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Contexte :

Une urgence médicale ou chirurgicale est une situation critique imprévue, nécessitant d’importantes
ressources humaines, cognitives et matérielles. Le caractére exceptionnellement isolé et confiné d'une
mission spatiale, par exemple vers Mars, impose des contraintes maximales sur |'astronaute malade et
|'astronaute soignant. La survenue d'une pathologie ou d'un accident médical lors d'un vol vers Mars
est une situation critique qui peut mettre en danger I'ensemble de I'équipage et de la mission. De
plus, la distance importante isole non seulement spatialement mais aussi temporellement I’équipage
des ressources terrestre. Un délai de plusieurs dizaines de minutes peut s’appliquer avec les

communications vers la Terre.

Pour étudier ces phénoménes, les comprendre et les anticiper, I'utilisation de la réalité virtuelle semble
pertinente. D'une part, elle permet de simuler des situations précises, maitrisées et scénarisées, et d’y
placer un ou plusieurs utilisateurs en immersion pour étudier leurs comportements. D’autre part, il est
possible de prototyper et d’étudier rapidement les interfaces homme-machine qui permettront de

faciliter la résolution des problémes pouvant survenir en mission.

La réalité virtuelle a déja été proposée comme support pour délivrer une assistance médicale aux
astronautes (Ross MD, 2001). Une assistance aux procédures chirurgicales (Montgomery K, 2001) ou
a la réalisation d’échographie (Martins DS, 2012) en environnement austére (Harnett BM,2001). A
notre connaissance, aucun travail de recherche n’a évalué I'apport d’un assistant médical virtuel sur le
gain de performance d’un soignant en milieu isolé, soumis a des contraintes de délai dans les

communications d’urgences avec un centre référent.

Travail attendu :

L'objectif du travail sera découpé en plusieurs étapes :

- Etablir une numérisation d'un espace réel médicalisé disposant de dispositifs médicaux, tels qu’un

moniteur multi-paramétrique, une arrivée d’oxygéne, un kit médical d’urgence, ainsi qu’un mannequin
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alité. Cet espace existe actuellement au Centre de Simulation en Santé du Scorff (CHBS). Cet espace

numeérisé dans l'objectif d’obtenir un réalisme fonctionnel.

- Intégration d’une base de connaissances médicales (responsables : Centre Hospitalier Bretagne Sud,
CHBS & Imperial College of London). Une premiére version de base de connaissances médicales sera
intégrée a I'environnement 3D par le biais du logiciel MASCARET. Un ensemble de scénarios clefs sera

considéré sur la base de leur pertinence en médecine spatiale.

- Intégration d'un module de délai artificiel dans la transmission de données entre les participants,
pour étudier, simuler et comprendre les effets de la distance Terre-Mars, et proposer des outils
numériques permettant de limiter la charge cognitive lors des interactions en situation d’urgence

médicale. Ces outils pourront prendre diverses formes (affichage, écran, humanoide virtuels).

Connaissances requises :

Le stage nécessite de bonnes connaissances en programmation orientée objet et en réseau. Des
connaissances et un intérét pour les technologies de réalité virtuelle (type Oculus, HTC), la

modélisation (blender) et l'informatique 3D temps réel (Shaders, GLSL, OpenGL) sont un plus.
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