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Introducao

A Doenca Hepatica Gordurosa Nao Alcodlica (DHGNA) € na atualidade um
preocupante problema de saude, cuja afeccao atinge cerca de 25% da populacao
adulta mundial [Schwabe et al., 2020]. A DHGNA ocorre em individuos sem historico
significativo de consumo alcodlico, associando-se geralmente a sindromes metabdlicas
[Cotrim et al., 2016]. Em sintese, a DHGNA €& uma patologia comum, frequentemente
assintomatica, mas com amplo espectro e potencial de evolugcao para cirrose e
carcinoma hepatocelular, acarretando sérios riscos a saude dos pacientes. Isso
evidencia a necessidade de uma técnica de ftrlagem que nao seja operador
dependente, nesse caso em particular, medico dependente, e por se tratar de uma
doenca metabdlica e silenciosa, a demanda € urgente.Conforme Santana et al. (2021),
o diagnostico da DHGNA € mais especifico por meio de biopsia hepatica para
avaliacao da natureza e gravidade da infiltracao gordurosa no figado. Nesse contexto,
a termografia tem sido amplamente utilizada como um meétodo preliminar de deteccao,
pois € comum que padroes irregulares de temperatura se manifestem na pele que
cobre o figado, como um reflexo viscero-cutaneo, refletindo o espectro de patologias,
representado na imagem térmica de pacientes acometidos pelo DHGNA apresenta.

Objetivos

O objetivo desse estudo € construir um modelo de analise de imagens térmicas da
regiao hepatica capaz de diferenciar areas com e sem a DHGNA, objetivando uma
triagem precoce, propondo um modelo de classificacao de imagens termicas, visando
o diagnostico precoce da DHGNA, e a perspectiva da diminuicao da necessidade da
biopsia, a0 menos para 0os casos negativos.

Metodologia

*Coleta de imagens

O conjunto de imagens termograficas empregadas neste estudo foi obtida no
Laboratério de Imagem Térmica (LIT) da Clinica Alchimia - Sao Luis - MA. As imagens
foram capturadas com o paciente deitados na posicao de decubito dorsal. A Camara
termografica foi fixada em uma haste a 1 metro da superficie do plano da maca,
apontando para a regiao do abdomen. Foram capturadas cinco imagens por voluntario,
com intervalo de 20 s entre elas. Fo i realizado por um especialista, ultrassonografia da
regiao abdominal, para constatar a DHGNA.

A analise das imagens térmicas foi obtida a partir da extracdo das Regidoes de
Interesse (ROIs) que representam o reflexo-viscero cutaneo da superficie do figado,
conforme relatado por Ozougwu (2017) e Brioschi et al. (2006). As ROIs foram
delimitadas com auxilio do software FLIR Tools e exportadas como tabela de
temperatura, onde cada elemento corresponde a temperatura do pixel na mesma
posicao delimitada pela imagem.
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Resultados

Atraveés da téecnica de Data Augmentation, foi realizado um procedimento objetivando
ampliar o tamanho original de base de dados resultando em 452 pacientes com
DHGNA e 528 saudaveis. Para o treinamento, a base foi dividida na proporcao
60:20:20, onde 60% dos pacientes foram destinados ao treino, 20% para validacao e
20% para teste. A rede foi treinada por 200 épocas utilizando a funcao de perda
binary crossentropy e o otimizador adam. Ao concluir essa etapa, foram extraidas as
metricas de avaliacao, resultando em uma Acuracia de 72%, Sensibilidade de 79%,
Especificidade de 67% e Precisao de 65%. Esses numeros indicam uma maior
capacidade de deteccao dos pacientes com DHGNA, evidenciada pela sensibilidade,
gue foi o indice de resultado mais significativo nesse diagndéstico. O menor valor
apresentado pela precisao sugere a geracao de muitos falsos positivos. Um orgao
com tamanha importancia exige a adogao de novas técnicas nao invasivas
contribuindo para diagnostico funcional preventivo, como € o caso da termografia. As
doencas metabolicas como a DHGNA sao um desafio para a area de saude,
principalmente pelo seu carater silencioso, dificultando sobremaneira seu
diagnostico, o que frequentemente leva ao agravamento do quadro clinico, podendo
levar a cirrose, cancer hepatico e mesmo a obito.

A figura 2a e 2b, mostram a etapa de pré-processamento das imagens resultantes,
gue foram submetidas ao processamento ora proposto.
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Flgura 2.b - Regido com a DHGNA

Figura 2.a - Regido hepatica saudavel

Conclusoes

Apesar do carater preliminar do trabalho, os resultados obtidos para o diagnodstico
precoce da DHGNA atée entio sao promissores, exigindo retrabalhar o processo de
aquisicao, delimitacao e processamento dos dados, os quais estao em andamento.
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