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INTRODUCCION

Una cardiopatia coronaria es una enfermedad
cardiaca que provoca un suministro inadecuado de
sangre al muasculo cardiaco. Dichas enfermedades
se encuentran vinculadas a la acumulacion de
depésitos grasos y cerosos en el interior de las
arterias. Estos depdsitos estrechan levemente las
paredes del vaso, provocando que el corazdn reciba
menos sangre [1]. Es posible entender de esta forma
la importancia de la prevencion de dichas
patologias, destacando con ello que segun la OMS
las enfermedades cardiovasculares son la principal
causa de muerte en todo el mundo, correspondiendo
a 7,5 millones de personas por afio. Mediante la
prevencion primaria (intervenciones sanitarias) y
secundaria (farmacos), combinada con el cese del
consumo del tabaco, se podrian prevenir cerca del
75% de los episodios [2]. Durante el desarrollo del
trabajo nos centramos principalmente en cuatro
situaciones: Normal, isquemia, infarto y la
combinacion de las Gltimas dos. El primer caso se
produce cuando la perfusién no presenta ningln
inconveniente, en la isquemia existe un
estrechamiento arterial produciendo un
desequilibrio entre la vascularizacion sanguinea y
las necesidades de oxigeno del tejido; el infarto
implica la necrosis del tejido.

Durante un estudio de gammagrafia se utiliza un
material radioactivo que posee afinidad con el
tejido cardiaco y permite obtener informacion
funcional del mismo, que no podria obtenerse
mediante otras técnicas.

A partir de imagenes obtenidas en estudios de
perfusion miocéardica realizados en el Hospital
Cordoba, se busca detectar patologias coronarias
mediante una preclasificacion de las iméagenes
y proveer informacién objetiva sobre las lesiones
detectadas a fin de colaborar con el profesional
médico en el diagndstico.

MATERIALES Y METODOS

Para realizar el trabajo se cuenta con 125 imagenes
de diferentes pacientes, de estudios coronarios
obtenidas con un equipo de cdAmara gamma Siemens
Symbia E. Para realizar el estudio se utilizan dosis

bajas de un agente radioactivo y se lo realiza tanto
en reposo como en stress, éste Ultimo estado puede
ser producido por actividad fisica o bien a traves de
la administracion de un farmaco. A través de la
caracterizacion de la absorcion del marcador es
posible determinar zonas que no se encuentran
correctamente irrigadas.

Con el estudio se obtienen dos imagenes
representativas del corazén, denominados mapas
polares. Mediante el andlisis y la comparacion de
los mismos es posible conseguir una tercera imagen
y realizar una valoracion del estado general y la
irrigacion  del corazén. Para realizar el
procesamiento de la misma se utiliza el software
Matlab.

A partir de las imagenes se extraen 6 parametros
para cada una de ellas: Cantidad de tejido normal,
Cantidad de lesiones y Area y ubicacion del
centroide de las dos mayores lesiones. Para ubicar
los dltimos se realiza  previamente una
sectorizacion en 17 regiones segun el método
Cedars Sinai [3][4]. Con este elemento y mediante
un algoritmo propio, se determinan las arterias
afectadas por las lesiones. Acorde a la Fig. 1 se
puede determinar la relacion entre los segmentos
del corazén y las arterias, correspondiendo ellas a:
Arteria coronaria izquierda que se divide en
Descendente Anterior (LAD) y Circunfleja (Lcx) y
Acrteria coronaria derecha (RCA). Al profesional se
le brindard como informacion complementaria la
region de la lesion y las arterias comprometidas en
la misma.
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Fig. 1: Clasificacion del mapa polar segiin método
Cedars Sinai

Con los 4 parametros restantes de cada imagen
obtenemos un vector de caracteristicas para cada



paciente, formado por 12 valores. Estos seran
ingresados a una red neuronal cuyo objetivo es la
clasificacion automatica de las imagenes segun la
patologia que presenta. El tipo de red elegida es el
perceptén multicapa ya que tiene la capacidad de
generalizar y adaptarse a diferentes entradas de
manera correcta, aun no habiendo sido vistas
durante su fase de entrenamiento [5]. Los
parametros que son utilizados para crear la red tipo
corresponden 3 capas ocultas y una neurona de
salida. De esta forma existen 4 posibilidades a la
salida, correspondiendo cada una a un posible
diagnostico.
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Fig. 2: Estructura de una red percepton multicapa

Es necesario destacar la amplia base de imagenes
con las que se cuenta para el desarrollo, contando
por un lado con 75 iméagenes para el algoritmo, la
creacion y el entrenamiento de la red, mientras que
la simulacién se realizé con 58 imagenes.

RESULTADOS Y DISCUSION

Una vez finalizado el procesamiento se procede a la
aplicacién del mismo. Para ello se utilizan iméagenes
con distintas patologias, ya sea individuales o
combinadas y se realiza un analisis de los resultados
obtenidos para verificar la eficiencia del sistema.

El sistema completo permite determinar los
siguientes elementos:

o Patologia que sufre el paciente
o Area del corazon afectada
o Arteria afectada

Se procede a comparar los resultados previamente
obtenidos con los informes medicos de cada uno de
los pacientes procesados y de esta forma verificar el
funcionamiento.

El rendimiento del mismo se encuentra vinculado a
la cantidad de estudios que son procesados de
manera correcta. Distinguiendo por un lado la
arteria y el area afectada, donde se determinan de
manera correcta el 87,25% de los casos clinicos.

Mientras que se verifican un 82,70% teniendo en
cuenta la red neuronal.

Tabla 1: Resultados obtenidos de la red neuronal

Imagenes/Analisis Cantidad
Total de imagenes 58
Diagnostico correcto 48
Diagndstico incorrecto 10

Los resultados obtenidos poseen coherencia con los
informes brindados por el equipo médico, lo cual
permite la clasificacion de patologias coronarias y
la determinacion del area afectada. Como futuro
trabajo se propone el desarrollo de posibles
soluciones o tratamientos acorde a la patologia, la
complejidad y el nivel de afectacién.
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