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RESUMO

O cancer de mama ¢ uma doenga preocupante e impactante, afetando milhdes de mulheres em
todo o mundo. E o cincer mais comum entre as mulheres, sendo a segunda doenga que mais
afeta as mulheres no Brasil, estatistica essa que ¢ liderada pelo cancer de pele do tipo nao-
melanoma. A detecgdo precoce ¢ fundamental para o tratamento eficaz, e a mamografia ¢ uma
ferramenta importante nesse processo. A densidade da mama ¢ um fator que pode dificultar a
deteccao do cancer de mama em mamografias, uma vez que mamas densas t€ém mais tecido
fibroglandular, que pode esconder lesdes cancerigenas. Técnicas de processamento de imagens
sdo utilizadas para melhorar o contraste nas mamografias, tornando as lesdes mais visiveis.
Métricas quantitativas, como o Indice Carneiro de Contraste (ICC), sdo usadas para medir de
forma objetiva o contraste nas imagens e avaliar a eficacia das técnicas que forem empregadas
em imagens como parte do processamento digital. O objetivo deste trabalho ¢ validar a técnica
de analise quantitativa de contraste ICC a partir de imagens de phantom, comparando-a com
outras meétricas e técnicas de analise. No desenvolvimento do trabalho, foram analisadas
imagens de phantoms de diferentes bancos de dados, coletando dados de ICC, EME, desvio
padrdo, corrente do tubo, tensdo de pico e doses de radiagdo. A andlise dos resultados revelou
que o ICC e o EME variam nas imagens, com o ICC mostrando maior sensibilidade ao contraste
global. Os parametros de aquisi¢ao, como corrente do tubo e tensdo de pico, desempenham um
papel fundamental na qualidade da imagem e no contraste. O aumento da tensdo de pico pode
resultar em imagens com maior escala de cinza e menor contraste, enquanto a corrente do tubo
afeta a quantidade de radiacao e a intensidade do sinal na imagem. Os resultados sugerem que
o ICC ¢ uma métrica sensivel para avaliar variagdes no contraste das imagens de mamografia,
e a escolha adequada dos parametros de aquisi¢do ¢ crucial para otimizar a qualidade da

imagem.

Palavras-chave: cincer de mama; mamografia; Indice Carneiro de Contraste (ICC);

processamento de imagens; contraste.



ABSTRACT

Breast cancer is a worrying and impactful disease, affecting millions of women around the
world. It is the most common cancer among women, being the second disease that most affects
women in Brazil, a statistic that is surpassed by non-melanoma skin cancer. Early detection is
essential for effective treatment, and mammography is a valuable tool in this process. Breast
density is a factor that can make it difficult to detect breast cancer on mammograms, since dense
breasts have more fibroglandular tissue, which can hide cancerous lesions. Image processing
techniques are used to improve the contrast in mammograms, making lesions more visible.
Quantitative metrics, such as the Carneiro Contrast Index (CCI), are used to objectively
measure contrast in images and evaluate the effectiveness of techniques used on images as part
of digital processing. The aim of this work is to validate the CCI quantitative contrast analysis
technique on phantom images, comparing it with other metrics and analysis techniques. During
the development of the work, phantom images from different databases were analyzed,
collecting data on CCI, EME, standard deviation, tube current, peak kilovoltage and radiation
doses. Analysis of the results revealed that CCI and EME vary across images, with CCI showing
greater overall contrast sensitivity. Acquisition parameters such as the tube current and peak
kilovoltage play a key role in image quality and contrast. Increasing peak kilovoltage can result
in images with greater gray scale and lower contrast, while the tube current affects the amount
of radiation and signal strength in the image. The results suggest that CCI is a sensitive metric
for evaluating variations in the contrast of mammography images, and the appropriate choice

of acquisition parameters is crucial to optimize image quality.

Keywords: breast cancer; mammography; Carneiro Contrast Index (CCI); image processing;

contrast.
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1 INTRODUCAO

O cancer de mama ¢ uma das doencas mais preocupantes ¢ impactantes no mundo,
atingindo milhdes de mulheres em diferentes faixas etdrias. Ele ocorre quando hda um
crescimento desordenado de células na mama, resultando na formagio de um tumor. E o tipo
mais comum de cancer nas mulheres do mundo inteiro (SUNG et al., 2021). No Brasil, ¢ a
segunda doenca que mais afeta as mulheres, atras apenas do cancer de pele ndo melanoma
(INCA, 2023). Por isso, ¢ necessaria uma abordagem abrangente, desde o diagnoéstico até o
tratamento adequado.

Os fatores de risco para cancer de mama sao diversos, e a doenca ndo possui uma origem
unica. Os fatores englobam predisposi¢do genética, idade avancada, -caracteristicas
reprodutivas, exposi¢do a hormonios, habitos de vida e fatores ambientais. A doenga ¢
estrogénio-dependente, o que acarreta uma maior frequéncia em mulheres em comparagao com
homens. A idade avangada ¢ o segundo fator de risco mais forte devido ao acumulo de
exposicoes e as alteragdes biologicas do corpo (OLIVEIRA et al., 2020) (SILVA; RIUL, 2011).

Em 2020, o cancer de mama foi o tipo de cancer com mais incidéncia no mundo,
havendo 2,3 milhdes de casos novos. No Brasil, a estimativa para o triénio de 2023 a 2025, ¢
de 73.610 casos por ano, correspondendo a uma taxa bruta de 66,54 casos novos a cada 100 mil
mulheres, sendo o tipo mais incidente no pais e em todas as regides brasileiras (INCA, 2022).

A deteccdo precoce ¢ uma estratégia amplamente utilizada para o combate, sendo o
diagnostico precoce fundamental para a eficacia do tratamento. Esse diagndstico ¢ direcionado
para mulheres com sinais e sintomas suspeitos, € de acordo com as “As Diretrizes para a
deteccdo precoce do cancer de mama no Brasil”, ¢ recomendado que seja realizado o
rastreamento com mamografia em mulheres, a partir de 50 anos de idade, com a periodicidade
bienal (INCA, 2015).

O diagnostico precoce € essencial para aumentar as chances de sucesso no tratamento
do cancer de mama. Exames de rotina, como o autoexame das mamas, ¢ exames médicos
regulares, como a mamografia, desempenham um papel crucial na identificacdo de possiveis
alteracdes mamadrias suspeitas. Além disso, avancos na area da medicina tém contribuido para
o desenvolvimento de novas técnicas de diagndstico e tratamento, possibilitando melhores
resultados (CHALA; BARROS, 2007).

A densidade da mama ¢ um fator de risco na interpretacdo de exames. A maior

quantidade de tecido fibroglandular presente em mamas densas dificulta a visualizagdo de
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possiveis lesdes cancerigenas, sendo um fator dificultador para a detec¢do do cancer de mama
(YAFFE, 2008).

As mamas densas sdo caracterizadas por um alto nivel de tecido glandular e adiposo, o
que pode dificultar a detecgao de tumores em mamografias. As massas suspeitas sao mascaradas
por esses tecidos, fazendo com que os tumores parecam semelhantes ao tecido normal da mama.
Essa densidade produz exames mamograficos com baixo contraste de imagem, devido ao
espalhamento da radiagdao (SANTOS, 2002).

Existem diferentes técnicas de processamento de imagens com o intuito de realce de
contraste, que ¢ realizado para aumentar o contraste e realgar as caracteristicas da imagem em
relacdo ao seu fundo e visualizar as propriedades da imagem a olho nu (AKILA et al., 2015).

Além disso, devido a importancia do contraste na mamografia, torna-se crucial o
desenvolvimento de métricas quantitativas para medir de forma objetiva o contraste das
imagens e avaliar a eficacia das diversas técnicas de realce de contraste disponiveis. Essas
métricas ajudam a determinar quais métodos sao mais eficientes em melhorar a visibilidade das
caracteristicas de interesse nas mamografias, contribuindo assim para diagnosticos mais

precisos e eficazes.

1.1 Objetivo Geral

O objetivo deste trabalho é validar a técnica de analise quantitativa de contraste Indice
Carneiro de Contraste (ICC) (CARNEIRO, 2019), a partir de imagens de phantom,
considerando os parametros de aquisi¢do das imagens, comparando com outras técnicas de

analise e métricas existentes.
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2 DESENVOLVIMENTO

A interpretagdo visual tradicional de imagens mamograficas pode ser subjetiva e sujeita
a erros (GANDOMKAR; MELLO-THOMS, 2019). Nesse contexto, as técnicas de realce de
contraste oferecem uma abordagem objetiva para avaliar as caracteristicas das lesdes, podendo
resultar em maior precisdo diagnostica. Isso € particularmente valioso em situagdes em que as
lesdes sdo sutis ou dificeis de detectar.

Essa metodologia permite a identificacao de lesdes que, de outra forma, poderiam passar
despercebidas em mamografias convencionais. Em pacientes com tecido mamario denso, por
exemplo, as lesdes podem ser mascaradas pelo tecido fibroglandular, tornando o realce de
contraste importante para a deteccao precoce (NAZARI; MUKHERIJEE, 2018).

As técnicas de aumento de contraste sao frequentemente aplicadas para melhorar a
visibilidade de detalhes sutis nas imagens mamograficas. Essas técnicas podem incluir a
aplicagdo de filtros, ajustes nas configura¢des do equipamento ou mesmo o uso de algoritmos
de processamento de imagem para realce de contraste (GOPALAKRISHNA, 2014). No
entanto, a eficacia dessas técnicas em realcar as caracteristicas de interesse, como
microcalcificagdes ou massas suspeitas, precisa ser rigorosamente avaliada, pois podem realgar
também ruidos.

A andlise quantitativa de contraste representa uma abordagem precisa € mensuravel para
determinar se as técnicas de realce de contraste estdo atingindo seus objetivos. Esta metodologia
oferece a capacidade de realizar medig¢des precisas das alteracdes nos niveis de contraste, antes
e depois da aplicagdo dessas técnicas. Quando os valores de contraste apds o processamento
apresentam aumentos substanciais € consistentes em comparacao com as imagens originais,
isso evidencia a eficdcia das técnicas de realce de contraste em questdo. Esse indicativo
quantitativo fortalece a confianca na melhoria do contraste alcangada pelo processo de pos-
processamento.

Existem diversas métricas quantitativas utilizadas para avaliar a qualidade das imagens.
Cada uma dessas métricas possui suas proprias vantagens e limitacdes, sendo selecionadas com
base nos objetivos especificos da andlise de contraste e nas caracteristicas das imagens em
questdo. A escolha adequada dessas métricas ¢ fundamental para uma avaliacdo precisa da
eficicia das técnicas de aumento de contraste e para garantir a qualidade das imagens

processadas.
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2.1 Técnicas de Analise Quantitativa De Contraste
2.1.1 lindice Carneiro de Contraste Ico

O indice Carneiro de Contraste (ICC), também conhecido como Carneiro Contrast
Index (CCI), é uma métrica desenvolvida para quantificar objetivamente o contraste em
imagens. Sua metodologia baseia-se no calculo do desvio padrdo local em regides especificas
da imagem (CARNEIRO, 2019).

Para o célculo desse indice a imagem de interesse ¢ subdividida em regides menores,
cada uma delas compreendendo um conjunto de pixels em um arranjo 3x3. Essas subdivisdes
podem ser visualizadas como pequenos quadrados distribuidos por toda a imagem.

Para cada uma dessas regides, o ICC realiza o calculo do desvio padrao, que ¢ uma
medida estatistica que avalia a dispersdao dos valores de intensidade (brilho ou cor) dentro da
regido. Quanto maior o valor do desvio padrdo, maior a variabilidade das intensidades naquela
regido e, por conseguinte, maior o contraste percebido.

Este procedimento ¢ aplicado a todas as regides na imagem, resultando em uma nova
matriz de dimensoes idénticas as da imagem original. Esta matriz representa os valores de
desvio padrao correspondentes a cada regido da imagem.

A matriz resultante do desvio padrdo pode ser utilizada para a analise visual do contraste
na imagem (Figura 1). As areas da matriz que apresentam valores mais elevados correspondem
a regides de maior contraste, enquanto aquelas com valores mais baixos indicam regides de
menor contraste.

Com essa matriz em maos, € possivel realizar o calculo da média aritmética, que resulta

em um valor ICC para a imagem. A equacdo (1) mostra o calculo do indice de contraste.

ICC(x,y) = Z Z (f(x + m,y + n) — uk)? 2 X 1000

m=-1n=-1

\ J

numel [

= dp;

Se dpi > 0; ICC (x, y) = —

umel

dpi
Se dpi=0;ICC (x,y)=0

(1)
Onde:
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f (x, y) = aimagem de tamanho m x n pixels;

numel = numero de elementos com resultado de desvio padrao maior que zero
(para o célculo da média aritmética da matriz de desvios padrdes);

uk = média aritmética dos pixels da janela em andlise (usada para o calculo de

desvio padrao local);

Figura 1. Mapa de contraste.

Original

Fonte: (CARNEIRO, 2019).

A partir da Figura 1, € possivel analisar a localizagdo que mais ocorreu o realce de
contraste, no caso de avaliacdo de técnicas de processamento.
A aplicacdo do ICC ¢ interessante em contextos nos quais a avaliacdo objetiva do

contraste € de relevancia, possibilitando a analise e comparacao da qualidade visual de imagens.

2.1.2 Measure Of Enhancement (EME)

A medida de realce Measure Of Enhancement (EME) foi criada por Agaian, Panetta e

Grigoryan (AGAIAN; PANETTA; GRIGORY AN, 2000), e foi definida pela equagao (2):
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EME = maxgpe(e) X z 2 20 logrxL;k’l
kil £ £ min;k,l

2

Onde, uma imagem Xy, ) dividida em kqk,, nos blocos wy,;(i,j) de lados l; X [, e
{®} deve ser uma determinada classe de transformacgdes ortogonais usadas para aprimoramento
de imagem com paradmetro de aprimoramento o, B, e A a serem encontrados. E Iy, € Lok
sao respectivamente minimos € maximos da imagem.

Esta medida esta relacionada com conceitos da Lei de Webers do sistema visual
humano. A EME reflete o contraste em uma regiao de interesse, sendo maior quando a diferenga

entre os valores maximos e minimos dos pixels nessa regido ¢ mais acentuada.
2.1.3 Variancia

A variancia, como métrica de avalia¢ao de contraste, ¢ uma medida estatistica que avalia
a dispersdo ou variabilidade dos valores de intensidade dos pixels em uma imagem. Em termos
simples, a variancia indica o quao diferentes sdo os valores de pixel em relacdo a média. Quanto
maior a variancia, maior a dispersdo, o que geralmente corresponde a uma imagem com um
contraste mais acentuado, onde as areas claras sdo significativamente mais claras e as areas
escuras sdo mais escuras (NETO, 2002). A maneira de calcular a varidncia em uma imagem ¢
mostrada na equacao (3).

(x; — p)?

Variancia = Z N =1)
1=

3)

Onde:

¥ representa a soma de todos os valores (x;) de pixel na imagem.

u ¢ a média dos valores de pixel na imagem.

N ¢ o niimero total de pixels na imagem.

A varidncia ¢ uma métrica amplamente utilizada em andlises de imagem e
processamento de imagem para quantificar o contraste e a variagdo de intensidade em imagens

digitais. Suas aplicagdes abrangem diversas areas, desde medicina até visdo computacional e

analise de qualidade de imagem (GONZALEZ, 2010).
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2.1.4 Razao Contraste-Ruido (CNR)

A Razdo Contraste Ruido (CNR) ¢ uma métrica importante na area da radiologia e
imagem médica para avaliar a qualidade das imagens e a capacidade de deteccdo de detalhes
em presenca de ruido. Essa métrica ¢ calculada com base na diferenca entre as médias das
regides de interesse do sinal e do fundo, dividido pelo desvio padrao (NECZYPOR; REAL;
DORO, 2021). Como representada na equagao (4).

Srunpo — Spisco
OFUNDO

CNR =

4)
Onde:

Srunpo ¢ a média de pixel do fundo da regido de interesse;
Spisco ¢ a média de pixel do sinal da regido de interesse;

Orynpo € 0 desvio padrdo do sinal de fundo da regido de interesse.
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3 METODOLOGIA

Na realizacdo do trabalho foram utilizados trés bancos de imagens diferentes de
Phantoms mamograficos, obtidas a partir de sistemas distintos (diferentes equipamentos
mamograficos) e em momentos diferentes da pesquisa. O primeiro banco ¢ composto por 10
imagens, devidamente identificadas como MGO01 a MG10, as quais foram adquiridas por meio
do mamografo Selenia Dimensions, fabricado pela empresa Hologic.

O segundo banco de imagens analisado consiste em 6 imagens, identificadas como
MG11 a MG16. E importante destacar que as imagens MG11, MG13, MG14, MG15 e MG16
foram capturadas utilizando um equipamento da General Electric (GE) denominado
Senographe DS, enquanto a imagem MG12 foi obtida por meio de um mamografo Selenia
Dimensions da Hologic. Apesar de esse banco conter apenas uma imagem do mamografo da
Hologic, foi decidido por manté-la j4 que essa comparacdo entre mamodgrafos se mostrou
interessante.

Por fim, o terceiro banco de imagens abrange 10 amostras, devidamente rotuladas como
MG21 a MG30, as quais foram obtidas por meio do mamografo Selenia Dimensions,
novamente produzido pela empresa Hologic, variando os modos automaticos de aquisi¢cdo do
equipamento (Auto kV, Auto Time e Auto Filter). Totalizando, assim, um conjunto de 26
imagens adquiridas com diferentes pardmetros de aquisi¢ao.

Para validagdo da técnica de andlise quantitativa de contraste ICC foi realizada a
comparag¢ao dessa técnica com a medida de realce EME. A escolha de comparar o ICC com a
métrica de realce EME se justifica pela necessidade de uma avaliagdo abrangente do contraste
em imagens mamograficas. ICC ¢ uma métrica que enfoca o contraste global, enquanto a EME
se concentra em realces locais. Essa comparacao nos permite entender melhor como essas
métricas se comportam em diferentes cendrios de aquisicdo de imagem, identificando suas
sensibilidades especificas.

Também foram coletados os valores de tensdo medidos em kVp (kiloVolt-pico),
corrente medidos em mA (miliAmpere), os valores de doses (em miligray — mGy) das imagens
mamograficas, modo de aquisicdo do equipamento e espessura da mama (espessura de
compressdo do Phantom), para avaliar o contraste pela sua relevancia no processo de aquisi¢ao
e na qualidade da imagem. O kVp e a mA afetam diretamente os pardmetros de exposi¢ao,
influenciando a quantidade de radiagdo utilizada e, consequentemente, a intensidade do sinal

na imagem. A dose, por sua vez, ¢ um indicador critico da quantidade de radiacdo absorvida
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pelos tecidos e orgdos, desempenhando um papel fundamental na determinagdo da qualidade
da imagem.

Portanto, ao analisar o contraste em relagdo a esses parametros, ¢ possivel avaliar como
variacoes nas configuracdes de exposicao afetam a capacidade das métricas de contraste ICC e
EME em detectar detalhes e diferencas de densidade nas imagens mamograficas.

O software MATLAB® foi empregado para analisar as imagens, usando um algoritmo
especifico desenvolvido para calcular tanto a métrica ICC quanto a EME em cada uma das
imagens selecionadas. Essa abordagem oferece precisao e reprodutibilidade na andlise dos
dados, uma vez que automatiza o processo € minimiza o viés humano.

Para o célculo da métrica EME foi definido padrdes relevantes, como tamanho da area
de interesse e janela de andlise. O tamanho da é4rea de interessa foi padronizado com o x
correspondendo a 30% o tamanho da imagem analisada e o y de tamanho 500 para todas as
imagens. Devido a natureza das imagens mamograficas, onde temos lados direito e esquerdo,
foi necessario realizar uma inversdo das imagens lado direito para o lado esquerdo (Figura 2),
dessa forma foi possivel posicionar a janela para analise do meio para o canto esquerdo de cada
imagem. Isso permitiu uma analise consistente e padronizada, uma vez que a métrica EME

requer uma sele¢do precisa da area de interesse.

Figura 2. Selegdo da area de interesse das imagens para o calculo da técnica EME.
"

Fonte: (CARNEIRO, 2019).

As imagens processadas foram entdo importadas para o software ImageJ®. Nessa etapa,
realizou-se analises adicionais para coletar informagdes complementares. Foram realizados os

calculos e colhidos os valores do desvio padrdo, tensdo de pico e corrente utilizados. Esses
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dados adicionais podem fornecer informagdes importantes sobre os parametros de aquisi¢ao
das imagens e sua relagdo com as medidas de realce.

Todos os dados coletados a partir das imagens foram registrados e organizados em
tabelas, permitindo uma analise comparativa entre os valores de ICC e EME. Essa anélise visa
identificar padrdes e tendéncias que possam surgir em relagdo as caracteristicas especificas de
cada imagem, como a qualidade da aquisi¢do, a intensidade da radiacdo e outros fatores que

possam influenciar as medidas de realce.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Por meio da coleta e analise dos dados, foram elaboradas diferentes tabelas, separadas
por cada banco de imagens.

Com a primeira coleta, elaborou-se a Tabela 1, na qual se encontram os valores do ICC,
EME e desvio padrdo referentes as 10 imagens do primeiro banco. Para uma andlise mais
aprofundada, optou-se por ordenar os valores da Tabela 1 em ordem crescente com base no

ICC. Isso permitiu a identificacdo de tendéncias significativas nas variagdes de contraste entre

as imagens.
Tabela 1. Dados coletados das imagens MGO1 a MG10.
magem 1cC BME DOWO o gyp FEipedsio Espesuw Modode ST UL
(mGy) mGy
MG04 12,3657 15,7482  0,1826 160 28 300 62 AutoTime 2,82 12,37
MGO1 12,3658 5,7793  0,1822 160 28 310 66 AutoTime 2,77 12,92
MGO07 13,5234 5,5348 0,1838 130 28 159 61 AutoTime 1,69 6,44
MGO03 13,6829 5,5341 0,1910 160 30 199 66 AutoTime 2,25 9,88
MGO02 13,8334 54719 0,1933 160 30 198 67 AutoTime 2,21 9,88
MGO08 13,9783 5,5221 0,1841 100 30 113 64 AutoTime 1,5 5,6
MGO05 14,0886 15,5958 0,1859 110 32 131 64 AutoTime 1,84 7,48
MG09 14,8663 5,7106 0,1856 100 32 83 61 AutoTime 1,4 4,77
MGO06 16,5094 5,4604 0,1967 100 34 87 67 AutoTime 1,41 5,71
MG10 17,0113  5,7989 0,1973 100 34 61 62 AutoTime 1,23 4,05

Inicialmente, ao examinar as primeiras imagens da Tabela 1, constatou-se que nao
houve variagdes substanciais no contraste. No entanto, uma observa¢ao mais minuciosa revelou
que, a medida que o valor do ICC aumentava, ocorria um correspondente aumento no contraste,
acompanhado por uma leve elevacdo no desvio padrdo. Essa tendéncia ndo se manifestou de
forma tao pronunciada na métrica EME. Essa disparidade pode ser atribuida a necessidade da
EME de selecionar uma regido de interesse para o calculo, o que a torna mais propensa a refletir
realces localizados e ndo necessariamente correlacionados com o contraste global da imagem.

Além disso, realizou-se uma comparacao entre o ICC, a métrica EME e os valores de
tensdo de pico (kVp) e corrente (mA), cujos resultados estdo apresentados na Tabela 1. E
esperado que um aumento no valor de kVp resulte em um feixe de raios X com maior energia,
tornando-os mais penetrante e capaz de atravessar os tecidos do corpo humano com maior

facilidade. Isso, por sua vez, gera uma variacdo de cinza mais ampla e uma diferenca de
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intensidade mais acentuada entre as diferentes estruturas, resultando em um contraste global
maior.

A Tabela 1 revela uma correlagdo interessante, na qual o aumento de kVp ¢
acompanhado por uma diminui¢do gradual do valor de mA. A redugao da corrente (mA) implica
na produgdo de menos fotons de raios X durante a exposicdo, o que, por sua vez, resulta em
uma menor quantidade de radiagdo atingindo o detector ou filme radiografico. Esse fendmeno
tem como consequéncia a representacao mais clara das areas densas na imagem, que aparecem
mais nitidas, enquanto as areas menos densas se tornam mais escuras.

A observacgao feita na Tabela 1, que mostra um aumento no contraste em conjunto com
o aumento de kVp e a diminui¢do de mA, pode ser explicada pela combinacdo de fatores
relacionados a fisica da radiacdo, no processo de formacao de imagens por raios X (SEERAM,
2019). Essa andlise ressalta a importancia desses parametros na obtencdo de imagens
radiograficas de alta qualidade e destaca a relevancia do ICC como uma métrica sensivel para
avaliar essas variagoes de contraste.

Os dados provenientes das imagens MG11 a MG16 foram cuidadosamente compilados
na Tabela 2. Assim como nas demais tabelas, esta também foi classificada com base nos valores
de ICC, a fim de proporcionar uma analise mais precisa. Nela estdo presentes os valores de
ICC, EME, desvio padrdao, mA, kVp, dose glandular média (DGM), dose na entrada da pele

(DEP), exposicdo e espessura da mama.

Tabela 2. Dados coletados das imagens MG11 a MG16.

Organ Entrance

Imagem ICC EME desvi~0 mA kVp Exposi¢do  Espessura Modq (1e Dose Dose in

padrio (mAs) (mm) exposicio (mGy) mGy
MG13  4,7464 0,6003 02896 62 26 32 42 - 0,445 1,915
MG15 6,1986  0,8226 0,2799 100 28 57 42 - 1,174 4,968
MG14 9,1929 0,8968 10,2392 99 27 104 43 - 1,852 7,93
MG11 9,5213 0,8563 0,261 100 28 70 43 - 1,451 6,074
MG16  9,5213 0,8563 0,261 100 28 70 43 - 1,451 6,074
MG12 32,0481 16,7143 0,133 100 28 96 47 AutoFilter 1,11 3,76

s

Neste conjunto de dados, o desvio padrio varia de 0,133 a 0,2896. E relevante destacar
que a variagdo do desvio padrdo ¢é relativamente baixa, o que sugere que a variabilidade nas
intensidades dos pixels ndo € significativamente diferente entre as imagens.

Além disso, para todas as imagens da Tabela 2, exceto a MG12, o modo de exposi¢ao
nao varia pois elas foram adquiridas através do equipamento da GE, onde s6 ha disponivel um

modo de exposicao, o Automatic Exposure Control (AEC).



24

E importante observar que a imagem MG12 (Figura 3a), a unica da Tabela 2 que foi
obtida por um mamografo Selenia Dimensions da Hologic, se destaca com valores
extraordinariamente altos de ICC (32,0481) e EME (6,7143), sinalizando um contraste

excepcionalmente alto, ja a Figura 3b, mostra a IMG11 obtida de um equipamento GE.

Figura 3. Imagens da Tabela 2: a) MG12 de Phantom CIRS obtida por um mamoégrafo Selenia Dimensions da
Hologic; b) MG11 de Phantom CIRS obtida por um mamoégrafo Senographe DS da GE

T

(a) (b)

A imagem MGI11 (Figura 3b), serve como ponto de comparagdo com a MG12 (Figura
3a). Os valores de ICC (9,5213) e EME (0,8563) da MG11 sdo notavelmente diferentes,
refletindo um baixo contraste em comparagdo com a MG12, o que ¢ visivelmente observado
nas imagens € nos mapas de contraste (Figura 4). Além disso, ilustra como o tipo do
equipamento e a configuragdo técnica podem influenciar a capacidade de detectar detalhes e
anormalidades nas imagens mamograficas.

As imagens MG11, MG15 e MGI16, foram imagens adquiridas configurando no
equipamento apenas o kVp para 28, portanto esta variagdo nos demais parametros,
principalmente nas doses, podem ocorrer pois reprodutibilidade do tubo de raios X, ao produzir
um feixe, pode variar na energia global do espectro de raios X produzido esta variacdo, que ¢é
normatizada com certa tolerancia em teste de controle de qualidade segundo INSTRUCAO

NORMATIVA - IN N° 92, DE 27 DE MAIO DE 2021 (ANVISA, 2021). Por outro lado, as
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medidas idénticas das imagens MG11 e MGI16, mostra que o equipamento onde foram

adquiridas as imagens estd muito bem calibrado.

Figura 4 — Mapas de contraste gerados com o ICC a) Mapa de contraste da imagem MG12; b) Mapa de contraste
da imagem MGl11

LTy

(a) (b)

Os valores de mA e kVp também influenciam a qualidade da imagem e o contraste. A
escolha de diferentes configuragdes de mA e kVp pode resultar em variagdes no contraste. Por
exemplo, a imagem MG13 possui valores relativamente baixos de mA (62) e kVp (26), o que
afetou o seu contraste em relacdo as outras imagens da Tabela 2, ficando com o menor ICC.

A analise desses dados confirma que o ICC e o EME sdo métricas valiosas para avaliar
o contraste nas imagens de mamografia. A escolha adequada de parametros de exposicao, como
mA e kVp, também desempenha um papel fundamental na qualidade da imagem e,
consequentemente, no contraste. Além disso, € importante considerar as doses de radiagdo ao
otimizar a qualidade da imagem para garantir exames de mamografia seguros e eficazes para
0s pacientes.

As imagens de MG21 até MG30 também foram organizadas em uma tabela para uma
analise mais detalhada. Na Tabela 3, € possivel examinar informagdes referentes ao ICC, EME
e desvio padrdo, de forma semelhante as demais tabelas.

Na Tabela 3, novamente foi observado uma variacdo muito baixa do desvio padrdo. O

desvio padrao, por si so, pode fornecer informacdes limitadas sobre o contraste em imagens
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quando hé pouca variacdo nos dados. No contexto de mamografias, o desvio padrdo é uma
medida da variabilidade nas intensidades de pixel da imagem. Se os valores de pixel estiverem
relativamente proximos uns dos outros, o desvio padrdo serd baixo, o que pode nao refletir
necessariamente o contraste real na imagem.

Ao observar os dados da Tabela 3, ¢ evidente que os valores do ICC e do EME variam
nas imagens de mamografia fornecidas, com o ICC novamente variando mais. Ambas tiveram

0 seu maior valor constatado na imagem MG27, sugerindo um maior contraste.

Tabela 3. Dados coletados das imagens MG21 a MG30.

Organ  Entrance

Imagem ICC EME II,);;:;(:) mA kVp E’;ﬁ;):i:)ﬁo Esg:zlsl;l;ra el\:];)(()ls(;g:(zl"l?) Dose Dose in
(mGy) mGy
MG28 31,9906 6,0583 0,1641 100 28 106 44 AutokV 1,28 4,1
MG22 324736 5,8501 10,1646 100 26 101 42 AutoTime 0,97 3,16
MG29 33,0697 6,3376 0,1641 100 28 102 43 AutokV 1,26 3,94
MG23 333633 59793 0,1641 100 28 77 32 AutoTime 1,17 2,87
MG21 33,5789 59031 0,1665 100 26 109 32 AutokV 1,27 33
MG26 33,7342 6,4278 0,1645 100 28 98 44 AutoFilter 1,19 3,82
MG30 33,7892 6,4589 0,1647 100 28 97 49 AutokV 1,08 3,81
MG24 339914 59759 0,1646 100 30 58 33 AutoTime 1,08 2,59
MG25 34,0616 6,0612 0,1665 130 24 158 33 AutoTime 1,28 3,66
MG27 35,6337 6,4666 0,1655 100 28 89 45 AutokV 1,06 3,47

Além disso, os parametros de exposi¢ao, como, mAs e kVp, desempenham um papel
critico na qualidade da imagem e, por conseguinte, no contraste. Nesse contexto, como
demonstrado na Tabela 3, MG25 se destaca, apresentando o menor valor de kVp, porém com
um aumento significante de mA (em torno de 30%) em relac@o as demais imagens, resultando
na medida de exposi¢do dada pelo produto corrente — tempo (mAs) também muito alto. Essa
variagdo, apresentada na Tabela 3, mostra também a relagdo direta entre a exposi¢do (mAs)
com a dose no 6rgao, uma vez que quando se aumenta a corrente (mA) € o tempo de exposi¢ao,
mais fotons sao produzidos e interagidos com o 6rgdo. Porém ao se ter mais fotons, aumenta a
probabilidade destes fotons atingirem o detector, o que melhora ndo sé o contraste, mas a nitidez
da imagem. Entretanto as leis de radioprote¢do prezam pela otimizacdo da imagem (boa
qualidade radiografica com a menor dose possivel).

Além da Tabela 3 apresentar dados que mostram a relagdo entre os parametros, discutida
anteriormente, um parametro importante a ser considerado ¢ a espessura da mama comprimida,

quando se usa os modos automadticos de exposi¢ao do equipamento, pois o filtro, tempo de
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exposicao, tensdo (kV) e corrente (mA) sdo calculados considerando a espessura do objeto que
o feixe tem que atravessar para gerar uma imagem de boa qualidade.

Com a demonstragdo de todas essas tabelas, observa-se que o ICC apresentou uma
tendéncia de aumento com o aumento do contraste, ao passo que a EME nao demonstrou a
mesma sensibilidade, o que pode ocorrer devido a selegdo de regides de interesse, ja que o
contraste pode estar com um aumento maior em outra regido diferente da selecionada. Além
disso, foi possivel identificar a influéncia da corrente (mA) e da tensdo de pico (kVp) na
qualidade da imagem, destacando a importancia de escolher os valores apropriados para
otimizar o contraste.

Também se examinou a Tabela 1 que mostrou uma correlagdo entre a redugdo da
corrente (mA) e o aumento de kVp, resultando em um contraste global aprimorado. Isso se deve
a producdo de um feixe de raios X com maior energia, que penetram melhor nos tecidos.

Ao chegar aos dados das imagens MG11 a MG16, foi destacado a excepcional qualidade
da imagem MG12, obtida por um mamégrafo especifico, que demonstrou valores altos de ICC
e EME. Isso refor¢a a importancia da escolha adequada do equipamento para otimizar a
qualidade da imagem, ja que de acordo com os dados relacionados as doses de radiagao foi
possivel perceber que ndo foi necessario um aumento da dose, que na verdade foi menor que a
dose apresentada na imagem MG16.

Por fim, analisou-se as imagens MG21 a MG30, observando novamente a variacao
relativamente baixa do desvio padrdo. Demonstramos que, mesmo com essa baixa variagdo, o
ICC e o EME variaram nas imagens, ressaltando a relevancia dessas métricas na avaliacdo do
contraste. Além disso, os parametros de aquisi¢do podem ser ajustados para melhorar o

contraste, destacando a importancia de equilibrar mA e kVp.
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5 CONCLUSAO

A partir dos resultados apresentados nas tabelas e das analises realizadas, torna-se
evidente uma correlagio direta entre o Indice de Contraste (ICC) e 0 aumento do contraste entre
as areas selecionadas nas imagens mamograficas. Isto sugere que o ICC ¢ uma métrica
altamente relevante e sensivel para avaliar o contraste global dessas imagens. A notavel
auséncia de um comportamento semelhante no caso da Medida de Realce (EME) destaca a
especificidade e a importancia do ICC na analise de imagens mamograficas. Enquanto a EME,
ao depender da selecdo de areas especificas, pode fornecer informagdes valiosas sobre o realce
local, ela ndo consegue capturar a avaliagdo global do contraste proporcionada pelo ICC.

Essa correlagdo entre o ICC e o aumento do contraste destaca a utilidade do ICC como
uma métrica de contraste confiavel e sensivel a relagao entre tensao e contraste, corroborando
com a avaliacdo da qualidade das imagens mamograficas. A métrica pode ser considerada como
uma medida global de contraste por identificar variagdes no contraste at¢ quando ndo sao
perceptiveis aos olhos humanos.

Por outro lado, a EME desempenha um papel importante ao detalhar realces locais, mas
sua sensibilidade limitada as variacdes globais do contraste a torna uma ferramenta
complementar ao ICC na analise abrangente de imagens mamograficas.

Em suma, os resultados deste estudo destacam a importancia do ICC como uma métrica
de contraste confidvel na avalia¢do global da qualidade das imagens mamograficas, enquanto a
EME complementa a andlise, fornecendo informacdes detalhadas sobre realces locais. A
escolha apropriada dos parametros de exposi¢ado € crucial para otimizar o contraste, garantindo
exames de mamografia eficazes e seguros para os pacientes.

Para estudos futuros, sugere-se ampliar a amostra de imagens e incorporar diferentes
equipamentos mamograficos, visando uma compreensdo mais abrangente das variacdes de
contraste. Além disso, propde-se uma exploracao mais aprofundada da utilizacdo dos mapas de
contraste para avaliar a eficicia na analise visual das imagens mamograficas. Isso auxiliard na
compreensdo da distribui¢ao espacial do contraste, permitindo uma avaliacao mais detalhada e
especifica. Adicionalmente, ¢ recomendavel realizar testes da métrica ICC em imagens
mamograficas antes e depois do processamento, com o intuito de investigar como as técnicas
de pos-processamento podem influenciar a sensibilidade do ICC na detecg¢do de variagdes de
contraste. Estes passos adicionais contribuirdo significativamente para uma compreensao mais

aprofundada e refinada do ICC.
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