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RESUMO

Este estudo teve como objetivo a implementagao de um software que trace e calcule
os pontos cefalométricos através de uma telerradiografia captada por uma cémera
fotografica e disponibilizada digitalmente, tendo como foco a preciséo,
automatizagdo e o ganho de tempo quando se comparado aos processos manuais
realizados por ortodontistas e radiologistas odontologicos, para o diagndstico de
possiveis problemas existentes na estrutura craniana humana. Com a visao
computacional pode-se extrair diversos dados das radiografias analisadas para que
fosse aplicado o melhor método de reconhecimento de padrdes, a fim de tornar
automatica a deteccao dos principais pontos da analise cefalométrica de Mcnamara
para que seja possivel, de alguma forma, auxiliar os profissionais da area que nao
possuem recursos computacionais para executar a analise cefalométrica
computadorizada ou mesmo para os estudantes em formagdo. Com a linguagem C
e a biblioteca OpenCV foi realizado desenvolvimento do algoritmo de detecgéo,
através de técnicas de processamento de imagens como: filtros, segmentacgéo,
binarizagdo, deteccdo de bordas etc, executadas com alta velocidade de
processamento.

Palavras-chave: Cefalometria. Tracado cefalométrico. Analise cefalométrica.
McNamara. C. Opencv. Visao computacional.



ABSTRACT

This study aimed to implement a software trace and calculate the landmarks through
a chest captured by a camera and made available digitally, with a focus on precision,
automation and time saving when compared to manual processes performed by
orthodontists and dental radiologists for the diagnosis of possible problems in the
human cranial structure. With computer vision can extract data from several X-rays
were applied to the best method of pattern recognition in order to make automatic
detection of the main points of McNamara cephalometric analysis to be possible in
some way, help the professionals who do not have computer resources to run the
computerized cephalometric analysis or even for students in training. With the C
language and library OpenCV development was carried out of the detection
algorithm, using techniques of image processing such as filtering, segmentation,
binarization, edge detection etc., carried out with high-speed processing..

Keywords: Cephalometry. Cephalometric tracing. Cephalometric analysis.
McNamara. C. Opencv. Computer Vision.
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1 INTRODUGAO

Segundo Pereira (1997), a informatica encontrou terreno fértil na Cefalometria
Radiografica e nos tratamentos longos da ortodontia. Os ortodontistas comegaram
usar os computadores muito cedo, confundindo-se, no inicio, o foco da informatica
na ortodontia e na odontologia.

De acordo com Duarte (2008, p. 2) a cefalometria € um método padrao de
avaliacdo das relagdes dentarias e esqueléticas, que faz parte dos exames
ortodonticos utilizados para se avaliar o crescimento facial, plano de tratamento,
monitoramente e diagndstico, baseando-se em uma telerradiografia, normalmente
em norma lateral.

Moreira (1998, p. 124) explica que as cefalometrias sdo usadas em
ortodontia, ortopedia e cirurgia para analise de problemas e definicdo de
procedimentos. As medidas sdo feitas sobre radiografias, passadas para o meio
digital a partir de um scanner equipado com leitor de transparéncias. As vantagens
do uso de um software sobre o processo tradicional sdo a preciséao e o ganho de
tempo. Com a Internet e as imagens no formato digital podem-se discutir casos com
outros profissionais da area, assim como, fazer avaliacbes mais precisas de um
determinado caso ou situacao.

De acordo com Rodrigues Junior e Pereira (1998), a cefalometria € um
auxiliar de diagnostico, assim como todas as radiografias em Odontologia e também
em outras areas voltadas a analise do corpo humano. O autor ressalta que
transformando a radiografia em uma imagem digital estamos fazendo a imagem da
imagem, ou seja, um espelho; por isso devemos ser exigentes com as radiografias e
as imagens digitais delas provenientes, pois uma alteragdo comprometeria
totalmente o resultado final, que é o diagnéstico.

Na aplicagao da cefalometria é necessario o tracejado das linhas e marcagéao
das interceptagdes, angulos, bissetrizes dos angulos e distancia linear. Quando este
processo é feito manualmente pelo operador, ele calcula aproximadamente a
posicdo. Mesmo que a técnica aplicada esteja correta e os procedimentos estejam
exatos, sempre pode ocorrer erro humano. Ao contrario, através do computador
pode-se executar esta operacido com maior precisao.

Segundo Moreira (1998, p. 124) o uso das imagens digitalizadas é uma das
principais tendéncias da odontologia. A aplicagdo das imagens eletrénicas vai desde

a simples documentacao até o apoio a tomada de decisdes, tornando a cefalometria,
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sem duvida, uma das contribuicdes mais importantes realizadas até agora para o
estudo do crescimento e desenvolvimento da ortodontia.

Pereira (2008), explica abaixo que ainda existem algumas limitagcbes
referentes a sobreposicdo de imagens na andlise cefalométrica que surgiram a

algumas décadas atras.

As telerradiografias, com fins cefalométricos, chegaram a uma exceléncia,
em qualidade de contraste. Porém, continuam com o mesmo problema
inicial de 60 anos atras: sobrepdem-se imagens da anatomia lateral de um
lado e o outro da face.

Através da coleta bibliografica foi possivel identificar as informagdes sobre os
tipos de analise, os materiais e as técnicas utilizadas, assim como a relagcéo e
importancia deste procedimento como diagnéstico ortodéntico.

Com a pesquisa exploratoria, foi possivel descrever o fato explorando as
descobertas mais importantes sobre a cefalometria.

Os principais objetivos deste trabalho foram: estudar particularmente a area
de conhecimento ortoddntica ‘Cefalometria’, analisar algumas telerradiografias
laterais, suas caracteristicas, particularidades e diferenciais e implementar um
software que indique provaveis pontos cefalométricos automaticamente realizando o
calculo das retas obtidas através deles, substituindo com muitas vantagens, o
trabalho manual realizado por ortodontistas e radiologistas, para que de alguma
forma seja possivel contribuir para a area de odontologia, através da experiéncia de
uso e construgao do sistema.

A partir do método qualitativo, foi possivel identificar as diversas faces do
objeto de pesquisa, contrapondo e analisando os dados obtidos.

“‘Método descritivo-qualitativo se resume em um método preocupado com a
profundidade da pesquisa. Nessas pesquisas os aspectos que podem ser definidos
no projeto diferem quanto ao grau de estruturagdo.” (DOMINGUES, 2003, p. 116).

Baseando-se na grande utilizacdo deste exame na area odontologica e
partindo do principio que nem todos profissionais da area e instituicbes de ensino
possuem licengas para os famosos softwares de analise cefalométrica, seria
possivel a implementacdo de um programa que encontrasse o0s pontos
automaticamente em uma telerradiografia digital, utilizando-se de técnicas de
processamento de imagens e sinais e visdo computacional, sem perder a precisao

dos calculos matematicos?
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HISTORIA DA CEFALOMETRIA
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2 HISTORIA DA CEFALOMETRIA

“No século XVI, os artistas Direr e da Vinci esbogaram uma série de faces
humanas, com linhas retas, unindo estruturas anatdémicas homdlogas;
variagdes nas linhas realgavam diferengas estruturais entre as faces. Mais
tarde, os antropologistas criaram um instrumento, o craniostato, para avaliar
cranios secos que aperfeicoou a arte de comparagées.” (MOYERS, 1991, p.
210)

Segundo Pereira, Mundstock e Berthold, (1998), Leonardo da Vinci (1452-
1519) efetuou os primeiros estudos métricos da cabega, estabelecendo proporg¢des
entre linhas e segmentos tao utilizados nos dias de hoje.

Ao redor de 1490, Leonardo da Vinci (1490) fez um desenho que se tornou
muito famoso, O Homem Vitruviano, o qual descrevia uma figura masculina
desnuda, em duas posi¢cdes sobrepostas com os bragos inscritos num circulo € num
quadrado representando o ideal de perfeicdo, buscado durante a Renascenca por

todos os grandes artistas da época.

E sempre dificil determinar o que é normal nas coisas da natureza. Mais
dificil quando se pretende estabelecer valores quantitativos normais, em
seres vivos, especialmente o homem. No entanto, conscientes dessas
dificuldades, em Cefalometria Radiografica necessitamos de referéncias,
ditas normais para determinar parametros comparativos (PEREIRA, 2008).

Segundo Fenelon (2008), os grandes avangos tecnoldgicos e cientificos
comegaram a partir dos anos 70-80, permitindo um diagnéstico muito mais preciso.
Desde entdo, a radiologia vem obtendo grande espagco na pratica médica e
odontoldgica. O advento de novos métodos diagndsticos fez surgir uma “nova"
especialidade, a imaginologia.

Os constantes avangos tecnoldgicos na area da computagéo, aliados aos
avangos cientificos na area da radiologia odontolégica, resultaram no
desenvolvimento de softwares, ou programas, destinados a efetuar os
tracados cefalométricos computadorizados, disponibilizando também as
mensuragdes das grandezas angulares e lineares, além da execugdo de
diferentes andlises cefalométricas (VASCONCELQOS, 2000).

De acordo com Pereira, Mundstock e Berthold (1998) a cefalometria
radiografica teve seu marco inicial apés a descoberta dos raios X, por Wilhelm
Conrad Réntgen, em 1895. Ao surgir, herdou um valioso acervo de conhecimentos
das artes e da craniometria. Assim, devemos levar em conta o periodo anterior ao
advento da radiografia. Hipocrates (460-375 a.C.), pioneiro da antropologia fisica,
ainda que nao usasse medidas, deixou numerosas descri¢coes de variagdes na forma

dos cranios.
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Os raios X sdo vibragdes atébmicas que originam-se quando um elétron livre,
animado de grande velocidade, choca-se, dentro de um atomo pesado, com
outro elétron satélite, passando de uma das 6rbitas profundas do atomo a
outra, produzindo um desequilibrio energético dentro deste atomo que se
manifesta exteriormente pela emissdo de uma radiagdo X. (PETRELLI,
1994, p.115).

Em 1931, Broadbent publicou um trabalho sobre um aparelho que permite a
localizagdo e imobilizagdo da pelicula e da cabega do paciente para a tomada de
radiografias. (PETRELLI, 1994, p. 115).

Petrelli (1994, p. 115) explica que este dispositivo permite padronizar as
tomadas de radiografia, através do tempo, sempre com a mesma posi¢cao e
distédncia. Devido as varias pesquisas sobre a Cefalometria, Broadbent &
considerado o pai da Cefalometria Radiografica. Para obter as imagens radiograficas
sao necessarios aparelho de raios X e seus acessoérios, bem como o conhecimento
sobre o procedimento, o resultado final do procedimento pode ser visualizado abaixo

através da Figura 1.

Figura 1 — Telerradiografia lateral
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IMPORTANCIA DA CEFALOMETRIA
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3 IMPORTANCIA DA CEFALOMETRIA RADIOGRAFICA

Segundo Petrelli (1994, p. 116), a Cefalometria Radiografica € uma técnica
importante no diagndstico, sendo fundamental para o estudo dos tratamentos, onde
se faz necessario o conhecimento da estrutura esquelética da face.

O autor também explica que a cefalometria radiografica € um auxiliar de
grande importancia, pois permite medir as necessidades de retrusao ou protruséo
dos incisivos no sentido anterosposterior, com as consequentes alteragdes do perfil
tegumentar.

De acordo com Pereira, Mundstock e Berthold (1998), a evolugdo das
telerradiografias trouxe o melhoramento dos contrastes e clareza dos tecidos moles
e duros, porém alguns problemas ainda permanecem como a posi¢do da mandibula
na tomada da radiografia, e a confusa sobreposicdo dos acidentes anatémicos
laterais, que se sobrepdem em um soé plano da imagem.

O autor acima completa que esses empecilhos serdo solucionados com o
surgimento de radiografias tridimensionais, pois além das dificuldades em posicionar

o paciente em perfil, também ha o problema das assimetrias faciais.

A cefalometria tem sido parte integrante da Ortodontia, abrangendo a
pratica clinica, pesquisa e o ensino. [...] A analise cefalométrica é utilizada
para descrever a posigado da maxila e da mandibula em relagcéo a base do
cranio, e entre os dentes e seus rebordos dsseos segundo plano sagital e
vertical, e baseia-se na identificacdo de pontos esqueléticos e dentarios.
(Duarte, 2008, p.21).

Segundo Petrelli (1994, p. 116):

[...] a cefalometria fornece informagbes sobre dentes inclusos, auséncia
congénita de dentes, cistos e dentes supranumerarios, além da
possibilidade de avaliagdo das amigdalas e as vegetagbes adendides e
identificacdo de afecgdes como labio e palato fissurados, macroglossia,
fraturas e prognatismo do maxilar inferior.

Moyers (1988, p. 208) trata a Cefalometria como uma técnica radiografica
para resumir a cabega humana dentro de um esquema geométrico, sendo utilizada
para descrever a estrutura e o crescimento, diagnosticar anomalias, prever futuras
afinidades, planejar o tratamento e avaliar os seus resultados. Através dela é
possivel realizar a comparagdo de padrdes ideais e medicbes do tamanho,

crescimento, modelo, estrutura, deformacao e deslocamento do cranio.
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CEFALOGRAMA



Utilizagdo de técnicas de visdo computacional para andlise e processamento dos pontos cefalométricos em radiografias ortodonticas. 21

Leandro Nogueira de Carvalho Brito

4 CEFALOGRAMA

Segundo Galvao (1986, p. 117), antes de iniciar os tragados de orientacao, é
necessario preparar a imagem através do desenho anatémico da face, para que seja

possivel obter uma orientagcdo mais simplificada dos pontos de interesse (Figura 2).

O cefalograma é composto de um desenho anatémico e dos tragados de
orientagdo. E elaborado sobre papel acetato, também chamado “ultraphan”,
cuja face brilhante deve ficar em contato com o filme radiografico e possui
uma face opaca onde se faz o decalque. A folha deve ser adaptada ao filme
com fita adesiva e o conjunto levado ao negatoscopio em ambiente
obscurecido. O desenho anatdmico é a representagao grafica de um minimo
de detalhes anatémicos que permitirdo o tracado de orientagdo. (GALVAO,
1986, p.117).

“O cefalograma é composto do desenho anatébmico, onde sdo decalcadas as
estruturas anatébmicas principais, representadas por pontos, dentes e perfil mole.”
(FERREIRA, 2001, p. 314).

Figura 2 — Telerradiogia com desenho anatémico
e pontos cefalométricos
Fonte: RadioCef 2000 médulo Cefalometria
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Segundo o autor acima a telerradiografia deve ser colada em um papel
transparente; sendo o papel “ultfraphan” o mais indicado, pois possui uma face lisa,
que é virada contra a radiografia e outra face aspera voltada para o profissional,
onde ele ira desenhar as principais estruturas anatébmicas. Tudo isso feito em cima
do negatoscopio, onde essas estruturas anatdbmicas e perfil mole sao perfeitamente
visualizadas.

Ferreira (2001, p. 314) mostra que, fora do negatoscopio, os pontos
cefalométricos sdo demarcados nas estruturas através de uma régua, passa-se
entdo a unir os pontos entre si, de acordo com a analise escolhida, obtendo-se as
linhas e planos cefalométricos.

De acordo com Galvao (1986, p. 117), o desenho anatémico deve constar de
um perfil esquelético da glabela e ossos nasais, o contorno da sela turcica, a fissura
ptérigo-maxilar, cuja imagem é obtida pelo limite posterior do tuber da maxila,
assemelhando-se a uma gota d’ agua invertida. Posteriormente € realizado o
delineamento das bordas inferiores dos contornos das orbitas e o tragado da maxila,
que vai da espinha nasal anterior a espinha nasal posterior.

Dando continuidade ao desenho, Galvao (1986, p. 117) mostra que deve-se
tracar o limite inferior do palato duro e o perfil alveolar que inicia-se a partir da
espinha nasal anterior, descendo até o incisivo central. A mandibula e as bordas
inferiores sao desenhadas, e suas linhas continuam para tras e para cima até a
regido goniaca. Para completar o desenho das estruturas duras, devem-se tracar os
contornos dos incisivos centrais, superior e inferior desde as coroas até as raizes, e
finalizando o desenho anatémico, deve-se tragar o perfil tegumentar, da glabela até
completar o mento.

O autor acima também nos explica que depois de completado o desenho
anatébmico o tracado de orientacdo pode ser iniciado, definindo primeiramente os
pontos de reparo cefalométricos.

4.1 PONTOS CEFALOMETRICOS

De acordo com Petrelli (1994, p. 118) os pontos craniométricos sdo pontos
estabelecidos que servem como referéncias basicas para a determinag¢ao das linhas
e angulos a serem medidos, como especificados abaixo (Quadro 1) e demonstrados
na Figura 3:
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Ponto Descrigdo

Basio (Ba) Ponto mais inferior e posterior do rebordo anterior do
forame magno

Céndilo Ponto mais pdstero-superior do condilio mandibular

Espinha nasal anterior
(ENA)

Ponto localizado na extremidade anterior e superior da
maxila

Gnatio (Gn)

O ponto mais infero-anterior do mento

Génio (G)

E o ponto mais posterior e inferior da curva entre o corpo e
o ramo da mandibula

Mentoniano (M)

Ponto mais inferior da curva da sinfise mentoniana

Nasio (N)

Ponto no limite anterior da sutura frontonasal

Orbitario (Or)

Ponto mais inferior do contorno da 6rbita

Pogbnio (PG)

Ponto mais anterior da eminéncia do mento

Ponto “A” (A)

Ponto mais posterior sobre a curvatura anterior da maxila,
situado entre a espinha nasal anterior e a parte alveolar

Porio (PO)

Ponto mais superior do meato acustico externo

Ptérigo-Maxilar (Ptm)

Ponto mais pdstero-superior da fossa ptérigo-maxilar

Quadro 1 — Principais pontos craniométricos
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Figura 3 — Representagao do desenho anatdbmico

com os pontos cefalométricos.
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4.2 LINHAS E PLANOS CEFALOMETRICOS

“Usaremos o termo “plano” toda vez que sdo implicados trés pontos

cefalométricos, para traca-los, e “linha” para toda reata tracada a partir de dois
pontos cefalométricos.” (PETRELLI, 1994, p. 120).

De acordo com Ferreira (2001, p. 314) a ultima parte que completa o

cefalograma é a medicdo dos valores angulares e lineares obtidas dos

entrecruzamentos desses tragados (Figura 4).

Segundo Petrelli (1994, p. 120), os principais planos e linhas de referéncia

utilizando-se o método de analise cefalométrica sao:

>

YV V YV VYV V

Linha Basio-Nasio (Ba — N) — Linha que vai do ponto Ba até N. Representa
a base cranial. E a linha diviséria entre a face e o cranio.

Plano de Frankfort (Pé — Or) — Plano que passa pelos pontos Po-Or.

Linha da Face (Plano facial N - Pg) — Linha que vai de N a Pg.

Plano Mandibular (Go - M) — Passa pelo ponto Gonio e Mentoniano.

Linha Facial Superior (N — Pt A) — Plano que liga o Nasio ao Ponto A.
Linha Facial Inferior (P + A - Pg) — Conhecida também como Plano
Dentério, liga o Ponto “A” ao pogdnio.

Linha Pterigdide (Pt vertical) — Passa pelo ponto Pt e € perpendicular ao
plano de Frankfort.

Linha Pt-Gn (Pt-Gn) — Linha que passa pelos pontos Pterigoide e Gnatio.
Longo Eixo dos Incisivos Inferiores - Linha que passa pelo longo eixo dos
incisivos inferiores.

Longo Eixo dos Incisivos Superiores — Linha que passa pelo longo eixo
dos incisivos superiores.

Linha Ptérigo-Molar — Linha que passa pelo ponto mais posterior da face
distal do 1° molar superior até encontrar o plano pterigdide.

Linha Estética (Linha “E”) — Passa pelo ponto mais anterior do nariz e pelo
ponto localizado na parte mais inferior do queixo. E uma linha usada para

o estudo dos tecidos moles.

Petrelli (1994, p. 121), a partir dos planos e linhas de referéncia explica a

analise sumaria dos 10 fatores, como mostrado a seguir:
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1. Eixo Facial
E o angulo formado pela linha Nasio-Basio (N - Ba) com a linha que passa
pelos pontos Pterigbéide-Gnatio (Pt - GN). Sua norma clinica é de 90°, com

uma variagao clinica de mais ou menos 3°.

2. Profundidade Facial
E angulo formado pelo plano de Frankfort (P6 — Or) e linha facial Nasio-
Pogénio (N — Pg). Norma clinica de 87° com uma variagdo de mais ou

menos 3°.

3. Plano Mandibular
Angulo formado pelo plano mandibular (Go — M) e o plano de Frankfort.

Norma Clinica de 26° com uma variacao clinica de mais ou menos 4°.

4. Altura Facial Inferior
Angulo formado pela linha da Espinha Nasal Anterior e o ponto Xi (ENA —
Xi) e pelo Eixo do Ramo (Xi — Pm). Norma clinica de 47° com uma

variagao clinica de mais ou menos 4°.

5. Arco Mandibular
Angulo formado pelo Eixo do Ramo (Xi—-Pm) e a linha do Eixo Condilar

(Xi—=Dc). Norma Clinica de 26° com uma variagdo de mais ou menos 4°.

6. Convexidade do Ponto “A”
E a distancia entre o Ponto “A” e a linha facial (N — Pg). Esta medida da a
relacdo horizontal entre a maxila e a mandibula. Os valores seréo
positivos quando estiverem a frente do ponto “A”, e negativos quando
situarem-se posteriormente em relacao ao ponto “A”. Norma Clinica de 2

mm com uma variacao clinica de mais ou menos 2 mm.

7. Posigéo do incisivo inferior ao “Ponto A — Pg”
E a distancia da borda do incisivo inferior até a linha facial inferior (pt.A —
Pg). Os valores serao positivos quando estiverem a frente da linha facial e
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negativos quando situarem-se posteriormente a linha facial. Norma Clinica

de 1 mm com uma variacao clinica de mais ou menos 2 mm.

8. Inclinagdo do incisivo inferior
Angulo formado pelo longo eixo do incisivo inferior e a linha facial inferior
(Pt.A — Pg). E o indicador da inclinagdo do incisivo inferior. Norma Clinica

de 22°, com uma variagao clinica de mais ou menos 4°.

9. Posigdo do molar superior
E a linha que passe pelo ponto mais posterior da face distal do 1° molar
superior até a linha pterigdide. Norma clinica — é obtida pela soma da
idade do paciente mais a grande de 3 mm. Variagao clinica de mais ou

menos 3 mm.

10. Protusé&o do labio inferior
E a distancia entre o labio inferior e a linha “E” (Linha estética de Ricketts).
E a relagdo entre o labio, nariz e mento. Norma clinica de menos 2 mm

com uma variacao clinica de mais ou menos 2 mm.

Figura 4 — Representagao dos tragados cefalométricos
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Segundo Ferreira (2001, p. 326), apos a obtengédo dos dados fornecidos pelo
cefalograma, o clinico deverd analisar as medigcdes lineares e angulares
detalhadamente. O conjunto de medigdes nos fornece informagdes corretas quanto
as anomalias existentes e sua localizagdo. Somente a correta interpretacdo das
grandezas cefalométricas permitira um diagndstico e plano de tratamento preciso.

[...] a principal vantagem oferecida pelo método de tracado cefalométrico
computadorizado € a economia de tempo dispendido em sua realizagéo,
justificando tal aquisicdo. A precisdo das mensuragdes efetuadas pelo
computador, em relagdo as mensuragdes efetuadas manualmente, € um
outro ponto favoravel aos métodos, segundo defendem muitos autores, com
base em suas pesquisas relativas ao assunto. Tais medidas utilizam

calculos matematicos de angulos e distancias, relacionados as coordenadas
cartesianas, a partir da digitalizagcdo dos pontos. (VASCONCELQS, 2000).

4.3 ANALISE DE MCNAMARA

Segundo Proffit; Fields; Sarver (2007, p. 196), a analise de McNamara
publicada em 1983, combina elementos das andlises de Ricketts e Harvold porém
com uma medicao original a fim de tentar uma definicdo mais precisa da posi¢céo da
maxila, da mandibula e dos dentes. Os pontos utilizados como referéncia sao o
basio-nasio e o plano de Frankfurt.

Os autores acima explicam que os pontos chaves da analise de McNanamara
sao: a relagao entre a maxila e a mandibula através do “nasio perpendicular’ e os
dados normativos baseados na amostra de Bolton, mostrando que as medidas de
McNamara s&o compativeis com outras analises preliminares.

De acordo com Poletto (1994, p.38, apud MCNAMARA, 1984, p. 449-69) as
vantagens desta analise resumidamente sao:

1. Baseia-se principalmente em medigdes lineares em vez de angulares,

deixando o planejamento de cirurgias ortognaticas mais facil.

2. Método mais sensivel na avaliagdo das alteracbes verticais quando se
comparado a outras analises que utilizam o angulo ANB, como a de
STEINER. O angulo ANB nado é sensivel ao componente vertical das
displasias entre as bases dsseas 0 que pode causar equivocos.

3. Este procedimento analitico retorna informagdes sobre o crescimento
facial, permitindo distinguir alteragdes que saem do padrao.

Poletto (1994, p. 38) explica que a analise de McNamara é simples, podendo

ser explicada facilmente para pessoas leigas. Esta analise pode ser utilizada em
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diversas aplicagdes clinicas podendo também ser modificada através de alteragdes
e adigdes de novos procedimentos, dependendo do resultado que se quer chegar
(Figura 5).
Segundo Poletto (1994, p. 38) para a utilizagdo da analise cefalométrica de
McNamara, resumidamente, deve-se seguir os seguintes passos:
1. Delinear o perfil dos tecidos moles.
Localizar o ponto pério e o orbital.
Tracar o plano de Frankfurt
Definir a estrutura nasal (Nasio)
Determinar a linha N-perp
Definir o contorno da maxila
Delinear o contorno da mandibula, incluindo o céndilo

Definir os dentes superiores e inferiores

© © N o s DD

Medir os seguintes valores:
a) Distancia do ponto A a linha N-perp (ideal de 0 a 1 mm)
b) Da linha A-vertical a superficie vestibular dos incisivos superiores (ideal
de 4 a 6 mm)
c) Da superficie vestibular dos incisivos inferiores a linha A-Pg (ideal de 1
a 3 mm)
d) Distancia do Pogénio a linha N-perp (ideal dentadura mista -8 a -6 mm,
para adulto do sexo feminino -4 a 0 mm e para adulto do sexo masculino -
2 a+2 mm)
10. Determinar a fossa pterigomaxilar e o ponto Basio
11. Definir:
a) Alinha Basio-Nasio
b) O plano facial Nasio-Pogbnio
c) O plano Mandibular Génio-Mentoniano
12. Tragar o eixo facial ligando a porgdo mais poéstero-superior da fissura
pterigomaxilar ao Gnatio
13. Medir o angulo do Eixo Facial (Basio-PTM-Gnatio) e subtrair deste valor
90°. Sendo 0° o valor normal para este medida.
14. Medir o angulo entre o plano mandibular e o de Frankfurt
15. Identificar o condilio (por¢ao mais postero-superior do céndilo)
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16. Medir o comprimento maxilar efetivo (Condilio-ponto A) e o comprimento
mandibular (condilio-Gnatio). Fator ampliagao padréo: 8%.

17.Subtrair o comprimento da maxila da mandibula, obtendo o diferencial
maxilo-mandibular (ideal para dentadura mista: 20 mm, adulto do sexo
feminino: 25 a 27 mm, adulto do sexo masculino: 30 a 33 mm).

18.ldentificar a Espinha Nasal Anterior e o ponto Mentoniano e medir a
distancia entre esses dois pontos (ideal para a dentadura mista: 60 a 62
mm, adulto do sexo feminino: 65 a 67 mm, adulto do sexo masculino: 70 a
73 mm).

Figura 5 — Analise cefalométrica de Mcnamara
Fonte: RadioCef 2000 médulo Cefalometria
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VISAO COMPUTACIONAL
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5 VISAO COMPUTACIONAL

“Visdo computacional é o conjunto de métodos e técnicas através dos quais
sistemas computacionais podem ser capazes de interpretar imagens. [...]
seria como fazer um sistema de computador "enxergar”, ou seja olhar para
uma imagem e transformar esses dados em informagdo util, como por
exemplo reconhecimento de caracteristicas. Porém comparado ao sistema
ocular humano a visdo computacional ainda esta engatinhando com estudos
especificos sobre as caracteristica de enxergar.” (TRINDADE, 2009)

Conforme Trindade (2009), o desenvolvimento de sistemas de viséo
computacional requer uma entrada de dados (imagem) geralmente obtida através de
sensores, cameras ou videos. Em sequéncia essas imagens sdo processadas e
transformadas em uma informacdo esperada. O processo de transformacido da
imagem é realizado por métodos contidos em bibliotecas de processamento grafico.

Trindade (2009) cita abaixo as funcionalidades mais comuns na maioria dos
projetos de visdo computacional:

1. Aquisicdo de imagem: E obtencdo de uma imagem digital, com
caracteristicas de intensidade da luz, profundidade, absorcao e reflexao de
ondas eletromagnéticas.

2. Pré-processamento: Consiste na aplicacao de métodos antes da extracao
de informacdes como a deteccio de bordas, destacando os contornos da
imagem.

3. Extracao de caracteristicas: Buscar informagdes de uma imagem, ja que é
formada por modelos matematicos como matrizes, possibilitando calcular
textura, cantos, bordas etc.

4. Deteccdo e segmentacgao: Descartar determinada regido de uma imagem
e segmenta-la para utiliza-la posteriormente.

5. Processamento de alto nivel:
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PROCESSAMENTO DIGITAL DE IMAGENS E SINAIS
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6 PROCESSAMENTO DIGITAL DE IMAGENS E SINAIS

O processamento de imagens digitais envolve procedimento que s&o
geralmente expressos em forma algoritmica. Assim, com excegdo da
aquisicéo e exibicdo de imagens, a maioria das fungbes de processamento
de imagens pode ser implementada em soffware. A Unica razdo para
hardware especializado para procssamento de imagens é a necessida de
velocidade em algumas aplicagbes ou para vencer algumas limitacdes
fundamentais da computagéo (GONZALEZ e WOODS, 2000. p.11)

Segundo Gonzalez e Woods (2000), o Processamento Digital de Imagens
(PDI) é uma area da eletrénica/teoria de sinais em que imagens sdo convertidas em
matrizes de numeros inteiros, sendo cada elemento desta matriz denominado de
pixel (picture element). A partir desta matriz de pixels, que representa a imagem,
podemos aplicar algoritmos para diversos tipos de processamento digital que
realizaram as transformagdes necessarias para que se possa obter uma imagem
com realces que a torne mais adequada para a extracao do contetdo da informagao
desejada com maior eficiéncia.

Os autores acima explicam que um sistema de processamento de imagens é
constituido das seguintes etapas: formagdo e aquisigdo da imagem, digitalizagao,
pré-processamento, segmentagdo, pos-processamento, extragdo de atributos,
classificacao e reconhecimento.

Gonzalez e Woods (2000) mostram que para a aquisicédo de imagens digitais
sdo necessarios dois elementos: um dispositivo fisico que deve ser sensivel ao
espectro de energia eletromagnético (raio-x, luz ultravioleta, etc) para produzir a
saida e um digitalizador que converte o sinal elétrico analogico em sinal digital. Com
as técnicas de pré-processamento é possivel melhorar a qualidade das imagens. As
técnicas de processamento no dominio espacial utilizam-se de filtros para manipular
o plano da imagem, enquanto as técnicas de processamento no dominio da
frequéncia agem sobre o espectro da imagem sendo muito utilizado no realce de
caracteristicas. A combinagcdo dos varios métodos que estejam baseados nestas

duas categorias pode trazer resultados muito satisfatérios.
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6.1 TECNICAS DE PROCESSAMENTO
6.1.1 Segmentacgao de imagens

Ao se referir a segmentacdo de imagens Gonzalez e Woods (2000)
esclarecem que a segmentagao divide uma imagem de entrada em partes ou objetos

constituintes.

[...] a segmentagdo automatica € uma das tarefas mais dificeis no
processamento de imagens digitais. Por um lado, um procedimento de
segmentacgdo robusto favorece substancialmente a solugdo bem sucedida
de um problema de imageamento. Por outro lado, algoritmos de
segmentacdo fracos ou erraticos quase sempre asseveram falha no
processamento. (GONZALEZ E WOODS, 2000, p. 6)

As técnicas de segmentagao utilizam de modo geral duas abordagens: a
similaridade entre os pixels e a descontinuidade entre eles, afirmando que, a técnica
mais utilizada para similaridade de pixels é a binarizagdo. (GONZALEZ e WOODS,
2000).

6.1.2 Binarizagao ou Thresholding

Segundo Gonzalez e Woods (2000) imagem thresholding ou binarizagdo de
imagens € uma técnica simples em processamento e eficiente, sendo, portanto muito
utilizada em sistemas de visdo computacional. “Este tipo de segmentacgao ¢é utilizada
quando as amplitudes dos niveis de cinza sao suficientes para caracterizar os

“objetos” presentes na imagem”.

Uma maneira 6bvia de extrair os objetos do fundo é através da selecdo de
um limiar T que separe os dois grupos. Entéo, cada ponto (x,y) tal que f (x,y)
> T €& denominado um ponto do objeto; caso contrario, o ponto é
denominado um ponto do fundo. (GONZALEZ E WOODS, 2000, p.316)

O péds-processamento geralmente € a etapa aplicada ap6s a segmentagao,
sendo realizada a corregao dos principais defeitos ou imperfeigdes da segmentacgao.
Normalmente, estes defeitos s&o corrigidos através de técnicas de Morfologia
Matematica, com a aplicagao de filtros morfolégicos em sequéncia com a finalidade
de realizarem uma analise quantitativa dos pixels da imagem. (GONZALEZ e
WOODS, 2000).
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6.1.3 Morfologia Matematica

A morfologia matematica ou simplesmente morfologia diz respeito ao ramo
de processamento ndo linear de imagens que se concentra na estrutura
geométrica da imagem. [..] Morfologia ndo é apenas uma teoria
matematica, mas uma poderosa técnica de andlise de imagens. (SIMOES e
SUSSNER, 2004, p. 1).

De acordo com Gonzalez e Woods (2000) a Morfologia Matematica (MM) é
uma das grandes areas do Processamento Digital de Imagens. Todos os métodos
descritos pela MM sao fundamentalmente baseados em duas linhas: os operadores
booleanos de conjuntos (unido, intersegéo, complemento etc.) e a nogdo de forma
basica, chamado de “elemento estruturante”.

Segundo Statella e Silva a Morfologia Matematica (2007, p. 2) tem o objetivo
basico de descrever quantitativamente as estruturas geométricas funcionando como
uma técnica na concepgado de algoritmos na area de Processamento Digital de
Imagens, através de ferramentas basicas como detectores de borda e filtros
morfologicos. O principio basico da Morfologia Matematica consiste em extrair
informacdes relativas a geometria e a topologia de um conjunto desconhecido de
uma imagem e sua grande potencialidade reside na palavra “elemento estruturante”.

A morfologia age sobre imagens digitais a partir de elementos estruturantes
geralmente definidos por um template (malha) retangular. Através de uma boa
escolha do elemento estruturante é possivel alcancar resultados satisfatérios na
aplicacao da morfologia matematica. (STATELLA e SILVA, 2007, p. 2)

O elemento estruturante € um conjunto completamente definido e conhecido
(forma, tamanho), que é comparado, a partir de uma transformacéo, ao
conjunto desconhecido da imagem. O resultado dessa transformacgéo
permite avaliar o conjunto desconhecido (STATELLA e SILVA, 2007, p.2,
apud FACON', 1996).

As operagbes sdo realizadas sempre entre a imagem e o elemento
estruturante. Dois operadores basicos s&o utilizados na maior parte das técnicas de
Morfologia Matematica: a erosao e a dilatagdo. O objetivo € capturar as diferengas
entre os objetos, se possivel ndo modificando seu tamanho, posi¢céo e orientagcéo
(GONZALEZ E WOODS, 2000).

" FACON, J., 1996. Morfologia matematica: Teoria e Aplicages. Editora Universitaria Champagnat
da Pontifica Universidade Catdlica do Parand, Curitiba, 320p.
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Para Passaro e Faria (2006, p. 3) a filtragem de imagens é uma técnica

utilizada para remover ruido, realgar contornos e melhorar o contraste em imagens.

Segue abaixo alguns exemplos citados pelos autores (Quadro 2) e aplicados no

objeto presente na Figura 6:

Filtro

Definicao

Passa-Baixa

Atenua as altas frequéncias, quanto maior a ordem maior é a
atenuacao das frequéncias superiores a de corte.

Passa-Alta Atenua as baixas frequéncias. Permite a deteccdo de contornos ao
atenuar as mudancas lentas de cores. (Figura 9)

Sobel Utilizado para realcar bordas e representa uma aproximacao a fungao
de Sobel. Possui uma grande imunidade ao ruido. (Figuras 10 e 11)

Laplace Detecta contornos de forma eficaz, funcionando como uma boa
ferramenta para a obtengao de contornos. (Figura 8)

Gaussiano Suaviza a imagem, quanto maior o desvio padrdo para o calculo do

filtro, mais notdria é a suavizagado da imagem. (Figura 7)

Quadro 2 — Filtros frequentemente utilizados em PDI.

1 r k|

Figura 6 - imagem original Figura 7 - Gaussiano (5x)

Borramento

Figura 8 - Filtro Laplaciano Figura 9 - Filtro Passa-Altas
(deteccédo de arestas) (deteccao de arestas 'mais forte')
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Figura 10 - Filtro Sobel Hx Figura 11 - Filtro Sobel Hy
(relevo horizontal mais sensivel) (relevo vertical mais sensivel)

6.2 PROCESSAMENTO DIGITAL EM DIAGNOSTICOS

O processamento de imagem com fins de diagnédstico, ndo € a alteragao do
conteudo da imagem, mas sim a apresentacdo do conteudo de uma forma melhor
para a percepgado do sistema visual humano. (LAURIS 1997, p.2, apud van der
STELT?, 1993).

A interpretagao da informagéo contida em uma radiografia ndo é considerada
uma ciéncia exata porque diferentes processos histopatolégicos podem apresentar
uma aparéncia radiografica similar. (LAURIS 1997, p.4, apud MILES® et al., 1991).

Segundo Lauris (1997, p.4-6, apud BAUMRIND E MILLER?, 1980), a primeira
area a fazer uso de computadores e processos de digitalizagao foi a Ortodontia, para
a execugdo de calculos de analises cefalométricas com informagdes vindas da
radiografia lateral. Um dos primeiros sistemas a executar processamento
computadorizado em radiografias odontolégicas para analise cefalométrica, foi
utilizado pela Universidade da California.

O autor acima explica que esse sistema consistia na transferéncia dos pontos
cefalométricos da radiografia cefalométrica lateral para o computador através de
uma mesa digitalizadora. Fornecidas as coordenadas x e y, o sistema realizava os
calculos de distancia e angulos necessarios para a analise cefalométrica desejada, e
emitia relatérios dos resultados, ndo havendo nenhuma transferéncia de imagem

para o computador.

%van der STELT, P. F. Computer-assisted interpretation in radiographic diagnosis. Dent Clin
North Amer, v.37, p.683-696, october 1993.

3 MILES, D. A.; VAN DIS, M.; KAUGARS, G.E.; LOVAS, J.G.L. Oral & maxillofacial radiology:
radiologic / pathologic correlations. W. B. Saunders Company, 1991, 335p.

* BAUMRIND, S.; MILLER, D.M. Computer-aided head film analysis: the University of Califérnia
San Francisco method. Am J Orthod, v.78, n.1, p41-65, july 1980.
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De acordo com Lauris (1997, p.9), Déler et al° (1990) indicaram como duas
das melhores ferramentas para processamento de imagens radiograficas
cefalométricas a alteracao de brilho e contraste, sob controle visual do usuario, e a
equalizagao do histograma para melhoria do contraste.

Lauris (1997, p.9) explica que comparando-se radiografias convencionais com
radiografias digitalizadas para uso em cefalometria, EPPLEY e SADOVE® (1991),
concluiram que as imagens digitalizadas apresentavam melhor resultado, e
recomendaram fossem desenvolvidos sistemas simples, de pequeno porte e baixo
custo com a finalidade de disponibilizar essa técnica ndo s6 aos profissionais dos
grandes centros médicos e odontolégicos como também aos consultérios e

pequenas clinicas.

Em uma revisdo geral do uso da radiografia cefalométrica digitalizada,
realizada em 1996 por Forsyth e colaboradores (FORSYTH et al.”, 1996),
definiu-se como pontos mais importantes da qualidade da imagem digital a
resolugéo espacial, o numero de niveis de cinza e a qualidade do display, e
recomenda-se resolugdo espacial de 250 dpi e 64 niveis de cinza, no
minimo. (LAURIS, 1997, p.10).

°DOLER, W.; STEINHOEL, N.; JAGER, A. Digital image processing techniques for
cephalometric analysis. Comput Biol Med, v.21, p.23-33, 1991.

6 EPPLEY, B. L.; SADOVE, A. M. Computerized digital enhancement in craniofacial
cephalometric radiography. J Oral Maxillofac Surg, v.49, p.1038-1043, 1991.

"FORSYTH, D. B. ; SHAW, W. C.; RICHMOND, S. Digital imaging of cephalometric radiography,
part 1: advantages and limitations of digital imaging. Angle Orthod, v.66, p.37-42, 1996.
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GEOMETRIA ANALITICA
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7 GEOMETRIA ANALITICA
7.1 EQUACOES

A Geometria Analitica baseia-se na idéia de representar os pontos da reta por
numeros reais, os pontos do plano por pares ordenados de numeros reais e 0s
pontos do espago por ternos ordenados de numeros reais. (LIMA, 2002, p. 3)

Desta forma o autor acima afirma que as linhas e as superficies, no plano e

no espaco podem ser descritas através de equacoes.
7.1.1 Distancia entre dois pontos

Segundo Lima (2002, p. 11) a distancia entre dois pontos pode ser calculada
matematicamente utilizando-se do teorema de Pitdgoras como mostrado abaixo na

figura 12:

d(p,q)= \/(xp — xg): + (J-‘f_, - J-‘lj}‘

Figura 12 — Formula da distancia entre dois pontos

7.1.2 Angulo entre 3 pontos com 2 pontos conhecidos

Para se calcular o angulo formado por 3 pontos, sendo 2 deles conhecidos
primeiramente é necessario o estudo do calculo da tangente. De acordo com Antar
Neto et al, a tangente de um angulo pode ser calculada da seguinte forma (Figura
13):

tgd = cateto oposto
cateto adjacente

Figura 13 — Célculo da Tangente de um angulo

Sejam A(xa,ya) e B(xb,yb) dois pontos distintos pertencentes a uma reta r.
Suponhamos inicialmente que r ndo seja paralela a nenhum dos dois eixos
coordenados e sejam o seu coeficiente angular. (ANTAR NETO et al, 1980, p.82)

A figura abaixo (Figura 14) mostra a formula citada por Antar Neto, utilizada

para calcular o angulo entre os pontos mencionados acima:
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m=1g8 =yb-vya
xb - Xa

Figura 14 — Formula do angulo entre 3 pontos
com 2 pontos conhecidos

7.1.3 Distancia entre pixels

A distancia entre pixels € um valor mensuravel, constituindo uma importante
definicdo para grande parte dos algoritmos que manipulam a imagem. Gonzalez e
Woods (2000) lembram que:
+d(x,y)=0,sex=y;

* d(x,y) = d(y.x);
« d(x,y) + d(y,z) = d(x,z).

Ha diversas férmulas empregadas para a definigdo de distancia e
freqientemente sao definidas e adaptadas férmulas para aplicacdes especificas.

De acordo com os autores acima citados, algumas das métricas mais

conhecidas, aplicadas para dois pixels p=(xp,yp) € g=(xq,yq) sao:

Distancia Euclidiana (Figura 15):

d(p,q)= \/(xp — xg): + (J-‘f_, - yj

Figura 15 — Formula da distancia Euclidiana

Distancia Chessboard (Figura 16):

2 |‘.'1-!:” - A..i:f._ll ‘}

Figura 16 — Formula da distancia Chessboard

d(p.q)= maxﬂx}, - X,

Distancia City Block ou de Manhattan (Figura 17):
d(p,q)= ‘xg_, —X, | + |-1"";» - _vq|
Figura 17 — Férmula da distancia City Block (ou Manhattan)
Percebe-se que a férmula da distancia Euclidiana € a mesma citada por Lima

(2002, p.11) que se refere a utilizagcdo do Teorema de Pitagoras para calcular a

distancia entre dois pontos.
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MATERIAIS E METODOS
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8 MATERIAIS E METODOS

A linguagem adotada para o desenvolvimento do software odontologico foi C
escrita sob o compilador DEV C++ através da biblioteca de visdo computacional
OpenCV, que sera utilizada para experimentar os diversos tipos de algoritmos que
modificam e varrem a imagem a procura dos pontos chaves.

Para a implementacao do software serdo utilizadas diversas técnicas entre
elas estao: radiologia, digitalizagao, tratamento de imagem entre outras para que se
possa chegar ao resultado esperado. Neste processo sera necessaria a aquisigao
da imagem, sua digitalizagdo, conversao e redimensionamento (se necessario) para
posteriormente servir como objeto de aplicagéo das técnicas de computagao grafica,
visdo computacional e processamento de imagens.

A seguir serd descrito as ferramentas e os métodos que deverdo ser

utilizados para se chegar ao objetivo deste trabalho.

8.1 LINGUAGEM C

Segundo Duarte K. (2005), a linguagem C foi desenvolvida por Dennis Ritchie
em 1972 para ser utilizada com o sistema operacional UNIX. Desde entdo continua
crescendo, sendo utilizada até hoje por varios programadores devido a sua grande
flexibilidade. As principais vantagens em se utilizar a linguagem C é que ela possui
um conjunto de tipos de dados e palavras-chaves, evitando a execugdo de
operacbes desnecessarias, uso de ponteiros que permite o acesso de baixo nivel a
memodria. A autora nos mostra que a linguagem C é considerada de baixo nivel ou
de nivel médio, o que significa obter um melhor controle do hardware podendo assim

manipular bits, bytes e enderecos.

Devido ao grande nimero de programadores que utilizam a linguagem C,
existe uma vasta gama de compiladores C/C++ e bibliotecas disponiveis no
mercado. Sendo alguns deles gratuitos, por exemplo, o dev-c++ para
Windows e o gcc para Linux. Para que todos esses compiladores de
diferentes fabricantes possam ser compativeis entre si existe o padrao C
que foi estabelecido pelo comité criado em 1983 pela ANSI (American
National Standards Institute). (DUARTE K., 2005)
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8.1.2 OpenCyv

Segundo Ferreira e Moraes (2007) a OpenCV (Intel Open Source Computer
Vision Library), foi criada em 2000 pelo grupo de desenvolvimento da Intel e
possuindo diversas ferramentas para o desenvolvimento de aplicativos na area de

Visao Computacional.

O OpenCV possui médulos de Processamento de Imagens e Video 1/O,
Estrutura de dados, Algebra Linear, GUI Basica com sistema de janelas
independentes, Controle de mouse e teclado, além de mais de 350
algoritmos de Visdo Computacional como: Filtros de imagem, calibragao de
camera, reconhecimento de objetos, analise estrutural, entre outros.

(FERREIRA E MORAES, 2007).

Os autores mostram que a OpenCV segue a licenga BSD da Intel sendo desta
forma totalmente livre para uso académico e comercial. A biblioteca foi escrita em
C/C++ e da suporte a programadores das linguagens: C/C++, Python e Visual Basic
que desejam incorporar a biblioteca a seus aplicativos. A biblioteca esta disponivel
para varias plataformas entre elas: MS Windows (95/98/NT/2000/XP), POSIX
(Linux/BSD/UNIX-like OSes), Linux, OS X, e MAC OS Basico.

8.2 TELERADIOGRAFIAS

Foram utilizadas 5 teleradiografias digitalizadas através de uma camera digital
Canon Powershot A520 com comprimento focal de 6 mm e resolugéo de 1704x2272
pixels como vemos abaixo (Teleradiografia 1, Teleradiografia 2, Teleradiografia 3,
Teleradiografia 4 e Teleradiografia 5). Este tipo de digitalizagéo foi escolhido por ser
comum no dia-a-dia dos profissionais da area e por sua praticidade e simplicidade.
Um scanner poderia ser utilizado para a digitalizagdo, porém haveria maiores custos.

Observando as imagens é possivel notar facilmente diversas caracteristicas
particulares como: tonalidade, cor e foco além das mudancgas naturais relacionadas
ao formato do cranio em geral. A idade e o sexo dos pacientes determinam a classe
dos individuos, consequentemente individuos de classes diferentes possuem
padroes de medidas diferentes. No Quadro 3 abaixo é apresentado a idade e sexo

dos pacientes das teleradiografias utilizadas como estudo.

Imagem Sexo Idade
Teleradiografia 1 | Masculino 14 anos e 03 meses
Teleradiografia 2 | Feminino 08 anos e 09 meses
Teleradiografia 4 | Feminino 08 anos e 04 meses
Teleradiografia 5 | Masculino 14 anos e 04 meses

Quadro 3 — Dados dos pacientes.
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e =

Figura 18 - Teleradiografia 1 Figura 19 - Teleradiografia 2
digitalizada digitalizada

Figura 20 - Teleradiografia 3 Figura 21 - Teleradiografia 4
digitalizada digitalizada



Utilizagdo de técnicas de visdo computacional para andlise e processamento dos pontos cefalométricos em radiografias ortodonticas. 46

Leandro Nogueira de Carvalho Brito

Figura 22 - Teleradiografia 5
digitalizada

8.3 O ALGORITMO DE DETECCAO

Para realizar a detecgdo dos pontos, suas marcagdes e posteriormente o
tracado das retas e célculo das distancias, foram utilizadas basicamente as técnicas
de segmentagao, filtros e binarizagdo. Alguns pontos precisaram ser marcados
através da proximidade de um segundo ponto ja marcado. Isto se da pelo fato de
certas regides serem “impossiveis” de visualizar caracteristicas gerais, algumas
vezes por excesso de luminosidade, outras por falta dela.

O algoritmo se inicia transformando a imagem radiografica colorida
digitalizada em uma imagem com 256 niveis de cinza. “Em geral, 64 niveis de cinza
sao considerados suficientes para o olho humano. Apesar disto, a maioria dos
sistemas de visao artificial utiliza imagens com 256 niveis de cinza”. (MARQUES
FILHO; VIEIRA NETO, 1999, p. 25).

O primeiro processamento utilizado foi a fungdo cvMorphologyEx que executa
transformagdes morfoldgicas avangadas utilizando operagdes basicas de erosao e
dilatacao (Figura 23), como exemplo foi utilizada a imagem digital Teleradiografia 1
(Figura 18). Em seguida foi aplicada a técnica de binarizagdo com taxa de amplitude

igual a 35-255, transformando a imagem em preto e branco como visto na Figura 24.
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Por fim foi utilizado novamente um processamento morfolégico, desta vez com a

funcdo de erosédo cvErode, com a finalidade de retirar os ruidos e “sujeiras” que

restavam na imagem.

MorphologyEx

Figura 23 — Fungao MorphologyEx Figura 24 — Binarizagédo da imagem
gerada pela fungdo MorphologyEx.

M MorphologyExErode

Figura 25 — Eliminando ruidos com a
funcao cvErode



Utilizagdo de técnicas de visdo computacional para andlise e processamento dos pontos cefalométricos em radiografias ortodonticas. 48

Leandro Nogueira de Carvalho Brito

A imagem final gerada por essas técnicas foi de grande utilidade, pois
eliminou grande parte do tecido tegumentar presente na imagem deixando em
destaque o contorno craniano frontal possibilitando que fossem encontrados
diversos pontos cefalométricos como: mentoniano (M), gnatio (Gn), nasio (Na),
pogdnio (Pg), Columela (Cm), labio superior (Ls), labio inferior (Li), sub nasal (Sn),
espinha nasal anterior (ENA), A, B.

Na detecgéo dos pontos citados acima, foi utilizada a técnica de segmentacéao
visto posto que, a localidade dos mesmos se encontrava na metade direita da
imagem, ou seja, o processamento nao necessitava ser executado em toda
extensdo da imagem. Desta forma foi possivel ganhar desempenho, velocidade e
precisao, ja que a area de processamento foi reduzida para uma regido de interesse.

Assim sendo, o algoritmo na detec¢édo dos pontos, inicia-se do lado direito e
inferior da imagem e percorre os pixels a procura do primeiro ponto branco, no caso
o ponto cefalométrico M. Em seguida o algoritmo procura o ponto branco mais a
direita da imagem processada, encontrando a ponta do nariz (ponto Cm). E desta
maneira é possivel encontrar outros pontos como o Ls e Li, que ficaram bem
destacados apds o processamento para consequentemente marcar o ponto Sn. A
partir das coordenadas do ponto M, foi aplicada uma alteracdo percentual nos
valores dos eixos x e y, para que, por proximidade fossem encontrados os pontos
Gn, Pg, A, B, ENA, ja que ndo ha nenhum ponto de referéncia em destacavel na
imagem, para que eles posam ser detectados automaticamente. A escolha dos
valores em porcentagem foi escolhida pois desta forma a marcagao da distancia fica
dindmica e se altera automaticamente a cada imagem.

O ponto Na em particular foi encontrado através da analise da imagem no
sentido vertical, até que um ponto branco fosse encontrado, cujo qual pertence ao
aparelho de analise cefalométrica, denominado cefalostato, a partir deste ponto o
algoritmo percorreu a imagem no sentido horizontal esquerdo, buscando um
segundo ponto branco na altura do nariz (N).

Apds este trecho de codigo, a imagem é redefinida, voltando ao estado de
256 niveis de cinza. Para a deteccao do dente superior foi utilizada primeiramente a
funcdo cvCornerHarris, que encontra cantos na imagem utilizando o método de
Harris como mostra a Figura 26. Novamente para ressaltar os pontos de destacar os
pontos de interesse, foi aplicada a binarizagdo com taxa de amplitude igual a 50-

255 resultando na imagem mostrada na Figura 27.
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Tendo a imagem preparada foi aplicada a técnica de segmentagao dividindo a
imagem ao meio, tanto em sua altura como em sua largura e posteriormente
destacando como regido de interesse o canto inferior direito da imagem. Assim,
através da técnica de comparagao de pixels o algoritmo inicia-se no ponto mais a
baixo e a direita da imagem, percorrendo-a em no sentido esquerda/cima a procura
do ponto branco com o maior valor de largura, encontrando desta forma o dente

superior.

B CornerHarris

Figura 26 — Fungao cvCornerHarris Figura 27 — Binarizagao da imagem
gerada pelo filtro CornerHarris

Para a marcacao dos outros pontos cefalométricos localizados mais a
esquerda da face primeiramente a imagem foi novamente redefinida para que
voltasse a sua forma normal e com 256 niveis de cinza. Em seguida houve a
aplicacdo do filtro Roberts como mostra a Figura 28, deixando a imagem
aparentemente embacgada.

Para que o algoritmo pudesse varrer a imagem a procura de caracteristicas
particulares dos pontos, foi aplicada a técnica de binarizagéo, resultando na imagem

mostrada na Figura 29. Através desta imagem foi implementado o método de
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varredura, porém desta vez iniciando do lado esquerdo da imagem, tendo como
regiao de interesse o canto inferior esquerdo até a metade horizontal e vertical.

Na medida em que o algoritmo faz as comparagdes ele guarda o valor do
ponto preto com menor altura (Goénio) e através dele sao aplicados valores
percentuais para a marcag¢ao dos pontos: Ba, Co, Po, Pte Or.

Bl RobertsBin =

Figura 28 — Filtro Robert Figura 29 — Binarizagao da imagem

gerada pelo filtro Roberts

8.3.1 Calculo das distancias lineares e angulares

Antes da execucdo dos calculos foi criada uma funcdo para realizar a
marcagao dos pontos na imagem. Esta fungdo recebe por pardmetro a imagem
original, as coordenadas x e y do ponto e seu respectivo nome.

Para calcular a distancia linear entre os pontos foi criada uma fungdo que
recebe como parametro a imagem original, as coordenadas x e y dos dois pontos e
uma coordenada x/y que indica a posi¢ao do texto na tela.

Na execucao desta fungao, apds o recebimento dos paradmetros é realizado o
calculo da distancia Eucliana (Figura 15) obtendo assim a distadncia da reta em

pixels. Para efetuar a transformacao dos pixels em cm, foi realizado um teste para
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contar a quantidade de pixels existentes em 1 cm da régua, pertencente ao
cefalostato. Esta contagem se deu pela marcagéo de um ponto na 1% marcagao da
régua e outro na 10% marcagédo, sendo constado a distancia de 103 pixels entre elas,
desta forma foi criada a escala de razdo 103 px X 1 cm, ou seja, cada 103 pixels da
imagem correspondem a 1 cm real da radiografia.

O angulo entre os pontos foi obtido através do calculo da derivada dos dois
pontos e da aplicagdo da formula do arco tangente (Figura 14). A aplicagdo da
funcdo que marca o angulo foi utilizada nos segmentos Pdrio, Orbital e Pogénio (Po-
Or-Pg) e Nasio, Pterogdide e Gnatio (Na-Pt-Gn).

Apds a aplicacao dos filtros, deteccdo e marcacado dos pontos, tracados das
retas e calculo das distancias lineares e angulares, o resultado final foi aplicado em

na imagem original e pode ser observado abaixo nas Figuras 30, 31, 32, 33 e 34.

29,96 gz.u mm

118.92 mm

16.28 mm

Figura 30 — Teleradiografia 1 Figura 31 — Teleradiografia 2
apos processamento. apos processamento.
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2079 mm

Figura 32 — Teleradiografia 3
apoés processamento.
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-
¥88.25 g

112,42 mm

LOB. mm

Figura 33 — Teleradiografia 4
ap6s processamento.

17.30 mm

18.19 rm

B e r Y o W e

Figura 34 — Teleradiografia 5
apoés processamento.
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RESULTADOS
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9 RESULTADOS

Apds a construgao do algoritmo foi realizada uma comparagao de precisao do
software construido com as medidas padrdes e reais encontradas em quatro
radiografias, sendo utilizadas as teleradiografias 1, 2, 4 e 5. A Tabela 1 mostra as
trés medidas consideradas principais no tragado cefalométrico (Co-A, Co-Gn, ENA-
M), seu padrao, o valor encontrado na teleradiografia do paciente pelos métodos
manuais, a média do padrdao e do valor encontrado no paciente e por ultimo a

medida obtida pelo software.

Tabela 1 - Resultado da cefalometria realizada manualmente e pelo software.

Imagem Ponto Padrao Paciente Média Software
(mm) (mm) (mm) (mm)

Co-A 93 93 93 93,66

Teleradiografia 1 Co-Gn 121 116 118,5 120,12
ENA-M 67 69 68 69

Co-A 80 80 80 75,71

Teleradiografia 2 Co-Gn 97 98 97,5 96,33
ENA-M 54 60 57 52,58

Co-A 82 82 82 79,06

Teleradiografia 4 Co-Gn 100 101 100,5 101,75
ENA-M 56 59 57,5 58,70

Co-A 85 85 85 80,94

Teleradiografia 5 Co-Gn 105 120 112,5 111,52
ENA-M 60 67 63,5 60,59

Na Tabela 2, é possivel observar a diferenga de valores em milimetros dos
valores encontrados através dos tracados executados pelo computador em
comparacao com os valores padroes, dos valores encontrados no paciente pelo
método manual e a diferenga dos valores da média em relacdo ao resultado
encontrado pelo software.

Em destaque podemos observar que o valor da distancia linear entre os
pontos Co-A da Teleradiografia 1 foi de 0,66 mm apenas em relagdo ao processo
manual, assim como o valor da reta ENA-M mostrou-se precisa obtendo o mesmo
valor da cefalometria manual, juntamente com a reta ENA-M da Teleradiografia 4
que gerou um resultado de -0.3 mm. Porém a diferenca de valores da distancia
linear entre Co-Gn da Teleradiografia 5 foi elevado, chegando a -8,48 mm em

relagdo a medida obtida manualmente.
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Tabela 2 — Diferenca de resultado obtido pelo software em mm.

Imagem Ponto Diferencado Diferencado Diferenga da
padrdo (mm) paciente (mm) média (mm)

Co-A 0,66 0,66 0,66

Teleradiografia1 Co - Gn -0,88 4,12 1,62
ENA-M 2 0 1

Co-A -4,29 -4,29 -4,29

Teleradiografia2 Co-Gn -0,67 -1,67 -1,17
ENA-M -1,42 -7,42 -4,42

Co-A -2,94 -2,94 -2,94

Teleradiografia4 Co - Gn 1,75 0,75 1,25
ENA-M 2,7 -0,3 1,2

Co-A -4,06 -4,06 -4,06

Teleradiografiad Co - Gn 6,52 -8,48 -0,98
ENA - M 0,59 -6,41 -2,91

A Tabela 3 mostra a diferenga relacionada na Tabela 2, porém em
porcentagem, desta forma € possivel observar qual a taxa de erro dos resultados
presente no software comparado com os resultados padrdes, reais e das médias.

Os melhores resultados encontrados pelo software em relacao ao valor obtido
pelo tragado manual retornou uma taxa de erro de 0%, 1% e -1%, ja os resultados
com maior diferenga do ideal tiveram uma taxa de erro de -12%, -10% e -7%. Os

outros pontos variaram sua taxa de erro em -5% a 4%.

Tabela 3 — Porcentagem de erro obtido pelo software em relacdo ao método manual.

Imagem Ponto Taxa de erro Taxa de erro  Taxa de erro
padrao (%) paciente (%) média (%)

Co-A 0,71% 0,71% 0,71%

Teleradiografia1 Co - Gn -0,73% 3,55% 1,37%

ENA-M 2,99% 0,00% 1,47%

Co-A -5,36% -5,36% -5,36%

Teleradiografia2 Co - Gn -0,69% -1,70% -1,20%

ENA-M -2,63% -12,37% -7,75%

Co-A -3,59% -3,59% -3,59%

Teleradiografia4 Co - Gn 1,75% 0,74% 1,24%

ENA-M 4,82% -0,51% 2,09%

Co-A -4,78% -4,78% -4,78%

Teleradiografiad Co - Gn 6,21% -7,07% -0,87%

ENA-M 0,98% -9,57% -4,58%
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Nos gréficos de barras verticais apresentados abaixo, € possivel analisar de
forma sintética a preciséo e a eficiéncia do software de tragado cefalométrico.

O Gréafico 1 mostra os valores padrbes para o paciente, os valores
encontrados manualmente e pelo software na Teleradiografia 1. Nota-se uma

pequena diferenca nas barras relacionadas a distancia linear dos pontos Co-Gn.

Grafico 1 - Comparagao dos resultados obtidos na Teleradiografia 1.
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O Grafico 2 compara os resultados obtidos na Teleradiografia 2 e permite
visualizar de forma clara uma diferenga negativa de mm dos valores encontrados

pelo software quando comparado principalmente pela cefalometria manual.

Grafico 2 - Comparagao dos resultados obtidos na Teleradiografia 2.
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Pelo Grafico 3 percebe-se uma diferenca menor dos resultados obtidos na
Teleradiogria 4, de forma que a primeira medida (Co-A) trouxe um valor um pouco
abaixo do esperado, porém retornou um valor levemente acima do esperado na
medida da reta Co-Gn e uma diferenca quase nula quando comparado com a
terceira medida (ENA-M).

Grafico 3 - Comparagao dos resultados obtidos na Teleradiografia 4.
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Através do Gréfico 4, foi analisada a Teleradiografia 5 e mostrou-se como
sendo a imagem com maior dificuldade na detecgédo dos pontos ideais de forma que
todas as medidas tiveram resultados abaixo esperado, principalmente no valor da
reta Co-Gn, na qual o paciente apresenta valores altos comparados com o padrao

de medida de seu sexo e idade.

Grafico 4 - Comparagao dos resultados obtidos na Teleradiografia 5.
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CONSIDERAGOES FINAIS
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10 CONSIDERAGOES FINAIS

Este trabalho apresentou a utilizacdo da visao computacional aliada ao
processamento digital de imagens e sinais para a obtengcdo dos pontos
cefalométricos em teleradiografias ortoddnticas digitalizadas.

Apesar dos obstaculos encontrados em relacdo a sobreposicao dos lados da
face e principalmente da pouca variagdo na tonalidade das radiografias, o que
dificulta a aplicagéo de técnicas de processamento e imagens, foi possivel encontrar
os provaveis pontos cefalométricos automaticamente através de um algoritmo que
percorre 0s pixels da imagem digitalizada, calcular a distancia linear e angular
destes pontos e até mesmo encontrar pontos que nao fazem parte da cefalometria
de McNamara, mas que servem de auxilio para os profissionais da area.

E importante destacar que os resultados obtidos pelo software poderiam ser
ainda melhores se a imagem fosse digitalizada através de uma mesa digitalizadora
ou mesmo através de um scanner. Deste modo nao haveria distorgao da lente focal,
a radiografia poderia ser posicionada de modo correto, a qualidade da imagem seria
melhor e mais padronizada, o que ajudaria muito no processamento da imagem.

Desta forma novos estudos poderiam ser aplicados com radiografias
digitalizadas de outras maneiras, para que fosse possivel descobrir qual delas se
adapta melhor no algoritmo e qual apresenta maior precisao e fidelidade as medidas
obtidas pela cefalometria manual.
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