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RESUMO

A incidência de câncer de mama é a maior em mulheres em comparação aos 

demais tipos de canceres no mundo e sua detecção precoce é de extrema importância para 

a realização de um tratamento nas fases iniciais da doença, o que leva à uma redução na 

mortalidade pela doença. A mamografia é a técnica de aquisição de imagens mais 

adequada para sua detecção. Por outro lado, para tornar possível a visualização dessas 

estruturas na imagem, é necessário desenvolver controle de qualidade dos mamógrafos 

utilizando objetos simuladores de tecidos mamários. Dessa forma, este trabalho tem como 

objetivo a caracterização de materiais para o desenvolvimento de um objeto simulador ou 

phantom de mama que desempenha as funções de controle de qualidade e simulação do 

aspecto da mama real em uma imagem. O objeto simulador, denominado Cleópatra, foi 

confeccionado em moldes de gesso, as estruturas de teste, para controle de qualidade, 

foram nódulos, simulados em PLA, microcalcificações, simuladas com aparas de PVC, 

fibras, simuladas com fios de nylon e escada de contraste, simulada com alumínio. Já para 

a parte de mama real, fibra de vidro e folhas PVC, para a simulação de tecido 

fibroglandular, PLA, para a simulação de nódulos circunscritos e espiculados e aparas de 

PVC para a simulação de microcalcificações. Todas as estruturas de teste do Cleópatra 

foram inseridas em cera de abelha para a simulação do Tecido Adiposo. As estruturas de 

teste inseridas no controle de qualidade apresentaram uma boa detectabilidade, a parte 

designada para mama real foi validade com os 14 descritores de textura Haralick. Após 

as análises e comparação com phantoms recomendados pela norma nacional, o Cleópatra 

foi validado para controle de qualidade e aquisição de imagens para base de imagens.

Palavras-chave: Objeto Simulador; Phantom; Mamografia; Controle de Qualidade; 

Mama Real.



ABSTRACT

The incidence of breast cancer is the highest in women compared to other types of cancer 

in the world and its early detection is extremely important for treatment in the early stages 

of the disease, which leads to a reduction in mortality from the disease. Mammography is 

the most appropriate imaging technique for its detection. On the other hand, in order to 

make it possible to visualize these structures in the image, it is necessary to develop 

quality control for mammographs using objects that simulate breast tissue. The aim of 

this work is to characterize materials for the development of a breast phantom that 

performs the functions of quality control and simulation of the appearance of the real 

breast in an image. The phantom, called Cleopatra, was made from plaster casts, and the 

test structures, for quality control, were nodules, simulated in PLA, microcalcifications, 

simulated with PVC shavings, fibers, simulated with nylon threads and a contrast ladder, 

simulated with aluminum. For the real breast part, fiberglass and PVC sheets were used 

to simulate fibroglandular tissue, PLA to simulate circumscribed and spiculated nodules 

and PVC shavings to simulate microcalcifications. All the Cleopatra test structures were 

inserted in beeswax to simulate adipose tissue. The test structures inserted in the quality 

control showed good detectability, the part designated for real breast was validated with 

the 14 Haralick texture descriptors. After analysis and comparison with phantoms 

recommended by the national standard, Cleopatra was validated for quality control and 

image acquisition for the image database.

Keywords: Object Simulator; Phantom; Mammography; Quality Control; Real Breast.
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CAPÍTULO I

INTRODUÇÃO

O câncer de mama é o segundo tipo de câncer mais incidente entre as mulheres no 

Brasil. As regiões Sul e Sudeste são as que possuem taxas mais altas de incidência. Em 

2022 estimaram-se 66.280 casos novos, que representa uma taxa de incidência de 43,74 

casos por 100 mil mulheres (INCA, 2022).

O câncer de mama ocupa a primeira posição em causa de morte por câncer nas 

mulheres em todas as regiões do Brasil, exceto na região Norte, que possui o câncer de 

colo de útero como a principal causa. A taxa de mortalidade por câncer de mama foi de 

11,84 óbitos/100 mil mulheres, em 2020, ajustada por idade pela população mundial. As 

maiores taxas são das regiões Sudeste e Sul, com, respectivamente, 12,64 e 12,79 

óbitos/100 mil mulheres (INCA, 2022).

No SUS, a realização de mamografias compreende a mamografia de rastreamento, 

indicada para mulheres de 50 a 69 anos que não possuem sinais e sintomas de câncer de 

mama, uma vez a cada dois anos; e a mamografia diagnóstica, indicada principalmente, 

para avaliar alterações suspeitas na mama em qualquer idade. Em 2021, 3.497.439 

mamografias foram realizadas no SUS em mulheres, 351.509 mamografias diagnósticas 

e 3.145.930 mamografias de rastreamento. Em homens, 7.281 foram feitas mamografias 

para fins diagnósticos (INCA, 2022).

No Brasil, em 2022, continham 6.642 mamógrafos, sendo 6.377 em uso. No 

Sistema Único de Saúde (SUS) 2.932 estabelecimentos possuíam mamógrafos 

disponíveis (INCA, 2022). Sabendo disso, para se obter um bom diagnóstico da doença é 

necessária uma boa qualidade na imagem de mamografia. Um exame sem rigor na 

qualidade pode chegar a obter seu valor preditivo positivo em torno de 66%, já para um 

padrão de qualidade com mais critério esse valor de predição positiva pode chegar em 85 

a 90% de acurácia em mulheres acima de 50 anos, podendo obter o diagnóstico com cerca 

de 2 anos antes do acometimento ganglionar (De Souza Sabino; Watanabe; Da Costa 

Vieira, 2013; Taplin et al., 2002).
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Atualmente, no Brasil, a regulamentação que diz respeito ao controle de qualidade 

de equipamentos e a utilização de radiações ionizantes é a RDC n.º 611, de 9 de março de 

2022, para garantir que a utilização das radiações ionizantes traga mais vantagens que 

danos ao ser humano. Nela, contém a obrigatoriedade de um Programa de Controle e 

Garantia de Qualidade (PCGQ) em serviços de radiodiagnóstico (RDC Nº611, 2022).

Além disso, vigora também a Instrução Normativa - IN n.º92, de 27 de maio de 

2021. A qual dispõe os requisitos sanitários para a garantia da qualidade e segurança de 

sistemas de mamografia (ANVISA, 2021). As regulamentações possuem como um dos 

objetivos seguir os critérios de proteção radiológica: a justificativa, otimização e 

limitação de dose pessoal (Khan; Gibbons, 2014; RDC nº611, 2022; Tauhata et al., 2003). 

O critério de otimização tem como base obter uma imagem adequada para a realização 

do diagnóstico com a menor entrega de dose possível ao paciente que está realizando esse 

exame, ou seja, manter a dose tão baixa quanto razoavelmente exequível, do inglês 

ALARA - As Low As Reasonably Achievable.

Para a realização dos testes do PCGQ são utilizados objetos simuladores de tecido 

humano, também chamados de phantoms, porque além de ser inadmissível a realização 

de experimentos em seres humanos, as variações geométricas, morfológicas e anatômicas 

do corpo dificultariam a análise dos resultados obtidos.

Diante disso, segundo a IN nº92 possibilita-se a aquisição de imagens para a 

realização dos testes de qualidade solicitados com a periodicidade necessária, contendo 

testes diários, semanais, mensais e anuais (ANVISA, 2021). Normalmente, os objetos 

simuladores são compostos de polímeros, copolímeros e ceras, como os desenvolvidos 

por Sousa, (2018), Alves; Maia, (2015) e Pereira et al., (2013).
Os objetos simuladores podem ser físicos ou virtuais e são usados para realizar a 

simulação do comportamento que a radiação ionizante teria com a interação com o tecido 

humano. Além disso, é possível avaliar a qualidade de imagem dos equipamentos, a dose 

absorvida pelo paciente, calibração de equipamentos e treinamento de profissionais nas 

áreas que envolvem o uso de radiações ionizantes (Goldstone, 1990). 

A fabricação aditiva permite a modelação e desenvolvimento diferentes protótipos 

para aplicações específicas e vem sendo utilizada como uma alternativa na confecção de 

vários componentes na simulação de tecidos, por exemplo, no trabalho de Sousa, (2018), 

no qual foram desenvolvidas estruturas para a simulação de nódulos e no trabalho de 

Kiarashi et al., (2015), no qual confeccionou objetos simuladores de mama por meio da 
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impressão 3D. Diante disso, as vantagens observadas na utilização dessa técnica se 

encontram no intervalo de tempo reduzido entre a criação de uma modelagem até sua 

impressão 3D, no baixo custo dos materiais utilizados e na variedade de possibilidades 

encontradas nos 

A confecção de objetos simuladores com fidelidade de simulação de tecidos é de 

extrema importância para a ampliação de banco de imagens para treinamento de técnicas 

de pós-processamento de imagens, assim como a aquisição de um vasto conjunto de 

imagens. Da mesma forma que objetos simuladores de baixo custo facilitariam a 

disseminação de instrumentos utilizados para controle de qualidade em mamografia e 

auxiliariam instituições de ensino na aquisição desses equipamentos para treinamento de 

profissionais e realização dos testes de qualidade.

A utilização de phantoms na radiologia facilita o entendimento das consequências 

na imagem devido aos diferentes posicionamentos anatômicos e parâmetros de aquisição 

de imagem. Porém, no Brasil, esses objetos simuladores são de difícil aquisição pelas 

instituições de ensino brasileiras devido principalmente ao alto custo. Assim, este estudo 

propõe a confecção de um phantom a partir da manufatura aditiva, ou seja, impressão 3D 

que consiga simular diferentes estruturas de teste para o controle de qualidade, e 

diferentes composições de mama para fins didáticos e aumento de banco de imagens que 

auxiliariam a aplicação de técnicas de pós-processamento de imagem.

I.1 Objetivo

O objetivo deste trabalho é realizar a caracterização de materiais e desenvolver 

um objeto simulador mamográfico, que permita a fácil reprodutibilidade e seja de baixo 

custo. Portanto, a proposta apresenta um simulador duo composto por uma parte contendo 

estruturas utilizadas para a realização do controle de qualidade em mamógrafos e outra 

parte para a simulação de uma mamografia real.

I.1.1 Objetivos específicos

Este trabalho possui como objetivos específicos:
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• Realizar uma busca na literatura sobre os principais materiais utilizados na 

confecção de objetos simuladores;

• Selecionar os principais materiais de baixo custo;

• Desenvolver uma análise semiquantitativa dos materiais, através da 

técnica de Microscopia Eletrônica de Varredura (MEV) e Espectroscopia 

de Energia Dispersiva de Raios-X (EDS);

• Cálculo da densidade dos principais materiais analisados;

• Confecção de protótipos para a verificação do comportamento dos 

materiais à radiação ionizante;

• Desenvolvimento de objeto simulador mamográfico, denominado 

Cleópatra, para controle de qualidade e simulação de aspecto de tecidos 

mamários reais.

I.2 Estrutura da Dissertação

Considerando os objetivos propostos, o trabalho foi dividido de forma lógica e 

sequencial da seguinte forma:

Capítulo II: Revisão Bibliográfica

Este capítulo apresenta os aspectos teóricos em que este trabalho foi baseado. A 

revisão bibliográfica explora a interação da radiação eletromagnética com a matéria, o 

tema de interesse nas áreas de formação de imagem, dosimetria e controle de qualidade; 

a mamografia, a anatomia da mama, composições das estruturas presentes na mama; o 

equipamento mamográfico, equipamento de interesse para o trabalho desenvolvido; 

objetos simuladores de órgãos (phantoms), dentro desta discussão estão presentes os mais 

utilizados para realização do controle de qualidade e alguns phantoms que foram 

confeccionados por impressão 3D; a fabricação aditiva, ou seja, impressão 3D e os seus 

principais parâmetros; guias internacionais como o guia europeu, o International 

Commission on Radiation Units and Measurements (ICRU), o International Commission 

on Radiological Protection (ICRP), guias e comissões importantes para o estabelecimento 

critérios de proteção e unidades radiológicas; a caracterização de tecidos mamários 

patológicos por raios x; MEV/EDS, técnica utilizada para a análise semiquantitativa dos 
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materiais; o software XCOM, utilizado para a obtenção dos coeficientes de atenuação 

mássicos de cada um dos materiais analisados; e alguns estudos encontrados na literatura 

a respeito de objetos simuladores e as características dos materiais utilizados.

Capítulo III: Metodologia

Este capítulo apresenta a metodologia utilizada no estudo, apresentando os 

materiais e os métodos para a modelagem de corpos de teste, protótipos e do Cleópatra, 

aquisição das imagens e a metodologia utilizada para a validação do objeto simulador 

desenvolvido.

Capítulo IV: Resultados e Discussões

Este capítulo apresenta os resultados obtidos com os corpos de teste, protótipos e 

com o Cleópatra e o resultado para a sua validação.

Capítulo V: Conclusões e trabalhos futuros

Aqui são apresentadas as considerações finais e as principais conclusões obtidas 

na abordagem adotada em todo o trabalho desenvolvido nessa dissertação. E por último, 

neste capítulo são apresentadas as sugestões para trabalhos futuros.
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CAPÍTULO II

REVISÃO DA LITERATURA

Neste capítulo é apresentada a fundamentação teórica que este trabalho é baseado. 

O conteúdo a seguir é sobre o processo de interação que a radiação eletromagnética 

(fótons) possui com a matéria e os seus principais efeitos, o câncer de mama, alguns 

conceitos físicos da mamografia, formação da imagem e, finalmente, a caracterização de 

objetos simuladores de órgãos, também chamados de phantoms.

II.1 Interação da radiação eletromagnética com a matéria

As radiações eletromagnéticas em questão são as radiações X e gama. Por 

possuírem caráter ondulatório (ausência de carga e massa de repouso), elas podem 

penetrar em um material, percorrer grandes espessuras antes que ocorra alguma interação. 

As interações que podem acontecer são a absorção, transmissão, reflexão ou dispersão. 

As quais possuem natureza dependente da energia incidente e das propriedades do 

material . Tendo como as principais interações possíveis 

denominadas de efeito fotoelétrico, efeito Compton, efeito Rayleigh e a produção de 

pares, desconsiderando as reações nucleares 

.

Ao interagir com um material de espessura x, uma fração do feixe é espalhada, 

outra absorvida e outra atravessa o material sem sofrer nenhum tipo de interação. A 

intensidade do feixe que emerge desse dado material segue a relação expressa pela 

Equação 1 .

𝐼(𝑥) =  𝐼0 ∗ 𝑒−𝜇𝑥 Equação 1
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𝜇 =  𝜎𝑐𝑜𝑒 + 𝜎 + 𝜏 + 𝜅
Onde: 𝜎𝑐𝑜𝑒𝜎 𝜏𝜅 é o coeficiente de atenuação devido à produção de pares.

(Bushberg;  Boone, 2011)
Tabela 1 – A importância do Efeito Fotoelétrico, Efeito Compton e Produção de Pares para interações 

com a água para diferentes energias de feixe.

τ σ κ

10 95 5 0

26 50 50 0

60 7 93 0

150 0 100 0(Bushberg;  Boone, 2011)

µ/ρ
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II.1.1 Efeito Rayleigh

A seção de choque atômica para esse efeito é dada pela Equação 3:

𝑎𝜎𝑐𝑜𝑒  ∝  ( 𝑍ℎ𝜐)2
Onde o Z é o número atômico e o hυ é a energia do fóton incidente 

II.1.2 Efeito Compton

𝑎𝜎 ∝ 𝑍
𝐸𝛾𝐸𝑒 𝐸𝛾′
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Figura 1 – Representação do Efeito Compton.

Fonte: Retirado de (Tauhata et al., 2003).

II.1.3 Efeito Fotoelétrico

𝐸𝑐 =  ℎ𝜈 –  𝐵𝑒
Onde o h é a constante de Planck, ν é a frequência da radiação e Be é a energia de 

𝑎𝜏 ∝  𝑍4,5(ℎ𝜐)3

decréscimo de aτ , formando picos. Esses picos correspondem 

” 
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II.2 Mamografia

II.2.1 Detecção do câncer de mama
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Figura 2  – Atenuação dos tecidos da mama em função da energia, mostrando uma pequena diferença 
entre os coeficientes do tecido glandular e o canceroso que diminui significativamente com o aumento da 

energia.

Fonte: Retirado de (Bushberg; Boone, 2011).

Figura 3 – Representação em forma de esquema dos tipos de calcificações associados ao câncer. 

Fonte: Retirado de (Kopans, 2008).
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II.2.2 Anatomia

II.2.2.1 Estrutura da mama

Tabela 2 – Distribuição dos tipos de cânceres.
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–
Fonte: Adaptado de (Kopans, 2008; Stalsberg; Thomas, 1993).

II.2.2.2 Tamanho, forma e dimensão de lesões

Figura 4 - Formato de massas suspeitas, segundo o ACR, da esquerda para a direita se encontram: 
redonda, oval, lobulada, irregular e distorção da arquitetura.

Fonte: Retirado de (Sousa, 2018).
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Figura 5 – Margem das lesões suspeitas, segundo o ACR. Tendo a tendência de malignidade aumentando 
conforme a irregularidade da margem aumenta.

Fonte: Retirado de (Kopans, 2008).

Figura 6 – Margens para diferentes lesões e cânceres.

Fonte: Retirado de (Kopans, 2008).

(a) Lesão com margem 
circunscrita.

(b) Câncer invasivo com margens 
microlobuladas.

(c) Câncer invasivo com margem mal 
definida.

(d) Câncer invasivo com margem 
espiculada.
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II.3 Equipamento Mamográfico

Figura 7 – Componentes de um equipamento de mamografia, incluindo o tubo de raios X (X-ray tube), 
mesa de compressão (Breast support e Compression plate), grade anti-difusora (Grid) e receptor de 

imagem (Image receptor).

Fonte: Retirado de (Dance et al., 2014).
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II.3.1 Controle Automático de Exposição (AEC)

II.3.2 Qualidade da mamografia 
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II.4 Objetos Simuladores de Órgãos (Phantoms)

Sabendo disso, existem diversos materiais que são considerados bons 

simuladores de tecidos humanos de acordo com diversos estudos já realizados com 

materiais substitutos como a cera, a qual foi utilizada nos trabalhos de Sousa, (2018) 

e Alves; Maia, (2015), a madeira sugerida por DeWerd; Kissick, (2014), o 

polimetilmetacrilato utilizado no abjeto simulador de Alves; Maia, (2015). 

Atualmente existem duas novas vertentes para a caracterização e desenvolvimento de 

phantoms, a computacional, na qual a interação da radiação é realizada via softwares 

e cálculos matemáticos como os desenvolvidos por García et al., (2020) e por Paixão 

et al., (2016); e a impressão 3D, a qual consegue criar modelos mais reprodutíveis e 

com conformidade próxima ao corpo humano. Com isso, nas seções a seguir estarão 

distribuídos alguns dos objetos simuladores utilizados para testes dosimétricos.
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II.4.1 Simulador do American College of Radiology (ACR)

Tabela 3 – Diâmetro das estruturas de teste recomendadas pelo ACR (*Estruturas teste que devem ser 
visualizadas).
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Figura 8 – (A) Configuração das estruturas de testes conforme recomendações do ACR, contendo todas as 
estruturas no inserto de cera. (B) Representação da configuração com o disco de contraste posicionado 

na parte superior do phantom.

Fonte: Adaptado de (ACR Mammography Accreditation, 2014; Bushberg; Boone, 2011).

II.4.2 Simulador Phantom Mama

Tabela 4 – Diâmetro das estruturas de testes recomendadas pelo CBR. (*Estruturas testes que devem 
ser visualizadas).

Fibras (mm) Microcalcificações (mm) Massas Tumorais [diâmetro/espessura] (mm)
0,40* 0,18* 5,00/0,50*
0,60* 0,25* 6,00/0,75*
0,70* 0,30 7,00/1,00
0,80 0,35 8,00/1,50
1,20 0,45 10,00/2,00
1,40 - -

Fonte: Adaptado de (Pereira et al., 2013).

(A)
(B)
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–

Fonte: Retirado de (Pereira et al., 2013).

II.4.3 Tissue-Equivalent Phantoms for Mammography – Model 011A

Figura 10 – Representação do modelo de objeto simulador da CIRS – 011A e o gabarito de estruturas que 
o compõem.

Fonte: Retirado de (CIRS, 2013).
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Tabela 5 – Descrição das estruturas de teste representadas no objeto simulador CIRS 011A.

Número Estruturas

1 Pares de linha1

2 ao 13 Carbonato de cálcio2

14 ao 18 Cunha de passo

19 ao 23 Fibras de Nylon

31 Densidade óptica de referência
1 de 5 à 20 lp/mm, com 16 segmentos com 5 linhas em cada;
2Dimensões variando de 0,13 à 0,40 mm.

Fonte: Adaptado de (CIRS, 2013).

II.4.4 Phantoms impressos em 3D 

Tabela 6 – Artigos selecionados por Savi (2022) que possuíam a confecção do objeto simulador por 
impressão 3D com a região de interesse (mama).

Referência Anatomia Tipo1 Material
(Franco et al., 2019) Mama MAMO ABS, PLA e Outros2 

Mama
(Feradov; Marinov; Bliznakova, 

2020)
Mama TC PLA

(Daskalov et al., 2020) Mama MAMO ABS, PLA e Outros2 
Mama

1MAMO – Mamografia;
2Outros – PETG, Nylon, PVA e CPE

Fonte: Retirado de (Savi, 2022).
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II.5 Impressão 3D

A impressão 3D é dividida em diferentes tipos de técnicas de impressão, entre 

elas: a FDM (Fused Deposition Modeling), a SLA (Stereolithography) e a DLP (Digital 

Light Processing). A FDM possui como princípio de atuação o aquecimento do filamento 

até a fusão. O material é depositado por camadas, possuem resolução entre 0,05 e 0,4 

milímetros (mm), essa medida corresponde à altura da camada. À medida que ela diminui, 

mais lisa a peça será, com uma qualidade superficial maior; a SLA corresponde à 

estereolitografia, no processo de fabricação com SLA uma resina de foto polímero é 

curada por uma fonte de luz e a DLP que utiliza o mesmo procedimento da SLA, porém 

no caso da SLA é utilizada uma fonte laser, pixel a pixel, já a DLP utiliza um projetor que 

proporciona a polimerização de uma camada toda simultaneamente (LAB 3D, 2019). 

Nesse ponto, alguns parâmetros principais podem alterar a qualidade e a maneira 

em que a peça é planejada e impressa. Neste trabalho serão considerados três principais 

parâmetros:

• Preenchimento (infill) utilizado no momento da impressão. Sua influência 

vai desde a quantidade de material gasto, resistência da peça até o tempo 

de impressão. Na Figura 11 está representada a influência da quantidade 

de preenchimento no objeto final. A variação desse parâmetro é de 0%, 

que representa um modelo oco, até 100%, que corresponde ao modelo 

sólido (LAB 3D, 2019).

• Padrão de preenchimento (infill pattern) é o parâmetro responsável pela 

forma como a deposição de material será realizada. No Ultimaker Cura (o 

software de fatiamento utilizado nesse trabalho) existem 13 padrões de 

preenchimentos disponíveis, sendo eles o de linhas; zigue-zague; grade; 

triângulos; tri-hexágono; cúbico; subdivisão cúbica; octeto; quarto cúbico; 

giroide; concêntrico; cruzado; cruzado 3D. Na Figura 12 encontram-se 

todos os padrões de preenchimento, exceto a subdivisão cúbica (LAB 3D, 

2019).
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• Altura da camada (layer high) é responsável por determinar a espessura de 

cada uma das camadas que serão compostas no material, podendo variar 

entre 0,05 mm e 0,4 mm. O tempo de impressão e a qualidade da aparência 

da peça são bastante influenciados por esse parâmetro (LAB 3D, 2019).

Figura 11 – Representação da influência do preenchimento (infill) da impressora 3D em um modelo.

Fonte: Retirado de (LAB 3D, 2019).

Figura 12 – Representação dos padrões de preenchimento disponíveis no software de fatiamento 
Ultimaker Cura.

Para padronizar os testes de controle de qualidade e composição dos tecidos 

humanos, existem guias e comissões internacionais que, com uma certa 

periodicidade, lançam relatórios sobre diferentes assuntos. Entre as comissões e guias 

mais tradicionais, temos o European Guidelines, a International Commission on 

Radiation Units and Measurements (ICRU) e a International Commission on 

Radiological Protection (ICRP).
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II.6 European Guidelines for Quality Assurance in Breast Cancer Screening and 
Diagnosis

No ano de 2006, a Comissão Europeia, em cooperação com a EUREF e 

EUSOMA, publicou a quarta edição do Guia Europeu para Garantir a Qualidade do 

Rastreamento e Diagnóstico Precoce do Câncer de Mama.

Este guia procura aumentar o padrão de qualidade. Para isso, foi realizado um 

levantamento dos programas de rastreamento do câncer de mama regionais mais bem 

sucedidos dos últimos 20 anos.

II.6.1 European Guidelines (4th Edition)

• –

• –

Tabela 7 – Configurações recomendadas para exposições de referência e de rotina.
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–

–

Os objetos simuladores utilizados em controle de qualidade são normalmente de 

PMMA para avaliação de qualidade de imagem. Geralmente, neles estão simulações 

de lesões (microcalcificações, fibras e nódulos) e padrões de resolução e cunhas de passo 

para medir parâmetros como resolução espacial ou contraste (Perry et al., 2008).

O tamanho de mama padrão utilizado é de um semicírculo de raio ≥ 8 cm e 

com espessura de 50 mm. Assume-se que um bloco de 45 mm de espessura é 

equivalente a uma mama padrão em absorção (Perry et al., 2008).

O tamanho padrão de um objeto simulador de PMMA é de um retângulo de ≥ 

150 mm x 100 mm ou um semicírculo de raio ≥ 100 mm (Perry et al., 2008).

II.7 International Commission on Radiation Units and Measurements (IRCU)

A Comissão Internacional de Unidades e Medidas de Radiação foi fundada em 

1925 pelo primeiro Congresso Internacional de Radiologia. Com isso, foram 

estabelecidas as unidades que seriam utilizadas em dosimetria das radiações (Tailor, 

1958).

II.7.1 ICRU Report 44

No relatório da ICRU de número 44, cujo título é “Tissue Substitutes in Radiation 

Dosimetry and Measurement” (1989). Inicialmente, são apresentadas as quantidades 

físicas que devem ser consideradas na seleção de materiais para a caracterização de 

objetos simuladores. Em seguida, apresenta uma discussão para os tecidos importantes 

do corpo que requerem simulação, suas composições e densidades de massa. Além da 

composição elementar e características físicas de 62 substitutos de tecidos que foram 

citados nele (Goldstone, 1990). Na Tabela 8, a composição elementar em termos de 

hidrogênio (H), carbono (C), nitrogênio (N), oxigênio (O) e outros (Sódio, Fósforo, 
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Enxofre, Claro e Potássio) do tecido mamário definido no próprio relatório da ICRU 

n.º44 como Breast (mammary gland), tecido adiposo e glandular em si. 

Tabela 8 - Composição elementar e densidade do tecido mamário feminino de acordo com a ICRU 
nº44.

Órgão H (%) C (%) N (%) O (%) Outros1 Densidade ( 𝒈𝒄𝒎𝟑)
Mama 10,6 33,2 3,0 52,7 0,5 1,02

Tecido Adiposo 11,4 59,8 0,7 27,8 0,4 0,93

Tecido Glandular 10,6 33,2 3,0 52,7 0,4 1,04
1 Outros = Na, P, S, Cl e K.

Fonte: Adaptado de (Alssabbagh, 2017; Goldstone, 1990).

II.7.2 ICRU Report 48

•

•

Além dos relatórios elaborados pela ICRU, existem os desenvolvidos pela 

International Commission on Radiological Protection (ICRP).

II.8 International Commission on Radiological Protection (ICRP)
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II.8.1 ICRP Publication 89

Na publicação da ICRP 89, intitulada "Basic Anatomical and Physiological Data 

for Use in Radiological Protection: Reference Values", contém as atualizações da ICRP 

que fornecem um conjunto de valores de referência específicos de acordo com idade 

e o gênero para características anatômicas e fisiológicas do corpo humano que são 

importantes para a realização da dosimetria das radiações (Valentin, 2002).

Tabela 9 – Composição elementar e densidade dos tecidos mamários femininos e da pele.𝒈𝒄𝒎𝟑)
— —

II. 9 Caracterização de tecidos mamários saudáveis e patológicos por raios X

No estudo realizado por Johns; Yaffe, (1987), foi desenvolvida uma caracterização 

de tecidos mamários saudáveis e patológicos em termos da atenuação sofrida pelos raios 

X e suas densidades. Foram analisadas amostras de tecido adiposo, glandular e patológico 

(carcinoma ductal infiltrativo).
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II.9.1 Locais de retirada das amostras

Tabela 10 – Coeficiente de atenuação linear médio (cm-1) a uma dada energia e sua densidade.

Tecido 18 (keV) 20 (keV) 25 (keV) 30 (keV) Densidade (g/cm3)
Adiposo 0,558 0,456 0,322 0,264 0,928
Fibroso 1,028 0,802 0,506 0,378 1,035
CDI1 1,085 0,844 0,529 0,392 1,044

1CDI = Carcinoma Ductal Infiltrativo.
Fonte: Adaptado de (Johns; Yaffe, 1987).

Tabela 11 – Coeficiente de atenuação mássico (cm2/g) a uma dada energia.

Tecido 18 (keV) 20 (keV) 25 (keV) 30 (keV)

Adiposo 0,601 0,491 0,347 0,284

Fibroso 0,993 0,775 0,489 0,365

CDI1 1,039 0,808, 0,506 0,376
1CDI = Carcinoma Ductal Infiltrativo.

Fonte: Adaptado de (Johns; Yaffe, 1987).
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II.10 Microcalcificações

Figura 13 – Exemplos dos cinco tipos de microcalcificações segundo a classificação de Le Gal.

Fonte: Retirado de (Pereira et al., 2013).

Sabendo disso, cada tipo de microcalcificação possui diferentes características de acordo 
com Le Gal, sendo elas (Pereira et al., 2013):

Tipo I: são chamadas de anelares, possuem formato arredondado e interior não 

preenchido. Sempre que ocorre, o tumor é benigno.

Tipo II: círculos regulares, formato arredondado, borda lisa e interior preenchido. 

Em aproximadamente 22% dos casos, o tumor é maligno.

Tipo II: granulares, são MC minúsculas. Em aproximadamente 40% dos casos, o 

tumor é maligno.

Tipo IV: círculos irregulares, formato arredondado, com borda rugosa e interior 

preenchido. Tumor maligno em 66% dos casos.

Tipo V: vermiformes, são MC em formato de verme. Sempre que ocorrem, o 

tumor é maligno.
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Tabela 12 – Composição química elementar das microcalcificações (MC) tipo I e tipo II (em porcentagem 
de massa).

Tecido C (%) O (%) Ca (%) P (%)
MC tipo I --- 12,9 80,8 6,3
MC tipo II 18,8 49,9 32,3 ---
Fonte: Adaptado de (Morgan; Cooke; McCarthy, 2005).

II. 11 Espectroscopia por energia dispersiva de raios X (EDS) acoplado ao 
microscópio eletrônico de varredura (MEV)

II.11.1 Funcionamento e preparação de amostras
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Figura 14 – Esquema de estrutura atômica emitindo energia de raios X. (A) Bombardeamento de feixe de 
elétrons; (B) Ejeção de elétron da camada interna; (C) Transição eletrônica; (D) Emissão de raio X 

característico.

Fonte: Retirado de (Vieira et al., 2021).

II.12 The XCOM program

(A) (B) (C) (D)
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Fonte: Adaptado de (Berger et al., 2009).
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CAPÍTULO III

ESTUDO DA ARTE

Para garantir a qualidade e o desempenho de equipamentos de radiologia 

diagnóstica, é necessário o uso de objetos simuladores, inclusive na mamografia. Sabendo 

disso, vários estudos buscam encontrar materiais tecido equivalentes aos tecidos do corpo 

humano visando de desenvolver novos objetos simuladores. Nesse capítulo serão 

apresentados os resultados de estudos encontrados na literatura a respeito de objetos 

simuladores de tecido mamário e dos materiais utilizados em cada um. Como método de 

filtragem de informações, estudos relacionados a outras regiões anatômicas que não seja 

a de interesse nesse trabalho (tecido mamário), serão apenas apresentados dados sobre os 

materiais e não sobre qual deles obteve o melhor desempenho para a simulação dos 

tecidos/órgãos relatados nos artigos.

III.1 Estudo de Poletti, Gonçalves e Mazzaro (2001)
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Tabela 13 – Composição química dos principais materiais utilizados como tecido equivalente na literatura 
e no trabalho de 𝑃𝑜𝑙𝑒𝑡𝑡𝑖;  𝐺𝑜𝑛ç𝑎𝑙𝑣𝑒𝑠;  𝑀𝑎𝑧𝑧𝑎𝑟𝑜, (2001).

1 (Valentin, 2002);
2 (Hammerstein et al., 1979)
3 presente trabalho Poletti; Gonçalves; Mazzaro, (2001)

III.2 Estudo de Ferreira et al. (2010)

No trabalho desenvolvido por (Ferreira et al., 2010), cujo título é "Total mass 

attenuation coefficient evaluation of ten materials commonly used to simulate human tissue", 

foram analisados 10 diferentes candidatos a tecido equivalente de tecido cerebral humano. 
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Para isso, foi feita a análise química em termos de carbono (C), oxigênio (O), 

nitrogênio (N), enxofre (S) e hidrogênio (H) pelo analisador da marca Flash EA 1112 

Series CHNS além da obtenção das densidades de cada um dos candidatos. Sendo eles: 

cera de abelha (CA), cera odontológica vermelha (CV), parafina 1, bolus, nylon, cera 

odontológica laranja (CL), argila de modelagem, polimetilmetacrilato (PMMA), polímero 

Pitch e parafina 2. Na Tabela 14 se encontram a composição química e densidades 

desses materiais.

Tabela 14 - Composição química e densidades de cada candidato à tecido equivalente de tecido 
cerebral.

—
—

III.3 Phantom de Stemberg (2010)

.
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III.3.1 Simulação das estruturas de teste

Tabela 15 - Materiais utilizados para o desenvolvimento do protótipo do simulador.

III.3.2 Parâmetros de aquisição de imagem
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Tabela 16 – Parâmetros de aquisição de imagem com a variação das estruturas.

Fonte: Retirado de Stemberg, (2010).

III.4 Phantom desenvolvido por Silva; Melo, (2012)

Silva; Melo, (2012) caracterizou um simulador mamário, cuja base de sua 

composição foi o poliuretano (PU), o qual é bastante utilizado em próteses humanas. 

Foram preparadas diferentes formulações de resina de poliuretano, variando suas 

concentrações e com isso, suas propriedades de flexibilidade alteraram-se. Para a 

simulação de nódulos, foi utilizado o polietileno (PE), poli metacrilato de metila 

(PMMA), poliamida (PA), poliuretano (PU) e silicone de dimetila (Silicone). Dos citados, 

o material que mais se destacou a respeito da similaridade com as microcalcificações e 

nódulos foi o polietileno.

No total, sete phantoms (P01, P02, P03, P04, P05, P06 e P07) foram 

desenvolvidos e para cada um deles foi determinada uma rigidez específica. A rigidez foi 

obtida através da razão entre poliol e o pré-polímero (SILVA, 2012). Na Tabela 17 se 

encontram as proporções os componentes que influenciaram na rigidez dos phantons (o 

poliol e o pré-polímero), quais materiais foram utilizados para simular as 

microcalcificações e nódulos, a massa de cada phantom em gramas (g); as densidades 

deles estão dispostas na Tabela 18 (Silva; Melo, 2012).
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Tabela 17 - Proporção de Poliol/ Pré-polímero para a formação do poliuretano, materiais utilizados para 
simulação das microcalcificações e nódulos e massas em gramas Silva (2012).

1 Não = não possui microcalcificações e nódulos.
2 Materiais = PE, PMMA, PU, PA e silicone.

Fonte: Adaptado pela autora do trabalho de Silva; Melo, (2012).

Tabela 18 – Densidade de cada phantom caracterizado por Silva; Melo, (2012).

Fonte: Adaptado pela autora do trabalho de Silva; Melo, (2012).
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III.5 Phantom desenvolvido por Alves; Maia, (2015)

Figura 16 - Distribuição das microcalcificações e fibras nos phantoms I-a e I-b.

Fonte: Retirado de (Alves; Maia, 2015).
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Figura 17 – Phantoms com as estruturas testes inseridos na mistura.

(A) Phantom I-a. (B) Phantom I-b. (C) Phantom II.
Fonte: Retirado de (Alves; Maia, 2015).

Figura 18 – Imagens radiográficas do phantom I-a com espessuras 25, 35 e 45mm.

25 mm.        35 mm. 45 mm.
Fonte: Retirado de (Alves; Maia, 2015).
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Figura 19– Imagens radiográficas do phantom I-b com espessuras 25, 35 e 45mm.

25 mm.       35 mm.     45 mm.
Fonte: Retirado de (Alves; Maia, 2015).

III.6 Phantom desenvolvido por Kiarashi et al., (2015)

III.6.1 Modelo do objeto simulador virtual

III.6.2 Modelo do objeto simulador físico



67

Figura 20 – Phantom de tecido mamário desenvolvido, o Doublet desenvolvido com dois materiais 
distintos (a) e o Singlet com apenas um material (b), ambos divididos em fatias de 15 mm cada.                            

(a) Doublet.                                 (b) Singlet.
Fonte: Retirado de (Kiarashi et al., 2015).



68

Para os dois modelos Singlet e Doublet, o resultado foi a fabricação de um 

Phantom permanente (Kiarashi et al., 2015).

III.7 Estudo de Alssabbagh et al. (2017)

Tabela 19 – Composição química dos nove materiais avaliados como tecido equivalente na literatura e 
no trabalho de Alssabbagh, (2017) e suas densidades.

— — —
— — — — —

— — — — — — —
— — — — — —
— — — — — —
— — — — — —

— — — —
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— — — — — —
— — — — — —

1 Outros = Ca, K e Ti.

Fonte: Adaptado pela autora de (Alssabbagh, 2017).

III.8 Phantom desenvolvido por Sousa (2018)
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Para a forma espiculada foi utilizado um modelo obtido pela Embodi3D - The 

Biomedical 3D Printing Community (https://www.embodi3d.com/). Os dois modelos foram 

fabricados em dois tamanhos, 11,96 x 12,78 x 12,33 mm3 e 4,56 x 4,87 x 4,70 mm3 para 

o circunscrito, e 24,88 x 43,44 x 39,81 mm3 e 5,00 x 8,40 x 8,01 mm3 para o 

espiculado. As dimensões foram escolhidas a fim de obter os tamanhos mínimo e 

máximo das lesões benignas e malignas, sendo consideradas até 3,0 cm como nódulos 

e, acima disso, como massas (Sousa, 2018). Na Figura 21, se encontram os dois 

modelos em 3D das lesões. Na Figura 22, são apresentados os modelos obtidos com uma 

impressora 3D Dimension Elite, Stratasys Ltd, com filamento de ABS (Acrilonitrila 

Butadieno Estireno, densidade de 1,03 g/cm3) com compactação máxima (espessura 

de camada de 0,178 mm) (Sousa, 2018).

Figura 21 – Modelo tridimensional de lesões. Esquerda: Lesão circunscrita; Direita: Lesão espiculada.

Fonte: Retirado de (Sousa, 2018).
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Figura 22 - Modelos impressos para simular nódulos circunscritos e espiculados.

Fonte: Retirado de (Sousa, 2018).

III.9 Estudo de Ivanov et al. (2018)

No trabalho de Ivanov et al., (2018), foi desenvolvida uma pesquisa 

comparativa entre vários materiais, que são geralmente utilizados no 

desenvolvimento de phantoms, para investigar se esses materiais são adequados para 

serem empregados como substitutos dos tecidos presentes na mama. Os autores 

consideraram a mama sendo composta de tecido adiposo, glandular e epitelial. Os 

materiais comparados são polímeros comuns e de baixo custo utilizados em 

impressoras 3D. Na Tabela 21 encontram-se os materiais utilizados por eles, com 

suas técnicas de impressão, sendo elas: a FDM (Fused Deposition Modeling) que utiliza 

polímeros termoplásticos e a SLA (Stereolithography ) que utiliza resinas polimétricas na 

forma líquida.

Tabela 21 - Materiais utilizados, com as técnicas de impressão e sua densidade.
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——
——
——

Na Tabela 22 encontram-se as composições química dos tecidos, em 

porcentagem, que foram consideradas para a constituição da mama, ou seja, tecido 

adiposo e glandular; e os principais materiais ponderados para o estudo, que são o 

polietileno tereftalato glicol (PET-G), o ácido polilático (PLA), a acrilonitrila-butadieno-

estireno (ABS) e o polimetilmetacrilato (PMMA).

Tabela 22 – Composição química dos principais materiais utilizados e tecidos simulados e suas 
densidades.

1 g/cm
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1 CIRS: BR 30/70, CIRS: BR 50/50, CIRS: BR 70/30.
Fonte: Autoria própria, 2024.
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CAPÍTULO IV

MATERIAIS E MÉTODOS

IV.1 Materiais Tecido-Equivalente
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IV.1.1Análise por Microscopia Eletrônica de Varredura (MEV) e Espectroscopia 
de Energia Dispersiva de Raios X (EDS)
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Figura 23 - Captura de tela dos dados obtidos para cada amostra analisada no equipamento MEV-EDS. 
Neste caso, a amostra em questão é a cera de abelha. (A): Imagem da amostra com magnificação de 

500x; (B) Mapa da composição elementar da amostra; (C): informações semiquantitativas da 
composição elementar da amostra.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Figura 24 – Esquerda: Equipamento utilizado para medida das frações de massa de cada amostra dos 
materiais candidatos. Direita: Amostras de cera de abelha, cera odontológica rosa 9, cera odontológica 

rosa 7, fibra de vidro, parafina e parafina em gel.

Fonte: Autoria própria, 2024.

(A) (B)

(C)
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IV.1.2 Cera odontológica

Quatro amostras foram analisadas, uma de cada cera, a fim de obter a composição 

elementar para encontrar a mais adequada para a fixação das estruturas testes.

IV.1.3 Cera de abelha

IV.1.4 Parafina

Dois tipos de parafinas foram analisados, a em gel (parafina 1) e a composição em 

cera (parafina 2). Ela foi considerada uma candidata a tecido equivalente devido a 

estudos realizados anteriormente, como os de Sousa (2017).
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IV.1.5 Silicone

IV.2 Cálculo da densidade

𝐾𝑔𝑚3)( 𝑔𝑐𝑚3) ( 𝑔𝑚𝑙)
𝑑 = 𝑚𝑉 Equação 7

Sabendo disso, nesse trabalho a densidade será obtida através da Equação 7. A 

massa, em gramas (g), será obtida por meio de uma balança de precisão da marca 

Shimadzu. Já o volume será medido conforme a quantidade de água deslocada em 

uma proveta à medida que a amostra é inserida nela, da marca Vidrolabor®, ambos 

os instrumentos estão sendo representados na Figura 25.

O cálculo de suas densidades foi realizado, seguindo os passos:

1. Foram feitas 3 amostras diferentes de cada uma das ceras;
2. As massas das amostras foram medidas em uma balança analítica, dado 

o valor em gramas;
3. O volume foi medido em uma proveta, dado em cm3.
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Figura 25 – Equipamentos utilizados para a obtenção da densidade das amostras, (A) balança de precisão, 
para a medida de massa (g); (B) proveta, para a medida do volume em (ml).

Fonte: Autoria própria, 2024.

IV.3 Confecção de Corpos de Testes 

Para a construção aditiva, tanto dos corpos de testes e protótipos desenvolvidos 

na pesquisa quanto na versão final do objeto simulador, foi utilizada a impressora 3D da 

marca Ender V3 KE.

IV.3.1 Corpo de Teste 1

O primeiro corpo de tese foi desenvolvido para a aquisição de imagens 

mamográficas dos materiais dos possíveis candidatos à estrutura de interesse (nódulos, 

microcalcificações e fibras) e tecido da mama composto com 50% tecido adiposo e 50% 

tecido glandular.

(A) Balança, Shimadzu. (B) Proveta, Vidrolabor.
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IV.3.1.1 Primeira Etapa

–
.

Fonte: Autoria própria, 2024.

IV.3.1.1.1 Região 1

Na Figura 27(A), no retângulo de cor preta, estão as estruturas para a 

simulação dos nódulos, cuja dimensão é de 8 mm de diâmetro e 6 mm de espessura, 

como pode ser observada na Figura 27(B) nas pigmentações definidas como: sem 

pigmentação, preto, dourado e azul; o infill em 100%. No retângulo verde, estão 

representadas as estruturas, também para a simulação dos nódulos com infill em 30%. 

Nos retângulos vermelhos, está a hidroxiapatita granulada posicionada de maneira 

aleatória no protótipo 1. E no retângulo em roxo estão os fios de Nylon, com 1,5 cm de 
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comprimento. O preenchimento da região, para simulação do tecido mamário, foi 

realizado utilizando cera odontológica 9 da marca 1.

Figura 27 – Estruturas posicionadas na região (1) do corpo de teste 1.

Fonte: Autoria própria, 2024.

IV.3.1.1.2 Região 2, 3, 4 e 5

(A) Estruturas 
teste.

(B) Estruturas 
para simulação de 

nódulo.
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Figura 28 – Folhas de PVC dobradas para simulação de tecido glandular.

Fonte: Autoria própria, 2024.

IV.3.1.1 Segunda Etapa
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IV.3.2 Corpo de Teste 2

IV.3.2.1 Primeira Etapa

Figura 29 - Protótipo 2 com a respectiva numeração de cada região para teste.

Fonte: Autoria própria, 2024.

(A) Suporte. 

(B) Vista superior com a 
denominação de cada 
compartimento. 
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IV.3.2.2 Segunda Etapa

Fonte: Autoria própria, 2024.
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Tabela 24 – Modelos de estruturas de interesse para candidatos para a simulação de acordo com o 
formato e algumas de suas características.

IV.3.2.3 Terceira Etapa

1. Nos compartimentos 1 e 2 foram utilizados dois formatos com picos (FP) em cada 

um. Além do preenchimento em cera de abelha e cera 7, respectivamente.

2. Nos compartimentos 3 e 4, posicionaram-se duas formas com bordas aleatórias na 

cor preta (FBAP) e o preenchimento foi feito com cera de abelha e cera 7, 

respectivamente.

3. Nos compartimentos 5 e 6 foram usados um formato aleatório na cor preta grande 

e três formatos com bordas aleatórias na cor cinza em ambos os compartimentos. 

O preenchimento foi realizado com cera de abelha e cera 7, respectivamente.
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4. Nos compartimentos 7 e 8, posicionaram-se dois nódulos, um de 12 mm e outro 

de 6 mm, em ambos os compartimentos. Além disso, fibra de vidro e aparas de 

PVC. O preenchimento foi feito com cera de abelha e cera 7, respectivamente.

5. Nos compartimentos 9 e 10 foi posicionado o formato com protuberâncias e 

furos (FPF), o modelo possuía furos nos quais foram inseridos alguns 

materiais para teste, como o silicone, o PETG e a fibra de vidro, representado 

na Figura 31. O preenchimento foi feito com cera de abelha e cera 7 

respectivamente.

6. Nos compartimentos 11 e 12 foram colocados um formato com bordas 

aleatórias na cor cinza maior, fibra de vidro, aparas de PVC e fio de nylon com 1 

mm de diâmetro.
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Figura 32 – Corpo de teste 2 já finalizado.

Fonte: Autoria própria, 2024.

IV.3.2.4 Quarta Etapa

IV.3.3 Corpos de Testes 3 e 4

IV.3.3.1 Primeira Etapa
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Figura 33 – A) Corpo de Teste 3; B) Corpo de Teste 4.

Fonte: Autoria própria, 2024.

IV.3.3.2 Segunda Etapa

IV.3.4 Corpo de Teste 5

IV.3.4.1 Primeira Etapa
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Figura 34 – Corpo de Teste 5 para avaliação de padrão de preenchimento e espessura de material do 
phantom, a espessura utilizada de PLA aumenta da esquerda para a direita na mesma fileira, cujas 

estruturas possuem a mesma pigmentação em sua região superior (preto, azul ou dourado).

Fonte: Autoria própria, 2024.

IV.3.4.2 Segunda Etapa

IV.4 Confecção de Protótipos 

Conforme os resultados obtidos no desenvolvimento dos corpos de teste, foram 

confeccionados protótipos do objeto simulador mamográfico. Todos os protótipos foram 

submetidos ao AEC de exposição com o valor de compressão mínimo para realizar a 

exposição no equipamento. Para a análise de todas as estruturas denominadas como 

Mama Real, foram utilizados os 14 descritores de textura Haralick para a avaliação das 

imagens e a semelhança entre as imagens obtidas com mamas reais e aquelas obtidas com 

as estruturas desenvolvidas no decorrer desta sessão.
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IV.4.1 Protótipo 1

IV.4.1.1 Primeira Etapa
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Figura 35 – Protótipo 1. A) Visão superior das estruturas, denominadas da esquerda para a direita de: 
MCQ, MR.Inf, MR.Sup; B) Visão lateral; C) Protótipo encaixado com todos os módulos.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Figura 36 – Protótipo 1 com as estruturas de teste posicionadas no módulo MCQ.

Fonte: Autoria própria, 2024.
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IV.4.1.2 Segunda Etapa

Tabela 25 – Descrição das aquisições de imagens realizadas com as estruturas denominadas de protótipo 
1.

1MCQ – Mama Controle de Qualidade
2MR.Inf.PR – Mama Real Inferior Preenchido.
3MR.Inf – Mama Real Inferior.
4MR.Sup 2 – Mama Real Superior.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Para a análise das regiões que são denominadas de Mama Real, utilizaram-se os 

descritores de textura de Haralick para a comparação com as imagens reais de mamografia 

e a obtenção da efetividade da simulação dos tecidos em uma imagem real de mamografia.

IV.4.2 Protótipo 2 – Phantom Duo Cleópatra

IV.4.2.1 Primeira Etapa
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Figura 37 – Formato desenvolvido para o protótipo 2

Fonte: Autoria própria, 2024.
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Figura 38 – Modelo confeccionado para o desenvolvimento da escada para a avaliação de contraste.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Na Figura 39 consta o gabarito das estruturas que foram posicionadas no MCQ 2. 

Na qual, em ‘a’ estão as estruturas para a simulação dos nódulos, ‘b’ os fios de nylon para 

a simulação das fibras, ‘c’ a escada para avaliação de contraste e ‘d’ as aparas de PVC 

para as microcalcificações.

Figura 39 – Gabarito com todas as estruturas posicionadas no formato MCQ 2 do protótipo 2.

Fonte: Autoria própria, 2024.

IV.4.2.2 Segunda Etapa

a

b

c

d
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IV.5 Confecção do Phantom Cleópatra

IV.5.1 Primeira Etapa

Para a confecção do objeto simulador, foram feitos moldes de gesso para a 

manipulação da cera derretida (em alta temperatura). Para isso, estruturas para a 

impressão do objeto simulador no gesso foram desenvolvidas em PLA na impressora 3D. 

Na a mistura de gesso, foram utilizadas aproximadamente 250 gramas de gesso para 100 

ml de água. 

A partir disso, com o molde já seco, as estruturas de teste foram posicionadas no 

compartimento denominado Controle de Qualidade, e estão sendo listadas a seguir:

• Esferas de 2,5; 4; 5; 6; 7 e 8 mm de diâmetro em PLA, para a simulação 

de nódulos.

• Aparas de cano PVC de diferentes tamanhos, para a simulação das 

microcalcificações.

• 6 linhas de Nylon com 1,5 cm de comprimento e diâmetros de 0,25; 0,4; 

0,5; 0,6; 0,8 e 1 mm, para a simulação de fibras.

• Escada de alumínio para avaliação de contraste com dimensões de 9 cm 

de largura, 1,5 cm de comprimento e a maior altura que varia de 1,5; 1,0; 

0,5 e 0,25 cm cada um dos degraus.

• Para o preenchimento do compartimento utilizou-se 144 g de cera de 

abelha a uma temperatura de aproximadamente 70 ºC.

Na Figura 40, encontra-se o gabarito do posicionamento das estruturas de teste no 

molde de Controle de Qualidade com dimensões de (9,5 x 12 x 2,5) cm.
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Figura 40 – Gabarito do compartimento denominado de Controle de Qualidade; A – Escada para 

avaliação da escala de contraste, B – Aparas de PVC para a Microcalcificações, C – fios de Nylon, D – 

Esferas para simulação de nódulos.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Além do molde citado anteriormente, outro foi feito para a confecção do 

compartimento denominado como Mama Real (MR), seguindo o mesmo procedimento 

de manipulação do gesso para o Controle de Qualidade. Um exemplo de moldes em gesso 

está sendo representado pela Figura 41.

Figura 41 – Molde desenvolvido em gesso para posicionamento das estruturas de teste

Fonte: Autoria própria, 2024.

Outras estruturas desenvolvidas para compor a parte de controle de qualidade 

foram quatro placas de PLA impressas com 100% de infill, altura de camada 0,12 mm e 

o padrão do infill utilizado foi o de linhas. Elas foram denominadas de Tampa CQ1, 
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Tampa CQ2, Tampa CQ3 e Tampa CQ4, a junção de todas elas resulta em uma 

estrutura de (9,5x12x2) cm. As quais estão sendo representadas na Figura 42. 

Figura 42 – Estruturas integrantes do objeto simulador destinado a controle de qualidade. A) Tampa CQ1, 
B) Tampa CQ2, C) Tampa CQ3, D) Tampa CQ4 e E) Estruturas agrupadas.

Fonte: Autoria própria, 2024.

A estrutura, denominada de Tampa CQ está sendo representada pela Figura 42 E), 

a qual é composta pelas quatro placas de PLA citadas anteriormente.

Para a parte do objeto simulador que irá representar o aspecto real da mama, 

estruturas desenvolvidas nos protótipos foram agregadas à composição final do phantom. 

Sendo elas a estrutura denominada de Mama Real Superior 1 (MR. Sup.1) descrita na 

sessão IV.4.1 Protótipo 1, estrutura composta de fibra de vidro com cera de abelha e o 

módulo, do mesmo protótipo, denominado de Mama Real Inferior (MR.Inf), composta 

A) B)

C) D)

E)
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de cera de abelha. Além disso, existem outras duas estruturas que podem servir como 

substitutas da MR.Sup.1 na composição do objeto simulador foram desenvolvidas. 

Ambas utilizam o mesmo molde que foi utilizado e descrito na sessão do protótipo 1 para 

o desenvolvimento da estrutura MR.Sup 1. A primeira, denominada de MR.Sup.3, foi 

composto por folhas de PVC dobradas 12 vezes cobrindo todo o volume do molde e fibras 

de vidro posicionadas de maneira aleatória no volume da estrutura.  A outra, denominada 

de MR.Sup.4 é composta de uma mistura de parafina em gel com cera de abelha. As 

quantidades utilizadas nessa estrutura foram de, aproximadamente, 48,87g de cera de 

abelha com 21,73 g de parafina em gel. A dimensão dessas três estruturas, denominadas 

de Mama Real Superior (MR. Sup.) é de (9 x 12 x 1,5) cm. Para todas as três estruturas, 

a cera de abelha foi utilizada como material de preenchimento. 

Finalmente, um corpo denominado de Tampa MR. foi desenvolvido com 

dimensões de (9,5 x 12 x 2) cm, nele foram posicionadas fibras de vidro de maneira 

aleatória e duas estruturas para a simulação de nódulos, uma com 12 mm de diâmetro 

para simulação de nódulo circunscritos e a outra com 3 cm com maior distância entre uma 

ponta e outra. 

IV.5.2 Segunda Etapa

Tabela 26 – Composição do objeto simulador e ordem de realização das imagens.
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1CQ – Controle de Qualidade
2MR.Inf. – Mama Real Inferior.
3MR.Sup – Mama Real Superior 3.
4Tampa MR – Tampa Mama Real.

Além disso, para a validação da parte do objeto simulador de Controle de 

Qualidade, uma imagem do phantom CIRS - 011A também foi realizada para 

possibilitar a comparação, permitir a sua validação e verificar a boa qualidade do 

equipamento utilizado. Para o Cleópatra Mama Real, foram feitas curvas gaussianas 

dos 14 descritores de Haralick de 78 imagens do Cleópatra Mama Real e 78 imagens 

de mama reais.
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CAPÍTULO V

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Neste capítulo, serão apresentados os resultados obtidos na pesquisa. A análise 

dos dados a respeito dos materiais e tecidos analisados, a discussão de cada corpo de teste 

e os protótipos desenvolvidos para a obtenção da versão final do objeto simulador 

mamográfico.

V.1 Composição elementar medida pelo MEV/EDS

Tabela 27 – Composição elementar dos demais materiais analisados pelo EDS.

— —
— —
— —
— —
— —

— — —
— — —

— —
— —

—
— —

—
Fonte: Autoria própria, 2024.
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V.2 Curvas de coeficientes de atenuação mássicos das composições dos materiais e 
tecidos encontrados na literatura

Gráfico 1 - Coeficientes de atenuação mássicos para os tecidos saudáveis que compõem a mama na 
faixa de energia de 10 keV até 30 keV.
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Gráfico 2 – Coeficientes de atenuação mássicos para os tecidos patológicos para a faixa de energia de 
10 keV até 30 keV.
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Gráfico 3 – Coeficientes de atenuação mássicos dos materiais apresentados na literatura como 
candidatos à tecido equivalente.

Fonte: Autoria própria, 2024.

V.3 Curvas de coeficientes de atenuação mássico dos materiais medidos

Os coeficientes de atenuação mássicos (MAC) obtidos através das 

composições elementares das amostras analisadas no MEV/EDS estão presentes na 

Gráfico 4. Para os MAC das ceras odontológicas 7 e 9, foram representados apenas 

da marca 1, porque todos possuíam os coeficientes aproximadamente iguais.
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Gráfico 4 - Coeficientes de atenuação mássicos de todas as amostras medidas no MEV/EDS.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Tabela 28 - Diferença média entre os coeficientes de atenuação mássicos dos candidatos à tecido 
equivalente e os tecidos de interesse para a simulação em porcentagem (%).
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, a
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Figura 43 – Representação gráfica dos coeficientes de atenuação mássicos na faixa de energia 10 a 
30 keV.

(A) Tecido Adiposo.

(B) Tecido Glandular.



108

(C) ICRU 44.

(D) ICRP 89.

Fonte: Autoria própria, 2024.
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V.4 Densidade

V.4.1 Densidades Medidas

(𝒈 𝒄𝒎𝟑⁄ )

de ± 0,1.

Fonte: Autoria própria, 2024.

V.4.2 Densidades da Literatura
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Tabela 30 – Densidades dos tecidos de interesse e dos candidatos à tecido equivalente encontrados na 
literatura.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Tabela 31 – Diferença entre as densidades dos candidatos à tecido equivalente e os tecidos de interesse 
para a simulação em porcentagem (%).
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V.5 Resultados do Corpo de Teste 1

Figura 44 – Corpo de teste 1 finalizado, já posicionado no equipamento mamográfico para a 
aquisição das imagens e uma imagem mamográfica realizada.

(A) Protótipo 1 finalizado.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Tabela 32 – Dados obtidos no ImageJ na aquisição de imagens.

(B) Imagem mamográfica do 
Protótipo 1.
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1Espessura após compressão.
2Força de compressão.

Fonte: Autoria própria, 2024.

A partir das imagens adquiridas vários aspectos do corpo de teste foram 

analisados, como a avaliação das pigmentações (sem pigmento, preto, dourado e azul) 

utilizadas nas estruturas feitas para a simulação dos nódulos, o infill utilizado na 

impressão, o preenchimento com cera odontológica e da parafina, a utilização da 

hidroxiapatita granulada e das aparas de PVC para a simulação das microcalcificações 

e os fios de Nylon para as fibras. A avaliação da pigmentação está sendo apresentada a 

seguir.
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Fonte: Autoria própria, 2024.
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Tabela 33 – Dados obtidos no ImageJ sobre cada estrutura pigmentada contida no protótipo 1.

Figura 46 - Representação de estruturas com os dois infill diferentes; Esquerda: 100%; Direita: 30%.

Fonte: Autoria própria, 2024.
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Figura 47 – Comparação entre as ceras odontológicas e parafina em gel utilizadas como fundo no 
corpo de teste 1; (A): Cera odontológica 9; (B): Cera odontológica 7 e (C): Parafina em gel.

Fonte: Autoria própria, 2024.
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V.6 Resultados do Corpo de Teste 2

Figura 48 – Esquerda: Corpo de Teste 2 finalizado, já posicionado no equipamento mamográfico para 
a aquisição das imagens e Direita: uma imagem mamográfica realizada.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Tabela 35 – Dados obtidos no ImageJ de aquisição de imagem.

Fonte: Autoria própria, 2024.
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Figura 49 – Todas as regiões apresentadas no corpo de teste 2.

(a) Regiões 1, 2, 3 e 4.
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V.7 Resultados dos Corpos de Teste 3 e 4

Figura 50 – Esquerda: corpos de teste 3 e 4 finalizados, já posicionados no equipamento 
mamográfico para a aquisição das imagens e Direita: uma imagem mamográfica realizada dos 

corpos de teste 3 e 4.

Figura 51 - Recorte de uma região localizada no centro do corpo de teste 4.
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V.8 Resultados do Corpo de Teste 5

Figura 52 – Esquerda: Corpo de teste 5 finalizado, já posicionado no equipamento mamográfico para 
a aquisição das imagens e; Direita: uma imagem mamográfica realizada.

–

–

V.9 Protótipo 1 

A seguir estão as estruturas obtidas e identificadas como Protótipo 1; a Figura 53 

está sendo representada a Mama Controle de Qualidade – M CQ já preenchida e com as 

estruturas de teste posicionadas conforme a Figura 36.
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Figura 53 – Estrutura MCQ finalizada.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Na Figura 54 estão a Mama Real Inferior (MR.Inf) e a Mama Real Inferior 

Preenchida (MR.Inf.PR).

Figura 54 – Estruturas denominadas de MR.Inf e MR.Inf.PR para a simulação de tecidos da mama.

(a)     Mama Real Inferior (b) Mama Real Inferior Preenchida

Fonte: Autoria própria, 2024.

Já na Figura 55 estão as estruturas feitas para a parte Mama Real Superior 

(MR.Sup), composta por cera de abelha e cera odontológica. 
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Figura 55 – Modelos desenvolvidos com a estrutura MR.Sup, Esquerda: Cera de Abelha MR.Sup 1 e 
Direita: Cera Odontológica MR.Sup 2.

Fonte: Autoria própria, 2024.

V.9.1 Mama Controle de Qualidade (MCQ)

Na Figura 56, apresenta a estrutura MCQ, na qual a hidroxiapatita granulada usada 

para a simulação de microcalcificações (a, b, c, d e e), os fios de nylon (A, B, C, D e E) e 

as estruturas para a simulação dos nódulos (1, 2, 3, 4, 5 e 6). A partir dela foram realizadas 

análises quantitativas e qualitativas para a avaliação das estruturas de interesse 

posicionadas no protótipo.
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Figura 56 – Imagem mamográfica da estrutura MCQ.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Para as estruturas utilizadas para a simulação de nódulos enumerados na Figura 

56, como (1, 2, 3, 4, 5 e 6) foram retirados os valores de Desvio-Padrão, Mínimo, Máximo 

e a diferença entre o máximo e mínimo de uma região no centro da estrutura e foi montada 

a Tabela 36.

Tabela 36 – Avaliação das estruturas posicionadas no MCQ para a simulação de nódulos.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Conclui-se com a Tabela 36 que as estruturas para a simulação dos nódulos 

obtiveram uma boa uniformidade na imagem o que é resultado de uma boa qualidade de 

impressão, como pode ser observado na última coluna, na qual apresenta a diferença entre 

os valores de máximo e mínimo dos pixels, onde a maior diferença é de 109 tonalidades 

1

2

3

4

5

6

A

B

C

D

E

a

b

c

d

e
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no nódulo 5 e a menor diferença é de 87 no nódulo 2. Sabendo disso, pode-se afirmar que 

a maneira como a impressão foi realizada foi satisfatória para a simulação dos nódulos.

Por outro lado, dos 6 fios de Nylon posicionados para a simulação de fibras, apenas 

5 foram visualizados; denominadas de A, B, C, D e E na Figura 56. O fio de menor 

diâmetro (0,25 mm) não foi visualizado na imagem. Porém, isso pode ter sido resultado 

na não uniformidade que o fundo de cera de abelha apresentou para a estrutura devido a 

um erro na manipulação da cera ao realizar o preenchimento do MCQ. Além disso, todos 

os agrupamentos de hidroxiapatita granulada que foram posicionadas para a simulação de 

microcalcificações, simbolizados pelas letras a, b, c, d, e na Figura 56, foram bem 

visualizadas na imagem, o que torna a simulação de microcalcificações adequada para a 

realização do controle de qualidade.

V.9.2 Mama Real Inferior Preenchida (MR.Inf.PR)

Na Figura 57 apresenta a estrutura MR.Inf.PR. A partir dela foram realizadas 

análises quantitativas e qualitativas para a avaliação da estrutura.

Figura 57 – Imagem mamográfica da estrutura MR. Inf. PR.

Fonte: Autoria própria, 2024.
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Com o ImageJ foram selecionadas regiões distribuídas de maneira aleatória na 

imagem, porém com a mesma área de 260,820 pixels para a avaliação da uniformidade 

da estrutura. Com os valores obtidos foi montada a Tabela 37.

Tabela 37 – Valores das regiões selecionadas na estrutura denominada de MR.Inf.PR.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Na Tabela 37, observa-se que a diferença entre o máximo e o mínimo encontrados 

para as regiões varia de 201 (região 8) a 327 (região 5). Dessa forma, a estrutura 

denominada como MR.Inf.PR obteve uma boa uniformidade mesmo apresentando o 

padrão de linhas da impressão da estrutura, quando a imagem é ampliada.

V.9.4 Mama Real Superior (MR.Sup)

Na Figura 58 se encontra a imagem obtida para a estrutura do protótipo 1 

denominada de MR.Sup 2. A partir da análise das imagens delas, será possível o 

desenvolvimento do componente de simulação do aspecto visual real do tecido mamário 

no phantom.
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Figura 58 – Imagem mamográfica do segmento do protótipo 1 MR.Sup 2.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Para a análise das regiões que são denominadas de Mama Real, utilizaram-se os 

descritores de textura de Haralick, skewness e kurtosis (Jorge et al., 2021) para a 

comparação com as imagens reais de mamografia e a obtenção da efetividade da 

simulação dos tecidos em uma imagem real de mamografia.

V.10 Protótipo 2 – Phantom Duo Cleópatra

A seguir, na Figura 59, se encontram as imagens mamográficas obtidas do 

protótipo 2 para a avaliação das estruturas posicionadas nele. Na imagem da esquerda, 

contém as estruturas Mama Controle de Qualidade 2 (MCQ2) e a placa de PLA com altura 

da camada de impressão de 0,16 mm; já na direita, MCQ2 e a placa de PLA com altura 

de camada de 0,10 mm.
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Figura 59 – Imagem mamográfica das estruturas do protótipo 2. Esquerda: 0,16 mm e Direita: 0,10 mm.

Fonte: Autoria própria, 2024.

Com a análise visual da Figura 59, as esferas posicionadas para a simulação dos 

nódulos apresentaram o contorno evidenciado na imagem. Além disso, todas elas foram 

visualizadas, assim como as aparas de PVC que foram utilizadas para a simulação das 

microcalcificações. Por outro lado, a escada não resultou em uma boa alternativa para a 

avaliação de contraste, pois ela não obteve um aspecto uniforme na imagem. Dos fios de 

nylon, apenas os de diâmetros 0,6; 0,8 e 1 mm foram visualizados.

Já para a diferença na altura da camada de impressão ente 0,10 e 0,16 mm não 

foram obtidas diferenças significativas que justificassem a escolha de utilização de uma 

dessas duas numerações, portanto, para estruturas futuras foi definido uma espessura 

padrão de 0,12 mm (espessura recomendada na super qualidade de impressão), com a 

qual o fatiamento é otimizado e resulta em um menor tempo de impressão.

V.11 Phantom Cleópatra

A seguir serão apresentadas cada uma das estruturas que compõem o objeto 

simulador em sua versão final. Na Figura 60 estão as MR. Inf., MR. Sup. 1, MR. Sup. 3, 

MR. Sup.4 e Tampa MR.
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Fonte: Autoria própria, 2024.

As composições que podem integrar o objeto simulador de mama real estão sendo 

apresentadas no ANEXO A.

Para a parte denominada de Controle de Qualidade, as estruturas apresentadas na 

Figura 42, em conjunto, são denominadas de Tampa CQ. Além disso, a Figura 61 

apresenta a parte responsável pelo posicionamento das estruturas de teste.

Figura 60 – Componentes do objeto simulador denominado de Mama Real 
(MR) com todos os seus integrantes. A) MR. Sup. 1; B) MR. Sup. 3; C) MR. 

Sup. 4; D) MR. Inf e E) Tampa MR.

A) B) C)

D) E)
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Figura 61 – Estrutura Controle de Qualidade, visão superior (Esquerda) e visão inferior (Direita).

Fonte: Autoria própria, 2024.

 

Com a observação dos componentes desenvolvidos, foi possível verificar que as 

estruturas apresentaram um bom desempenho. Por outro lado, a estrutura de controle de 

qualidade, presente na Figura 61 Direita, resultou em pequenas irregularidades em sua 

parte inferior, o que pode ter sido causado por alguma deformidade na forma de gesso ou 

pela formação de olhas de ar no inferior do molde. As imagens do objeto simulador 

totalmente montado se encontram no ANEXO A. Na Figura 62, contém a parte do objeto 

simulador denominada de Controle de Qualidade.

Figura 62 – Parte do objeto simulador denominada de Controle de Qualidade com as vistas superior, 
lateral e frontal.

Fonte: Autoria própria, 2024.
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V.11.1 Imagens Mamográficas 

A seguir se encontram uma das imagens obtidas na aquisição de imagens, como 

exemplificado na Tabela 26. A composição do objeto simulador é denominada de A, a 

qual é composta pelas partes do objeto simulador CQ + PLA e MR.Inf + MR.Sup3 + 

Tampa MR está sendo apresentada na Figura 63. Com isso, é notável que alguns 

agrupamentos de microcalcificações sofreram deslocamento de seus posicionamentos, 

como pode ser observado nos retângulos verdes da Figura 63. Para facilitar a avaliação 

das estruturas que foram possíveis de se visualizar no objeto simulador foi montada a 

Tabela com todas as estruturas posicionadas e com o (*) todas as estruturas visualizadas 

na imagem. 

Figura 63 – Imagem mamográfica da composição A do objeto simulador a (Direita) e imagem do objeto 
simulador CIRS - 011A (Esquerda).

Fonte: Autoria própria, 2024.
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Tabela 38 – Estruturas presentes no objeto simulador desenvolvido nesse trabalho e as estruturas 
visualizadas nas imagens mamográficas representadas por (*).

Estruturas Tamanho/Diâmetros (mm)
Nódulos 2,5*

4,0*
5,0*
6,0*
7,0*
8,0*

Microcalcificações Maior*
Intermediário*

Médio*
Pequeno*

Fios de Nylon 0,25
0,40
0,50

0,60*
0,80*
1,00*

Fonte: Autoria própria, 2024.

As estruturas visualizadas no CIRS - 011A são cinco nódulos, nove 

agrupamentos de microcalcificação, todas as fibras presentes foram visualizadas. Em 

comparação ao Phantom Mama creditado pelo Colégio Brasileiro de Radiologia e 

com dados da Tabela 4 de estruturas que devem ser visualizadas deve-se observar 

nódulos de tamanhos com diâmetros/espessuras de 5/0,5 mm e 6/0,75 mm, com o 

Cleópatra foram visualizados nódulos com dimensões ainda menores que as exigidas, 

como, por exemplo, nódulos de 2,5; 4,0 mm de diâmetro; para as fibras o phantom 

Mama devem ser visualizadas as dimensões de 0,4; 0,6 e 0,7 mm, no Cleópatra foram 

visualizadas as dimensões de 0,6; 0,8 e 1 mm de diâmetro; para as microcalcificações 

as dimensões de 0,18; 0,25 mm, para o Cleópatra as dimensões das 

microcalcificações foram variadas de 0,25 – 0,50 mm e de 0,55 - 0,75 mm e todos os 

agrupamentos foram visualizados na imagem, incluindo quais sofreram 

deslocamento de posição. Portanto, com a análise das estruturas de teste posicionadas 

no Cleópatra pode-se afirmar que ele apresentou um bom desempenho para fins de 

Controle de Qualidade e análise de qualidade de imagem em equipamentos 

mamográficos. 

As outras imagens de todas as composições feitas para o objeto simulador 

estão sendo apresentadas no ANEXO A.
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V.11.2 Avaliação de similaridade e realismo do Cleópatra MR 

Ainda para avaliação do phantom e análise de simulação de tecidos mamários 

reais, foi feita uma análise utilizando descritores de textura de Haralick.

Os descritores de textura Haralick são um conjunto de características 

derivadas de uma matriz de coocorrência, do inglês grey-level co-occurrence matrix 

(GLCM), a qual quantifica a textura da imagem. Nela, é possível obter informações 

sobre a disposição espacial dos níveis de cinza da imagem, permitindo, assim, a 

análise dos padrões de textura. Uns dos descritores de imagem mais comuns 

denominado de energia ou uniformidade, que mede a regularidade; contraste, que 

avalia a diferença entre os tons de cinza; correlação, que indica a relação linear entre 

os pixels; e a variância, o qual é o reflexo da proximidade entre os elementos da 

matriz de coocorrência. Os descritores de Haralick são bastante utilizados em 

processamento de imagem, pela sua capacidade de representar texturas de maneira 

quantitativa e de maneira efetiva. Entre as utilizadas deles se encontram a 

segmentação, reconhecimento de padrão e análise de imagens médicas (Haralick; 

Shanmugam; Dinstein, 1973). Os 14 descritores de textura de Haralick estão sendo 

citados a seguir:

1. Uniformidade ou Energia;

2. Contraste;

3. Correlação;

4. Variância;

5. Momento da diferença inversa;

6. Média da soma;

7. Variância da soma;

8. Entropia da soma;

9. Entropia;

10. Variância da diferença;

11. Entropia da diferença;

12. Medida de informação de correlação 1;
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13. Medida de informação de correlação 2;

14. Máximo coeficiente de correlação.

A distribuição normal ou gaussiana foi realizada após a extração dos atributos 

como um método de visualizar as semelhanças entre as imagens. O método da 

distribuição normal baseia-se nos valores de média e desvio padrão dos dados 

obtidos, previamente normalizados, e, para cada classe de atributos analisada, uma 

curva gaussiana com a distribuição desses valores é gerada (Carneiro, 2015). 

Como nesse caso, estão sendo comparadas e analisadas as imagens de mama 

real e de mama de phantom, quanto maior for a intersecção entre as curvas geradas 

pelos dados obtidos de um tipo de mama e outro, maior será a semelhança entre eles. 

Na Figura 64, se encontram as curvas de distribuição gaussianas dos 14 descritores de 

Haralick.

Figura 64 – Curvas da distribuição normal para as imagens analisadas da mama do phantom e da mama 
real para os 14 descritores de Haralick.
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Fonte: Autoria própria, 2024.
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Fonte: Autoria própria, 2024.

Para estes dois descritores, as sobreposições das curvas são bastante significantes, 

apontando semelhanças entre as imagens de phantom e de mama real. Com a análise dos 

descritores consegue-se obter informações que as imagens possuem uma proximidade 

satisfatória quando comparadas, ou seja, as estruturas do phantom Cleópatra podem ser 

utilizadas para a aquisição de imagens e ampliação de bases de imagens que auxiliariam 

na aplicação de técnicas de pós-processamento.

Figura 65  – Distribuição gaussiana para os descritores Skewness e Kurtosis para mama real e mama phantom.
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CAPÍTULO VI

CONCLUSÕES E PROPOSTAS PARA TRABALHOS 
FUTUROS

Esta seção é composta das conclusões finais sobre a caracterização de materiais e 

desenvolvimento do Cleópatra no decorrer deste trabalho, bem como do protótipo do 

phantom Cleópatra.

Os materiais considerados como candidatos a tecido equivalente aos tecidos de 

mama foram escolhidos devido à busca na literatura e análises desenvolvidas em amostras 

dos materiais no equipamento MEV/EDS, que possibilitou a obtenção de seus 

coeficientes de atenuação mássicos. Com isso, constatou-se a proximidade entre tais 

coeficientes com os tecidos de interesse da mama.

Para a confecção do Cleópatra os materiais tecido-equivalentes utilizados 

apresentaram a seguinte finalidade, para Cleópatra Controle de Qualidade: PLA, utilizado 

para o desenvolvimento de moldes e estruturas para a simulação de Tecido Glandular e 

Nódulos; cera de abelha, utilizado para a simulação de Tecido Adiposo; aparas PVC, 

utilizado para a simulação das microcalcificações; fios de Nylon, para a simulação das 

fibras; alumínio, para a confecção da escada de contraste. Para o Cleópatra Mama Real: 

a cera de abelha, para a simulação de Tecido Adiposo; Fibra de vidro e folha de PVC, 

ambos foram utilizados para simulação de tecidos fibroglandulares; PLA, para a 

simulação de nódulos espiculados e circunscritos; aparas de PVC, para a simulação de 

microcalcificações. O gesso foi utilizado para a fabricação de moldes dos compartimentos 

para o manuseio da cera de abelha derretida em ambas as partes do objeto simulador. 

As estruturas de teste se mostraram detectáveis para a espessura final do Cleópatra 

de 4,5 cm, coincidindo com os objetos simuladores utilizados atualmente no país. 

Quanto aos materiais utilizados na confecção do Cleópatra, a escolha do uso de 

PLA e cera de abelha se deu, principalmente, pelo baixo custo e por serem biodegradáveis, 

além da cera de abelha ser reaproveitável.

A confecção em camadas possibilita que várias combinações sejam feitas, 

podendo gerar diferentes imagens simulando mama real, além de permitir simulações de 

diferentes densidades mamárias.
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O phantom Cleópatra se mostrou compatível com outros simuladores, 

considerando os propósitos de controle de qualidade. E na parte de simulação de mamas 

reais, foi possível validar com técnicas de análise de imagens, via atributos de textura que 

apontaram semelhanças entre regiões de interesse recortadas do phantom e de imagens 

de mama real. 

Por fim é válido ressaltar que a confecção do Cleópatra com dupla função, 

controle de qualidade e antropomórfico, pode ser uma ferramenta que auxilie na 

elaboração de bases de imagens para serem utilizadas em testes de processamento de 

imagem, uma vez que, ao realizar a imagem diariamente do phantom, automaticamente 

se gera imagens da parte antropomórfica, que pode ser composta de partes diferentes a 

cada aquisição.

VI.3 Trabalhos futuros

O objetivo principal do trabalho foi a obtenção de um objeto simulador capaz de 

atuar tanto no controle de qualidade de mamógrafos quanto na obtenção de imagens que 

consigam simular a mama real. O Cleópatra, caso seja de interesse, pode ser refeito 

adicionando outras estruturas de teste e outros materiais para a simulação de tecidos, tanto 

para a parte de controle de qualidade quanto a feita para a simulação da mama real. Além 

disso, outros atributos a serem retirados das imagens podem ser utilizados para a 

validação da semelhança entre a mama real e a mama phantom. 
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APÊNDICES E ANEXOS

Apêndice A – Coeficientes de atenuação mássico dos materiais candidatos medidos no 

MEV/EDS.

Apêndice B – Coeficientes de atenuação mássico dos tecidos mamários de interesse.

Anexo A – Imagens do Objeto Simulador, Versão Final.
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APÊNDICE A – COEFICIENTES DE ATENUAÇÃO MÁSSICO DOS 
MATERIAIS CANDIDATOS MEDIDOS NO MEV/EDS.
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APÊNDICE B – COEFICIENTES DE ATENUAÇÃO MÁSSICO DOS 
TECIDOS MAMÁRIOS DE INTERESSE.
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ANEXO A – IMAGENS DO OBJETO SIMULADOR, VERSÃO 
FINAL

Figura 66 – Fotos das composições possíveis para a parte da Mama Real com todos os seus componentes.

A) MR. Inf. + MR. Sup 1 + Tampa MR;

B) MR. Inf. + MR. Sup. 3 + Tampa MR.;

C) MR.Inf. + MR. Sup. 4 + Tampa MR.
Fonte: Autoria própria, 2024.
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Figura 67 – Objeto simulador completo com os componentes de Controle de Qualidade e Mama Real. 
Visão superior e visão lateral do objeto simulador completo.

Fonte: Autoria própria, 2024.
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Figura 68 – Imagem mamográfica das composições presente na Tabela 26. 

Fonte: Autoria própria, 2024.
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