A Manipulacido Temporaria de arquivos JPEG afeta a densidade
optica das imagens?
Does the temporary manipulation of JPEG archives affects the image’s
optical density?
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RESUMO

Para avaliar se a manipulagio temporaria de imagens digitais armazenadas no formato JPEG altera a sua densidade éptica, 26 radiogra-
fias periapicais de arquivo foram digitalizadas através de scanner, armazenadas no formato JPEG 12 e digitalmente reproduzidas trés vezes.
Um dos conjuntos ndo sofreu alteragdes e foi denominado JPEGd. Nos demais, as imagens foram importadas para o programa Adobe
Photoshop e submetidas a uma ou duas alteragdes, as quais foram desfeitas, sendo salvas, constituindo os conjuntos JPEG1a e JPEG2a,
respectivamente. O programa ImageLab foi utilizado para a subtragdo digital dos seguintes pares de imagens: JPEG x JPEGd; JPEG x
JPEG1a e JPEG x JPEG2a. Foram obtidos os valores médios de densidade éptica, bem como o desvio-padriio de cada imagem. Em todas
elas o valor médio foi 128, contudo observou-se variabilidade quanto ao desvio-padrdo. Os desvios-padrio médios (0,50, 1,47 e 1,50, para
JPEGd, JPEG1a e JPEG2a, respectivamente) de cada grupo foram submetidos 2 An4lise de Variancia, utilizando o delineamento em blocos
casualizados, complementada pelo Teste de Comparagdes Miltiplas Dunnet T3. Foram encontradas diferencas significativas nos valores de
desvio-padréo entre os grupos JPEG x JPEGd e JPEG x JPEG1a/JPEG x JPEG2a. Conclui-se que a manipulagdo de arquivos JPEG nzo
interfere no valor médio de densidade optica, contudo leva ao aumento do seu desvio-padrio, o que pode interferir nos estudos dessa

natureza.

PALAVRAS — CHAVE
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INTRODUCAO E REVISAO DE LITERA-
TURA

Nos tiltimos anos o avango tecnologico no
processamento de imagens digitais tem re-
presentado uma grande evolugo na area de
Radiologia Odontolégica, mudando o conceito
de imagem radiografica, permitindo que as
mesmas possam ser visualizadas em compu-
tadores, substituindo filmes radiograficos.
Métodos tém sido criados para melhorar o
diagnéstico com o auxilio de técnicas de pos-
processamento da imagem radiografica di-
gital, subtragfo radiografica e aplicagdo fil-
tros graficos (STELT, 1992).

Na imagem digital, um pixel é o equiva-
lente ao cristal de prata da emulsdo radio-
gréafica e contém uma orientagdo espacial e
uma informagdo a respeito de seu nivel de
cinza (FARMAN, SCARFE, 1994; KHADE-
MI, 1996). O processo basico do sistema
digital representa uma imagem como uma
grande tabela de nimeros, os quais podem
ser somados, subtraidos, multiplicados, di-
vididos, comparados, impressos e enviados
via linha telefonica pelo computador. Um pi-
xel possui forma, geralmente quadrada ou
retangular. Seu tamanho determina a granu-
lagdo ou méaxima resolugdo espacial do sis-

tema, pois pixels pequenos oferecem uma
resolu¢do melhor do que os pixels maiores.
A escala de cinza determina o nimero maxi-
mo de tonalidades que a imagem pode con-
ter, variando de O (preto) a 255 (branco)
nos sistemas de radiografia digital que utili-
zam o sistema 8 bits (KHADEMI, 1996).

Sao inegaveis as vantagens da tecnologia
digital em relagdo ao método convencional,
tais como a redugdo das doses de radiacdo
utilizadas, eliminagfo do processamento qui-
mico, visualizago instantdnea da imagem no
monitor, arquivamento das imagens em meio
digital, transmissfo dos dados e possibilida-
de de pos-processamento das imagens, alte-
rando suas caracteristicas, que transformam
esta modalidade em um instrumento muito
til em radiologia odontologica.

A subtragdo radiografica, recurso que
melhora sensivelmente o processo de diag-
nostico de alteracdes dos tecidos mineraliza-
dos, foi introduzida na Odontologia no inicio
dos anos 1980 e sua utilizagio tem sido
testada no diagnéstico de mudangas incipi-
entes no contettdo mineral dos tecidos den-
tario e 6sseo. Estudos clinicos tém demons-
trado que a técnica permite a detec¢do de
alteragdes no conteado mineral na ordem de

1 a 5%, apresentando alta sensibilidade e
especificidade (HAUSMANN et al., 1991;
JEFFCOAT et al., 1996).

No entanto, existem alguns requisitos para
que a imagem digital seja empregada e acei-
ta pela comunidade cientifica, fatores que
ditam que o sensor deve ser grande o sufici-
ente para mostrar no minimo um dente e suas
estruturas anexas, a dose de radiacio em-
pregada ndo deve exceder aquela utilizada
para a produgfo de imagem similar em fil-
mes convencionais, as propriedades da ima-
gem obtida devem ser iguais ou melhores
que a do filme e os sistemas digitais devem
ser acessiveis em um computador de uso
pessoal, devendo ser possivel armazenar
imagens sem perda de qualidade ou de in-
formagdo (NELWIG, WING, WELANDER,
1992).

Uma imagem digital intrabucal em méa-
xima resoluc¢fo pode atingir um tamanho de
arquivo de 100 a 250 kb. Dessa forma, o
armazenamento de imagens radiogréaficas
digitais pode ocupar vérios gigabytes de me-
moria do computador (PABLA, 2003). Para
resolver esse problema, algoritmos para com-
pressdo de imagens tém sido criados. Os
mesmos sdo capazes de reduzir o tamanho
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do arquivo da imagem digital e, dentre eles,
o mais comum é o formato Joint Photogra-
phic Experts Group (JPEG) (GURDAL, 2001).

De modo geral, quanto maior a compac-
tagfo maior a perda de qualidade da ima-
gem e menor o espago requerido em disco.
Quanto menor a compactagdo, menor a per-
da de qualidade e menos imagens se pode
armazenar em uma unidade de memoria.
Assim, acredita-se que quando uma imagem
é aberta em qualquer programa de edigdo,
o ideal é salvar uma copia da mesma no
formato Tagged Image File Format (TIFF), pois
qualquer modifica¢do que seja feita no origi-
nal pode acarretar a perda de qualidade,
uma vez que o formato JPEG resulta em per-
das a cada manipulagfio da imagem. O cor-
reto seria abrir a imagem original no modo
TIFF para trabalha-la novamente, evitando
assim perda de qualidade da mesma (NE-
GRAES, 2004).

Em estudo realizado para testar os for-
matos e tamanhos de arquivo, Fontanella et
al. (2003) verificaram que os formatos TIFF
e Bitmap (BMP - formato padrio Windows)
necessitam de, aproximadamente, 0 mesmo
espago em disco para armazenamento, en-
quanto que o JPEG resulta em arquivos com
tamanhos aproximadamente 35% menores
que os anteriores, sem prejuizo algum para a
realiza¢fo da subtracdo radiogréfica digital
quantitativa.

Contudo, nfio se encontrou na literatura
especializada estudo que verifique se a ma-
nipulagfo temporaria das imagens radiogré-
ficas digitais determina alteragdes em suas
propriedades originais que resultem em va-
riagBes da densidade 6ptica. Com o objetivo
de preencher essa lacuna na literatura, justi-
fica-se o presente estudo, no qual buscamos
verificar se a manipulagfo temporéria de
imagens radiograficas digitalizadas adquiri-
das no formato JPEG afeta a sua densidade
optica, medida por um programa de subtra-
¢do radiografica.

METODOLOGIA

Vinte e seis radiografias periapicais fo-
ram aleatoriamente selecionadas do arquivo
da disciplina de Radiologia Odontolégica do
Curso de Odontologia da ULBRA - Canoas e
digitalizadas por meio de um scanner Epson
Perfection 2500 (Epson - Long Beach - Cali-
fornia - EUA), com leitor de transparéncia e
mascara em acrilico preto para limitar a in-
cidéncia de luz e armazenadas em disco no
formato JPEG 12 (compressdo minima).

A seguir, no programa Windows Ex-
plorer, as imagens foram digitalmente repro-
duzidas trés vezes. O primeiro grupo, deno-
minado JPEGd, ndo sofreu nenhuma mani-
pulag@o. As imagens dos demais grupos fo-
ram importadas para o programa Adobe

Photoshop 7.0 (Adobe Inc. - San Jose - EUA)

e submetidas a uma ou duas alteracgdes -
realizadas com a ferramenta “pincel” - as
quais foram desfeitas e entfio as imagens fo-
ram salvas, constituindo os grupos JPEGla e
JPEG2a, respectivamente.

O programa ImagelLab v. 2.3 (Softium -
Sistemas de Informatica - Sdo Paulo - SP) foi
utilizado para a subtragfio dos seguintes pa-
res de imagem: JPEG x JPEGd, JPEG x
JPEG1a, JPEG x JPEG2a. No mesmo pro-
grama foram obtidos os valores médios de
densidade 6ptica, bem como o desvio-pa-
drfio da 4rea total de cada imagem.

RESULTADOS

Em todas as imagens resultantes da sub-
tragfo, para todos os conjuntos, o valor mé-
dio da densidade optica na area total da ima-
gem foi de 128. Contudo, houve variabilida-
de quanto ao desvio-padrdo em cada con-
junto de imagens, expressos na tabela 1. A
Analise de Variancia utilizando o delineamen-
to em blocos casualizados, complementada
pelo teste de Comparagdes Maltiplas de Du-
nnet T3, ao nivel de significAncia de 5%,
evidenciou diferengas significativas entre os
valores de desvio-padrdo médio das imagens
quando comparados os grupos JPEG x
JPEGd e JPEG x JPEG1a, bem como JPEG
x JPEGd e JPEG x JPEG2a. Nao foram ob-
servadas diferencas significativas quando
comparados os grupos JPEG x JPEGla e
JPEG x JPEG2a.

DISCUSSAO

Com o crescente avango das imagens
digitais, é inegavel a necessidade de racio-
nalizagfo do tamanho dos arquivos armaze-
nados em computador (GURDAL, 2001,
PABLA, 2003). O formato de arquivo JPEG
12 comprime imagens de radiografias intra-
bucais de forma satisfatoria, sem interferir
na sua interpretagdo (PABLA, 2003) nem nos
valores de densidade oOptica resultantes da
subtrag@o radiografica digital quantitativa
(FONTANELLA et al., 2003). Tal constata-
¢do esta de acordo com estudo realizado por
KOENIG et al. (2004) no qual foi testada a
hipotese de nfo haver diferenca significativa
na detec¢io de lesGes periapicais induzidas

Variabi]idadq dos desvios-padrio

quimicamente entre imagens sem compres-
sdo e imagens no formato JPEG na razdo de
compressdo 23:1 ou menos. Foi observado
nfo haver impacto da compressdo de até 28: 1
no formato JPEG.

Contudo, n3o foram encontrados na lite-
ratura estudos que referissem o efeito da
manipulagfio temporaria sobre a densidade
optica de imagens radiograficas digitais
JPEG. Além disso, na literatura da area de
fotografia, encontra-se que quando se traba-
lha uma imagem JPEG, mesmo com altera-
¢Oes aparentemente reversiveis, suas propri-
edades sdo irreversivelmente alteradas (NE-
GRAES, 2004). Isto talvez se deva ao fato
de que essas alteragdes tenham maior im-
pacto em imagens em cores do que naquelas
em tons de cinza no modo 8 bits, como é o
caso das radiografias.

No presente estudo ndo houve alteragdo
na densidade optica média das imagens
JPEG que tenha interferido na técnica de
subtrac@o radiografica, pois todas as ima-
gens de subtragfo resultaram em densidade
optica média igual a 128. Contudo, obser-
vou-se variac@o significativa do desvio-pa-
dréo dos valores de pixel. Esta, mesmo que
numericamente pequena, foi observada quan-
do as imagens foram temporariamente alte-
radas, comparativamente ao grupo controle
(JPEG X JPEGJ).

Tais resultados indicam que a manipula-
cdo de imagens radiograficas no formato
JPEG pode determinar diferengas estatisti-
camente significativas em estudos de densi-
dade optica, pois a maioria deles preocupa-
se em verificar diferencas sutis através da
técnica de subtracdo radiografica (HAUS-
MANN et al., 1991; JEFFCOAT et al.,
1996).

CONCLUSAO

A partir do exposto, conclui-se que a
manipulagdo temporaria de arquivos JPEG
n#o interfere na densidade optica média de
radiografias intrabucais, contudo leva a um
aumento do desvio-padriio da area exami-
nada, o que pode interferir nos estudos que
buscam identificar alteragdes incipientes no
contetido mineral dos tecidos.

Média

Maxi ‘:;

JPEG X JPEGd 26 0,50"
JPEG X JPEGla 2 147,
1,50

. JPEGXJPEG2a | 26

Desvio-padrido| Minimo
0,03 041 0,53
0.13 1,09 1,65
0,13 1,09 1,66

Médias seguidas de letras distintas diferem significativamente na Analise de Varidncia
utilizando o delineamento em blocos casualizados, complementada pelo Teste de Compara-
¢oes Mltiplas Dunnet T3, ao nivel de significancia de 5%.
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ABSTRACT

In order to evaluate if temporary mani-
pulation of digitized images acquired in the
JPEG format affects its optic density, 26 pe-
riapical radiographies were digitized, stored
in the JPEG 12 format and digitally reprodu-
ced three times. One of the sets did not suf-
fer any alteration and was called JPEGd. The
others had their image imported to the Ado-
be Photoshop program and were submitted
to one or two alterations, which were undone
and saved, constituting the JPEG1la and the
JPEG2a groups, respectively. The program
ImageLab was used for the digital subtracti-
on of the following pairs of images: JPEG x
JPEGd, JPEG x JPEGla and JPEG x
JPEG2a. The average density values were
obtained, as well as the standard deviation
of each image. In all of them the average
value was 128, however some variability was
observed in the standard deviation. The ave-
rage standard deviations (0.50, 1.47 and
1.50 for JPEGd, JPEG1a and JPEG2a, res-
pectively) of each group were submitted to
the Variance Analysis complemented by the
Multiple Comparisons Dunnet T3 Test. Signi-
ficant differences were found in the standard
deviation values among the JPEG x JPEGd
and JPEG x JPEGa/JPEG x JPEG2a. We
conclude that the JPEG file manipulation does
not interfere in the average value of optic
density, however it takes to the increasing of
the standard deviation, a fact that can influ-
ence studies of this nature.

KEYWORDS

Radiography, dental, digital. Subtraction
technique. Image processing, computer-as-
sisted.
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