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TECNICAS DE ANALISE DA RETINA HUMANA:
REVISAO BREVE SOBRE OS RECURSOS E AS
RENOVACOES PROPEDEUTICAS DISPONIVEIS A
PREVENCAO E O DIAGNOSTICO PRECOCE DAS
COMPLICACOES VASCULARES DA RETINA
ASSOCIADAS AS DOENCAS SISTEMICAS

O presente trabalho tem como objetivo discorrer sobre as principais
técnicas propedéuticas em oftalmologia voltadas ao diagndstico
precoce de doencas da retina humana, com énfase as vasculopatias
diabética e hipertensiva. Nesse contexto, sdo apresentados os principais
equipamentos disponiveis na atualidade, descrevendo as principais
técnicas utilizadas a obtencdo, ao processamento, a andlise, e a
caracterizagdo das imagens fotograficas da retina. Sao abordados os
empregos de filtros digitais, transformadas, operadores morfolégicos e
extrapolacbes de possiveis varidveis que expressem aspectos
morfofuncionais desse tecido. Discute-se brevemente a atual
possibilidade de estudo da vasculatura retiniana, dispensando-se o uso
de contraste intravenoso.

Palavras-Chave: imagens da retina; patologias da retina; processamento
digital de imagens; propedéutica

This paper aims to discuss the main propaedeutic techniques in
ophthalmology, including those aimed at obtaining, processing and
image analysis, applicable to prevention and early diagnosis of diseases
of the human retina with emphasis on diabetic and hypertensive
vasculopathy. In this context, we present the main equipment available
today, describing the main techniques used for acquisition, processing
and feature extraction of images from the retina. For this, digital filters
are discussed, and transformed using morphological operators,
culminating in extrapolations of possible variables that express the
function of this tissue, and the study of retinal vasculature, without the
use of intravenous contrast.

Keywords. retina imaging; retina pathologies, image digital processing;
propaedeutics.
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INTRODUCAO

A Organizacao Mundial de Satide (OMS) estima o namero atual de deficientes visuais em
180 milhdes. No Brasil, cerca de 16,5 milhdes de pessoas possuem alguma deficiéncia
visual, distribuidas entre causas reversiveis e irreversiveis. Os defeitos refrativos (miopia,
astigmatismo) e a catarata lideram as causas reversiveis de deficiéncia visual, sendo
seguidos pelas causas irreversiveis, como o glaucoma e as distrofias retinianas, e pelas
evitaveis, tais como as vasculopatias retinianas subseqiientes a doengas sistémicas tais

como o Diabetes Mellitus e a Hipertensdo Arterial Sistémica.

A atual previsdao da OMS ¢ a incidéncia de 300 milhdes de diabéticos no mundo
até 2025, corroborando a assertiva Dall Bello (2010). Segundo esse autor, a retinopatia
diabética é um problema de satde publica mundial, por isso medidas diagnoésticas
preventivas capazes de diminuir a progressao da doenca podem reduzir a incidéncia de
cegueira associada a essa doenga. A retinopatia hipertensiva, segundo (SILVA; SILVA;
HERKENHOFF, 2002), é o resultado final dos distarbios autorregulatérios da vasculatura
sanguinea. Os vasos da retina em resposta ao aumento cronico da pressdo arterial, sofrem
alteragdes que geram grande impacto na camada de fibras nervosas da retina, onde
circulam, e que comprometem o metabolismo tecidual da retina interna. Além disso, é
importante salientar que toda a microvasculatura corporal estd sujeita a essas mesmas
alteragdes, observaveis ao fundo de olho, particularmente érgaos-alvo tais como o rim, o
cérebro e o coragdo. Assim sendo, a avaliagdo do status vascular da retina é imprescindivel
ao estadiamento e ao acompanhamento evolutivo dessas doencas, com impacto

substancial na prevencdo da cegueira causada por essas morbidades.

IMPACTO DA HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA E DO DIABETES MELLITUS
NA RETINA NORMAL

A retina é um tecido fotossensivel que recobre a face interna do segmento posterior do
globo ocular. Os elementos celulares da retina estdo representados esquematicamente na
Figura 2.1, e guardam uma relagdo topoldgica entre si, semelhante ao observado no cértex
cerebral. Os principais sdo os fotorreceptores, divididos em cones (sensiveis a altos niveis
de iluminacdo) e bastonetes (sensiveis a baixos niveis de iluminagdo) que tém a funcdo de
transformar os estimulos luminosos em impulsos elétricos, os quais sao transmitidos
através da retina interna (células horizontais, bipolares e ganglionares) ao nervo 6ptico e
deste, através da via Optica, ao cértex occipital, onde os sinais elétricos sao decodificados e

a imagem visual é reconhecida e interpretada.
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A Retina

Membrana limitante
interna

Axdnios
Célula de Muller

Célula ganglionar

Célula amicrina
Célula bipolar

Célula horizontal

Bastonete

Cone

Disposicéo dos componentes da reting, de fora para dentro do globo ocular: (1) Epitélio pigmentar daretina,
(2) fotorreceptores cones, (3) fotorreceptores bastonetes, (4) célula horizontal, (5) célula bipolar (6) célulaamécrina,
(7) célulaganglionar, (8) célulade Miller, (9) axdnios e (10) membrana limitante interna.
Fonte: http://otcjoseal ves.blogspot.com/ 2010_11 01 archive.html.

Figura 2.1. Componentes funcionais da retina dispostos em camada histol égica.

O aspecto fundoscépico normal estd exemplificado na Figura 2.2, com destaque
para o nervo Optico e para a regido macular. O nervo Optico é responsavel pela
transmissdo do estimulo nervoso até o cérebro; a macula, localizada na retina central, é
uma 4rea especializada e densamente povoada por fotorreceptores do cone, responsivos
ao espectro luminoso vermelho e responsaveis pela refinada capacidade de reconhecer

que pontos préximos estdo separados, conhecida como acuidade visual.

Fonte: (CARVALHO, 2010).
Figura 2.2. Imagem de retina normal e a presenca do nervo optico e da mécula.

O suprimento sanguineo da retina também ¢é peculiar. As camadas internas da
retina sdo supridas pela artéria central da retina que penetra no globo ocular junto ao
nervo Optico. A drenagem ocorre pela veia central retiniana, que desemboca no seio
cavernoso. A retina externa, composta pelos fotorreceptores e pelo epitélio pigmentado da

retina é nutrida pela cordide (Figura 2.3), localizada entre a retina e a esclera, é a

responsavel pelo aporte de oxigénio e nutrientes, por difusao.
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Os vasos retinianos centrais se bifurcam em ramo superior e inferior, nas

hemirretinas nasal e temporal.

A rede vascular possui caracteristicas que sdo importantes para o metabolismo
como a barreira hemato-retiniana interna e a auto-regulagdo do débito sanguineo. Fatores
como a pressdo de perfusdo, resisténcia dos vasos e viscosidade do sangue afetam a

homeostasia retiniana.

Coroides

Esclerotica—| %

Fonte: http://www.nlm.nih.gov/medlinepl us/spanish/ency/esp_imagepages/9185.htm.
Figura 2.3. Representacdo da coréide, localizada entre aretina e a esclera.

Dado que a retina é um tecido altamente vascularizado, seu funcionamento pode
ser drasticamente afetado na vigéncia de um suprimento sanguineo inadequado,
ocasionado por obstrugdes subsequentes a codgulos, arteriosclerose ou por estreitamento
das artérias, podendo levar a hemorragias ou hipdéxia. A partir disso, pode ocorrer
diminuicdo ou até a perda da visao. Do ponto de vista clinico, tais alteragcdes sao também
indicativas de alto risco de problemas cardiovasculares associadas, por exemplo, a
Hipertensao Arterial Sistémica descontrolada que poderia ser complicada por um
acidente vascular cerebral (AVC). As alteracdes vasculares associadas a hipertensao
arterial sistémica sdo: vasoconstricdo (diminuicdo do calibre do vaso por espasmo
muscular), tortuosidade arteriolar, indentagdo do cruzamento artério-venoso, quebra da
barreira hemato retiniana (por degeneracdo da musculatura lisa com perda do endotélio),
com extravazamento de plasma e proteinas para o espago extracelular. A oclusdo de
arteriolas da retina terminais pode causar uma isquemia focal e necrose das fibras

nervosas, dando origem as manchas algodonosas.

Outra causa sistémica de afeccdo dos vasos retinianos é o Diabetes Mellitus. Em
virtude da instalacdo insidiosa de alteragdes vasculares da retina em pacientes com
doengas cronicas, o quadro pode ser assintomatico e, muitas vezes, é diagnosticado
tardiamente, com grave comprometimento tecidual, mesmo que ndo cause impacto

significativo na visao.
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A microangiopatia diabética é fruto da perda do mecanismo da auto-regulagao
retiniana, subsequente a glicosilagdo do endotélio vascular. Muitas vezes, as alteracoes
retininas hipertensivas e diabéticas podem se sobrepor, dificultando o diagnéstico
diferencial do fator causal. No Diabetes Mellitus, as paredes dos microvasos ficam mais
espessas, mais fracas e sofrem deformidades, levando a reducgdo da velocidade do fluxo
sanguineo. As principais deformidades vasculares observadas na retinopatia diabética sao
os microaneurismas (Figura 2.4) nas arteriolas, e o arrosariamento das paredes venosas.
Tais alteracdes sdo acompanhadas de incompeténcia vascular, pela quebra da barreira
hemato-retiniana interna, propiciando transudacdo e/ou exsudacdo para o tecido
retiniano, e originando edema. A sintomatologia do quadro é dependente da regido

retiniana comprometida.

Como explicitado anteriormente, apesar de graves, tais alteracdes podem cursar
de forma assintomatica e atingirem um estdgio de comprometimento tecidual irreversivel,

onde ha perda funcional que muitas vezes ndo pode ser remediada.

Fonte: (CARVALHO, 2010).
Figura 2.4. Imagem que mostra a presenca de microaneurismar.

OFTALMOSCOPIA

A obtencdo e andlise de imagens oculares tiveram seu inicio em 1851, quando o
pesquisador Hermann Von Helmoholtz desenvolveu o oftalmoscépio direto, cujo

principio de funcionamento estd ilustrado na Figura 3.1.

O oftalmoscépio direto é constituido basicamente por lentes, condensadoras
convergentes, por uma fonte de luz acoplada e por filtros com diferentes comprimentos
da onda luminosa. O uso de diferentes espectros de luz possibilita o estudo de diferentes
caracteristicas da retina. A luz da fonte é agrupada pela lente (Figura 3.1) e direcionada
por um espelho até o olho do paciente. A luz que sai do olho reflete no espelho e alcanca o
olho do observador (YANOFF; DUKER, 2003). A Figura 3.2 mostra uma versao do

oftalmoscopio direto, disponivel comercialmente. A oftalmoscopia direta proporciona
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uma imagem direta da retina, com pequeno campo de visdo e sem percepgdo

estereoscopica, pois o examinador utiliza apenas um dos olhos para avaliar o paciente.

Fonte: http://www.psych.ndsu.nodak.edu/mccourt/Psy460/A natomy%200f%20the%20eye/ ophthal moscospe.JPG.
Figura 3.1. llustracdo do oftalmoscopio desenhado por VVon Helmholtz.

Fonte: http://www.iefusa.org/Catal og/ SRS/I mages/Products/al phaPl usOpthal moskop.j pg.
Figura 3.2. Oftalmoscdpio direto comercial .
Em 1947, Charles Schepens desenvolveu o oftalmoscépio binocular indireto
(Figura 3.3) (AVILA, 2003). O principio fisico do oftalmoscépio binocular indireto é
semelhante ao descrito para o oftalmoscépio direto, com modificacdes que proporcionam
uma imagem virtual e invertida da retina, com um maior campo de visdo, por meio de um
condensador manual (lente biconvexa); a fonte luminosa possui ajuste que pode ser
regulavel e estd acoplada a um capacete, o que permite imagem estereoscépica propiciada
pelo exame binocular, além da oportunidade de avaliacdo de diferentes dreas da retina,

incluindo a periferia.

Fonte: http://www.Ifequipamentos.com.br/produtos_detal hes.aspx?Produtol D=1195& Categorial D=5.
Figura 3.3. Oftalmocdpio binocular indireto proposto por Charles Schepens.
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4.1.

TECNICAS DE IMAGENS DA RETINA

Retinografias simples e contrastada

As alteragdes da retina podem ser registradas em imagens fotograficas, por meio de um
aparelho conhecido como retinégrafo. As retinografias complementam o exame clinico,
sdo necessdrias ao diagnéstico e facilitam o seguimento evolutivo das alteracoes

retinianas.

Segundo Carvalho (2006), os primeiros retindégrafos desenvolvidos eram
compostos por cameras convencionais com um sistema 6ptico, formado por lentes sobre o
plano de observacdo e o plano de captacdo, permitindo observacdo direta da retina
(Figura 4.1). Eram analdgicos e exigiam grandes arquivos, com intervalos demorados
entre a captura da imagem em filmes fotograficos. J& sua visualizagdo, impossibilitava
obter dados sobre a qualidade das imagens previamente a revelacdo das fotos.
Posteriormente, foi proposto um retindgrafo digital (Figura 4.2), que utiliza sensores
fotossensiveis, com o objetivo de capturar os fétons projetados na imagem Optica e
transforma-los em sinais elétricos, que sdo digitalizados. Isso permite a obtencdo de
imagens da retina em alta qualidade, que podem ser armazenadas e processadas por

softwares.

Ceular

e

Sistema dprico
da captagdo

Fonte: (CARVALHO, 2006).
Figura4.1. Desenho esquemético de um retindgrafo convencional.
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4.2.

Fonte: http://rrmachadohospitalar.blogspot.com.
Figura 4.2. Foto de um retinégrafo comercial digital TRC-50DX.

A retinografia fluorescente ou angiofluoresceinografia (Figura 4.3) é uma técnica
dinamica de obtengdo de imagens da retina, semelhante a retinografia. As imagens sao
obtidas em curtos intervalos de tempo, apds a injegdo endovenosa de um corante amarelo
(fluoresceina sédica). A fluoresceina absorve a energia eletromagnética e a transforma em
energia luminosa quando estimulada por luz com comprimentos de onda entre 500 e
600nm. Para a aquisi¢cdo da imagem é necessdrio que o aparelho de retinografia possua
filtros adequados para esse fim, o que permite inferir sobre a integridade funcional do

fluxo sanguineo nos vasos da retina (MORIZOT; AURICH; LOBATO, 2000).

Fonte: http://deficienciavisual 10.com.sapo.pt/sd-retinopatiadi abetica.htm.
Figura4.3. Imagem de uma Angiografia fluoresceinica.

A angiografia fluoresceinica é um procedimento complementar que fornece
dados importantissimos ao estadiamento de doencas oculares como a retinopatia

diabética, as oclusdes vasculares e a degeneracao macular relacionada a idade.

Tomografia por coeréncia 6ptica (OCT)

A tomografia por coeréncia 6ptica (OCT - Optical Coerence Tomography) é um método de

imagem da retina ndo-invasivo, com alta resolucdo, que utiliza os diferentes
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comprimentos de onda de luz infravermelha refletida pelas estruturas retinianas para
construir bidimensionais, tridimensionais ou seccionais que possibilitam analisar
detalhadamente as diferentes camadas retinianas e inferir dados sobre volume e
espessura. Os mapas em falsas cores permitem o estudo da retina “in vivo” com imagens

muito semelhantes ao esperado para cortes histologicos desse tecido (Figura 4.4).

Fonte: (REIVELLESE et al., 2002; SANCHEZ et a., 2002).

Figura 4.4. Exame de OCT, Interrupcéo das camadas da retina na érea central da visdo.
(a) Retinanormal (b) Buraco de macula.

NOVOS METODOS DE AQUISICAO E PROCESSAMENTO DE IMAGENS DA
RETINA

O processamento de imagens é definido como um conjunto de operagdes aplicadas a
imagem com o objetivo de otimizar a informacao, a interpretar e o reconhecimento de
seus elementos ou caracteristicas. Atualmente, muitos trabalhos tém sido propostos

visando a otimizacdo da andlise das estruturas retinianas, principalmente a

vascularizacao.

Soares (2003) prop6s uma ferramenta para o estudo dos vasos da retina com o
uso da transformada Wavelet Morlet (ADDISON, 2002), baseada na analise de formas e
bordas, o que permite a deteccdo singular dos vasos, a andlise fractal e multifractal. Um
fractal é um objeto geométrico que pode ser dividido em partes, cada uma das quais
semelhante ao objeto original. A andlise multifractal pode ser realizada ao se decompor as

imagens em véarios desses objetos.

O pré-processamento foi feito de forma manual a partir de uma retinografia
simples, gerando uma imagem grosseira e de baixa qualidade, além da dificuldade técnica

para o delineamento das arcadas (Figura 5.1).
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Fonte: (SOARES, 2003).

Figura5.1. Exemplo de imagem daretina do tipo non-mydriatic.
(a) Imagem original (b) Segmentag&o manual da estrutura vascular daretina.

Para aumentar a eficiéncia e agilidade do processo, foi aplicado inicialmente um
filtro de média (GONZALEZ;, WOODS, 1992) na imagem original, reduzindo
componentes de alta freqiiéncia da imagem. Em seguida, a transformada wavelet é usada
na classificacdo supervisionada de segmentacao, a fim de se encontrar os pixels da regido
de interesse. O pés-processamento visou eliminar ruidos na imagem, sendo usadas
técnicas de preenchimento por dilatagdo morfolégica (DOUGHERTY, 1992). A Figura 5.2a
mostra o resultado desse processamento. Finalmente, com a aplicacdo do algoritmo
proposto foi possivel extrair uma imagem da vascularizagdo retiniana na forma de
esqueleto (vide Figura 5.2b), cujo resultado permite quantificar e analisar a estrutura dos

vasos.

Fonte: (SOARES et al., 2003).

Figura5.2. Segmentacéo dos vasos retinianos.
(a) Resultado do pos-processamento e (b) Resultado da imagem esquel eto.

Arimoto e Furukawa (2007) desenvolveram um método de processamento de
imagens para aumentar a sensibilidade da andlise da estrutura morfolégica da retina.

Propos-se a aquisicdo de imagens por meio de diferentes filtros, em variadas bandas de
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freqiiéncia, ou seja, em maltiplos espectros. A composi¢do de uma dnica imagem pela
fusao dos multiplos espectros deu origem ao termo “imagem multiespectral da retina”. O
resultado foi o aumento significativo da resolucdo das imagens fotogréficas da retina. No
experimento foi usada uma camera (ADT-100, Flovel, Japdo) e filtros com comprimento

de onda variando entre 500 a 650 nm.

Figura 5.3. Mascaras de filtragem do método proposto em Arimoto et al. (2007).
(a) Em escala de cinza (b) binério
Foi possivel inferir niveis de saturagdo de oxigénio encontrados por meio das
mascaras em nivel de cinza e binaria, mostrados nas Figuras 5.4a e 5.4b, respectivamente.
O algoritmo se mostrou robusto diante de mudancas de intensidade principalmente na

extracdo de vasos de maior calibre préximo ao nervo 6ptico.

Figura5.4. Nivels de saturacdo de oxigénio encontrados pelo método proposto em Arimoto et al. (2007),
usando mascaras de filtragem (@) em escala de cinza (b) em binario.
Ozawa (2004) implementou técnicas de processamento de imagens digitais
aplicadas em exames de retinografia, com o objetivo de destacar outros tipos de alteracdes

na retina. Foi utilizado um retinégrafo modelo NF-505 NIKON, e a camera digital do
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modelo D1X NIKON, juntamente com um software para captura das imagens,
enfatizando o sistema de cores RGB (red, green, blue), na aquisicdo e andlise das imagens
digitais. O sistema RGB de cores primarias é percebido no olho humano por meio de trés
pigmentos com comprimentos de onda: 450nm (azul), 530nm (verde) e 630nm(vermelho).
As Figuras 5.5 e 5.6 mostram duas imagens que foram encontradas utilizando as

componentes vermelha e verde respectivamente.

Fonte: (OZAWA, 2004).
Figura 5.5. Imagem obtida a partir da camada vermelha da imagem, dando destagque ao nervo 6ptico.

Fonte: (OZAWA, 2004).
Figura5.6. Imagem obtida a partir da camada verde daimagem, dando destague as regifes de artérias.

Nos altimos anos, foi desenvolvido um novo aparelho, ainda ndao disponivel
comerciamente, pela empresa Optical Imaging (Figura 5.7). Esse equipamento permite o
estudo da vascularizacdo da retina, de forma ndo invasiva, sem a necessidade da injecao
endovenosa de contraste e com Otima resolucdo das estruturas. Possui uma camera
fotografica acoplada a um conjunto de filtros, com comprimentos de onda que variam de
548 a 600 nm. Permite o estudo da perfusao capilar com mensuracdo da velocidade do

fluxo sanguineo, conforme pode ser observado nas imagens da Figura 5.8.
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.
<
i

F;)nte: http://www.opt-imaging.comV/rfi_descripti on.a;sp.
Figura5.7. Equipamento de imagem funciona daretina (RFI).

(d)

Fonte: http://www.opt-imaging.com/rfi_description.asp.
Figura 5.8. Imagens obtidas e processadas a partir de um equipamento de imagem funcional daretina,
mostrando (a) velocidade do fluxo sanguineo, (b) mapa de pefusdo capilar, (c) imagem multispectral para
quantificar a oximetria dos vasos (nivel de saturacdo de oxigénio nacirculagdo sanguinea), e na (d)
informagdes metabdlicas daretina.

CONSIDERACOES FINAIS

Diversos métodos propedéuticos estdo disponiveis ao estudo das alteragdes da retina,
possibilitando a identificacdo precoce de alteracdes ultraestruturais nao identificaveis ao
exame fundoscépico convencional. Isso contribui ao diagnéstico precoce das alteracdes
vasculares da retina na Hipertensdo Arterial Sistémica e no Diabetes Mellitus, permitindo
que os pacientes possam ser encaminhados ao tratamento adequado, buscando intervir

precocemente no processo patolégico inerente a evolugdo natural dessas doencas.

A vasta gama de algoritmos de processamento de imagens, com destaque aos
que utilizam func¢des de morfologia matemadtica, pode ser aplicada para aumentar a
sensibilidade dos métodos de imagem da retina. A geragdo de imagens morfofuncionais
da retina e o aumento da sua resolucao por meio do processamento digital por funcoes de

morfologia matematica abrem um amplo e inovador campo para pesquisa cientifica,
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refinam o estudo da fisiologia da retina humana “in vivo”, e contribuem com novas

estratégias propedéuticas para a prevengdo da cegueira.
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