Artigo Original b—fé N

o5 . W\

Medicao Automatica de Valva Mitral a Partir de Ecocardiograma
Utilizando Processamento Digital de Imagens

Automatic Measurement of the Mitral Valve Based on Echocardiography Using Digital Image Processing
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Resumo

Fundamento: A avaliacao da area valvar mitral por meio da reconstrucao multiplano na ecocardiografia tridimensional
é restrita a softwares especificos e a experiéncia dos ecocardiografistas. Eles precisam selecionar manualmente o
frame do video que contenha a area de abertura maxima da valva mitral, dimensao fundamental para a identificagao
de estenose mitral.

Objetivo: Automatizar o processo de determinacao da area de abertura maxima da valva mitral, por meio da aplicacao
de Processamento Digital de Imagens (PDI) em exames de ecocardiograma, desenvolvendo um algoritmo aberto com
leitura de video no formato avi.

Método: Este estudo piloto observacional transversal foi realizado com vinte e cinco exames diferentes de
ecocardiograma, sendo quinze com abertura normal e dez com estenose mitral reumatica. Todos os exames
foram realizados e disponibilizados por dois especialistas, com autorizacio do Comité de Etica em Pesquisa, que
utilizaram dois modelos de aparelhos ecocardiograficos: Vivid E95 (GE Healthcare) e Epiq 7 (Philips), com sondas
multiplanares transesofagicas. Todos os videos em formato avi foram submetidos ao PDI através da técnica de
segmentacao de imagens.

Resultados: As medidas obtidas manualmente por ecocardiografistas experientes e os valores calculados pelo sistema
desenvolvido foram comparados utilizando o diagrama de Bland-Altman. Observou-se maior concordancia entre
valores no intervalo de 0,4 a 2,7 cm2.

Conclusao: Foi possivel determinar automaticamente a area de maxima abertura das valvas mitrais, tanto para os
casos advindos da GE quanto da Philips, utilizando apenas um video como dado de entrada. O algoritmo demonstrou
economizar tempo nas medicdes quando comparado com a mensuracao habitual.

Palavras-chave: Valvar Mitral; Ecocardiografia; Processamento de Imagem Assistida por Computador.

Abstract

Background: The evaluation of mitral valve area through multiplanar reconstruction in 3-dimensional echocardiography is restricted to specific
software and to the experience of echocardiographers. They need to manually select the video frame that contains the maximum mitral valve
opening area, as this dimension is fundamental to identification of mitral stenosis.

jective: To automate the process of de inir maximur itral valve opening area, throug ea ication of digital image processing
Objective: To automate the p of determining the maximum mitral valve opening area, through the application of digital image processing
(DIP) in echocardiography tests, developing an open algorithm with video reading in avi format.

Method: This cross-sectional observational pilot study was conducted with 25 different echocardiography exams, 15 with normal aperture and
10 with rheumatic mitral stenosis. With the authorization of the Research Ethics Committee, all exams were performed and made available by
2 specialists who used 2 models of echocardiographic devices: Vivid E95 (GE Healthcare) and Epiq 7 (Philips), with multiplanar transesophageal
probes. All videos in avi format were submitted to DIP using the image segmentation technique.
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Results: The measurements obtained manually by experienced echocardiographers and the values calculated by the developed system were
compared using a Bland-Altman diagram. There was greater agreement between values in the range from 0.4 to 2.7 cm2.

Conclusion: It was possible to automatically determine the maximum mitral valve opening area, for cases from both GE and Philips, using only
1 video as input data. The algorithm has been demonstrated to save time on measurements when compared to the usual method.

&

Keywords: Mitral Valve; Echocardiography; Image Processing, Computer-Assisted.

Introducao

As doengas valvares sao importantes determinantes
de morbidade e mortalidade cardiovascular, sendo as
doengas degenerativas das valvas mitral e adrtica as mais
prevalentes, muito embora a doenga reumdtica ainda
constitua importante problema de satde publica no Brasil.
A ecocardiografia tem importante papel no diagnéstico
e avaliagao da gravidade das doengas valvares, podendo
determinar detalhes anatéomicos e fisiopatolégicos que
auxiliam no planejamento da melhor intervengao para cada
paciente, além de possuir as vantagens de ser amplamente
disponivel, de baixo custo e sem necessidade de uso de
radiacao ou contraste nefrotéxico.!

Dentre os exames de imagem mais comuns, o
ecocardiograma é a modalidade de exame mais utilizada na
avaliagdo de doengas valvares mitrais. Isso é possivel pois trata-
se de uma técnica mais prontamente disponivel e amplamente
utilizada para avaliar fungao e estrutura. O ecocardiograma
combina imagem em tempo real sem a presenca de radiagao
ionizante, servindo hoje como espinha dorsal para a area de
exames de imagem cardiovasculares.?

O uso de ecocardiografia 3D fornece inlimeras vantagens,
como a possibilidade de navegagdo em tempo real, pos-
processamento de imagens e reconstrugio multiplanar. E
especialmente importante para avaliacao pré-operatéria de
pacientes candidatos a cirurgias de reparo ou troca valvar.
Possibilita a monitorizagao intraoperatéria dos procedimentos,
como na substituicdo da valva adrtica transcateter (TAVR,
sigla do inglés transcatheter aortic valve replacement)® e no
implante de clipes para reparo percutaneo mitral (Mitraclip).
Permite, também, a realizagao de procedimentos para o
tratamento da estenose mitral reumatica, como a valvoplastia
mitral percutdnea por cateter-baldao (VMCB), ou mesmo o
implante de prétese valvar biolégica mitral, por via percutanea
(TMVR, sigla do inglés transcatheter mitral valve replacement),
em pacientes com doenca degenerativa mitral e calcificagao
do anel valvar, ou o implante de prétese percutanea no
interior de préteses biolégicas disfuncionantes (valve-in-valve
mitral). Os procedimentos descritos tém apresentado grande
evolugdo, com resultados cada vez mais eficazes devido a
ajuda da multimodalidade de imagem cardiaca na avaliagao
pré-procedimento e durante a intervencao.**

Na sala de intervengao, as decisdes tem que ser ageis,
com o fornecimento de informagbes precisas para o
intervencionista, sendo, portanto, fundamental a qualidade da
comunicagao entre as equipes. Através da demonstracao visual
das estruturas, possibilitada pela reconstrugdo e renderizagao
pelo 3D, e com medidas mais acuradas e menos dependente
de angulagbes, tais como as obtidas pela reconstrugao
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multiplanar, é possivel obter resultados melhores, com maior
eficdcia e menor taxa de complicagdes.’

Ha significativa variagao na interpretacao humana de dados
ecocardiograficos, além de erros na realizacao das medidas,
por uma consideravel variabilidade inter-observador. O uso
de sistemas automatizados para a interpretacao de imagens
cardiovasculares pode ser Gtil em melhorar a performance
diagnostica e progndstica dos métodos, e a aplicagdo do
machine learning a imagens médicas, com o auxilio da
interpretacao de especialistas, aumenta a confiabilidade do
processo pela disposicdo de varios dados estruturados por
relatérios.®

A avaliagdo acurada da drea valvar mitral por meio da
reconstrugao multiplanar pela ecocardiografia transesofégica
tridimensional é totalmente dependente da experiéncia dos
examinadores e da expertise no uso de softwares especificos,
que podem ndo estar disponiveis em algumas plataformas
ou mesmo serem de uso pouco pratico, consumindo tempo
de exame.®

O processamento digital de imagens (PDI) estd adquirindo
notoriedade em duas principais dreas de aplicacao, que
sao: melhora das informagoes visuais de imagens para
a interpretacdo humana e processamento de dados de
imagens para armazenamento, transmissao e representacao,
considerando a percepgao automatica por maquinas.”

Ele consiste na manipulagdo da imagem por um
computador, com diversas aplicagdes, como: realce de
contraste, redugao de ruido, perseguicao de objetos e/
ou pessoas, deteccao de bordas, identificacdo de padroes,
classificagao e contagem de objetos e/ou pessoas, entre
muitas outras.” Dentre vérias técnicas existentes do PDI, foi
aplicada a de segmentacao de imagem. Essa técnica produz
uma imagem bindria, com pixels de valor um, indicando
que fazem parte do objeto em estudo e com pixels de valor
zero, caso contrario. Com isso, é possivel parti-la em regides,
identificando fronteiras e descontinuidades, por exemplo.?

Varios estudos estdo contribuindo para a evolugao
das andlises de ecocardiograma por meio de ferramentas
computadorizadas. Como exemplo, Sakamiya et al.
criaram uma plataforma para o monitoramento online do
comportamento contratil do coragdo, que sao as principais
caracteristicas funcionais do tecido cardiaco, empregando
simultaneamente um sistema de processamento de imagem
e de deteccao piezoelétrica. Avaliaram também a influéncia
de medicamentos como o isoproterenol e doxorrubicina
no comportamento contrdtil do coragao. Os resultados
da reatividade medicamentosa fornecida por esses dois
sistemas de medicao foram consistentes com os relatérios
anteriores que eles possuiam, demonstrando a confiabilidade
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da plataforma desenvolvida e seu potencial para uso em
aplicagbes de triagem relacionadas a medicamentos.’

Nizar e cols. usaram rede neural convolucional para a
detecgdo, em tempo real, da valva adrtica do coragao em
exames de ecocardiograma, com a finalidade de auxiliar o exame
médico, uma vez que um sistema de detecgao automatizado em
um ecocardiograma pode melhorar a precisao do diagnéstico
médico e fornecer andlises médicas adicionais a partir da
deteccdo resultante. Concluiram, portanto, que essa ferramenta
pode ser de grande ajuda para fins médicos.'

Ostvik et al. verificaram a possibilidade da aplicacao
de redes neurais artificiais na classificagdo de imagens
transtoracicas obtidas por ecocardiografia. A conclusao foi
satisfatéria para a implementacao em ecocardiografia 2D,
e para andlise da Ecocardiografia em 3D, os estudos ainda
precisam ganhar mais empenho visto que é realizado a partir
de quadros obtidos durante o procedimento.™

2

Portanto, o objetivo deste projeto é automatizar a
determinacao da drea de méxima abertura da valva mitral,
por meio da aplicagao de PDI em exames de ecocardiograma,
desenvolvendo um algoritmo aberto com leitura de video no
formato avi.

Metodologia

As andlises foram retrospectivas, realizadas em diferentes
estudos de ecocardiograma por ecocardiografistas experientes.
Os exames possuiam pacientes que apresentavam valvas
mitrais “normais”, ou seja, com sua abertura em condigoes
normais, e pacientes com valvas mitrais acometidas pela
estenose reumatica.

Para a aquisicdo dos exames, os ecocardiografistas
utilizaram 2 modelos de aparelhos ecocardiograficos, com
sondas multiplanares transesofdgicas: o Vivid E95 (GE
Healthcare) e o Epiq 7 (Philips). Cada um apresenta suas
particularidades. A diferenca mais consideravel, para o
presente trabalho, é a maneira como a escala da imagem é
representada. O ecocardiégrafo da marca Philips desenha
pontos verdes, e a distancia entre seus centroides é indicada
em um valor numérico pertencente a escala métrica. O
ecocardiégrafo da marca General Eletric (CE) representa a
escala na parte inferior direita da imagem.

Ap6s a aquisicao dos exames salvos em videos, eles foram
submetidos ao PDI pela técnica de segmentacao de imagens,
tendo em vista que um video é composto por um conjunto
de imagens estaticas sequenciais. Como resultado, o PDI
identifica a drea de maxima abertura valvar, destaca seu
contorno e calcula seu valor.

Um aplicativo foi desenvolvido para facilitar a utilizacao
do PDI. Leigos em programacao podem utiliza-lo, pois
apresenta uma interface grafica intuitiva. Ele foi criado com
linguagem python.

Por fim, os resultados obtidos pelo aplicativo foram
comparados com os resultados obtidos pelos ecocardiografistas,
que selecionaram manualmente a area de maxima abertura
valvar por meio de um software especifico. Para verificar a
correlagao entre as duas medigoes, empregou-se o método
Bland-Altman.
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Resultados

Todos os exames obtidos foram salvos no formato de videos
no formato avi. Ao total foram adquiridos 25 videos, sendo
22 do ecocardiégrafo da marca GE e 3 do ecocardiégrafo
da marca Philips. A quantidade de exames utilizados no
presente estudo foi limitada pelo tempo empregado no estudo
e influenciada pela pandemia, que dificultou a aquisicao de
mais exames.

O modelo do estudo utilizado foi o observacional
transversal retrospectivo, adquirido de acordo com as
recomendagoes da Sociedade Americana de Ecocardiografia.'
As planimetrias foram realizadas pela reconstrugao multiplanar
com visdo ventricular e atrial, utilizando o EchoPac v.204 para
os aparelhos da GE e diretamente no aparelho Epiq 7 durante
0 exame para os da Philips.

A Figura 1 ilustra as interfaces do aplicativo desenvolvido
e o seu funcionamento.

Ao abrir o aplicativo, a tela inicial é exibida (Figura Ta). Ela
exibe duas opgodes: “Philips” e “General Eletric”. O usudrio
deve selecionar o botdo de acordo com a origem do video
a ser utilizado para andlise. Se o video foi salvo a partir de
exames de ecocardiogramas realizados com ecocardiografos
da marca Philips, deve ser selecionado o botao “Philips”.
Caso os exames tenham sido realizados com ecocardiégrafos
da marca General Eletric, deve ser selecionado o botdo
“General Eletric”.

Ao selecionar a opgao “Philips”, a tela da Figura 1b sera
exibida. O usudrio devera clicar no botao “Selecionar Video”
para carregar o video a ser analisado. Depois deve informar
a escala numérica presente no video. Por exemplo, se o
exame foi realizado e salvo com escala 5 mm no grid, deve
inserir no campo “Escala [cm]” o valor de 0,5. Por fim, o
botdo “Play” deve ser selecionado para o aplicativo realizar
todo o PDI para identificar e calcular a area de maxima
abertura valvar. Além disso, a tela exibe algumas instrugoes
para facilitar a utilizagao do aplicativo e para otimizar os
resultados a serem obtidos.

Caso seja selecionada a opgao de “General Eletric” na tela
inicial (Figura 1a), a tela da Figura 1c sera exibida. Ela permite
escolher a forma como o video foi salvo. Se foi salvo apenas
com a vista 3D, deve ser selecionado o botao “Caso 1”. Se foi
salvo com a vista 3D e as vistas frontal, lateral e superior, deve
ser selecionado o botao “Caso 2”. Essa separagao é necessdria
pois 0 modo e as caracteristicas dos videos salvos influenciam
o processamento digital.

O botao “Caso 1” e o botao “Caso 2" exibirao as telas das
Figuras 1d e 1e, respectivamente. Elas funcionam da mesma
maneira que a tela da Figura 1b, descrita anteriormente.

Ap6s a selecao do botao “Play” da Figura 1b, Figura 1d ou
da Te, o PDI transforma o video em um conjunto de imagens
(conforme exemplo ilustrado na Figura 2), também chamadas
de frames, para analisa-las separadamente e para identificagao
da imagem que contém a area de maxima abertura valvar.
Como todas as imagens sao isoladas, o frame rate (frames por
segundo) de cada video nao interferiu nos resultados.

Com isso, apds o processamento digital, o aplicativo exibe
o resultado conforme ilustra a Figura 3.
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a) DETERMINACAO DE AREA VALVAR
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one a marca do equipamento:

General Eletric

b) PHILIPS

Selecionar Video

Escala [cm]

GENERAL ELETRIC - CASO 1

d)

Selecionar Video

Escala [cm]

GENERAL ELETRIC - CASO 2
e)

Selecionar Video

Escala [cm)

Figura 1 - Telas do aplicativo desenvolvido. a) Tela inicial; b) Tela para processamento dos videos advindos de ecocardiégrafos da marca Philips; c) Tela para sele¢do
das opgoes de videos advindos de ecocardidgrafos da marca GE; d) Tela para processamento dos videos com apenas a vista 3D advindos de ecocardidgrafos
da marca GE (Caso 1), e) Tela para processamento dos videos com vistas 3D, lateral, superior e frontal advindos de ecocardiografos da marca GE (Caso 2).

A Figura 3a ilustra a primeira tela exibida ap6s o aplicativo
executar o PDI. A drea de maxima abertura valvar é identificada
e desenhada (contorno de cor branca). Também é exibido o valor
da drea maxima. No caso da Figura 3a, a drea é de 4,45 cm?2.

Com o intuito de tornar os resultados mais precisos, o
aplicativo permite que o usudrio verifique imagens anteriores
e posteriores, com os botdes “Imagem anterior” e “Imagem
posterior”, respectivamente. Eles permitem a verificacao de
contornos mais condizentes com a realidade.

No resultado da Figura 3, apesar do contorno da Figura 3a
exibir um resultado satisfatorio, o contorno da Figura 3b é mais
preciso e mais condizente com o formato da abertura valvar
maxima. Inclusive, o seu valor da drea de maxima abertura
valvar passou a ser 4,5 cm?.

O botao “Tela Inicial” serve para retornar a tela inicial do
aplicativo (Figura 1a) e o botao “Selecionar imagem” salva os
resultados obtidos.

As Figuras 4 e 5 representam comparagoes entre 0s
resultados obtidos pela medicao da maxima area de abertura
valvar realizada pelo aplicativo desenvolvido e por um médico
ecocardiografista. A Figura 4 caracteriza um caso “normal” e
a Figura 5 um caso com estenose.

Pela andlise das Figuras 4 e 5, percebe-se que os resultados
foram bem préximos. Para o caso “normal” o aplicativo
retornou o valor de 4,59 cm? (Figura 4b) e a medigao médica
retornou o valor de 4,7 cm? (Figura 4c). Para o caso com
estenose, o aplicativo retornou o valor de 0,51 cm? (Figura 5b)
e a medigao médica retornou o valor de 0,6 cm? (Figura 5¢).

Além disso, percebeu-se que a adogdo de algumas
praticas otimiza os resultados do aplicativo, como a de
salvar videos destacando a regiao da valva mitral, aplicando
zoom, e a de salvar videos com poucos elementos, de
preferéncia com apenas a regiao de interesse e a escala
utilizada. Porém, seriam necessdrios mais exames para
validar esta constatagao.

Com a identificacdo da maxima abertura valvar e do
calculo do seu valor, o aplicativo desenvolvido também
consegue detectar se o paciente do referido exame possui
Ou nao estenose.

Além do mais, o tempo de processamento do aplicativo
é relativamente baixo, ndo passando de 3 minutos, para a
maioria das analises.

Com a finalidade de verificar as concordancias dos
resultados obtidos pelo aplicativo e pelas medigoes dos
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Figura 2 - Exemplo da transformagdo de um video em diversas imagens (frames).

ecocardiografistas, aplicou-se o método de Bland-Altman,
como pode ser verificado na Figura 6.

Pelo método de Bland-Altman, avaliando os casos com
e sem estenose separadamente, constatou-se concordancia
entre o PDI e a medicao médica na obtencdo da édrea de
méxima abertura valvar (Figura 6a e Figura 6b). Juntando todos
os casos, apenas dois ficaram fora do intervalo aceitavel (Figura
60). Esses resultados contribuem para a validagao tanto da
técnica de PDI empregada quanto do aplicativo desenvolvido.

Para os casos sem estenose (Figura 6a), a maior diferenca
entre as medigdes foi de 0,7 cm?, enquanto a maioria
permaneceu dentro do intervalo de —0,5 cm? a 0,5 cm?2.
Para os casos com estenose (Figura 6b), a maior diferenca
entre as medigbes foi de 0,2 cm?, e todas permaneceram
dentro do intervalo de —0,2 cm2 a 0,2 cm2. Analisando todos
os casos (Figura 6¢), percebe-se que os casos com estenose
(pontos mais a esquerda da Figura 6¢) apresentaram menores
diferengas de medicoes comparadas com os casos sem
estenoses (pontos mais a direita da Figura 6¢).

Arq Bras Cardiol: Imagem cardiovasc. 2023;36(1):e371

Discussao

O presente trabalho se diferencia por empregar o PDI, a
partir da técnica de segmentacao de imagem, para deteccao
da drea de maxima abertura de valvas mitrais, de modo
automatico, a partir de videos de ecocardiogramas no formato
avi. Logo, contribui para a detecgao de estenose mitral. Um
grande diferencial é o aplicativo desenvolvido, com linguagem
python, que permite o fécil acesso e o facil manuseio das
ferramentas do PDI. Basta instalda-lo no computador. As
telas do aplicativo foram desenvolvidas para melhorar a
experiéncia do seu usudrio e ndo exige conhecimento prévio
em programacao.

O aplicativo desenvolvido é capaz de analisar casos
mais complexos, como pacientes com arritmias, pois a
selecdo automatica permite verificar cada imagem do
video, destacando a imagem com a maxima abertura valvar.
Além disso, quanto mais medicoes forem realizadas com
o aplicativo desenvolvido e comparadas com medicoes
médicas, principalmente com casos diferentes e atipicos,



Barros Filho et al.
Medi¢ao automatica de valva mitral a partir de ecocardiograma com PDI

Artigo Original

(1) at mit.avi

Imagem anterior Préxima imagem

Tela inicial Selecionar imagem

Imagem anterior

Tela inicial Selecionar imagem

Figura 3 - Resultados exibidos pelo aplicativo desenvolvido. a) Tela inicialmente
exibida; b) Tela final, com a imagem de méxima abertura valvar selecionada.

mais ele serd testado, o que permite avalia-lo melhor para
sua consolidagao.

Essa medicdo automdtica possui algumas vantagens
quando comparada com a selegdo manual, realizada pelos
ecocardiografistas, pois o resultado pode ser bastante influenciado
pelo momento em que ele pausar o video para a realizagao da
andlise. Essa selecdo manual exige muito tempo do especialista,
tendo em vista que ele deve ser bastante cuidadoso para realizar
uma selegdo com o minimo de erro possivel e com o maximo
de atencao. Considerando um dia lotado de atendimento, a
precisdo das regioes selecionadas serd maior para os primeiros
pacientes do dia, diminuindo conforme o cansaco fisico e mental
do ecocardiografista, além de outros fatores externos que podem
influenciar na medicao.

Ap6s o levantamento realizado na literatura, nao foi
encontrado algo semelhante. Porém, um dos grandes esforgos
dos pesquisadores é garantir a automatizagao das medidas
em exames dependentes do operador para investigagao de
diversas patologias, com a finalidade de reduzir ou eliminar
o erro da selecio manual. Assim, Saine et al. apresentaram
uma técnica de deteccdo automética dos contornos dos atrios
e ventriculos esquerdos a partir de ecocardiogramas 2D com
o objetivo de determinar a area de dilatagoes dessas cdmaras
em pacientes com insuficiéncia valvar mitral."?

Melo et al. desenvolveram um método semiautomético que
determina a variacao da drea ventricular em ecocardiogramas
2D dindmicos usando técnicas de PDI, como média de
tempo, reducao de ruido baseada em wavelets, filtragem
de aprimoramento de borda, operagoes morfolégicas,
modificacdo de homotopia e segmentagdo de bacias

Iimagem anterior Préiima imagem

Area
4.59 em?

Tela inicial

Selecionar imagem

Figura 4 - Comparagéo entre a medigdo do aplicativo desenvolvido e a medigdo, com selegdo manual, de um ecocardiografista, por meio de um software
especifico. a) Video analisado de um caso “normal”; b) Resultado do aplicativo desenvolvido: Area de 4,59 cm? c) Resultado da medigdo do ecocardiografista:

Area de 4,7 cm?

Arq Bras Cardiol: Imagem cardiovasc. 2023;36(1):e371
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hidrograficas. Tal método tornou-se (til para analisar a fungao
ventricular global por medidas de drea.™

Mahadi et al. verificaram o uso de PDI em ecocardiogramas
2D para transformar cortes de exames em um conjunto de
pixels e assim determinar a distancia de pontos que poderiam
medir o didmetro de uma valva mitral em uma determinada
incidéncia.”™ Aquila et al. apresentaram o uso de uma

ferramenta chamada Siemens eSie Valves na qual foi possivel
determinar automaticamente uma série de parametros do
anel valvar mitral como drea, diametros anteroposteriores e
posterolaterais, bem como distdncia intertrigonal. Logo, este
estudo compara alteragdes anatdmicas existentes entre os
processos de regurgitagdo mitral funcional e organica a partir
da aquisicao automatica das medidas valvares.

Imagem anterior

-|\

Area
0.51 cm*

Tela inicial Selecionar imagem

Figura 5 - Comparagéo entre a medigdo do aplicativo desenvolvido e a medigdo, com selegdo manual, de um ecocardiografista, por meio de um software
especifico. a) Video analisado de um caso com estenose; b) Resultado do aplicativo desenvolvido: Area de 0,51 cm? ¢) Resultado da medigdo do ecocardiografista:

Area de 0,6 cm?.
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Figura 6 - Método Bland-Altman: a) aplicado apenas para os casos sem estenose; b) aplicado apenas nos casos com estenose; ¢) aplicado em todos os 25

exames empregados no estudo.
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Desse modo, o presente trabalho surge como mais uma
ferramenta para combater possiveis erros humanos nas medicbes
de dreas valvares e para contribuir com sua automatizagao.

Conclusoes

Foi possivel determinar automaticamente a area de maxima
abertura das valvas mitrais, tanto para os casos advindos de
ecocardiografos da marca GE quanto de ecocardidgrafos da
marca Philips, utilizando apenas um video como dado de entrada.

Como o aplicativo escolhe o frame adequado e calcula a drea
quase que instantaneamente, pode-se concluir, intuitivamente,
que ele é mais rdpido do que a mensuragao manual.

Este trabalho apresenta um potencial interessante por nao
depender de softwares especificos, tendo uma boa perspectiva
na obtencao de medidas de uma forma remota.
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