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Résumé de la thèse 

La rétinopathie diabétique (RD) est une complication microvasculaire du diabète qui constitue 

aujourd’hui l’une des principales causes de cécité évitable dans le monde. Son incidence 

croissante est étroitement liée à l’augmentation du nombre de patients diabétiques, en 

particulier dans les pays à revenu faible et intermédiaire. La prise en charge efficace de cette 

pathologie repose sur un dépistage précoce, permettant de détecter les premiers signes 

(microanévrismes, hémorragies, exsudats) et d’initier rapidement un suivi thérapeutique. 

Cependant, les dispositifs traditionnellement utilisés pour l’imagerie du fond d’œil — tels que 

les caméras de table, l’OCT ou l’angiographie à la fluorescéine — sont coûteux, encombrants 

et nécessitent une infrastructure hospitalière ainsi qu’un personnel qualifié. Ces contraintes 

limitent considérablement leur accessibilité dans les zones rurales et sous-desservies, où le 

besoin en dépistage oculaire est pourtant crucial. Dans ce contexte, l’objectif principal de 

cette thèse est de concevoir un système embarqué mobile, basé sur l’imagerie du fond d’œil et 

l’intelligence artificielle, capable d’automatiser la détection précoce de la RD dans des 

conditions réelles et contraignantes, en offrant une solution fiable, portable et 

économiquement viable. L’état de l’art a montré l’efficacité des approches basées sur 

l’apprentissage profond pour la segmentation des vaisseaux sanguins et la classification de la 

RD. Des modèles tels que les réseaux de neurones convolutifs ou les architectures de type U-

Net ont permis des avancées notables en précision et en robustesse. Toutefois, la plupart de 

ces travaux reposent sur des bases de données publiques de haute qualité, acquises en 

conditions idéales avec des dispositifs de pointe. Or, ces bases ne reflètent pas la variabilité et 

les imperfections propres aux images obtenues en conditions cliniques réelles : bruit, 

mauvaise exposition, flou de mouvement ou faible contraste. De plus, l’exécution des 

modèles profonds sur des plateformes mobiles reste un défi majeur, en raison des contraintes 

computationnelles et énergétiques. Enfin, très peu d’études proposent des bases de données 

représentatives des contextes locaux, notamment dans les pays à ressources limitées, ce qui 

limite la généralisabilité et la transférabilité des modèles développés. Ces lacunes soulignent 

la nécessité de développer des solutions adaptées, intégrant non seulement des méthodes 

robustes de traitement et d’analyse d’images, mais aussi des protocoles de validation basés sur 

des données réelles et des contraintes matérielles concrètes. Cette thèse apporte quatre 

contributions majeures pour le dépistage précoce de la rétinopathie diabétique (RD) dans des 

environnements contraints. Premièrement, une méthode rapide de segmentation vasculaire, 

basée sur l’étirement dynamique du contraste et la morphologie mathématique, atteint 98,9 % 
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de précision sur les bases DRIVE, STARE et HRF avec seulement 13 ms de traitement par 

image, ce qui la rend adaptée aux systèmes mobiles. Deuxièmement, une application Android 

connectée à une caméra portable non mydriatique permet la détection binaire de la RD avec 

une précision de 86,4 %, tout en restant fonctionnelle hors ligne pour répondre aux contraintes 

des zones rurales. Logo Troisièmement, une architecture à double sous-réseau sensible aux 

lésions a été développée : elle combine la segmentation de microanévrismes, hémorragies et 

exsudats (DeepLabv3+, ResNet50-V2, EfficientNetV2) avec la classification multi-stades 

(DenseNet-121, Inception v3, MobileNet-v2), améliorant la précision de 3% à 5% par rapport 

aux approches classiques et atteignant jusqu’à 97,9 % sur notre base privée. Enfin, une base 

de données originale, FRetina, collectée en conditions cliniques réelles au CHU Hassan II de 

Fès à l’aide du dispositif mobile oDocs nun IR et annotée par des experts, offre une ressource 

représentative pour l’évaluation et la validation des modèles. L’ensemble définit un cadre 

complet, de l’acquisition à la classification en temps réel, qui se distingue de l’état de l’art par 

son adaptation explicite aux contraintes locales, l’efficacité computationnelle de ses méthodes 

et la création d’une base unique. Ces résultats démontrent la faisabilité d’un système mobile 

intelligent de dépistage de la RD et soulignent son impact potentiel pour améliorer la 

couverture oculaire dans les zones rurales, tout en ouvrant la voie à des applications similaires 

pour d’autres pathologies visuelles. 


