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Abstract — O projeto apresentado consiste na
aplicacdo de técnicas de processamento para analise
de imagens histoldgicas de seccBes arteriais
resultantes de amostras coletadas apds a autépsia.
Trata-se de uma cooperacdo técnico-cientifica entre
0 Instituto Federal de Sdo Paulo (IFSP) e o
Laboratério de Patologia Cardiovascular (LIM-22)
da FMUSP, para auxiliar os estudos conduzidos pelo
laboratdrio envolvendo a anélise do indice de
estenose, além da avaliagcdo da composicao de placa
de aterosclerose. O foco da pesquisa € a
possibilidade de substituicdo da analise manual do
material por um algoritmo de processamento de
imagens, o que podera trazer beneficios como maior
agilidade na andlise de cada segmento arterial,
obtengdo de dados detalhados dos componentes da
placa e quantificacdo da porcentagem de cada
componente. A maioria dos estudos encontrados
sobre o0 assunto aborda a aplicacdo de técnicas de
processamento em imagens de ultrassom
intravascular (USIV). Portanto, o objetivo do
trabalho € a aplicac@o de técnicas semelhantes em
material de autdpsia, porém, adaptadas as
caracteristicas presentes nas imagens histologicas
obtidas via estereomicroscopio.

Palavras-chave: Aterosclerose, processamento de
imagens, estenose arterial.

Introducéo

As doencas cardiovasculares sdo a principal causa
de morte em todo o0 mundo. Estima-se que, em 2015,
17,7 milhBes de pessoas tenham falecido por doencas
cardiovasculares, representando em torno de 31% do
total de dbitos [1]. Em 2013, as doencas isquémicas
do coracdo e o acidente vascular cerebral foram
responsaveis por cerca de 14,8% e 11,7% do total de
mortes em todo o mundo, respectivamente [2].

Somente no Brasil, em 2015, 27,7% do total de
Obitos aconteceram em decorréncia das doencas
cardiovasculares, sendo que as doencas isquémicas
do coracdo e as doencas cerebrovasculares foram
responsaveis por aproximadamente 8,8% e 8,0% do
total de mortes, respectivamente [3].

A aterosclerose € uma doenca arterial cronica,
considerada a maior causa de morte vascular [4] [5] e
a principal causa de doengas cardiovasculares [6].
Aterosclerose significa o espessamento da camada
interna das artérias, juntamente com o acimulo de
gordura. O material adiposo fica situado no nucleo
central da placa de aterosclerose e é cercado por uma
capa fibrosa [7] [8] [9].

Pesquisas conduzidas atualmente no Laboratério
de Patologia Cardiovascular e no Laboratério de
Fisiopatologia no Envelhecimento da Faculdade de
Medicina da Universidade de Sdo Paulo (FMUSP)
investigam a associacdo entre o indice de adiposidade
medido através da gordura visceral, medidas
antropometricas e o grau de aterosclerose nas artérias
aorta, coronarias, carétidas e cerebrais de individuos
autopsiados de diferentes faixas etéarias. O grau de
aterosclerose € avaliado através do indice de estenose
[10]. O material amostrado para estudo é resultante de
fotografia digital, via estereomicroscopio (Nikon®
SMZ 1000, Téquio, Japdo), das laminas de seccdes
arteriais. As imagens sdo analisadas pelo pesquisador,
gue identifica os contornos das camadas de cada
artéria, traca suas fronteiras manualmente com
auxilio do software Image J® [11], calcula o indice de
estenose [10] e caracteriza 0os componentes da placa.
O Laboratdrio de Patologia Cardiovascular conta com
um vasto banco de imagens de secgdes histoldgicas a
serem processadas, sendo que a analise manual das
mesmas requer tempo e contribui para lesGes de
esforcos repetitivos [12] [13] [14]. A Figura 1 exibe,
como exemplo, uma das imagens coletadas que foi
analisada manualmente para delimitacdo dos
contornos e calculo do indice de estenose.

O objetivo deste trabalho é a implementacédo de
um algoritmo para andlise automética das imagens
arteriais, em substituicdo a analise manual.

Materiais e métodos

Foi realizada uma revisdo bibliogréfica
especializada, no periodo entre janeiro e junho de
2017, com consulta a artigos cientificos do banco de
dados da plataforma IEEE Xplore Digital Library
(IEEE — Instituto de Engenheiros Eletricistas e



Figura 1. Delimitacdo manual da lamina limitante
eléstica interna (LLEI) (A) e do lumen (B). Fonte:
Laboratério de Patologia Cardiovascular da FMUSP.

Eletronicos), utilizando as seguintes palavras-chave:
atherosclerosis (aterosclerose), virtual histology
(histologia virtual), stenosis index (indice de
estenose), plaque characterization (caracterizacdo de
placa), arterial contour (contorno arterial), adventitia
(adventicia), lumen (lumen), carotid artery (artéria
carétida) e IMT — intima-media thickness (espessura
da camada intima-média). Os critérios de inclusdo
para 0s artigos encontrados foram o emprego de
técnicas de processamento de imagens para a
deteccdo de contornos e para a classificacdo de placa
aterosclerotica em secgOes arteriais transversais,
ainda que em estudos realizados em imagens de
ultrassom. Foram descartados documentos sobre
andlise longitudinal das artérias, além de quaisquer
estudos que ndo abordassem a classificagdo ou
contorno das regides arteriais. Os trabalhos
selecionados foram consultados como base para o
desenvolvimento de um algoritmo dedicado a
proposta em questéo, e ndo para comparacéo entre 0s
métodos de origens distintas (USIV e microscopia).

Por altimo, ap6s analisadas as principais técnicas
aplicadas nesses estudos, foram realizados os
primeiros testes de deteccdo dos contornos para o
calculo do indice de estenose das imagens adquiridas
via estereomicroscopio, com resolugdo inicial de
640x480 pixels, formato JPEG e sob coloragédo
Verhoeff. O ambiente de programacéo selecionado foi
o NI LabVIEW®, que conta com uma biblioteca
especifica para processamento de imagens [15]. O
método futuro para analise dos resultados sera a
comparacdo do tracado pelo algoritmo com o manual
executado por profissional do laboratorio, indicando
as diferencas minima, média, maxima e desvio padrao
de distancia entre linhas, perimetro e area obtidos.

Resultados

Através da revisao bibliogréafica recente, conforme
0s critérios de inclusdo descritos anteriormente,
foram selecionados 11 artigos que relatam sobre o
emprego de algoritmos de processamento de imagem

em histologia virtual arterial. Atualmente esse
segmento da histologia esta comumente ligada a
aquisicdo de imagens através de ultrassom
intravascular (USIV).

Em estudo prévio [16], foi desenvolvido um
método para rastreamento e classificacdo das artérias
carétida e jugular interna. Um ponto interessante
desse estudo é o algoritmo para interpolacdo e
varredura em elipse, possibilitando a analise de
contornos arteriais sem a necessidade de planificacéo.

Porém, observa-se que, na maioria dos estudos
selecionados [17] [18] [19] [20] [22], a imagem
arterial foi planificada (representacdo polar para
retangular) antes da limiarizagdo. Esse processo
normalmente € realizado pelo préprio programa do
equipamento de ultrassom, que apresenta a imagem
original e a j& desenvolvida em regides diferentes na
tela. Além disso, como a sonda ocupa uma pequena
regido do lumen em que ndo ha medig&o, esse trecho
precisa ser removido da analise, por ndo apresentar 0s
dados de interesse. Os dados da sonda s6 comecam a
apresentar relevancia no momento em que se
distanciam da mesma, destacando a posi¢do da sonda
com um vazio circular.

Em outros quatro trabalhos [17] [18] [19] [20], os
contornos séo encontrados através de limiarizagdo ou
aproximacao estatistica dos dados de varredura com
segmentacdo e suavizacdo dos contornos obtidos.
Esse método é eficiente em situagfes em que a aresta
de interesse se destaca em relacdo aos demais dados
da vizinhanca, desviando-se da média dos pixels na
linha de varredura ou de uma regido especifica da
imagem. Além disso, a aproximacdo estatistica
utilizadaem [17] e [20] sucede uma etapa de evolucéo
de contorno inicial (snake), cujo formato adaptativo e
progressivo tende a se acomodar apds sucessivas
iteragOes e leituras dos pixels vizinhos de cada ponto.

Por outro lado, nos demais estudos para contorno
arterial [21] [22] [23] foram empregados filtros de
mediana e passa-baixa linear ou varredura de
energia/gradiente dos pixels detectados. Tais técnicas
proporcionaram um mapa de transi¢cdes na imagem,
porém, necessitaram da combinacdo com redes
neurais e algoritmos para otimizacdo dos dados
coletados, a fim de estabelecer o tracado que melhor
representasse o contorno do limen e da LLEI.

Nota-se também que, na aquisi¢do de imagens por
USIV, as regifes de calcificacdo representam um
desafio para a delimitagdo dos contornos. Isso
acontece porque a regido de calcificacdo inibe que as
ondas emitidas pela sonda sejam propagadas mais
adiante, resultando em uma zona de sombra que
oculta o contorno verdadeiro das camadas da artéria.
Esse problema pode ser observado nos estudos [17]
[18] [19] [21], que procuraram aplicar rotinas de



interpolacdo para obter uma estimativa consistente
dos contornos reais das artérias.

Por ultimo, foram selecionados trés estudos [24]
[25] [26] sobre algoritmos para caracterizagdo das
regibes de placa de aterosclerose. Nesses trabalhos, a
regido de placa for definida por uma mascara
(exatamente a regido entre o limen e a LLEI), e entdo
foi aplicada uma combinacdo de diferentes
algoritmos para classificacdo das sub-regides em:
tecido lipidico, necrético, fibroso e calcificado. Em
[24], o resultado foi a classificagdo homogénea das
sub-regibGes através de um algoritmo baseado em
regras de Légica Fuzzy, enquanto que em [25]
lancou-se médo de um algoritmo baseado em pacotes
de wavelets e também da combinacdo de duas
naturezas de imagem (ultrassom e microscopia
colorida). No terceiro estudo [26], antecessor aos
outros dois, empregou-se a correlacdo de quatro
descritores de textura para a classificagdo das sub-
regides como carater mole ou rigido (calcificacdo),
apresentando grande exatid&@o (superior a 85%).

A etapa experimental deste estudo encontra-se em
fase inicial, tendo sido realizados apenas alguns testes
na deteccdo dos contornos arteriais para calculo do
indice de estenose (LLEI e regido do limen). O
diagrama da rotina utilizada para o algoritmo de teste
esta ilustrado na Figura 2. Para esse método, foram
separados os planos de cor que melhor destacassem
0s contornos da artéria e aplicados os métodos de
limiarizacdo menos sensiveis & ndo uniformidade do
fundo da imagem. OperagGes morfoldgicas foram
executadas para filtrar as particulas ndo desejadas, e
as regides finais foram contornadas por varredura
radial, em similaridade aos trabalhos consultados.

Por meio da rotina é possivel detectar os contornos
em uma série de 20 imagens arteriais, com diferentes
tonalidades e intensidades de luz. A Figura 3 mostra
como exemplo duas imagens em coloracdo Verhoeff,
cujos contornos foram delimitados pelo algoritmo.
Porém, dificuldades foram encontradas para as
demais imagens do banco de dados do laboratério e,
dessa forma, é necessario o desenvolvimento de um
método mais robusto para o problema.

Discussao e Conclusdes

As imagens de USIV possuem como diferenciais
a localizacdo automatica da sonda, a planificacdo da
imagem (proporcionando uma varredura linear) e a
preservacdo do formato natural do vaso (diferente do
que ocorre nas laminas para analise histoldgica).

Através da consulta dos diferentes métodos
selecionados durante a fase de revisdo, conclui-se que
para a tarefa dos contornos utilizou-se uma
combinacdo de varredura com evolugédo de contornos,

.
Inicie Imagem
LLEI I; Limen
| Extraclio di plana v (H5V) | | Extraciio de planc G (RGB) |
| Limiarizagdo local (Miblack ) | | Maorfalogia de cinza e realce |
| Operatdes morfaldgicas | | Limbarizacia autarmiitica |
Contorng por varredura Cperagies morfoldgicas |
circular (radial) das regiGes
resultantes e segmentagio Exibigio dos -
resultados Fim

Figura 2. Rotina utilizada para o algoritmo de teste.

Figura 3. Imagens processadas automaticamente
(contorno amarelo — LLEI e azul — [umen).

limiarizacdo estatistica, interpolacdo e inteligéncia
artificial. Nos estudos para caracterizacdo de placa,
fez-se necessaria a aplicacao de descritores de textura
ou wavelets, também com inteligéncia artificial.

Os primeiros resultados com limiarizacdo
estatistica, varredura radial e opera¢es morfolégicas
apresentaram-se como promissores para o inicio do
trabalho sobre os contornos. O método devera, entao,
ser adaptado para atender as necessidades do
laboratério, visto que ainda ndo atingiu a qualidade
necessaria para processar todas as imagens. Essa
pesquisa serd melhor relatada em posterior
dissertacdo de mestrado a ser submetida ao Instituto
Federal de S&o Paulo, seguindo a parceria com o
Laboratério de Patologia Cardiovascular da FMUSP.
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