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Resultados

Introducao

As doencas cardiovasculares estao entre as principais causas de
morbidade e mortalidade no mundo, sendo a principal a Doenca
Arterial Coronariana (DAC) [1]. A angiografia coronariana, com
auxilio da fluoroscopia, € uma das principais ferramentas para
avaliacao anatomica das artérias coronarias, sendo um desafio para
o observador a identificacao de estenoses por fatores como por
exemplo: atenuacao de tecidos, tortuosidade vascular e presenca de
multiplas lesoes [2].

Dessa forma, meétodos de deteccao de DAC baseados em
inteligéncia artificial (IA) podem auxiliar os profissionais da saude na
deteccao mais robusta.

Objetivo do Trabalho

Desenvolver e disponibilizar uma plataforma web, para o
treinamento de estudantes da area da saude na identificacao de
estenoses coronarianas em imagens de angiografia por fluoroscopia,
e discutir o papel da IA como ferramenta de apoio a deteccao dessas
lesdes e ao ensino.

Metodologia

Foi utilizado o repositorio publico de imagens anonimizadas de
angiografia coronariana [3], que reune exames de 100 pacientes.
Foram utilizadas as séries 14-002, 14-003, 14-007 e 14-010, com 48,
36, 179 e 70 quadros, respectivamente, de 512 x 512 pixels,
adquiridos a 12,5 quadros por segundo, disponiveis em duas
versoes: a sequéncia original, sem marcacdes, e a sequéncia
processada pela rede neural treinada pelos autores do banco [2,3],
na qual as estenoses detectadas aparecem delimitadas por caixas.
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Figura 2 — Fluxograma metodoldgico: banco de imagens, processamento dos videos e das deteccoes
da IA, plataforma web, cinco degraus (D1-D5), feedback e coleta an6nima de dados.
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A plataforma Escada Vascular foi publicada on-line e acessada pelo
QR code (Fig. 3), no computador ou no celular, sem instalacao. A
plataforma possui degraus de dificuldade crescente: imagens
ilustrativas, com estenoses de aproximadamente 70% e 65% do
diametro, imagens reais, das coronarias direita e esquerda e dois
videos de cateterismo e por fim uma etapa final de feedback (Fig. 4).
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Figura 4 — Telas da plataforma: (A) modelo simples; (B) modelo complexo; (C) imagem real com a
deteccao da IA; (D) video com a lesao detectada (verde) e uma marcacao fora da lesao (amarelo);
(E) animacao de conclusao.

Nos quatro videos selecionados para esse trabalho, os modelos de
|A treinados pelos autores do banco apresentou 8 falsos negativos e
marcacoes fora da lesao em 27 quadros (Figura 5). A plataforma
mostra esses erros ao aluno, reforcando que a |A € uma ferramenta
de apoio e que a interpretacao final cabe ao profissional.

Deteccao da IA quadro a quadro

Quatro videos do banco de dados - 8 falsos negativos - 27 quadros com caixa em outra regiao da imagem
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Figura 5 — Deteccao da IA quadro a quadro nas quatro séries (azul: lesao detectada; vermelho: lesao
nao detectada; triangulos: marcacoes fora da lesao).

Conclusao

Neste trabalho, foi desenvolvida uma plataforma web gratuita,
interativa e gamificada para auxiliar na identificacao de estenoses
coronarianas em niveis de dificuldade. A ferramenta integra IA para
comparar a percepcao visual do estudante com a analise
automatizada, oferecendo feedback imediato sobre fatores que
dificultam a interpretacao, como sobreposicao de vasos, ruido,
opacificacao parcial e movimento cardiaco. Entretanto, a |A deve ser
usada sob a supervisao e o julgamento do profissional habilitado.
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