
O sistema de angiografia digital que 
usamos em nosso serviço é constituído 
por um retinógrafo Topcon TRC-50X, 
um sistema computadorizado de ima
gem ligado a um monitor de alta reso
lução e uma videoimpressora colorida 
Sony-UP 5200MD. 

As imagens são enviadas diretamente 
ao sistema computadorizado, através de 
uma câmera de vídeo (CCD) acoplada 
ao retinógrafo, ou, também, por um co
mando do operador; elas podem ser 
registradas num filme de 35mm, para 
uma simples angiografia convencional, 
independente çlo sistema. As imagens 
enviadas ao sistema computadorizado 
são captadas pela unidade central de 
processamento e digitalizadas . 

O sistema possui uma memória cor
rente (buffer), que pode captar até 59 
imé;lgens de um mesmo paciente . Essas 
imagens são dispostas, 1 6 , de cada vez, 
em outro monitor adicional para serem 
selecionadas e, a seguir, armazenadas 
temporariamente no disco rígido ou, 
então, definitivamente num disco ópti
co de 940MB. 

O sistema tem arquivos de pacien
tes, patologias, imagens e dados do 
paciente . Também é dotado de uma 
série de programas para melhorar a 
imagem, aumentando ou diminuindo o 
contraste e o brilho, estudo de relevo, 
positivo e negativo, das imagens, pseu-
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docolor e zoom. Há também progra
mas para medir distâncias entre 2 pon
tos dentro de uma imagem, com preci
são de 1 / l OOOmm, perímetro, área e 
programas de densitograma de linha e 
de área. 

O sistema de angiografia digital tem 
múltiplos objetivos, tais como: melho
rar a resolução de imagens, entregar 
imediatamente o laudo e o angiograma 
ao paciente, baratear os custos, ter dis
ponibilidade permanente da lista de 
pacientes com suas patologias e ima
gens, acompanhar os pacientes, utili
zar dados para trabalhos científicos e 
didáticos.  

É surpreendente a rapidez e a facili
dade de se obter excelentes "slides" 
para atividades didáticas por um custo 
reduzido (apenas filme de slide, reve
lação e moldura) . Tecnicamente é mui
to simples, basta dispor de uma câmera 
fotográfica frente ao monitor, fixa num 
tripé ,  conectada a um disparador e 
orientar-se pelo fotômetro. 

Ainda com relação ao aspecto didá
tico, principalmente num hospital-es
cola, é interessante a possibilidade de 
outros colegas, residentes ou alunos 
acompanharem no monitor a seqüência 
de todas as fases do exame. É desagra
dável ao operador ser interrompido fre
qüentemente numa angiografia con
vencional, para uma "olhada" rápida 
de outros colegas, sem dúvida, com 
mínimo aproveitamento, ao passo que, 
no sistema digital, tal inconveniente 
desaparece. 

Como todo o material está sempre 
disponível e acessível, toma-se muito 
mais fácil e rápida a preparação de ati
vidades científicas, aulas, reuniões e 

trabalhos.  Por exemplo: se determina
do médico quer fazer um trabalho de 
uma patologia, o sistema fornece ime
diatamente a relação de pacientes des
se médico com a patologia escolhida e 
respectivas imagens. 

Os casos raros ou sem diagnósticos 
podem ser mostrados aos colegas visi
tantes experientes, bem como podem 
ser gravados num disco óptico e leva
dos para apresentações em outros cen
tros .  Eventualmente, em casos conve
nientes, pode-se, eticamente, mostrar 
no monitor as imagens ao paciente ou 
ao acompanhante . Eles ficam muito 
curiosos e compreendem melhor a sua 
patologia. 

Imagens 
O sistema dispõe de programas para 

melhorar a resolução das imagens e 
sua análise. 

Na angiografia convencional, temos 
um excelente angiograma quando os 
meios estão transparentes e as pupilas 
dilatam bem, porém quando isso não 
ocorre, perde-se muito a resolução . No 
sistema de angiografia digital, graças 
às múltiplas possibilidades de melho
rar a imagem, ajustando o contraste e o 
brilho, há um significativo ganho de 
resolução dos detalhes da imagem, que 
pode ainda ser analisada com o zoom. 

Quando a pupila não dilata bem, 
aumenta-se o flash de 50 para 75 ou 
1 00 watts para conseguir uma imagem 
melhor, o que não se consegue numa 
angiografia convencional , onde, nor
malmente, usa-se o flash de 200 a 300 
watts. Uma angiografia, às ve·zes, im
praticável no sistema convencional, 
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devido uma parcial opacificação de 
meios ou pupila pouco dilatada, poderá 
ter uma melhor definição no sistema 
digital , graças aos programas para me
lhorar a resolução e análise de imagens 
(Figura 1 ) .  

Figura 1 :  Pupi la pouco di latada, com evidente 
melhora da resolução da imagem dos capi lares 
perifoveolar e do defeito do epitél io pigmentar 
retiniano macular temporal do olho esquerdo. 

Os mm1mos detalhes que se obser
vam na angioscopia no momento do 
exame , como exemplo ,  um epitélio 
retiniano subnormal na fovéola, apare
cem fielmente no monitor e na impres
são, o que na maioria das vezes não 
ocorre nas fotos da angiografia con
vencional . E, além disso, o sistema 
digital tem a vantagem de "trabalhar", 
definir melhor os detalhes dessas ima
gens com os recursos disponíveis (Fi
gura 2) .  

É impressionante a definição de de
talhes que se observa na angiografia da 
íris no sistema digital, a visualização 

Figura 2 :  Hemorragias intra-retinianas profundas, 
microaneurismas com hemorrag ias, pequenas 
exosacu lações aneurismáticas na parede venosa. 
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de vasos e de vazamentos .  Quando se 
usa o campo de 20 graus com o zoom, 
a pupila ocupa, praticamente, toda a 
tela do monitor, com excelente resolu
ção, o que não ocorre no sistema con
vencional (Figura 3 ) .  

Figura 3 :  Paciente com seqüela d e  uveíte anterior, 
s inéquias posteriores, d i latação de vasos da íris, 
vazamento da parede vascular. 

No estudo de relevo, a imagem apa
rece como a superfície branca e irregu
lar da lua; ela fica mais elevada onde 
há maior concentração do corante . Um 
vaso com corante aparece como um fio 
branco e elevado. O edema cistóide de 

mácula apresenta uma elevação irregu
lar macular com uma pequena depres
são central correspondente à fovéola 
(Figura 4) . Uma cicatriz de laser apare
ce como uma depressão circundada por 
uma pequena elevação, correspondente 
à fluorescência da coriocapilar adj a
cente . 

Outras vantagens 
Na angiografia convencional com 

2 , 5ml de fluoresceína sódica a 20% 
endovenosa obtém-se um bom pad,ão 
de angiograma. Na angiografia digital 
podem-se usar doses menores ,  1 a 
l , 5ml do contraste, o que é bom para 
diminuir os efeitos secundários  da 
fluoresceína, principalmente nas pes
soas idosas, cardiopatas,  nefropatas, 
crianças etc . . . .  Nesses casos, aumenta
mos um pouco a intensidade do flash, 
ou melhoramos as imagens com os re
cursos do sistema. 

A possibilidade de receber o resul
tado Jogo após o exame evita uma série 
de transtornos e aborrecimentos ao pa-

Figura 4 - À esguerda: obstrução da artéria temporal inferior, com o seu le ito vazio, enquanto está cheio 
o le ito venoso. A direita: edema cistóide de mácula, com elevação i rregular macular e uma depressão na 
área foveolar. 
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ciente, principalmente para quem resi
de no interior, como: estada, retorno, 
gastos, problemas familiares etc . . . .  Por 
outro lado, facilita também ao médico 
solicitante do exame: para elucidação 
dignóstica rápida, tratamento ou acom
panhamento clínico, documentação, 
laser no mesmo dia. 

Na angiografia digital não se usa 
filme como na convencional ; nesta há 
possibilidade de múltiplos erros como: 
esquecimento de colocar o filme, não 
rodar o filme, desvio de filme, má re
velação do filme ou do papel ,  reve
lador velho etc . . . .  Somam-se ainda ou
tros inconvenientes, como: levar e bus
car o material, tempo de revelação do 
laboratório, arquivo dos angiogramas, 
envio pelo correio etc . . .  

Evidentemente, nem todas a s  foto
grafias reveladas no sistema conven
cional são aproveitadas. Provavelmen
te 20% são descartadas, a um custo de 
0,90 reais ou um dólar cada. Enquanto 
que no sistema digital, imprimem-se 
somente as imagens escolhidas, não há 
perda de fotos. Pode-se dispensar a impres
são de imagens quando o fotocoagulador 
está próximo ao sistema digital. 

O programa de medidas possibilita
nos verificar os diâmetros, perímetros 
e áreas de lesões suspeitas no fundo de 
olho ou na íris, bem como diâmetros e 
área da escavação da papila para poste
riores comparações nos pacientes com 
glaucoma ou suspeitos .  
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Porém no sistema digital, não se 
consegue tão boa estereopsia como no 
sistema convencional . 

O sistema digital possibilita, tam
bém, o uso da indocianina verde, que 
permite uma melhor definição de 
membranas neovasculares sub-retinia
nas do que a fluoresceína sódica. 

Exame 
na angiografia digital podem-se re

gistrar até 59  imagens de um mesmo 
paciente, que ficam na memória cor
rente (buffer) . Normalmente tomamos 
de 1 6  a 30 imagens de cada paciente . A 
seguir essas imagens são expostas, 1 6, 
de cada vez, no monitor, para serem 
apagadas as que não interessam e se
rem arquivadas temporariamente no 
disco rígido somente as selecionadas. 
Esse disco rígido tem capacidade de 
armazenar aproximadamente 650 ima
gens, portanto elas devem ser copiadas 
definitivamente no disco óptico e apa
gadas para liberar novamente o disco 
rígido. 

O disco óptico tem 470MB cada 
lado, com capacidade de 2043 ima
gens, em cada lado. Do disco rígido ou 
do disco óptico, as imagens são envia
das ao monitor para serem melhoradas 
quando necessário e selecionadas para 
impressão. 

Custos 
Cada folha de impressão do sistema 

digital custa aproximadamente 1 ,60 
dólar. Pode-se imprimir uma, quatro 
ou nove imagens em cada folha, gas
tando-se uma média de duas folhas por 
paciente. Esse sistema pode ser adapta
do a uma impressora tipo laserjet com 
papel de xerox, reduzindo a um custo 
mínimo a impressão das imagens. 

No sistema convencional gasta-se :  
filme, revelação do filme e 0,90 reais 
(aproximadamente 1 dólar) por foto
grafia. Evidentemente, nem todas as 
fotografias pagas são aproveitáveis ,  
aproximadamente 20% são desperdiça
das, enquanto no sistema digital , são 
impressas somente as selecionadas. Se 
tirarmos uma média de 1 O a 20 foto
grafias em cada angiograma, podemos 
ter uma base da economia que o siste
ma nos oferece num ano, conforme o 
número que examinamos por dia. 

O custo aproximado do sistema de 
angiografia digital disponível em nos
so meio é de 80mil a 1 20mil dólares .  
Esse sistema tem um custo inicial mui
to alto, mas dilui-se ao longo dos anos.  
Compensa tê-lo quando se aproveita o 
seu potencial e tem-se um número ra
zoável de exames diários. 
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