rejet immédiat mais avec une répétition)

Suivi de consigne + +
Simplicité du réglage + -

TABLE 4.1 — Comparaison qualitative des lois de commande PRC avec feedforward, et R-

GPC.
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4.2. PRISE EN COMPTE DES NON-LINEARITES MECANIQUES ET
ESTIMATION LOCALE DES PARAMETRES DU MODELE

4.2 Prise en compte des non-linéarités mécaniques et esti-
mation locale des parametres du modele

4.2.1 Caractérisation des non-linéarités mécaniques

Nous avons considéré dans 1’élaboration du modéle de notre robot que les cables sont
inextensibles et toujours tendus. En pratique, les endoscopes flexibles ont un comporte-
ment non-linéaire complexe. Dans ce paragraphe, nous présentons des données mettant
en évidence la présence de non-linéarités. En effet, selon la forme du guide flexible, la
tension des cables n’est pas toujours assurée. De plus, la transmission a cables entre les
molettes de commande et la téte flexible est soumise a des frottements importants.

Les courbes Fig. et Fig. présentent la position dans l'image d’une cible
statique en fonction de la position d’un moteur pendant qu’il effectue des aller-retours.
L’expérience a été répétée pour différentes positions de maniére a couvrir la totalité
de I'espace de travail. Ces courbes mettent en évidence la présence de jeux : lorsque le
sens de rotation d’'un moteur est inversé, le mouvement du moteur n’a pas d’effet sur
la téte flexible tant que le moteur n’a pas traversé une bande de jeu. On remarque que
la bande de jeu varie en fonction de la position de la téte flexible et que, de plus, des
zones mortes additionnelles apparaissent pour certaines configurations.

X image axis (pixels)

g2 (rad) -15

-8 q1 (rad)

FIGURE 4.4 — Carte des jeux pour le premier axe. Seul le premier moteur (q;) se déplace et
la position de la cible est mesurée sur I’axe image X.

Il semblerait a priori intéressant d’identifier la carte des jeux hors ligne. Malheu-
reusement, la bande de jeu ne dépend pas uniquement de la position de la téte flexible
mais également de la forme du guide flexible comme en atteste la Fig. [4.6 Il existe des
méthodes de compensation adaptative de non-linéarités dures [TK93|. Ces méthodes
sont par exemple employées sur des processus pilotés par des vannes en vue d’effectuer
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o
S

1=}
S

Y image axis (pixels)

q2 (rad) -5 18 q1 (rad)

FIGURE 4.5 — Carte des jeux pour le deuxieme axe. Seul le deuxieéme moteur (q;) se déplace
et la position de la cible est mesurée sur 1’axe image Y.

largeur de I’'hysteresis ,
80 T T T !

60

401

20

_80 I I L I I 1 I I 1
-075 -0.7 -065 -0.6} -055 -05 -045 -04 -0.35 03

g2

isegment | zone morte
nonlineaire :

FIGURE 4.6 — Hystéresis pour I’axe 2 a la méme position moteur pour deux formes différentes
du guide flexible de 1I’endoscope.

du suivi de consigne de processus chimiques. Les signaux d’entrées et de sorties non
perturbés sont utilisés par un algorithme d’estimation adaptative de la bande de jeu.
Dans notre application, le signal de sortie, i.e. la position de la cible anatomique dans
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I'image, est constamment perturbé par le mouvement respiratoire. Nous ne pouvons
donc pas employer directement ces méthodes.

Dans la suite, les non-linéarités ne seront donc pas directement intégrées dans la
boucle d’asservissement visuel de haut niveau. Toutefois, nous avons utilisé une boucle
de position de bas niveau présentée au chapitre 2 pour compenser une partie des jeux.
Nous présentons ici les méthodes d’estimation et de compensation des jeux utilisées
dans cette boucle de bas niveau.

4.2.2 Modélisation et compensation des jeux

Modele direct

Y

-
|

0 v
FIGURE 4.7 — Représentation schématique d’un systéme avec jeu.

La figure [4.7) présente une vue schématique d’un systéme avec jeu ou la position v
de la piéece inférieure est pilotée par la position u de la piéce supérieure. Supposons que
les positions dans la figure [1.7] correspondent a u = 0 et v = 0. A présent, u se déplace
vers la droite. Lorsque u atteint la position u = %, le contact entre les deux piéces est
établi et la piéce inférieure suit la piéce supérieure avec v = u — %, ce qui correspond
a la pente ascendante de la caractéristique en figure

Lorsque u s’arréte et entame un déplacement vers la gauche, v reste en position.
Cet absence de mouvement correspond au segment horizontal vers la gauche sur la
caractéristique. Lorsque le mouvement sur la gauche atteint u = v — %, le contact entre
les deux piéces est a nouveau établi, cette fois-ci a gauche, et la piéce inférieure suit a
nouveau la piéce supérieure avec v = u + %”. Ceci correspond a la pente descendante
sur la caractéristique.

I1 est alors possible de décrire le fonctionnement de la transmission du mouvement
d’un systéme avec jeu par la relation suivante
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NS

Vs “

FIGURE 4.8 — Modele direct d’un jeu.

at) sia(t) > 0etv(t) =ut) — %
o(t) = ousi u(t) <0 et v(t) =u(t) + % (4.20)
0 sinon.

Modeéle inverse

En se référant a la figure [4.7] pour pouvoir commander le déplacement de la piéce
inférieure, il est nécessaire de connaitre le mouvement u de la piéce supérieure permet-
tant de réaliser le mouvement désiré v, de la piéce inférieure. L’équation suivante décrit
le modéle inverse d’un jeu et correspond & la caractéristique de la Fig.

alt)  siva(t) > 0 et ult) = va(t) + %
ou si vg(t) < 0 et u(t) = vat) — %
at) =4 0 si vg(t) = 0 “.21)

dy0(0) si Ug(t) > 0 et u(t) = vg(t) — Zz_b
—dp6(0) sl vg(t) <0 et u(t) =vq(t) + 2

ou 0(t) est la distribution de Dirac. Ainsi, la position u(t) doit effectuer un saut pour
traverser ’'interstice de taille dp.

Compensation des jeux

La commande ulk], issue de la boucle d’asservissement visuel, correspond a la vitesse
désirée en sortie de jeu. L’application du modéle inverse de jeu permet de calculer la
commande en vitesse uyp[k] & appliquer pour compenser le jeu. Elle est obtenue de la
maniére suivante pour ’axe i :
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dbé(O)‘

N

Ry
Nk

dp
/2/
/ vq vd
- —d,5(0)

e

(a) (b)

FIGURE 4.9 — Modele inverse du jeu : (a) en position, (b) en vitesse.

ui[k]+% st ui[k] - ui[k — 1] < 0 et ui[k] >0
wyilk] = ¢ wilk] — % si w;[k] - wi[k — 1] < 0 et ui[k] <0 (4.22)
w; k] sinon

Autrement dit, si la vitesse désirée change de signe, on ajoute & la commande cou-
rante une impulsion permettant de traverser la bande de jeu en 1 pas d’échantillonnage.
La boucle de position (voir Fig. permet de garantir le franchissement de la bande
de jeu contrairement & une impulsion qui serait envoyée directement en référence des
boucles de vitesse des variateurs.

Vitesse désirée l e;/is[:;?z (rjé:}l;x
u(z) Tsp q*(2) a(s) (s) ug(s)
T. -1 S11pas) -
— T —»O—» Cp(Z ) ZOH— < - - s [—
up(2) t_ T f
Modele inverse Génération de la Tsp Non-linéarité due
du jeu trajectoire de position 2 la transmission a cables

FIGURE 4.10 — Boucle de position bas niveau avec compensation des jeux.

La bande de jeu & compenser peut étre identifiée automatiquement autour du point
de fonctionnement dans une phase préalable a 1’asservissement visuel, ou fixée manuel-
lement par 'utilisateur.
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4.2.3 Estimation locale des jeux

Comme la bande de jeu dépend de la forme du guide flexible, elle ne peut pas étre
identifiée hors ligne. Nous proposons ici une méthode d’estimation in situ des jeux.

Choix de d,

Comme le montre la Fig. .6} la courbe d’hystérésis du systéme endoscopique est
complexe et plusieurs stratégies de compensation peuvent étre envisagées. Pour décider
quelle valeur doit étre assignée a la bande de jeu d;, pour la compensation, trois stratégies
ont été comparées. Les résultats de simulation sont présentés sur la Fig. [4.12] La courbe
d’hystérésis utilisée lors de ces simulations est présentée sur la Fig. [4.11] La premiére
stratégie consiste a ne pas compenser le jeu (d, = 0 rad). Dans la deuxiéme, la bande
de jeu est choisie comme étant la taille de la zone morte (d, = 0, 15 rad). Finalement, la
largeur de 'hystérésis est utilisée pour la troisiéme (d, = 0,2 rad). Le correcteur utilisé
lors de ces simulations est le correcteur PRC avec feedforward. Le filtre Q est égal a
Q(z,271) =0,35+0,24(z7 1 +2)+0,075(2 724 22) 40, 01(23+2?) ce qui correspond & un
filtre passe-bas de fréquence de coupure a -3dB de 2,93 Hz. La perturbation périodique
est une sinusoide d’amplitude pic & pic de 200 pixels et de période 5s.

025

02 ' largeur de I'hystéresis |

0.151

01r

Qout
o

~ segment non linéaire
~

zone morte

|
<
o
o1
T

1 I 1 I 1 I 1 I 1 I 1
-0.25 -0.2 -0.15 -0.1 -0.05 0 0.05 0.1 0.15 02 0.25

Qin

FIGURE 4.11 — Modele de I’hystérésis de notre systeme. La zone morte est de 0,15 rad et la
largeur de I’hystérésis est de 0,2 rad.
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Sans compensation

| |
70 80
)
[}
X
£
>
S - - - Consigne
4]
£ — Mesure
g(’ | |
© 70 80
| | | | | | |
20 30 40 50 60 70 80

temps (s)

FIGURE 4.12 — Comparaison en simulation des stratégies de compensation du jeu.

Le tableau présente I'erreur absolue maximale ainsi que I’erreur absolue moyenne
aprés convergence pour les trois stratégies de compensation de jeu (voir également
la Fig. pour les réponses temporelles). Sans compensation de jeu, le correcteur
répétitif apprend 'erreur résiduelle engendrée par le jeu ce qui permet de la diminuer
de période en période. Cependant, le filtre () limite les capacités du correcteur répétitif
et la perturbation ne peut étre complétement rejetée. La compensation du jeu utilisant
la largeur de I'hystérésis permet d’éviter la répétition apparaissant suite au changement
de référence, mais elle cause des sursauts périodiques et I'erreur résiduelle est supérieure
a celle obtenue sans compensation de jeu. Finalement, la meilleure stratégie semble étre
d’appliquer la compensation de jeu en utilisant la largeur de la zone morte. Cela permet
de réduire a la fois la répétition du changement de référence et 'erreur résiduelle aprés
convergence.

Estimation de d,

Nous avons proposé une méthode d’estimation in situ des jeux. Pour cela, les courbes
d’hystérésis sont obtenues indépendamment pour chaque axe en effectuant des aller-
retours en boucle ouverte sur les moteurs. Pour chaque axe, I'effet du mouvement du
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Erreur absolue | Erreur absolue
maximale moyenne
Sans compensation 3,76 0,31
Compensation de la zone morte 0,62 0,11
Compensation de la largeur de I’hystérésis 6,19 0,41

TABLE 4.2 — Erreur absolue maximale et erreur absolue moyenne exprimées en pixels apres
convergence du correcteur PRC pour les trois stratégies de compensation de jeu.

moteur est observé dans I'image selon la direction principale correspondante. L’esti-
mation de la zone morte est effectuée a la fois sur la partie supérieure (en rouge) et
sur la partie inférieure (en vert) de la courbe d’hystérésis (Fig. [£.13). Pour cela, la
premiére étape consiste a trouver les points d’abscisses extrémes (marquant un chan-
gement de sens du moteur) O; = [o Yor]? et Op = [Top Yop]’ . On cherche ensuite les

points P, = [z, yu|” et Py = [z ymw)T de méme ordonnées et les plus éloignés de
O; = [20r Yor)T et Op = [2op Yop)T. La bande de jeu est alors estimée de la maniére
suivante

dbt = ’xot — l’pt| and dbb = \xob — Ipb’.

Finalement, on choisit la plus petite valeur des zones mortes identifiées d, = min(dyy, dp;)
de maniére a limiter les sursauts pouvant apparaitre si la zone morte est surestimée.

Estimation automatique du jeu pour | axe 1 Estimation automatique du jeu pour | axe 2
100 . . . . : . . ¢ P
80 '
80
60 ;
60 !
« o
© 4of T o
X X
2 o 20
x >
o O o or
g g
£ 20 £ 200
g or £ wof
© ©
-60
-60
-80 N A —
-80
100 . . . . . . . . . . . Oy
-0.15 -0.1 -0.05 0 0.05 0.1 0.15 0.2 0.25 -0.2 -0.15 -0.1 —-0.05 0 0.05 0.1 0.15
ql q2
(a) (b)

FIGURE 4.13 — Identification de la zone morte lors d’expérience sur le dispositif de labora-
toire. Pour 1’axe 1, les valeurs identifiées sont d;; = 0, 1347 rad et dy, = 0, 1482 rad. Pour
I’axe 2, les valeurs sont dy; = 0, 1226 rad et d, = 0, 1290 rad.

En pratique, la cible a son mouvement propre qui doit étre discriminé du mouve-
ment engendré par le déplacement de la caméra. Pour cela, on utilise la périodicité du
mouvement propre de la cible. Le mouvement de la cible est dans un premier temps
enregistré sans qu’aucun mouvement ne soit réalisé par la téte flexible de I’endoscope.
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La position image corrigée f. pendant les mouvements des moteurs est alors obtenue
par

f.[k] = f[k] — [k mod N,

ou [k mod N] € {0,---,N — 1} et f[k mod N]| est la position image apprise pendant
la premiére période sans mouvement de I’endoscope. Cette approche a été validée lors
d’expériences in vivo (voir section [4.2.6]).

4.2.4 Estimation locale de la matrice de gains

Il est difficile d’estimer la matrice Jacobienne & partir du modeéle décrit dans le
chapitre [2| car la profondeur de la cible dans le repére de la caméra est généralement
inconnue. La profondeur pourrait étre estimée en utilisant des techniques de vision par
ordinateur utilisant le mouvement pour reconstruire des éléments métriques d’une scéne
("structure from motion") [FLP04]. Cependant, comme il est nécessaire de réaliser une
estimation in situ des jeux, il est intéressant de plutot estimer la matrice Jacobienne
locale.

Nous proposons donc une méthode d’estimation directe des gains de la matrice
Jacobienne. Pour un environnement statique, la vitesse d’un point dans l'image est
reliée a la vitesse des actionneurs par la relation suivante

r Ja:l JxQ .
f = 4.23
{ I, Jyg} q (4.23)

ol Jy1, Ja2, Jy1, Jy2 sont les gains inconnus de la matrice Jacobienne. En effectuant au
moins deux déplacements controlés qa = [Giq, Goa)” €t G = [d1s, Gop]” et en mesurant
les vitesses image correspondantes ¥, = [X,,Y,]T et F, = [X,,¥;]7, il est possible
d’estimer localement la Jacobienne de la fagon suivante

-1

Jxl q1a q2a 0 0 Xa
Ju2 guw g 0 0 Xy

= . . . 4.24
Jyl O 0 qia  92a Ya ( )
Jy2 0 0 dqguw g Y,

Les déplacements doivent étre indépendants (dans des directions de l'espace ar-
ticulaire différentes) pour que la matrice a inverser soit de rang plein et suffisam-
ment larges pour que les vitesses image soit obtenues en dehors de la zone non li-

néaire de jeu. On choisit les vitesses actionneurs suivantes o = Q[cos(%),sin(5)]” et
b = Qcos(2), sin(2)]”, ot 2 est constant.

En pratique, le mouvement propre de la cible est soustrait des mesures images de
la méme maniére que pour I'estimation des jeux.
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4.2.5 Expérience sur le dispositif expérimental de laboratoire

Lors de ces essais sur notre banc de test, les gains de la matrice Jacobienne ont été
—1106 185

19 —879)
pixels-tad™!. L’estimation des jeux a également été effectuée automatiquement in situ
(voir Fig. [£.13)). Les résultats de la compensation sont présentés sur la Fig. [4.14] Le
temps de convergence du rejet de perturbations périodiques est de 2 périodes. L’ampli-
tude de la perturbation avant la compensation est de 218 pixels sur ’axe X de I'image
et de 52,7 pixels sur I'axe Y de I'image. L’amplitude du mouvement résiduel aprés
convergence est de 13,9 pixels sur 'axe X et de 10,9 pixels sur I'axe Y. L’effet de la per-
turbation dans I'image est donc fortement réduit : de plus de 90% sur 'axe X et presque
80% sur 'axe Y. Ces trés bon résultats valident 'approche de 'estimation automatique
in situ des gains et jeux du systéme endoscopique.

estimés comme présenté précédemment. Les gains obtenus sont J = (

On peut également noter que I'ajout du correcteur feedforward présenté en section
permet de suivre le changement de consigne appliqué a t=60s.

Experience de laboratoire avec compensation des jeux
T T T

- - - Consigne
Mesure |
1 1 1 1 1 I I

[¢] 10 20 30 40 50 60 70 80 90

axe image X (pixels)

400 T T T T T T T T

)
o
o

)
o
o

axe image Y (pixels)

250 1 1 1 1 1 1 1 1
(o]} 40 50 60 70 80 90
Temps (s)

FIGURE 4.14 — Expérience de laboratoire avec le correcteur PRC + feedforward avec la com-
pensation des jeux. Les jeux ainsi que la matrice de gains sont estimés automatiquement dans
une phase préalable a I’asservissement. Le correcteur est activé a t = 5s. Un changement de
consigne apparait a t = 60s.
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4.2.6 Expérience en conditions in vivo

Des expériences in vivo sur modeéle porcin ont également été réalisées pour valider les
méthodes d’estimation en ligne et le comportement du correcteur PRC avec feedforward.
La cible choisie est une brilure sur le foie. L’algorithme de suivi utilisé est 1’algorithme
basé sur 'ESM.

Dans les conditions de l’expérience, la matrice Jacobienne a été estimée a J =

—1540 151 . 1 . , . ) _—
( 949 —1456 pix-rad™" en utilisant la méthode automatique proposée. L’estima-
tion des jeux a donné les valeurs suivantes : dp; = 0,1272 rad, dy, = 0,1341 rad pour

l'axe 1 et dp; = 0,1032 rad et dy, = 0, 1707 rad pour 'axe 2 (voir Fig. 4.15)).

Les résultats de la compensation sont présentés sur la Fig. [4.16] L’amplitude de
la perturbation avant compensation est de 179,6 pixels sur I'axe X de I'image et 93,6
pixels sur I'axe Y de I'image. L’amplitude du mouvement résiduel aprés convergence
est de 21,2 pixels sur 'axe X de I'image et de 16,9 pixels sur I'axe Y, i.e. une réduction
de respectivement 88% et 82%.

L’effet du correcteur répétitif est trés proche du comportement observé sur la ma-
quette de laboratoire malgré les harmoniques de fréquences plus élevées contenues dans
le signal respiratoire réel. Ces résultats valident la faisabilité de l’estimation in situ
automatique des jeux et gains du systéme.

Estimation automatique du jeu pour | axe 1

Estimation automatique du jeu pour | axe 2
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FIGURE 4.15 — Identification de la zone morte lors d’expériences in vivo. Pour I’axe 1, les
valeurs identifiées sont dy; = 0, 1272 rad et dy, = 0, 1341 rad. Pour I’axe 2, les valeurs sont
dy: = 0,1032 rad et dy, = 0, 1707 rad.
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Experience in vivo avec compensation des jeux
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FIGURE 4.16 — Expérience in vivo avec le correcteur PRC avec feedforward. Le correcteur
est activé a t = 8s. Deux changements de consigne apparaissent a t = 42s et t = 68s.

4.3 Améliorations du rejet de perturbations non périodiques
avec le PRC

La comparaison entre les commandes R-GPC et PRC vue au chapitre précédent
montre que le correcteur R-GPC a 'avantage d’entreprendre immédiatement le rejet
des perturbations non périodiques selon le réglage de C. De plus, la dynamique du rejet
de perturbation non périodique peut étre réglée en modifiant le filtre C. Inversement,
le correcteur PRC ne commence a rejeter la perturbation non périodique qu’aprés une
période compléte. Dans le cas de ’endoscopie flexible, des perturbations non périodiques
se produisent lors de I'interaction de l’endoscopiste avec le systéme motorisé, notamment
lors de I’enfoncement ou de la rotation manuelle du systéme. Il est donc fondamental,
pour garantir une bonne stabilisation de la vue endoscopique, de parvenir a rejeter
correctement ces perturbations.

Afin de bénéficier de la simplicité de réglage du correcteur PRC et de performance
similaire a celle du R-GPC, nous proposons ici un schéma de commande & modéle
interne basé sur le correcteur PRC avec un correcteur feedback standard. Il permet
d’obtenir un comportement similaire au correcteur R-GPC face aux perturbations non
périodiques. Il souffre également du méme défaut, a savoir le rejet de la perturbation
non périodique est répété a la période suivante. Nous proposons alors une loi de comm-
mande & commutation permettant d’annuler la répétition apparaissant lors du rejet des
perturbations non périodiques.
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4.3.1 Correcteur PRC avec ajout d’un correcteur feedback standard

+_1

FIGURE 4.17 — schéma de commande a modele interne pour le rejet de perturbations non
périodiques.

La figure décrit le fonctionnement de la commande a modéle interne avec un
correcteur feedback que nous proposons. P(z71) est le systéme a commander et P(z71)
est un modeéle simulé du systéme. La commande u[k] envoyée au systéme est la somme
de deux contributions uc[k] et u.[k]. uc[k] est la commande obtenue par un correcteur
classique C(z7') réglé afin d’étre stable pour le modeéle du systéme donné. u.[k] est
la commande obtenue par le correcteur PRC C,.(z7!). L’entrée du correcteur standard
C(z71) est la différence entre la référence et la sortie du systéme. upes[k] et yq[k] sont
les signaux issus du correcteur feedforward (voir section [4.1)).

A partir de la figure [£.17, on peut écrire

~

y(2) = PC(ya(2) — y(2)) (4.25)

et

y(z) = d(z) +PC(ya(z) —y(2))
+ PC.(y(2) —y(2)). (4.26)

La fonction de transfert en boucle fermée est alors donnée par
y(z) = [I+PC+PC, +PC,PC]™! (d(z)
+ (PC+ PCTf’C)yd(z)> . (4.27)
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En faisant I’hypothése que le modéle décrit parfaitement le systéme f’(z) = P(2),
I'Eq.(4.27) peut se simplifier et devient

y(2) = [T+ PC,)I +PC)]'d(z) + [+ PC] 'PCyq(2). (4.28)

La dynamique du rejet de perturbation en sortie est cette fois donnée par les deux
correcteurs.

Etant donné que C(z7!) est choisi de maniére & stabiliser P(z7!) et que C,(z71)
est le PRC conduisant & une boucle stable pour L = P~!, I’équation caractéristique
(1+PC)(1+ PC,) a tous ses zéros stables ( i.e. a 'intérieur du cercle unité ).

PRC + feedforward + feedback

1 1
20 40 60 80 100 120 140

1
80 100 120 140

- — = Consigne
Mesure

1 1
80 100 120 140
Temps (s)

FIGURE 4.18 — Résultats de simulation du correcteur PRC + feedforward + feedback avec
C(z71) = 3, 5. Le correcteur est activé a t = 10s.

La figure présente une simulation du schéma de commande a modéle interne
dans les mémes conditions que pour les simulations du R-GPC et du PRC (section
. La perturbation périodique en sortie est partiellement rejetée pendant la premiére
période avec la dynamique imposée par C(z71), puis, a partir de la deuxiéme période
le correcteur PRC applique la commande permettant le rejet parfait de la perturbation
périodique. La perturbation en échelon appliquée a ¢ = 50s est, dans un premier temps,
correctement rejetée mais elle est répétée une période de perturbation périodique plus
tard.

La répétition est due au fait que le correcteur PRC C,.(271) ne voit pas leffet de la
commande u,[k] puisqu’elle est envoyée a la fois au systéme et au modéle. Le correcteur
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PRC essaye donc de compenser la perturbation non périodique une période plus tard.
Comme la perturbation a déja été compensée par le correcteur feedback C(z71), une
erreur apparait en sortie du systéme. Cette erreur est cette fois-ci compensée par le
correcteur C(z71) également de maniére transparente pour le correcteur PRC.

4.3.2 Robustesse en stabilité

_|_
Yd e
e
+ 1 +

FIGURE 4.19 — Schéma de commande a modele interne faisant apparaitre I’incertitude mul-
tiplicative en sortie A,;.

On propose de quantifier la robustesse en stabilité du schéma de commande & modéle
interne. Pour cela, on fait apparaitre une incertitude multiplicative en sortie (voir Fig.
[£.19)). La robustesse peut étre quantifiée par la valeur singuliére maximale du transfert
M entre la sortie w et I'entrée z du bloc d’incertitude A; (cf section 3.2.5)). Ce transfert

est donné par (voir Fig. [4.19)

z = P(C(—w —2)+C,(—w — z + PC(—w — z)))

—(PC + PC, + PC,PC)(w + z)
— —[I+PC+PC, +PC,PC| ' (PC+PC, + PC,PC)w.  (4.29)

On rappelle la forme du correcteur C, = 1_%%13*1. On peut simplifier ’équation

(4.29) en multipliant le numérateur et le dénominateur par 1 — Q2= et on trouve

z = —[I+PC] HPC+I1Qz"")w (4.30)
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d’ou

Ya

FIGURE 4.20 — Schéma de commande a modele interne pour le systeme découplé faisant
apparaitre 1’incertitude multiplicative en sortie A;.

On peut considérer que le systéme nominal a été découplé en multipliant la com-
mande calculée par le correcteur par l'inverse de la Jacobienne estimée (voir Fig. [4.20)),
le modéle utilisé pour calculer les correcteurs est alors le suivant

T2t .
S|
1—2z1

~

f’dec(zfl) = jil

avec p = lTjZZj. Les différents correcteurs seront alors également découplés : C, = Ic, =
A1y, N
1220, Crop = Teyeg et C = Ie.
Dans ce cas, le transfert M s’écrit
- -N
c z
M = —I%.
14 pc

Les Fig. [4.21] et Fig. présentent la valeur singuliére maximale de M pour le
systéme découplé avec différents correcteurs C et différents filtres (). Les filtres @) sont
obtenus en utilisant les coefficients d’une fenétre d’apodisation de Blackman-Harris. La
taille de la fenétre permet de faire varier la bande passante du filtre. Les deux filtres
utilisés sont les suivants

Bro(z,27Y) = 0,0076(273 + 23) 4+ 0,0758(272 + 2%) + 0,2424(z7' 4 2) + 0,3484

Bris(z,27h) = 0,0009(z7% 4+ 25) 4+ 0,0066(z7° + 2°) + 0,0259(z"* + 21) + 0,0663(z3

+0,1237(272 +2%) + 0,1771(z" ' 4+ 2) + 0,1991.
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Le filtre Byg correspond a une sélection de 9 coefficients sur la fenétre de Blackmann-

Harris (seuls 7 coefficients sont retenus pour cause d’arrondi). Sa pulsation de coupure
a -3dB est de 18,6 rad-s™!, ce qui correspond & une fréquence de 2,96 Hz. Le filtre Bys
correspond a une sélection de 15 coefficients sur la fenétre de Blackmann-Harris (seuls
13 coefficients sont retenus pour cause d’arrondi). Sa pulsation de coupure a -3dB est
de 10,6 rad-s™!, ce qui correspond & une fréquence de 1,69 Hz.

Les trois correcteurs C sont des simples gains. Pour C = 41, le rejet de perturbation
d’'un échelon s’effectue avec un dépassement de 8% et un temps de réponse a 5% de
0,72s. Pour C = 11, le rejet de perturbation d’un échelon s’effectue sans dépassement
avec un temps de réponse a 5% de 2,7s. Pour C = 0I, on se trouve dans le cas du PRC
seul (voir section [3.3.3)).

Influence du correcteur C sur la robustesse en stabilite
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Pulsation (rad.s™")

FIGURE 4.21 — (M) pour le systeme découplé. Influence du correcteur C sur la robustesse
en stabilité. Le correcteur PRC est réglé avec un filtre ) = BH9.

La Fig. montre que le choix du correcteur C influe grandement sur la marge de
stabilité. Si C est choisi égal a 41, une forte résonance apparait autour de la pulsation
Trad-s~!, ce qui réduit sensiblement les erreurs de modélisation statique autorisées. La
diminution du gain de C permet cependant de réduire la résonance. Comme le montre
la Fig. [£.22] le filtre @) permet également de modifier la marge de stabilité en hautes
fréquences. La marge de stabilité croit lorsque le filtre passe bas est plus sélectif.

Le tableau donne la borne de stabilité robuste (3.44)) pour les différents correc-
teurs C et filtres () étudiés.
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Influence du filtre Q sur la robustesse en stabilite
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FIGURE 4.22 — (M) pour le systeme découplé. Influence du filtre () sur la robustesse en
stabilité avec C = 41.
4.3.3 Performance en rejet de perturbations périodiques

On observe ici I'influence du choix du correcteur C et du filtre () sur les performances
en rejet de perturbations de la loi de commande & modéle interne pour le systéme
nominal. Le transfert Ty, entre la perturbation d et la sortie y est donné par

y = d- (PC+PC, +PC,PQ)y
= T,,, = [[+PC+PC,+PCPC|™? (4.33)

que l'on peut simplifier de la méme maniére que précédemment

Q = BH9 Q = BH15
C =4I 0,40 0,42
Cc=11 0,65 0,65
C=0I 1 1
TABLE 4.3 — m pour le systéme découplé.
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AVEC LE PRC
Ty, = I+ PC]7H(1 - Q7). (4.34)
Pour le systéme découplé, on obtient
1—-Qz v
T =I—. 4.35
d—y 1 +]§C ( )

Influence du correcteur C sur la performance en rejet de perturbation
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FIGURE 4.23 - 5(T,,) pour le systtme découplé. Influence du correcteur C sur la per-
formance en rejet de perturbations périodiques. Le correcteur PRC est réglé avec un filtre

Q = BHO.

Les Fig. et présentent la valeur de 6(T,,,(jw)) en fonction du correcteur
C et du filtre @ pour la loi de commande a modéle interne calculée pour le systéme
découplé avec les mémes réglages que précédemment.

On peut remarquer que le choix du correcteur C influe peu sur les propriétés de
rejet de perturbations périodiques. En effet, on peut voir sur la Fig. [£.23] que les va-
leurs de o(T4,,) aux harmoniques de la perturbation périodique sont proches quelque
soit le correcteur C. Au contraire, une diminution de la bande passante du filtre Q) a
pour conséquence de réduire sensiblement les performances du rejet de perturbations
périodiques.

Globalement, le correcteur PRC avec modéle interne a un comportement trés proche
de celui du R-GPC avec C = A(1 — OzZ_l) avec 0 < a < 1. Son inconvénient majeur est
la répétition qui apparait lors du rejet de perturbations non périodiques.
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Influence du filtre Q sur la performance en rejet de perturbation
20 i T T ] i T T ] i T T T

(1 Lo

-401 ——Q=BH9
— Q =BH15
50 Harmoniques pr Q = BH9
Harmoniques pr Q = BH15

—60 . . | . . | . L T

10 107 10° 10’

Pulsation (rad.s™")

FIGURE 4.24 — 5(T4_,,) pour le systeme découplé. Influence du filtre () sur la performance
en rejet de perturbations périodiques avec C = 41.

4.3.4 Suppression de la répétition : loi de commande a commutation

Dans le contexte de la commande ILC (Iferative Learning Control), plusieurs mé-
thodes ont été proposées pour traiter les perturbations non périodiques apparaissant
dans les processus de traitements répétitifs. Dans [MCTOT7], Mishra et al. proposent un
algorithme ILC segmenté o 'apprentissage est activé ou non en fonction de 'amplitude
des composantes répétitives et non-répétitives du signal d’erreur. Dans [MvdMSO06],
Merry et al. retirent les composantes non-répétitives du signal d’erreur au moyen d’un
filtrage par ondelettes.

Nous présentons ici une méthode que nous proposons pour améliorer le compor-
tement du correcteur PRC avec feedback par rapport au rejet de perturbations non
périodiques. L’idée générale consiste a détecter lorsqu’une perturbation non-périodique
en sortie a lieu, et d’empécher le rejet de cette perturbation par le correcteur PRC a la
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période suivante.
La solution proposée est de soustraire a la commande u,[k], la contribution de la

commande due & I'apprentissage du correcteur PRC (cf Fig. 4.17)).
L’équation de récurrence permettant le calcul de la commande u, est donnée par

w (k] = Q(g, ¢ wlk — N+ P (¢ )Q(q, ¢ ")e[k — N]. (4.36)

On peut séparer la commande en un terme de répétition qui consiste a répéter la
commande envoyée a la période précédente et un terme d’apprentissage qui consiste a
améliorer la commande en fonction de I’erreur résiduelle.

La contribution de l'apprentissage peut-étre mise sous la forme de la fonction de
transfert suivante

Ua(2) = P12 - Q(z,27Y) - 2 Ve(2). (4.37)

Il est donc possible, lorsqu'une perturbation non-périodique est détectée, de sous-
traire la commande u,,[k] & la commande u,[k] & la période suivante et ainsi d’éviter la
répétition. Cependant, en ne faisant que ceci, Uerreur e[k] en entrée du correcteur répé-
titif ne disparait pas. On rappelle que e[k] est la différence entre la sortie du systéme et
celle du modéle et que la commande u[k], qui a permis de compenser la perturbation
non-périodique, n’a pas d’influence sur e[k] puisqu’elle est envoyée a la fois au systéme
et au modele.

Pour ramener le signal e[k]| a zéro, nous proposons d’injecter la commande u,,[k]
dans le modéle. Ainsi, le correcteur PRC aura virtuellement compensé la perturbation
non périodique. La figure présente le schéma de commande a modéle interne et
commutation.

4.3.5 Détéction de perturbations non périodiques

La détection de la perturbation non périodique est basée sur 'observation du signal
d’erreur ec[k] entre la sortie théorique et la sortie perturbée du systéme. Dans le cas ou
la perturbation est purement périodique, le signal d’erreur e.[k] devient nul en régime
permanent. A partir de 14, un signal e.[k] non nul signifie qu'une perturbation non
périodique est entrée dans le systéme.

En pratique, le rejet de perturbation périodique n’est pas parfait et des bruits de
mesure sont présents. Le signal d’erreur e.[k] ne sera donc pas nul. Une solution est
d’intégrer le signal e.[k] sur une période pour filtrer les composantes périodiques et le
bruit de mesure. Une perturbation non-périodique est alors détectée si la valeur absolue
de l'intégrale dépasse un seuil p. L’intégration du signal e.[k| sur une période peut étre
réalisée a ’aide du filtre causal

I

[z

J
S(z™h) = % (zd + ) (27 z”d)) 2 (4.38)

=1
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feedforward

détection de perturbations
non périodiques

y(z)

FIGURE 4.25 — schéma de commande a modele interne avec retour de sortie et commutation
pour empécher la répétition lors du rejet de perturbation constante.

ol d est le retard pur du systéme. Le filtre S(27!) est causal car il contient un re-
tard d’une période de la perturbation. En effet, la contribution de I'apprentissage du
correcteur répétitif n’est envoyée au systéme qu’aprés une période de la pertur-
bation. Nous disposons donc également d’une période pour détecter 'occurrence d’une
perturbation non périodique.

4.3.6 Analyse de stabilité de la loi de commande a commutation

Nous nous intéressons ici a la stabilité de la loi de commande & commutation en
présence d’incertitude sur le gain estimé du systéme de maniére a modéliser des erreurs
d’estimation de la matrice Jacobienne. On se limite cependant ici a I’étude pour un
modéle monovariable de notre systéme en présence d’une incertitude sur le gain du
systéme P = (1 + dk)P.

La stabilité de la loi de commande a commutation ne peut pas étre déterminée
uniquement en observant indépendamment la stabilité de chaque mode [Lib03|. Mais,
I’analyse de stabilité des systémes incertains a commutation peut étre réalisée a I’aide
de la théorie de Lyapunov. Pour cela, nous avons besoin de la forme d’état du systéme.
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La boucle fermée du systéme & commutation peut étre représentée sous forme d’état
comme suit

x(k +1) = Aygx(k) + By [r(k) d(k)] (4.39)
y(k) = Coyx(k) + Dogry [r (k) d(k)] (4.40)

ou o(k) € T = {1,2} est le mode actif au pas k et A;. B, C;,D; sont des matrices
incertaines. Leur obtention est détaillée dans 1’annexe [Bl

La matrice A; appartient & un polytope convexe A; = co{A;1...Air }, ou p est le
nombre de paramétres incertains (dans notre cas p = 1, U'incertitude sur le gain est
donnée par le paramétre dk). Les matrices A;; sont les sommets du polytope. Ils sont
obtenus en prenant le maximum et le minimum des paramétres incertains dk et dk pour
chaque mode.

Le systéme & commutation est alors quadratiquement stable si une matrice symé-
trique définie positive Py > 0 existe telle que [GRVEKO5]

La figure [4.26] montre le résultat d’une recherche itérative de la limite de stabilité en
utilisant la Toolbox SeDuMi pour résoudre les LMIs. La recherche itérative est effectuée
pour différentes valeurs du correcteur proportionnel C'(z7!) en partant de dk = 0 et
dk = 0 puis en incrémentant l'incertitude par pas de 0,025 jusqu’a ne plus obtenir de
solutions aux LMIs. La robustesse aux erreurs de modeéle est maximale pour C'(271) = 4,
et dans ce cas, la stabilité de la boucle fermée est garantie tant que dk € [—0,325 ; 0, 3].
Il faut noter que la condition est suffisante mais pas nécessaire. Il est donc possible
que la stabilité puisse étre observé pour des incertitudes plus larges.

4.3.7 Résultats de simulation

La Fig. présente des résultats de simulation du schéma de commande a com-
mutation en absence d’erreur de modéle. On peut remarquer que, comme prévu, la
perturbation en échelon est immédiatement rejetée et qu’aucune répétition n’apparait
a la période suivante. En effet, le signal de commutation issu de 'intégration de 'erreur
e. croit fortement a la période suivant I’apparition de la perturbation non périodique ce
qui entraine la commutation. La commutation permet alors de virtuellement compenser
la perturbation non périodique a travers le modéle.

La Fig. montre que malgré les erreurs de modeéle, la loi de commande & commu-
tation permet également d’annuler les oscillations apparaissant aprés un changement
de consigne ou une perturbation non périodique. On notera toutefois que le temps
d’apprentissage initial est augmenté car la perturbation périodique est tout d’abord
détectée comme une perturbation non périodique. Ce phénoméne n’est pas trés génant
car il n’apparait qu’a I'initialisation du rejet de perturbation. De plus, on peut envisager
des solutions pour bloquer la commutation lors de I'apprentissage initial.
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Matrice de Lyapunov commune pour les 4 sommets du polytope
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FIGURE 4.26 — Marges de stabilité de la loi de commande a commutation obtenue par la
recherche itérative d’une matrice de Lyapunov commune. Le correcteur PRC est réglé avec
Q(z,271) =0,01(z72+23) +0,075(272 + 22) + 0,24(2 7' + 2) + 0, 35, et N est choisi égal
a 15 pour réduire les temps de calcul.

4.3.8 Résultats en conditions de laboratoire

Le correcteur PRC avec feedback et la loi de commande commutation ont été ap-
pliqués sur I'endoscope flexible motorisé sur le banc de test. L’expérience comporte
deux changements de consigne et une perturbation non périodique est provoquée en
déplacant la cible. Les résultats comparatifs sont présentés sur la Fig.

L’amplitude de la perturbation respiratoire dans I'image avant compensation est de
186 pixels pour le PRC avec feedback et de 184,1 pixels pour la loi de commande a
commutation. Aprés convergence, 'erreur résiduelle due a la perturbation périodique
est respectivement de 38,7 pixels et 31,5 pixels ce qui correspond & une atténuation de
78% pour le PRC avec feedback et 82,8% pour la loi de commande & commutation.

Avec la commande & modele interne (Fig. [£.29)(a)), la perturbation non périodique
occasionne une erreur de 80 pixels, 'erreur est immédiatement ramenée a zéro sous
Ieffet du correcteur feedback standard. Mais, une erreur de 80 pixels apparait a la
période suivante.

L’ajout de la loi de commande a commutation (Fig. [£.29](b)) permet de réduire
sensiblement l'erreur aprés le rejet d’une perturbation non périodique. La premiére
perturbation non périodique, donnant lieu a un dépassement de 120 pixels, est immé-
diatement rejetée et l’erreur maximale observée lors des périodes suivantes est de 26
pixels.
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Simulation du schema de commande a modele interne avec commutation pour dk = 0
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FIGURE 4.27 — Simulation de la loi de commande a commutation avec p = 0.1 sans erreurs
de modele.

4.3.9 Résultats en conditions in vivo

Les résultats comparatifs des algorithmes de commande PRC avec feedback et de la
loi de commande & commutation appliqués en conditions in vivo sont présentés sur la
Fig. [£.30. L’endoscope est amené dans la cavité abdominale par un trocart. Plusieurs
perturbations non périodiques sont réalisées en changeant l’orientation du trocart.

L’amplitude de la perturbation respiratoire dans l'image avant compensation est
de 70 pixels pour le PRC avec feedback et de 74,8 pixels pour la loi de commande a
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Simulation du schema de commande a modele interne avec commutation pour dk = 0.3

T T T T T
R
1 v
[—
I
1 1 1 I I
30 40 50 60 70 80
T T T
_100 I I I 1 1 1 I
0 10 20 30 40 50 60 70 80
100 T T T T T
50 -
0 A
— ]!
50} -
_100 I I I 1 1 I I
10 20 30 40 50 60 70 80
4
n Il‘ \Il‘ T T T
gt h
3 : ! b B
b
I “' 1 hol ]
1 1
2 TR L ||,...I B
[T P L 1 '
1 [ ] ! 1
1 1 U 1 v ! il ! f 1 -
] ] 1 1 -==-5
1 P 1y ] ' 1~ -— 1 8
0 1 e~ i3 1*° ¢ ! s LA I
0 10 20 30 40 50 60 70 80
3 T T T T
25 -
ol i
1
05~ 4
) ‘ ‘ ) ) ) | [=—=0]
0
0 10 20 30 50 60 70 80

40
Temps (s)

FIGURE 4.28 — Simulation de la loi de commande a commutation avec p = 0.1 et une erreur
de modele dk = 0, 3.

commutation. Aprés convergence, 'erreur résiduelle due a la perturbation périodique
est respectivement de 12,7 pixels et 10,7 pixels ce qui correspond & une atténuation de
81,8% pour le PRC avec feedback et 85,6% pour la loi de commande & commutation.

Avec la commande & modéle interne (Fig. [4.30l(a)), la premiére perturbation non
périodique occasionne une erreur de 103 pixels, 'erreur est immédiatement ramenée a
zéro sous leffet du correcteur feedback standard. Mais une erreur de 83 pixels apparait
a la période suivante. Pour les perturbations non périodiques suivantes, les erreurs
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Experience en laboratoire avec le PRC + feedback
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FIGURE 4.29 — (a) Résultats en conditions de laboratoire avec le PRC + feedback standard.
Le correcteur est activé a t = 7s. Deux changements de consigne en échelon sont demandés
at = 52s et 80s. Une perturbation en échelon se produit a ¢ = 108s. (b) Avec la loi de
commande a commutation. Le correcteur est activé a t = 8s. Deux changements de consigne
en échelon sont demandés a ¢ = 64s et 87s. Une perturbation en échelon se produit a ¢t =
118s.

initiales sont de 88, 98 et 88 pixels et la répétition a la période suivante entraine une
erreur de 77, 57 et 71 pixels.

L’ajout de la loi de commande a commutation (Fig. [£.30](b)) permet de réduire
sensiblement l'erreur aprés le rejet d’'une perturbation non périodique. La premiére
perturbation non périodique, donnant lieu & un dépassement de 118 pixels, est immé-
diatement rejetée et l'erreur maximale observée lors des périodes suivantes est de 26
pixels. Pour les perturbations suivantes, le dépassement initiale est de 153, 123 et 166
pixels. L’erreur observée pendant les périodes suivantes n’excéde pas respectivement 38,
17 et 32 pixels.

Ces résultats montrent qu’il est possible d’obtenir un rejet des mouvements physio-
logiques périodiques de bonne qualité tout en traitant de fagon satisfaisante les pertur-
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bations engendrées par des actions sur ’endoscope, et ce méme dans des conditions in
Vivo.

Expérience in vivo avec le correcteur a modéle interne et rebouclage de la sortie du systéme
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FIGURE 4.30 — (a) Résultats in vivo avec le PRC + feedback. Le correcteur est activé a
t = 25s. Deux changements de consigne en échelon sont demandés a ¢t = 116s et 126s.
Plusieurs perturbations non périodiques se produisent a t = 64s, 93s, 155s et 183s. (b) Avec
la loi de commande a commutation. Le correcteur est activé a t = 23s. Deux changements
de consigne en échelon sont demandés a ¢ = 144s et 155s. Plusieurs perturbations non
périodiques se produisent a ¢t = 71s, 94s, 173s et 196s.

4.4 Adaptation aux changements de profondeur

La matrice Jacobienne J détaillée au chapitre [2 est composée du Jacobien du robot
Jq(q) reliant la vitesse des moteurs a la vitesse du repére de la caméra, et de la matrice
d’interaction Lg(f, ©z) reliant la vitesse du repére caméra a la vitesse des informations
visuelles
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J =Le(f,%2)Jq(q). (4.42)

La matrice J4(q) dépend de la configuration du robot, qui est fonction de la position
des moteurs. La matrice L¢(f,“z) dépend de la position de la cible dans I'image et de
°z qui est la coordonnée de la cible selon k. confondu avec I'axe optique de la caméra.
On appellera par la suite “z la profondeur de la cible. Il faut cependant noter qu’il est
difficile d’obtenir la profondeur a partir des mesures dans I'image sans avoir un modéle
de la cible (modéle CAO par exemple).

Les premiers tests de compensation des mouvements respiratoires par asservissement
visuel ont été réalisés avec une estimation locale de la Jacobienne globale J reliant
la vitesse des moteurs a la vitesse des informations visuelles. Si le chirurgien change
manuellement la position de ’endoscope pour étre plus proche de la zone a traiter, le
modéle initialement estimé ne sera alors plus valable. La stabilité et la performance
des commandes R-GPC et PRC présentées dans le précédent chapitre dépendent de la
précision du modeéle du systeme. Elles ont toutes deux le méme domaine de stabilité
face aux erreurs statiques (pour le correcteur R-GPC avec C = A(1 —271) ) :

[JIL 1), < 1.

Dans le cas d’'un mouvement important, il pourrait donc étre nécessaire de stopper
la compensation lors d’'une action manuelle sur ’endoscope sous peine d’atteindre I'in-
stabilité de I'asservissement. Il faudra alors réeffectuer ’estimation de la Jacobienne a
la nouvelle position de travail avant de relancer I'asservissement.

4.4.1 Découplage par inversion de la Jacobienne courante

Méme dans le cas d'un mouvement plus réduit, plusieurs périodes de perturbation
périodique sont nécessaires avant d’atteindre & nouveau la convergence (voir Fig. .
Pour améliorer le temps de convergence et assurer la stabilité de ’asservissement lorsque
la profondeur varie, une solution consiste a adapter le modéle du systéme dans la loi de
commande.

La modification du modéle dans le correcteur R-GPC n’est pas une téache aisée.
Elle implique la résolution des deux équations Diophantiennes dont les polynémes sont
d’ordre élevé, et le calcul des gains optimaux qui nécessite I'inversion de matrices de
dimension élevée.

La solution que nous proposons est d’actualiser le modéle en dehors de la loi de
commande. Ceci est réalisable car la dynamique du systéme (intégrateur et retard) ne
dépend pas de la profondeur. Le seul élément du modéle qui change avec la profondeur
est la matrice Jacobienne.

Nous proposons donc de découpler le systéme par inversion de la matrice Jacobienne
courante. De cette maniére, il est possible de calculer le correcteur R-GPC ou le PRC
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FIGURE 4.31 — Découplage de la loi de commande par inversion de la Jacobienne.

indépendamment de la matrice de gain du systéme. Le modéle employé pour calculer
le correcteur sera alors le suivant :

1—z1 0 10
{ OZ 1_2_1} Y(z Y = 2T, {o J Uz (4.43)

La commande a envoyer au systéme est alors obtenue en multipliant la sortie du
correcteur par l'inverse de la matrice Jacobienne courante estimée au pas k J7'[k] :

ulk] = I [k]uc[k] (4.44)

ou u. est la commande calculée par le correcteur PRC ou R-GPC découplé (voir
Fig. . Si la matrice Jacobienne peut étre estimée a chaque pas k, alors la référence
de vitesse envoyée au variateur sera égale a celle obtenue avec le correcteur calculé pour
le modéle complet du systéme.

La figure présente un résultat de simulation du découplage par inversion de
la matrice Jacobienne courante appliqué avec le correcteur R-GPC sur un modéle de
simulation construit sous Matlab/Simulink. Ces simulations permettent de constater
qu’aprés une diminution de la profondeur, des oscillations entretenues apparaissent
dans le cas ou seule la Jacobienne initiale est utilisée, signe que la limite de stabilité
est proche. Au contraire, dans le cas ou la Jacobienne est estimée & chaque pas, la
convergence est atteinte aprés seulement une période de la perturbation.

4.4.2 Amélioration du transitoire lors d’un changement de profondeur

Malheureusement, comme le montre la figure [£.32] la réponse transitoire a un chan-
gement de profondeur avec le correcteur découplé par inversion de la matrice Jacobienne
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Réponse en simulation du correcteur R—-GPC avec un changement de profondeur
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FIGURE 4.32 — Découplage par inversion de la Jacobienne. Simulation d’un changement de
profondeur avec le correcteur R-GPC utilisant C = A(1 — 271). Des résultats similaires sont
obtenus avec le correcteur PRC. La profondeur initiale de la cible est de 40mm. A ¢ = 20s,

I’endoscope est retiré et la profondeur passe a 20mm. Puis a ¢ = 40s, le systeme est ramené
a la profondeur initiale de 40mm.

n’est pas bonne. Les commandes envoyées pendant la premiére période suivant le chan-
gement de profondeur amplifient la perturbation. Il faut attendre une période pour que
le correcteur réapprenne et rejette la perturbation périodique.

Pour expliquer ce comportement, rappelons 1’équation récurrente du correcteur
PRC. On prend Q(z,27') = 1 pour simplifier I’étude.

1
uclk] = uck — N] + (e[k — N] —e[k—(N—i—l)])jT. (4.45)
Supposons a présent que la convergence est atteinte, i.e. que l'erreur dans le plan
image est stabilisée & zéro. Alors, la vitesse de référence envoyée au pas k aux actionneurs

pour compenser la perturbation périodique est égale a la vitesse envoyée au pas k — N :

uclk] = uc[k — NJ. (4.46)

Lorsquune modification de la profondeur a lieu, 'égalité précédente reste vraie

pendant une période compléte de la perturbation périodique. Cependant, 'effet de la

perturbation dans le plan image est modifié. En considérant que la stabilisation de

I'information visuelle a lieu sur le centre optique de 'image et que le changement de
profondeur est effectué le long de ’axe optique, la projection perspective nous donne
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FIGURE 4.33 — Schéma de principe de 1’adaptation de la loi de commande au changement de
profondeur. Une estimation de la profondeur permet dans un premier temps de découpler la
loi de commande en inversant la matrice Jacobienne J. Dans un deuxieme temps, la mémoire
des commandes passées est mise a jour en fonction du changement de profondeur.
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FIGURE 4.34 — Effet d’un changement de profondeur sur la vitesse apparente de la cible dans
I’image.
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‘zlk—NJ..
—op N (4.47)

f[k] =
o f est la vitesse apparente de l'information visuelle dans I'image engendrée par la
perturbation périodique et °z est la profondeur (voir Fig. .

La commande envoyée au systéme aprés multiplication par 'inverse de la Jacobienne
n’est donc plus adaptée a la profondeur courante et elle fait apparaitre une erreur dans
I'image qui ne sera corrigée qu’aprés une période. Pour corriger ce comportement et
améliorer la réponse transitoire, nous proposons d’adapter la mémoire des commandes
passées des correcteurs répétitifs de maniére a prendre en compte le changement de
profondeur.

Pour cela, nous cherchons la commande de vitesse uc[k] qu'il faudrait envoyer a
I'inversion de Jacobienne puis au systéme de maniére & compenser parfaitement 1’effet
de la perturbation pour la nouvelle profondeur. On obtient I’équation suivante :

‘zlk—NJ..
LU

Sachant que J[k — N]J~'[k — N]uc[k — N] = f[k — N] puisque Perreur était nulle

avant le changement de profondeur, il en résulte qu’il faut envoyer

Ik K] ue k] = f[k] =

w k= Ak =N
= e

La commande courante doit donc étre la commande de la période précédente mul-
tipliée par un rapport de profondeur. Une solution d’implémentation possible consiste
a mettre a jour tout le vecteur de commande & chaque pas de la maniére suivante

uclk — NJ.

z[k — 1]
Uclk] = ———Uclk 4.48
=~ Ul @48)
ot U [k] = [uelk — 1]Tuc[k —2] .. .]7 est le vecteur de commandes passées du correcteur

répétitif (dans le R-GPC, le vecteur de commandes passées apparait dans le calcul de la
réponse libre Eq.(3.21))). De cette maniére, a chaque instant, la mémoire des commandes
des correcteurs répétitifs est en accord avec l'effet de la perturbation périodique a la
profondeur courante.

La figure présente un résultat de simulation de la mise a jour du vecteur de
commandes passées appliquée avec le correcteur R-GPC. La mise & jour du vecteur de
commande permet d’améliorer nettement la réponse transitoire lors d’'un changement
de profondeur par rapport a la simple inversion de Jacobienne. Cependant, on peut
noter qu'un offset apparait dans 'image qui n’est compensé qu’a la période suivante.

L’offset a deux origines :

— En pratique, 'estimation de la profondeur sera obtenue par traitement de I'image.

Contrairement & ce que nous avons considéré dans 1’élaboration de la méthode,
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Réponse en simulation du correcteur R—-GPC avec un changement de profondeur
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FIGURE 4.35 — Découplage par inversion de la Jacobienne et mise a jour du vecteur de
commande. Simulation d’un changement de profondeur avec le correcteur R-GPC utilisant
C = A(1 — z71). Des résultats similaires sont obtenus avec le correcteur PRC.

nous ne disposons pas de la profondeur courante. Pour notre systéme, ’estimation

de la profondeur est obtenue avec 3 périodes d’échantillonnage de retard. Ce retard

a été pris en compte dans la simulation.

— Il y a également un effet de parallaxe qui a lui-méme deux origines :

— Si le mouvement de la caméra endoscopique ne se fait pas le long de 1'axe op-
tique, I'information visuelle effectue un mouvement de translation dans I'image
lors du changement de profondeur.

— La cible n’est pas forcément stabilisée au centre de I'image. Dans ce cas, I'in-
formation visuelle s’écarte du centre de I'image lors d’'un changement de pro-
fondeur méme si le mouvement de la caméra se fait le long de 1'axe optique.

4.4.3 Estimation du rapport de profondeur

Pour pouvoir mettre en ceuvre la méthode d’adaptation proposée, il est nécessaire
de pouvoir estimer le rapport de profondeur entre 2 images successives.

La profondeur des informations visuelles n’est pas directement mesurable dans le
cas ol aucun modeéle de la cible n’est disponible pour effectuer un calcul de pose.

Toutefois, il est possible d’obtenir une estimation du changement de profondeur en
utilisant la modification de I’apparence de la cible dans 'image. L’algorithme de suivi
utilisé permet une estimation en temps réel de ’homographie Gk] entre une imagette
plane de référence et la zone correspondante dans 'image courante. Chaque point Z,
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de coordonnées p[k], de 'imagette dans I'image courante est relié a sa position p* dans
I'image de référence par la relation suivante

{ p[lk] ] aGlk] { pl* ] . (4.49)

Connaissant la matrice A des parameétres intrinseques de la caméra, il est possible
d’obtenir la matrice d’homographie métrique H[k] par

H[k] = A'G[k]A. (4.50)
On note meds,q(H) la valeur singuliére médiane de H, on appelle alors
1
Hnorm[k] = —H[k] 4.51)

 medg,q(H[E])

Il est alors possible de décomposer la matrice homographique euclidienne H,,pp, [K]
[FL88|, [ZH95] (voir Fig. [4.36)) de la fagon suivante

t
H,,,m =R+ En*T. (4.52)
ol n* est la normale au plan de 'objet O exprimé dans le repére de référence F, et (*
est la distance entre l'origine de F et le plan O.
En multipliant I'équation (4.52)) par X* = [z* ¢y* ¢2*]T, les coordonnées du point
M exprimées dans le repére de référence F, on obtient

t[#]

H,orm[k]X* = R[E]X* + Fn*TX* (4.53)
et comme n*7X* = (* on obtient
Hoorn X* = RX" 4 t = X[]. (4.54)

Chaque point m[k] = S(Z—[[g de la zone planaire exprimé en coordonnées métriques

1 1
est alors relié a sa position initiale m* = fi par
<2 [k] { ml[k] } = <2 Hporm [K] { “1‘ } . (4.56)

Il est alors possible d’obtenir une estimation du rapport entre une position et la
position initiale pour n’importe quel point de la zone planaire par la relation suivante

iy ]

z* [m[k]" 1[m[k]" 1)

(4.57)
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R, t

FIGURE 4.36 — Décomposition de la matrice d’homographie.

Pour notre algorithme (4.48)), nous avons besoin du rapport de profondeur entre 2
pas d’échantillonnage successifs. Il peut étre obtenu de la fagon suivante

— —_ =1
cz[k — 1] _ czlk]  czlk — 1]. 4.58)
cz[k] cz* cz*

4.4.4 Résultats en conditions de laboratoire

Dans 'expérience présentée, la cible est initialement placée & 45mm de la caméra
endoscopique. Lorsque la convergence est atteinte, la cible est rapprochée de I’endoscope
a approximativement 20mm, puis ramenée & sa position initiale.

La figure [4.37] (a) montre le comportement du PRC avec la Jacobienne estimée pour
la profondeur initiale. Le comportement face au changement de profondeur est proche de
celui obtenu en simulation. Des oscillations apparaissent, signe que la limite de stabilité
est proche.

La figure (b) montre le comportement du PRC découplé avec multiplication
par la Jacobienne inverse. Une forte erreur apparait, mais celle-ci est correctement
compensée lors des périodes suivantes.
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Experimentation en laboratoire du PRC sans adaptation de profondeur
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FIGURE 4.37 — (a) Résultats en conditions de laboratoire avec le correcteur PRC simple, (b)
avec le PRC découplé avec multiplication par I'inverse de la Jacobienne courante, (c) avec
le PRC découplé avec multiplication par la Jacobienne inverse et mise a jour du vecteur de
commandes passées.
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Enfin, La figure m(c) montre le comportement du PRC découplé avec multiplica-
tion par la Jacobienne inverse et mise & jour du vecteur de commandes passées. Comme
attendu, la mise & jour du vecteur des commandes passées permet de réduire sensi-
blement 'erreur transitoire. Ces expériences confirment l'intérét de ’adaptation de la
commande en fonction de la profondeur et la faisabilité de 'approche.

4.4.5 Résultats en conditions in vivo

Lors des expériences en conditions in vivo, le changement de profondeur est obtenu
en enfoncant ou en retirant manuellement ’endoscope flexible par un trocart. Un outil
endoscopique marqué est utilisé pour estimer la profondeur initiale. Les résultats sont
présentés sur la figure 4.38]

Les résultats sont proches de ceux obtenus sur le banc de test. Un changement de
profondeur important améne 'asservissement en limite de stabilité si la Jacobienne
n’est pas mise a jour lors du découplage. Lorsque la Jacobienne est mise a jour, une
erreur transitoire importante apparait due a l'utilisation des commandes passées par
le PRC qui ne sont pas en adéquation avec la position courante de 1’endoscopique. La
mise a jour du vecteur de commande du correcteur par le rapport de profondeur permet
alors de réduire I'erreur transitoire.

4.5 Conclusion

Nous avons proposé dans ce chapitre plusieurs développements permettant d’amé-
liorer le comportement des correcteurs PRC et R-GPC ainsi que d’automatiser certains
de leurs réglages.

Premiérement, I'observations des non linéarités (jeux, zones mortes) induitent par
la transmission & cables entre la poignée de commande et la téte flexible de I’endoscope
a permis de mettre au point une stratégie de compensation des jeux de maniére a
améliorer la performance de nos lois de commande. De plus, les méthodes d’estimation
automatisées des bandes de jeu et des gains du systéme que nous avons proposées
permettent de régler les différents correcteurs sans action de la part de I'utilisateur.

Deuxiémement, nous avons proposé l'ajout d’un terme d’anticipation (correcteur
feedforward) au correcteur PRC. Il est ainsi possible de spécifier une dynamique du
suivi de consigne indépendante du rejet de perturbations périodiques.

Troisiémement, nous avons proposé un schéma de commande utilisant un modéle
simulé du systéme et un correcteur PRC permettant, dans un premier temps, d’obtenir
un rejet immédiat des perturbations non périodiques. Dans un deuxiéme temps, une
loi de commande & commutation a été proposée sur la base du schéma & modéle in-
terne. La commutation permet alors d’éviter les répétitions apparaissant lors du rejet
de perturbations non périodiques en sortie et lors des changements de consigne avec un
modeéle mal estimé.
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Experimentation in vivo du PRC sans adaptation de profondeur
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FIGURE 4.38 — (a) Résultats en conditions in vivo avec le correcteur PRC simple, (b) avec
le PRC découplé avec multiplication par I'inverse de la Jacobienne courante, (c) avec le
PRC découplé avec multiplication par la Jacobienne inverse et mise a jour du vecteur de
commandes passées.
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Enfin, nous nous sommes intéressés a la prise en compte des variations des gains du
systéme pouvant devenir critique pour la stabilité de I'asservissement. Afin de résoudre
ce probléme, nous avons proposé dans un premier temps de découpler le systéme en
inversant a chaque pas la matrice Jacobienne pour assurer la stabilité de la boucle face
a un changement de profondeur. Cette approche classique en asservissement visuel en
combinaison avec une loi de commande répétitive génére une forte erreur transitoire lors
d’un changement de profondeur. Nous avons donc, dans un deuxiéme temps, proposé
d’adapter la mémoire des commandes du correcteur pour améliorer la réponse transitoire
lors du changement de profondeur.

Ces différents développements ont été validés successivement en simulation, puis sur
notre dispositif expérimental de laboratoire et, enfin, en conditions in vivo sur sujets
procins a 'IRCAD.

142



Conclusion

Les travaux présentés dans cette thése concernent la stabilisation active d’un endo-
scope flexible par rapport & un organe cible malgré les perturbations périodiques et non
périodiques. L’objectif applicatif était de permettre a un chirurgien de pouvoir opérer
un organe soumis a des mouvements physiologiques comme s’il apparaissait immobile.

Nous avons, dans un premier temps, mis au point un prototype d’endoscope moto-
risé. Les deux degrés de liberté de la téte de 'endoscope flexible sont actionnés par deux
moteurs rotatifs a arbre creux embarqués sur la poignée en remplacement des molettes
de commande. Nous avons ensuite développé le modéle géométrique et cinématique de
la téte de ’endoscope flexible. La caméra endoscopique est le seul capteur permettant
de connaitre 'interaction de ’endoscope avec son environnement. Afin de ne pas ajou-
ter de matériel supplémentaire, la stabilisation active est donc réalisée au moyen d’un
schéma d’asservissement visuel.

Dans le cadre de la chirurgie transluminale, les endoscopes flexibles sont utilisés pour
accéder aux organes de la cavité abdominale en passant tout d’abord par des orfices
naturelles (par exemlpe la bouche ou I’anus), puis au travers d’une incision d’une paroi
interne (par exemple ’estomac ou l'intestin). La respiration est la principale source
de mouvements physiologiques des organes de la cavité abdominale. Lorsque le patient
est placé sous respirateur artificiel, le mouvement respiratoire forcé est parfaitement
périodique et peut étre monitoré. Deux algorithmes de commande permettant le re-
jet de perturbations périodiques ont été comparés : les correcteurs R-GPC (Repetitive
Generalized Predictive Controller) et PRC (Prototype Repetitive Controller). Les effets de
leurs parameétres de réglage sur la robustesse en stabilité et la performance en rejet de
perturbations périodiques ont été observés. Ils ont ensuite été testés en pratique lors
d’expériences in vivo sur modéle porcin.

Les jeux entre les moteurs et la téte flexible causés par la transmission a cables
diminuent les performances de ’asservissement et peuvent rendre le systéme instable.
Afin de diminuer 'effet des jeux, nous avons ajouté une boucle de position de bas niveau
permettant d’assurer la compensation du jeu. Nous avons ensuite proposé une méthode
d’estimation des jeux. Cette estimation est effectuée in situ dans une phase précédant
I’asservissement. Nous avons également proposé une méthode d’estimation locale de la
matrice Jacobienne compléte du systéme pouvant étre réalisée lors de cette phase.

Notre systéme offre un mode coopératif au chirurgien : les deux degrés de liberté de
la téte flexible compensent automatiquement les perturbations apparentes dans I'image
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endoscopique tandis que le chirurgien controle manuellement ’enfoncement de 1’en-
doscope. Ces modifications manuelles de la position de ’endoscope ont deux effets.
Premiérement, le modéle du systéme initialement estimé pour calculer le correcteur
n’est plus valable aprés mouvement, ce qui entraine la dégradation des performances de
I’asservissement visuel, voire l'instabilité. Deuxiémement, le mouvement de I’endoscope
fait apparaitre des perturbations non périodiques dans I'image endoscopique.

Nous avons développé des algorithmes de commande permettant de gérer au mieux
ces deux effets. Les variations de profondeur sont estimées a partir des modifications
visuelles de la cible anatomique dans I'image en utilisant un modéle de transformation
homographique. Ces variations de profondeur sont utilisées pour mettre a jour le tampon
des commandes passées intervenant dans les algorithmes de commande prédictive ou
répétitive, de sorte que les actions appliquées correspondent & la nouvelle profondeur
de la cible.

La commande répétitive ou prédictive classique ne permet pas de rejeter les per-
turbations non périodiques ou produit des répétitions inappropriées. Pour résoudre ce
probléme, nous avons développé un algorithme de commande & commutation ot un
observateur permet de détecter I'arrivée d’une perturbation non prévue liée au mou-
vement de ’endoscope ou aux mouvements des organes. La commande répétitive est
alors déroutée a la période suivante, ce qui évite de répéter les actions de commandes
de rejet de cette perturbation. Tous ces algorithmes originaux ont été testés et validés
en conditions in vivo sur modéle porcin et ont conduit & des améliorations importantes
du comportement du systéme.

Un certain nombre de points peuvent cependant encore étre améliorés.

Bien qu’ils n’entrainent pas de perte de stabilité, la méthode de détection de per-
turbation non périodique et le seuil de commutation p ont une grande influence sur
la qualité du rejet de perturbations non périodiques. Si le seuil p est choisi trop élévé,
certaines perturbations de faible amplitude ne seront pas détectées. A contrario, s’il est
choisi trop bas, le bruit est susceptible d’engendrer la commutation rendant alors la
loi de commande & commutation inefficace lors de I'occurrence d’une perturbation non
périodique. Un réglage automatique du seuil de commutation p en fonction du bruit
observé en régime permanent pourrait étre envisagé.

La méthode d’adaptation au changement de profondeur nécessite la connaissance
de la profondeur initiale (au lancement de 'algorithme de suivi) de la cible dans le
repére de la caméra. En conditions in vivo, cette estimation initiale peut étre obtenue
a l'aide d’un outil endoscopique marqué. Il serait toutefois plus approprié de disposer
d’une méthode automatique d’estimation pour décharger 1'utilisateur de cette tache.
Plusieurs méthodes sont envisageables :

— estimation basée sur le modéle géométrique : 'idée serait d’utiliser deux vues
de la cible obtenues suite & un mouvement de la téte de I’endoscope flexible. Le
modéle géométrique permettant de connaitre la transformation entre les repéres
de la caméra associés a chaque vue, il est possible d’obtenir une estimation de la
profondeur par triangulation stéréoscopique.

144



— estimation basée sur le modéle cinématique : la matrice Jacobienne relie la vitesse
des moteurs a la vitesse de la cible dans I'image. Les parameétres intrinseques de
la caméra ayant été estimés, la seule inconnue de la matrice Jacobienne est la pro-
fondeur de la cible. La profondeur peut alors étre estimée a 'aide d’un algorithme
d’optimisation en cherchant & minimiser I’erreur entre la vitesse image mesurée
et la vitesse théorique obtenue par le modéle. Ces 2 méthodes d’estimation ont
été testées, mais les résultats obtenus n’étaient pas satisfaisants. En effet, ces
méthodes sont tres sensibles aux erreurs de modeéle. Or, nous avons fait des ap-
proximations dans 1’élaboration de notre modeéle (uniformité de la section flexible,
positionnement de la caméra, absence de jeux). D’autres solutions utilisant des
capteurs supplémentaires peuvent aussi étre envisagées :

— utilisation d’un capteur de localisation : I'implantation d’'un capteur de localisa-
tion magnétique dans la téte endoscopique permettrait de s’affranchir du modéle
géométrique pour obtenir la transformation entre les repéres de la caméra associés
a chaque vue.

— obtention directe a l’aide d’un capteur de distance : il semble également envisa-
geable d’'intégrer un capteur de distance miniature a ultra-sons dans la téte de
I’endoscope flexible ce qui permettrait d’avoir une mesure directe de la profondeur
de la cible.

Les jeux du systéme varient selon la position de travail. Nous n’avons proposé qu’une
estimation locale des jeux a la position initiale. Or, la position de travail est suscep-
tible de changer au cours du fonctionnement de la stabilisation lorsque le chirurgien
déplace le corps de ’endoscope. Deux pistes peuvent étre explorées pour améliorer le
comportement du systéme. La premiére piste pourrait consister & développer une esti-
mation du jeu continue en ligne et d’adapter la compensation du jeu. La deuxiéme piste
consisterait a réétudier la conception de I’endoscope pour limiter I'apparition des jeux.

L’utilisation d’un asservissement visuel est justifiée par la disponibilité du capteur
de vision sur le systéme. Il est nécessaire d’obtenir de l'image endoscopique des in-
formations visuelles fiables. Les algorithmes de suivi actuels peuvent rapidement étre
mis en défaut si I’aspect de la cible change pendant le suivi. Dans notre application,
le chirurgien doit pouvoir effectuer ’acte chirurgical et peut étre amené a agir sur la
cible et a modifier son aspect. De plus, les instruments endoscopiques peuvent occulter
la cible au cours de 'opération. Le développement d’algorithmes de suivi robustes aux
variations de la cible ainsi qu’aux occultations est donc requis.

Les travaux présentés dans ce manuscrit ouvrent différentes perspectives.

Les expériences en conditions in vivo présentées au long de ce manuscrit ont été réa-
lisées en passant par un trocart au travers de la paroi abdominale de maniére a réduire
le temps de mise en place du dispositif expérimental. Il serait néanmoins intéressant de
réaliser des tests en se placant dans des conditions d’accés par voie transluminale.

[’adaptation au changement de profondeur et la loi de commande & commutation
ont été testés séparément pour observer leur fonctionnement de maniére indépendante.

145



Il serait cependant intéressant de fusionner les deux méthodes de sorte a compenser
I'offset apparaissant lors d’un changement de profondeur.

Des sondes de microscopie confocale ont été récemment mises & la disposition des
gastroentérologues. Elles permettent d’observer les tissus au niveau cellulaire jusqu’a
une certaine profondeur (typiquement 250um). Il est ainsi possible de réaliser des biop-
sies sur site sans effectuer de prélévement. Pour obtenir 'image, la sonde doit étre main-
tenue au contact avec le tissu. Dans [KGNOS|, les auteurs remarquent que ’apparition
d’artefacts dus au mouvement entre la sonde et le tissu est courante. La stabilisation ac-
tive de ’endoscope pourrait dans ce cas améliorer la netteté des images microscopiques
et faciliter le diagnostic.

On peut également songer a appliquer nos travaux a la chirurgie a trocart unique
(single port access surgery) |GNRC09|. Cette méthode vise a limiter I'accés a la ca-
vité abdominale par une unique incision (en régle générale au travers du nombril). Les
développements actuels s’intéressent essentiellement a la mise au point d’un trocart
spécifique permettant le passage des outils rigides disponibles en chirurgie laparosco-
pique. Cependant, la contrainte de passage par un unique trocart rend la manipulation
manuelle des outils délicate (croisement des outils, manque de triangulation). Il nous
semble naturel de penser que les endoscopes flexibles pourraient étre utilisés pour réa-
liser ce type de chirurgie et bénéficier de nos développements puisque nous avons choisi
cette méthode d’acces lors de nos expérimentations.

Il serait également intéressant d’étudier la motorisation des deux degrés de liberté
supplémentaires, a savoir ’enfoncement et la rotation propre du corps de ’endoscope.
Il serait alors envisageable de compenser les variations de profondeur et donner la
possibilité au chirurgien de la commander a ’aide d’une interface.

Il conviendra alors d’étudier le choix des informations visuelles permettant le controle
des deux degrés de liberté supplémentaires (par exemple les coordonnées de deux
points), Papparition possible d'une perte de rang de la matrice Jacobienne, ainsi que la
pertinence de nos lois de commandes dans ce cas.
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Annexe A

Résolutions des équations diophantiennes
pour le calcul du correcteur R-GPC

A.1 Résolution récursive de la premiere équation diophan-

tienne (3.10)

On considére I'équation diophantienne suivante d’inconnues E; et F;.

C =E;AA + ¢ T (A.1)
avec

A = ITLXTL —"_ A‘lq_l + b + Anaq_na
C = Ian + Clq_l +o Tt (jncq_nC
E, = EY +EV¢ ! +.. +EV ¢+
F

<

J
= FY +FVq 4 L+ B
A = i=1-— cf1

<

Les éléments des matrices A, C, E;, F; sont des polynomes en ¢! qui ont pour degrés
respectifs na,nc, j — 1 et nfU. Les matrices A;, C;, El@, ng) sont a coefficients réels.
Les matrices de polynomes E; et [F; sont I'unique solution de cette équation. Le degré
de E;AA = na + j et le degré de ¢ /F; = nf¥ 4 j. Etant donné que les ordres des
deux membres de I'équation doivent étre identiques, on en déduit 'ordre nf du
polynome F;

nfY = max(na, nc — j).

Pour I'horizon de prédiction j — 1, I'équation (A.1)) s’écrit

C=E;1AA + ¢ 7"'F;_4. (A.2)
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En soustrayant (A.2]) de (A.1)), on obtient

(E; —E;—1)AA + ¢ 7 (¢7'F; — F;_1) = 0. (A.3)

Etant donnée la forme de A, on peut réécrire (A.3) de la maniére suivante

{ CEG) 4 (BY BV 4 (B, — BY)g 2 B9 g Hl}
X |:I —|— A1 - I (] L+ (A - Ana—l)q_na - Anaq_na_l

q—j-i-l {F(()Jl) + (ngfl) F(]))q +ot (F(J 1) Fg}_1>q—nf _ Fg}q—nf—l}
= 0. (A.4)
On en déduit que

EY) —E/V=0Vk=0,..,j-2

Par conséquent, on a

E,=E;_, +EY ¢t (A.5)
L’équation ((A.3)) se réécrit alors

A partir de ces relations, nous pouvons définir I’algorithme de calcul récursif suivant :

Initialisation de la récurrence

Pour j = 1, on peut mettre I’équation (A.1]) sous la forme suivante

I+Cig '+ +Chg ™ =
+ Fq '+ Fq 2 L+ B (A7
avec nf) = max(na,nc — 1). On en déduit les initialisations suivantes :

EY =1
o . " (A.8)
F,/ = Ci1— (A1 —Ay) 0<i<nfl.
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Calcul récursif de E et F
En réécrivant I’équation (A.6) de maniére étendue, on obtient

F(()j)q—l + ng)q—z + Fg}q_nf(j)_l _
FY™) + FY g 4 L+ B Vg

- EY {1 F (A —Dg "+ o+ (A — Ana1)g ™ — Apag ™ (A.9)

Pour 57 > 2, on a alors

EY. — gU-D
b G- ) : () (A.10)
Fz’ = Fi+1 — Ej—l(Ai-i-l — AZ) 0 <1 S nf J

A.2 Résolution récursive de la deuxieme équation diophan-
tienne (3.17)

On considére I'équation diophantienne suivante d’inconnues G; et H;.
E,B = CG, + ¢ 'Hj. (A.11)

ou

B = By+Big'+..+Buqg ™
]Ej = Inxn + Egj)q_l + ...+ Egj_)lq_j—i-l
C = In><n + Clqil + ...+ Cncqinc
Gj = GO(j) + Gl(j)q_l + ..+ Gj—l(j)q_j—H
H, = HY+HYgt+ . +H,V¢m
Les éléments des matrices B, E;, C, G, et H, sont des polyndmes en ¢ qui ont pour
degrés respectifs nb, 7 — 1,nc,j7 — 1 et nh. Les matrices B;, Ci,EZ(]), GZ(-j),H(]) sont a

K
coefficients réels. Les matrices de polynomes G; et H; sont I'unique solution de cette

équation.
Etant donné que les ordres des deux membres de 'équation (A.11)) doivent étre
identiques, on en déduit I’ordre ni du polynéme H;

nh = max(nb, nc) — 1.
Pour I'horizon de prédiction j — 1, I'équation (A.11)) s’écrit
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E;.1B =CG;_1 + ¢ 7T H,_;. (A.12)

En soustrayant (A.12)) de (A.11]), on obtient

C(G; = G;1) — g 7* {H]’—l — ¢ 'H; + ¢ (B, — Ej_l)IB%} — 0. (A.13)
Or, d’apres I’équation (A.5))
E; =E; 1 +E 7", (A.14)
on peut donc simplifier ’équation (A.13))
C(G; —Gjq) — g7 |:Hj—1 —q 'H; + Egj)lIB%} = 0. (A.15)

En réécrivant cette équation sous forme étendue, on obtient

I+ Cig 4+ ...+ Cheg™)
{(Ggﬁ —GY ) +(GY -GV g 4+ (G, — GV GY) i
g {Héf'” +HYY =) e (Y - HY ) - H g
+ Egj_)1<B0 + quil + ...+ Baninb)
= 0.
On en déduit que
GY -GV Y =0Vk=0,..,j -2
Par conséquent, nous avons :
Gj - Gj,1 = G§j21q_j+l.
Ainsi I'équation (A.13)) devient
CGY g7t — ¢/ M,y — ¢ 'H, + B B = 0.

On en déduit alors ’équation récursive suivante

¢'H; = H,_, - CGY; + EY B. (A.16)

A partir de ces relations, nous pouvons définir I’algorithme de calcul récursif suivant :
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Initialisation de la récurrence

Pour j = 1, I'équation (A.11)) devient

E(Bo+Big ' + ...+ Bug ™) = (I+ Cig ™" + ... + Cpeg ™) Gy
+ HV g HY g2 L HY g,

On en déduit que

G = EB,
HY = E\"B,; - Ci,sGY 0<i<nh
Calcul récursif de G et H
En réécrivant I’équation (A.16) de maniére étendue on obtient
Héj)qfl + ng)qd + ot H;j}zqfnhfl _ H(()jfl) + ngfl)qfl -t Hgljhfl)qfnh
— I+ Cig o+ Cog )G+ EY By + Big 4+ By ™).

Pour 7 > 2, on a alors

)

GY, = Hy " +EY B,
HY = HYY-CuGY +EY By, 0<i<nh
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Annexe B

Représentation d’état de la boucle fermée
avec loi de commande a commutation

Représentation d’état du modele découplé P(>~') = 127
yplk] = Cpxplk] + Dyusk] (B.2)
0100 0
0010 0
As=10 0 0 1l Bi=1g| Co=1Z 0 0 0],D;=][0] (B.3)
0 0 01 1

Représentation d’état du systeme découplé P(z 1) = (14 dk)P(z})

X[k +1] = A,x,[k] + B,u,[k] (B.4)
yplk] = Cupxplk] + Dpuy,[k] (B.5)
A,=A;B,=B;D,=D,;,C,=[(1+dk)T, 0 0 0] (B.6)

_ Q2 )Pz
- 1-Q(z,2=1)2—N

Représentation d’état du correcteur PRC : C,.(z71)

On rappelle que le filtre Q(z, z71) est un filtre a déphasage nul de la forme

ZiL:o ai(zi + Z_i)
ZiL:O 2a, '
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Qz,271) =




On définit alors le vecteur Q = [ag, . .. 2ao . .. ar]/ (325, 2a;) de dimension (1x (2L+1)),
i.e. le vecteur des coefficients du filtre Q(z, z1).

x|k + 1] A, x, (k] + B,u,[k]
v k] = C.x.[k] + D,u,[k]
1 0 0 0
0 ) Brl = ’
0 1 0
0 ((N+L)x(N+L)) ((N+L)x1)
_Q
00 0 TSQ 0 ... 0] (ax(V+L) - p = [0]
0000 = 0 .. 0}(1X(N+L))

Représentation d’état de C,;(z7") = P~ (27 1)Q(z, 271z~
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Xrl[k—Fl] = Aﬂxrl[k]—i—Brlurl[k]
YTl[k] = Crlxrl[k]+Drlurl[k]
0 0 0
0 aBrl: )
0 1 0
0 ((N+L—3)x(N+L-3)) (N+L-3)x1)
- [—Q
Cy = [-7 0 ... 0]<1x(N+L_3)) Du= [0
+ [0 £ o0 0] o
Ts e (Ix(N+L-3))

(B.7)
(B.8)

(B.9)

(B.10)

(B.11)
(B.12)

(B.13)

(B.14)



Représentation d’état de la boucle fermée pour le mode interrupteur ouvert

xplk +1] X[ K]
x|k + 1] x,.[k] v[H]
Xyl [k} + 1] = A x4 [k?] + B |:d[k‘]:| (B.15)
ol + 1 5[]
Xc|[k + 1] | x.[F] |
_XPF{/%_
x, |k
{Z[[ZH = C; [xu[k]| +Dy [S[[iﬂ (B.16)
X k]
],
A,-B,(D.+D,)C, B,C., 0 B,D.C; B,D,
_BGC A, 0 BTC]; 0
A= -B,C, 0 A, BG; 0 (B.17)
-B;D.C, 0 0 A; B;C.
-B.C, 0 0 0 A,
B,D. -B,(D.+D,)
0 -B,
B, = 0 —-B; (B.18)
B;D. -B;D.
B. —B.
¢, 0000
C, = {—Cp 00 0 O] (B.19)
0 1
D, = [1 _1] (B.20)

Représentation d’état de la boucle fermée pour le mode interrupteur fermé

X[k + 1] Xp K]
x, [k + 1] X, k]
r[k]
Xrl [l{? + 1] = A.2 Xrl [k’] + B2 (le)
o[k + 1] o[k {d[kﬂ
x [k + 1] | x.[K] |
_ngj_
IR C, ;:z (k]| + D r{f] (B.22)
[e[k]] Xﬁﬁ {d[k]]
Xclk] |
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A,-B,(D.+D,-D)C, B,C, -B,C, B,D,—-D)C;, B,D,

~B,C, A, 0 B,C; 0
Ay = ~B,C, 0 A B,C; 0
_B]B(Dc — Dl)Cp 0 —BﬁCl Aﬁ — BleCﬁ BﬁCc
~-B.C, 0 0 0 A,
(B.23)
B, =B,,C,=C;,D, =D, (B.24)
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