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Resumo

O desenvolvimento de tecnologias associadas as imagens médicas (IMs), incluin-
do o advento dos equipamentos digitais de diagndstico por imagens, tem ofere-
cido subsidios importantes para pritica da Medicina. No entanto, a avaliacdao
de determinados exames clinicos baseados em imagens €, muitas vezes, bastante
dependente da experiéncia do profissional especialista na realizacdo dessa tarefa.
Neste trabalho, apresentamos o desenvolvimento de um conjunto de aplicagoes
baseadas em web que, ao disponibilizar um canal de comunica¢io vazado em
ambiente colaborativo e altamente interativo, viabiliza a colaboragido entre pro-
fissionais da 4rea da Saudde, sem considerar a localizagio geografica, e permite
o compartilhamento de opinides € a troca de dados e informagdes clinicas num
dominio especifico. Utilizando a natureza onipresente da internet e padrdes para
troca de IMs e informacdes associadas, este conjunto de aplicagdes potencializa o
rompimento das barreiras de tempo e distancia no desenvolvimento de atividades
colaborativas na prética da Medicina.
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Chat for clinical diagnosis

Abstract

The development of technologies associated with medical images, including the
advent of digital devices for medical diagnosis by images has offered important
aids to the practice of the Medicine. However, the evaluation of some image-
based clinical exams is often very dependent on professional practice. In this
work, we present the development of a set of web-based applications that offers a
media, such as a collaborative and highly interactive environment, which allows
healthcare personnel to collaborate with their peers, regardless of geographic
location, sharing opinions and exchanging clinical data and information in a spe-
cific domain. Making use of the internet’s omnipresent nature and standards for
exchange medical images and related information, this set of applications makes
feasible the breaking of the barriers of time and distance in the development of
collaborative activities in the Medicine practice.
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Intfroducdao

As tecnologias associadas a imagens médicas (IMs) em formato digital
tém oferecido subsidios importantes para a pratica da Medicina moderna
(SanTos, 2001). Tais imagens, amplamente utilizadas na prestagio da
assisténcia a saude, oferecem niao apenas uma forma de visualiza¢iao de
orgaos, tecidos, ossos e outras estruturas do corpo de um paciente, mas
também um meio para monitorar os efeitos de tratamentos e auxiliar no
planejamento de cirurgias.

Tradicionalmente, apés a realizagdo de um exame envolvendo os
processos de aquisi¢cao de dados e das IMs, um profissional especializado
incumbe-se da elaboracdo do laudo clinico que acompanhara esse exame.
Em muitos casos, porém, mais especificamente no das IMs de diferentes
modalidades, a andlise de certos exames depende amplamente da experi-
éncia do radiologista ou clinico especialista.

Muitas institui¢des tém dificuldades de manter, em suas dependén-
cias, profissionais especializados que possam fornecer o laudo ou mesmo
uma segunda opinido sobre um exame clinico, em razao dos aspectos
econdmicos e de sua localizagao geografica, pois estdo localizadas em
regides distantes de centros especializados de pesquisa e diagnostico.
Nessas regioes, a presenga de profissionais com determinada especiali-
zag¢do € pouco comum. Mesmo naquelas em que hda maior concentracdo
nem sempre ¢é possivel reuni-los numa sala, para apresentar e discutir um
caso clinico.

Assim, existe a necessidade de contato colaborativo entre os profis-
sionais, muitas vezes em tempo real, com o intuito de trocar experiéncias
e interagir visando a melhoria da assisténcia clinica ao paciente. Nesse
contexto, sugerimos um conjunto de aplicagdes com o principal objetivo
de oferecer a cada profissional um canal de comunicac¢do altamente inte-
rativo que viabilize a troca de experiéncias e discussao de exames clinicos
baseados em imagens, rompendo as barreiras de tempo e distancia.

Nossa motivacdo reside na inexisténcia de aplicagdes especificas e
destinadas a tal finalidade. As aplicacdes existentes sao de carater bastante
genérico e exigem um alto investimento em tecnologia, o que inviabiliza
sua maior utiliza¢ao; além disso, oferecem poucos recursos que as tornam

atraentes para usudrios da drea médica.
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1. Métodos e técnicas

Com a digitalizacdo das IMs e o advento dos equipamentos digitais
de diagnostico, tornou-se possivel a manipulacido direta dos dados que
compdem essas imagens. Porém, somente em 1993, foi homologada pelo
comité American College of Radiology — National Electrical Manufacturers
Association (ACR-NEMA) a ultima versdo da especificagio completa de
um padrio, designado Digital Imaging and Communications in Medicine
(Dicom), com ampla aceitaciao pelos fabricantes e comunidade usuaria,
para comunicacdo e arquivamento de IMs em formato digital, sem con-
siderar o fabricante do equipamento/sistema gerador da imagem. Dicom
é resultado do aperfeicoamento de especificagoes anteriores: ACR-NEMA
1.0 (1985) e ACR-NEma 2.0 (1988) (ACR-NEMma, 1998).

A internet e outras ferramentas e tecnologias complementares tém
sido amplamente utilizadas na area da saude (STAMPATH-KUMAR et al.,
1997), entre outras finalidades, na transmissdo de arquivos, acesso as in-
formagoes de um Picture Archiving and Communications Systems (PAcs)
e propostas de Telemedicina e Teleradiologia. Com o uso do canal de
comunicagdo que a internet disponibiliza, desenvolvemos as aplicagoes
deste trabalho, considerando a necessidade de interoperabilidade e a hete-
rogeneidade de informacdes e sistemas existentes no ambiente clinico.

Esse conjunto de aplicagdes, denominado chat de diagnostico clinico,
foi totalmente escrito em linguagem Java e fundamentado no uso de um
toolkit Dicom (SaNTOS, 2001), amplamente utilizado no meio clinico.
O trabalho visa disponibilizar um meio de comunicac¢do, em tempo real,
que configure um ambiente colaborativo e altamente interativo, em que
os usudrios possam discutir exames clinicos, enviando comentdrios e
anotacoes em IMs. Algumas das caracteristicas desse conjunto de apli-
cacoes sao:

1)100% compativel com a linguagem Java, disponivel por meio do
pacote Java Development Kit (JDK) da Sun Microsystems (SUN,
2001);

2) Possibilidade de execu¢ao em diferentes plataformas de hardware e
software;

3) Transmissdo em tempo de execugao, multiponto, de dados multimi-

dia, como graficos, textos e sons.



A Figura 1 mostra, de maneira geral, a arquitetura do modelo de im-
plementag¢io do chat para diagndstico clinico. Tal arquitetura é composta

de um servidor da aplicacgdo e seus clientes (usudrios do servigo).

Servidor
Cliente Cliente

Cliente Cliente

Cliente Cliente

Figura 1- Modelo de implementacdo do chat para diagnéstico clinico.
Fonte: Elaboracdo propria.

O software servidor, como mostra a Figura 2, faz o gerenciamento
de todas as conexdes dos clientes, mantendo as caracteristicas e defini¢des
das salas, enquanto registra todas as conexdes. O servidor suporta comu-
nicacdo full-duplex, multipontos, envolvendo um numero arbitrario de
clientes conectados via Transmission Control Protocol/Internet Protocol
(TCP/IP), baseado em Java Sockets (YOURDON, 1996). Nao obstante,
oferece suporte eficiente a comunicacdo por meio de multiplo envio de
mensagens (multicast message communications), tarefa realizada por um
método de envio que permite ao usudrio (cliente) definir quem recebera
sua(s) mensagem(ns).
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Figura 2 - Servidor do chaft.
Fonte: Elaboracdo propria.

Outra caracteristica relevante das aplicacdes aqui desenvolvidas é a
possibilidade de criacdo de salas (sessdes) segundo um critério e/ou neces-
sidade de cada usudrio, para organizar listas ou comunidades destinadas
a discussoes particulares. Dessa forma, cada cliente podera criar a propria
comunidade ou lista personalizada para discussdo e controlar totalmente
as permissoes e restricdes de acesso a sua comunidade.

Toda comunicagao esta baseada no protocolo TCP/IP. Quando o
servidor € inicializado, cria-se uma porta que ‘ouve’ e atende as requisi-
¢oes de conexdo dos clientes. O servidor nio inicia qualquer a¢do, a ndo
ser em resposta a requisi¢ao de cliente.

Analogamenteao servidor existem os softwares-clientes. Relembrando
que o principal objetivo deste trabalho é criar um ambiente colaborativo e,
ao mesmo tempo, altamente interativo, estabelecemos que essa aplica¢do
deveria oferecer condi¢des para que profissionais da area Médica pudes-
sem discutir casos clinicos, em especial imagens. Para isso, projetamos
um ambiente de discussdo em tempo real, envolvendo execugao de casos
clinicos baseados em IMs, de forma a permitir que os usudrios enviem
mensagens (texto e/ou voz) e, com o uso de ferramentas de desenho,
facam anotagdes sobre a IMs e depois as transmitam aos clientes para

que possam visualiza-las. Assim, a aplicagdo, no lado cliente, mantém
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algumas das principais caracteristicas disponiveis nos tradicionais chats
de sites da internet, como a possibilidade de enviar mensagens privadas e
salas especialmente definidas para diferentes grupos de usudrios. Aliado a
essas caracteristicas, o trabalho possibilita:

e Abrir IMs padrio ACR-NEmaA 1.0, 2.0 e Dicom 3 e apresenta-la a
comunidade (usudrios da sala);

e Criar anotacdes sobre a IMs, com o uso de ferramentas, tais como
contorno a mao-livre, linhas, retingulo, circulo, texto e selecao de
cores para a caneta de desenho;

® Anotar sobre a imagem, utilizando-se as ferramentas graficas, levando
a transmissao e visualizagido instantadnea da anota¢io pelos clientes
que participam da discussdo;

* Enviar mensagem em forma de texto a um usudrio ou grupo de
usuarios;

e Além das mensagens de texto, cada usudrio pode enviar mensagens
como sendo narragdes (voz) aos outros usudrios ou a um usudrio

e/ou grupo de usudrios em particular.

A Figura 3 apresenta a interface disponibilizada aos clientes do chat.
A interface possui uma drea em que é exibida a imagem, abaixo da qual
estdo as ferramentas graficas para anotagdes; ao lado, a area da confe-
réncia, a lista de usudrios conectados, area para envio de mensagem, os
controles da sala e botao para envio de voz, e no canto inferior direito, os

controles da conexiao com o servidor.

Figura 3 - Interface do cliente do chat.
Fonte: Elaboracdo propria.
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A imagem visualizada no chat é padrao Dicom, com ou sem compres-
sdo. O chat esta preparado para exibir imagens tanto estaticas quanto di-
namicas. No entanto, a anotacao € feita em cada quadro, ou seja, para cada
quadro ha um conjunto de anotag¢Ges que ndo altera o arquivo original.

Por se tratar de aplicagio clinica que envolve a transmissao de IMs
bem como a disponibilizagao dessas imagens para ensino e pesquisa, e
considerando que tais imagens trazem consigo informag¢des demograficas
do paciente, sobretudo o nome e identificagdo, apés a abertura e antes de
sua transmissao, as IMs, manipuladas como um objeto de informagdes
Dicom, passam por um processo de ‘anonimagao’. Esse processo consiste
em retirar do cabegalho (header) do objeto Dicom as informacdes que
possam, de alguma maneira, identificar o paciente. Tal processo ndo
altera qualquer informagdo na imagem ou conjunto de imagens da série
pertencente a um estudo clinico.

Para troca de informagdes entre os clientes (embora o protocolo de
comunicacio seja TCP/IP), escrevemos um protocolo para o tratamento e co-
dificagdo das mensagens e comandos que estardo trafegando entre os clientes
e aplicagdes. Para o envio de voz, o som é capturado, bufferizado e remetido
imediatamente aos usudrios, como uma mensagem, por meio do protocolo
User Datagram Protocol (UDP). Embora esse protocolo nao oferega qualquer
mecanismo para corre¢ao de erros de transmissao de dados (Couch, 1999),
possibilita o envio de dados a um menor custo de transmissao, considerando

o tamanho do pacote de dados para a transmissdo de voz.

2. Resultados

Num ambiente em que muitas vezes se faz necessaria a disponibili-
dade de uma infra-estrutura adequada ao desenvolvimento de atividades
colaborativas, a utilizacdo de aplicagbes computacionais com essa carac-
teristica constitui uma inovagao de grande valia. Nesse contexto, a visio
dessas aplicagcdes computacionais colaborativas pode envolver diferentes
abordagens, entre elas:

1) O uso de aplicacdes concorrentes;

2) Conjunto de aplica¢des multiusudrio;
)
)

3

4)Interagoes em ambientes virtuais.

Apresentacdes distribuidas sobre a rede;



A abordagem descrita neste trabalho foi inicialmente testada
durante seu desenvolvimento como um protétipo em laboratério. Nesses
testes, utilizamos um namero reduzido de computadores-clientes numa
rede local. Tais testes serviram para verificar e validar a funcionalidade
do conjunto de aplicagdes, que respondeu satisfatoriamente as nossas
expectativas. Dentre os resultados obtidos, destaca-se, com outras
aplicacdes, a apresentacdo desse conjunto, com caracteristicas inéditas,
em uma das conferéncias do JavaOne 2002 (NArRDON; LEAO, 2002),
relatando a experiéncia do Brasil na implantagao e desenvolvimento de
aplicacdes clinicas com a tecnologia Java.

O desenvolvimento do protocolo para troca de dados entre as apli-
cacdes citadas neste trabalho viabiliza a conexdo de clientes escritos em
outras linguagens, além de Java, que poderdao conectar-se ao servidor de
chat, bastando reagir coerentemente ao modelo de mensagem especifi-
cado pelo protocolo de comunicagao do chat. Adicionalmente, a imple-
mentacdo desse protocolo tornou viavel a constru¢do de mecanismos de
seguranca e autenticagdo dos clientes e informagdes que trafegam pela
infra-estrutura.

O trabalho oferece a abstracdo basica de uma sessio, ou seja, um
grupo de objetos associados por meio de um padrio comum de comuni-
cacdo, em conjunto com o envio multiplo de mensagens. Em adicdo, esta a
possibilidade de envio simultaneo de voz. A utilizacio do protocolo UDP
propiciou a abertura de um outro canal especifico para a transmissao de
voz, 0 que permitiu fazer anotagdes, narra-las e transmiti-las, simultanea-
mente, aos demais usuarios.

Uma possibilidade de uso desse conjunto de aplicagdes estd na cons-
trugao de bases de IMs que podem armazenar progressivamente o conhe-
cimento de especialistas envolvidos em discussoes, preservado o conteudo
das informacdes que trafegam por essa infra-estrutura. Outra forma é
disponibilizar o acesso as informagdes dessa base, como um recurso a
mais para o desenvolvimento das atividades de ensino e pesquisa. Para
tais atividades, considerar-se-3o os aspectos éticos, de seguranca e priva-
cidade das informagoes.
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3. Discussdo

Atualmente, uma palavra bastante utilizada em computagdo € in-
teroperabilidade, no amplo sentido de integra¢ao e disponibilizagiao de
recursos. Normalmente, institui¢des investem muito em solugdes que
buscam a integra¢do da informacdo dentro e fora do ambiente clinico,
por meio da conexdo com outros servigos de saide tanto da rede publica
quanto privada (LEAo, 2001). Aliado ao esfor¢o de integracdo dessas
informacoes, estd o desenvolvimento de atividades colaborativas com o
intuito de melhorar a assisténcia clinica.

O ambiente clinico é tipicamente caracterizado por sua natureza
distribuida e heterogénea. Em muitas situagoes, essa distribui¢iao de recur-
sos, envolvendo profissionais, equipamentos e servi¢os, nio é homogénea
numa certa regido. Este trabalho procura minimizar tais diferengas de
recursos, tanto humanos quanto tecnoldgicos.

O desenvolvimento desse conjunto de aplicacdes baseado na natu-
reza onipresente da internet, com uso dos recursos e portabilidade da
linguagem Java e do padrao Dicom, possibilitou sua interface universal.
O padrdao Dicom viabilizou a utilizagio de IMs em sua forma original,
sem a necessidade de converté-las para outro formato, o que poderia levar

a perda ou adi¢ao de informacaes.

Conclusdo

O rompimento das barreiras de tempo e distincia em atividades
clinicas constitui uma tarefa importante e, muitas vezes, imprescindivel,
principalmente quando se trata da integra¢io de informagdes clinicas
envolvendo regides menos privilegiadas. A internet surge como recurso
facilitador dessa atividade, viabilizando a criacio de um canal para
pratica de atividades colaborativas e interativas, independentemente da
localizagdo geografica. Destaca-se também a necessidade e utilidade de
manter arquivado e disponivel o conhecimento de especialistas. Nesse
sentido, o chat de diagndstico clinico disponibiliza esse ambiente cola-
borativo e altamente interativo para construg¢do e disseminacdo desse

conjunto de conhecimentos.
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