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Resumo

Este trabalho demonstra os resultados preliminares, parciais, da experimentacédo e aceitacdo de uma meto-

dologia para apresentacdo de imagens médicas, que utiliza programas simples, sem custo por serem “free-
wares”, que podem ser utilizados em plataformas computacionais medianas, normalmente subutilizadas,
ndo sendo necessdarios programas extensos, de alto custo, aprendizado dificultado pela sofisticacédo, tor-
nando mais simples e acessivel a possibilidade de visualizacdo, apresentacédo, impressdo, documentacéo,
arquivamento, transmisséo eletrénica e disponibilidade para consulta de uma gama de imagens médicas.

Unitermos: Imagens médicas; Programas “freeware”; Ultra-som.

Abstract About a method for displaying medical images.
We present the preliminary results of testing and acceptance of a method for displaying medical images
that employs simple computer freewares that can be run in unsophisticated computational platforms, which
are commonly underutilized. This method allows easy and accessible visualization, printing, documenting,
archiving, consulting and electronic transmission of a wide range of medical images without the need of
expensive, complex and difficult to learn softwares.
Key words: Medical images; Freeware; Ultrasound.

INTRODUCAO

A documentagdo de imagens médicas,
com o correr do tempo e conseqliente evo-
lugdo tecnoldgica, conta com imensa va-
riedade de possibilidades e técnicas, de-
pendentes, principalmente, do processo
envolvido na sua obtencéo.

As solugdes, porém, nem sempre so as
mai s adequadas a relagdo custo-beneficio,
conguanto necessitamos contemplar desde
centros universitérios, centros de pesguisa,
servicos publicos, clinicas privadas, servi-
¢os particulares, convéniose, também, ser-
Vicos que atendem gratuitamente.

Devemos, mais ainda, caracterizar e
considerar a praticidade, qualidade, custo
envolvido e, principalmente, procurar nor-
mas de padronizagdo factiveis e também a
fundamental aceitagdo dos métodos por
parte dos médicos solicitantes.

Historicamente, comega-se com o de-
nominado “radiology information system”
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(RIS), evoluindo-se para os denominados
“picture archives and communication sys-
tems’ (PACS) eo maisrecente“digital im-
aging and communications in medicine’
(Dicom), e ainda uma quantidade de “ soft-
wares’ proprietarios, especificosou gerais,
de diversos desenvolvedores®.

No entanto, os sistemas, pacotes, pro-
gramas, 0s“hardwares’ e softwares’ com-
plexos, ou ainda o ato custo de implanta-
¢&0, podem ndo satisfazer anecessidade de
um usuario final, com capacidade, tendén-
cias e condi¢des mais modestas, nem tor-
nar prética a possibilidade de que o médi-
co solicitante possa também trabalhar so-
bre estas imagens, manté-las sob a forma
de arquivos eletrénicos disponiveis, jaque
€le recebe apenas, usualmente, uma copia
em foto “Polaroid”, foto brilhante, papel
térmico, filme radiol6gico ou outro meio
smilar®.

A disseminacdo dos recursos computa-
cionais em nivel pessoal, e a possibilidade
de suainterligagdo em rede e por meio da
“internet”, apontam um caminho natural.

O grande fator que contribui, negativa-
mente, para 0 uso dessas ferramentas, no
entanto, € o custo a elas associado, uma
vez que 0S equipamentos necessarios
(computadores e seus periféricos) e os pro-
gramas que o colocam em funcionamento,
0s" softwares’, atingiram umritmotéo alto
de mudangas e evolugéo que praticamente

torna impossivel a manutengdo de sua
atualizacgio™?,

A consequiéncia desse fato é a subutili-
zagd0 e sucateamento de equipamentos ja
existentes, os quais, comumente, ndo man-
tém capacidade de executar os programas
mais atualizados, dados os requisitos mi-
nimos para o adequado funcionamento
impostos pelos novos “ softwares’.

Essasequiénciade eventose o custo que
0s acompanha ndo devem, contudo, cons-
tituir a prética usual na utilizagdo dos re-
cursos dainforméticano plano pessoa. Ao
contrario, 0s muitos equipamentos, jahoje
subutilizados, podem voltar a desempe-
nhar papel de relevancia se alimentados
com programas adequados e corretamente
dimensionados.

Considerando somente 0 aspecto custo
dos programas, esteitem jaconsome, hoje,
mais dametade do custo final de umacon-
figuragéo completa utilizavel (“hardware-
software”), sendo essa uma das provaveis
razdes da disseminagdo, em todas as cul-
turas, dautilizagdo de copiasilegaisou ndo
autorizadas de programas computacionais
comerciais®?.

Gragas a popularizagdo da “internet”,
no entanto, a disponibilizacdo de progra-
mas de computador voltados a execucdo
de determinadas tarefas, chamados, por
iss0 mesmo, de aplicativos, ganhou dimen-
sdes antes nunca vistas.
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Sobre uma metodologia de apresentacdo de imagem médica

Esses programas tém algumas caracte-
risticas que os tornam bastante atraentes,
das quaisumadas maisimportanteséofato
de serem de tamanho reduzido, quando
comparados aos programas congéneres
ditos comerciais, e, como conseqiiéncia,
S30 pouco “vorazes’, isto é, demandam re-
cursos de “hardware” ndo exagerados,
Ocupam pouco espago na memaria perme-
nente no disco rigido, requerem poucosre-
cursos adicionaisdememdriavolétil e, por-
tanto, sdo capazes de serem executados
com facilidade, numagamagrande de con-
figuragdes de “hardware”, incluindo aque-
las que se encontram subutilizadas.

Um dos aspectos mais importantes as-
sociados a tais programas € 0 seu custo
reduzido, ou mesmo ausente. Os progra-
mas disponibilizados por seus desenvolve-
dores na “internet” podem aparecer sob
duas formas principais:

1. “Shareware”: programa aplicativo
cuja licenga de uso € cobrada (a pregos
bem inferiores ao praticado pelos desen-
volvedoresde programas comercials) eque
estdo disponiveis para uso, pelo usuério
final, por prazo determinado ou apresen-
tam algumas funcionalidades néo ativadas
até que o usudrio fina solicite sualicenca
€ pague a respectiva taxa.

2.“Freeware”: programaaplicativo cuja
licencade uso ereproducdo élivre dequal-
quer taxa, podendo ser utilizado livremen-
te e instalado em quantos computadores o
usuério final considere pertinente.

Objetiva este trabalho a demonstracéo
de que, com a utilizacdo de técnicas sim-
ples, rapidas, eficazes e de pouco dispén-
dio, pode-se trabalhar sobre imagens mé-
dicas, tornando-as passiveis de apresenta-
¢80, impressdo, documentagdo, arquiva-
mento, transmissdo eletrénica, disponibi-
lidade para consulta, além de facilitar sua
interpretacdo. O que se coloca neste traba-
Iho sdo as conclusdes decorrentes dos re-
sultados parciais obtidos, focando-se, prin-
cipamente, a aceitacdo de um método vol-
tado para esta finalidade, além de visar a
uma maior discussdo sobre o assunto.

MATERIAISE METODOS

[nicialmente, buscaram-se e* baixaram-
se” inimeros programeas de tratamento de
imagem disponibilizados na “internet”.
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Cadaum delesfoi testado exaustivamente,
em diversas plataformas computacionais,
e os programas foram classificados, tendo
sido escolhidos, entre dezenas deles, dois
“freewares’ para tratamento de imagens:
um visualizador deimagenscom algunsre-
cursos de filtros e 0 outro, com recursos
avancados, sendo estes, respectivamente,
o IrfanView 32 hits versdo 3.3, desenvol-
vido por Irfan Skiljan, Viena, Austria, e o
PhotoStudio versdo 2.02SE da ArcSoft,
Inc., EUA.

Essa escolha se deu em fungéo dafaci-
lidade de instalagdo e manuseio desses
programas, predicados com os quais os au-
tores sentiram-se perfeitamente conforté-
veis para aplic&los na prética diéria, e a
partir desta premissa supor que esta facili-
dade e com os preceitos de “freeware’
pudessem atingir umagamamaior de adep-
tos a0 seu uso, possibilitando que as ima-
gens capturadas no momento do exame,
digitalmente, assim fossem fornecidas ao
solicitante do exame, e que usando os re-
feridos programas a eles disponibilizados,
pudessem visualizar, tratar, arquivar, impri-
mir, demonstré-las aos pacientes, padroni-
zando assim sua distribui¢éo.

Em funcg&o da especialidade de um dos
autores (ultra-sonografia), a avaliagdo se
deu apenas neste campo de producdo de
imagem; contudo, seus atributos podem
também, muito provavelmente, ser expan-
didos para outras metodologias de obten-
¢80 de imagens médicas.

Conquanto a aplicabilidade do método
fosse testada pelos autores, inferiu-se que
seria necessaria uma experimentagdo “em
campo”, com a utilizagdo da denominada
versao beta do sistema, para que, dessa
forma, os dados tabulados pudessem ates-
tar a praticidade, confiabilidade, validade
e, especialmente, a aceitagdo do método

Foram convidados, para testar os pro-
gramas, profissionais médicos que consti-
tuiram duas amostras de populagdes: uma
de usuérios finais (ginecologistas e obste-
tras, jAque asimagens utilizadas eram afei-
tas a estas especialidades) e outra de usué-
rios de sistemas de imagens (médicos ul-
tra-sonografistas).

Foram convidados 25 profissionais,
cuja especiaidade é ginecologia e obste-
tricia, médicos que solicitam o exame eco-
gréfico e recebem os laudos e documenta-

¢80 na forma convencional, denominado
grupo de solicitadores. Igualmente foram
convidados dez profissionais que tém
como especialidade, Unica ou secundaria,
arealizacdo de exames ecogréficos com
emisséo, por eles proprios, de laudos e
documentac&o, na forma convencional,
denominado de grupo de ecografistas.
Cadaum delesfoi abordado diretamen-
te, pessoal mente ou por contato telefénico,
para a anuéncia e interesse em participar
do estudo, tendo havido aquiescéncia e
estimulo por parte de todos os convidados,
ndo tendo sido incluidos os médicos con-
tatados que apresentaram desinteresse para
tal, ja que sua participagdo era voluntaria.
Osenderecos profissionaisforam verifi-
cados e organizados e 0 material paraava
liagdo foi enviado por meio postal e cons-
tou de carta de agradecimento, disguetes
de computador com os programas, instru-
¢Oes para instalacdo e manuseio destes, e
umacoleténeadeimagensaserem testadas.
Em cada caso foi enviado um questionério
gue deveriaser respondido com datalimite
especifica, com tempo suficiente paraava-
liag&o daaplicabilidade e uso dos sistemas,
além de outros dados gerais.
Naprimeirasemanaaptsapostagem do
material de avaliagdo foram ja recebidos
alguns questionérios totalmente respondi-
dos; ao todo foram recebidos nove ques-
tionarios, seis do grupo de solicitadores e
trés do grupo de ecografistas.
Procedeu-se, ent&o, a outro contato,
com outro questionario, o qual continha
perguntas especificas, buscando-se justifi-
cativa para téo baixo retorno de questio-
narios e interesse despertados, consoante
ainicial anuéncia e interesse em participar
do estudo, tendo havido aquiescéncia e
estimulo por parte de todos os convidados.

RESULTADOS

Os dados dos primeiro e segundo ques-
tionérios sdo adiante apresentados.

Consideremos primeiramente os profis-
sionais que avaliaram os programas e que
referiram:

» A midia de distribuicdo foi conside-
rada adegquada e prética em todos os ques-
tionérios respondidos;

e as instrugdes para instalag8o foram
consideradas claras em todos os questio-
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nérios, suficientes em oito e insuficientes
em um question&rio;

* ndo houve problemas na instalacéo
dos programas em oito questionarios, um
alegando falta de conhecimento em infor-
mética;

* ndo se notou nenhuma alteragdo na
configuragdo original do computador uti-
lizado na totalidade dos questionarios;

e com relagdo ao espago ocupado no
disco rigido pelos programas, seis o refe-
riram como pegueno e trés ndo souberam
avaliar;

* asinstrugdes para utilizag@o dos pro-
gramas foram claras para a totalidade dos
questionérios, suficientes em oito e insufi-
cientes em um caso;

* ainterface dos programas foi consi-
derada amigavel e intuitiva em seis ques-
tionarios, nem amigavel nem intuitiva em
um, e dois nada responderam,;

* aavaliagdo sobre o grau dedificuldade
no uso dos programas foi tomado como f&
cil em seis respostas, alguma dificuldade
em duas e muito fécil em uma;

* 0 tempo médio de familiarizacdo com
0s programas foi de uma horg;

* as imagens que acompanhavam 0s
programas estavam em condigdes de serem
visualizadas e tratadas em sete questiona-
rios, um respondeu poderem ser visualiza-
das mas néo tratadas por falta de informa-
¢80, e um, visualizadas, ndo respondendo
se possivels de serem tratadas;

* com 0 uso dos filtros as imagens me-
Ihoraram para sete participantes, ndo se
aterando na opinido de dois,

* a acuidade diagnéstica com a utiliza-
¢&o dosfiltros, comparativamente, melho-
rou em cinco respostas e ndo se aterou em
quatro.

Consideremos agoraasrazdesreferidas
parando utilizarem os programas, N&o res-
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ponderem ao questionario primério, mes-
mo tendo aceito participar do estudo:

* Acusaram nap terem recebido o mate-
rial paraavaliagdo dois participantes, e um
refere ndo se lembrar de té-lo recebido;

* seis participantes, tendo recebido o
material para avaliagdo, ndo o utilizaram
por diversos motivos, alegando falta de
tempo, néo habituados com a utilizagdo do
computador, e alguns ndo mais puderam
ser contatados;

» aidade média dos participantes foi de
46 anos,

* 0 tempo médio de formatura, gradua-
¢80 em medicina, foi de 20 anos;

* dos participantes referentes ao uso de
computador, 12% referiram ndo o usar,
usam-no eventualmente 44% e usam-no
sempre outros 44% dos médicos-avo;

» em relago a conhecimentos de infor-
mética, 67% dos participantes referem que
s80 poucos, conhecimentos médios sdo
referidos por 33% e nenhum deles refere
conhecimentos avangados em informatica;

* perguntados sobre a possibilidade de
usar programas como 0s pesquisados na
prética didria, a resposta, para 16% dos
pesquisados, foi que ndo viam nenhuma
possibilidade, possibilidade pequena foi a
resposta de 27%, possibilidade mediana
em 11% e possibilidade grande em 44%.

DISCUSSAO

Osresultados parciai s obtidos mostram,
primariamente, que mesmo com interesse
manifesto na aplicabilidade do método,
este ndo foi utilizado na forma da expec-
tativa dos autores, 0 que se torna, natural-
mente, um estimulo para a sua discussdo e
reordenamento de premissas, posi¢cdo que
decorre do baixo retorno na participagéo
voluntariamente aceita (9 de 25, ou 36%).

CONCLUSAO

Osdados obtidos, emboraparciais e néo
passiveis de, Nno momento, serem submeti-
dosaandlise estatistica, servem como pon-
to de reparo, demandando varias questées:

1. Seria a expectativa dos autores, cer-
tos de que o método é de extrema valia
para a prética diaria, em fungéo do apro-
veitamento de sistemas computacionais
comumente encontrados e subutilizados,
inexistente custo de implantacdo, manejo
facil e eficiente, frustrada em funcédo de
quaisvariaveis (daidade, tempo de forma-
do, conhecimentosem informética, interes-
Se no assunto, etc.)?

2. Se o plblico alvo fosse diverso, no
qual ainformética ja tivesse se arraigado
como prética didria, necesséria e dela de-
pendente, os resultados seriam diversos?

De tudo que os resultados preliminares
permitem concluir, 0 mais provavel é que
ainda existe uma natural resisténcia a uti-
lizagdo da informatica, na prética médica
didria do diagnéstico por imagem, tanto
por parte dos médicos ultra-sonografistas
quanto dos usuarios, ou solicitadores de
exames, restringindo sua aplicagcdo a ma-
nipulagéo de cadastro de pacientese emis-
s80 de textos de laudos, o que configura
umasubutilizacgo de si stemas computacio-
nais, ja que estes podem contribuir positi-
vamente na melhoria do resultado final
desses procedimentos.
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