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INTRODUÇÃO  

As características principais associadas à 
qualidade da imagem e que indicam o 
desempenho de um tomógrafo são: 
resolução espacial e de contraste, 
linearidade, ruído e artefatos. O exame 
radilógico depende de um balanço 
adequado à qualidade da imagem e dose 
no paciente. Aumentando o produto 
corrente tempo (mAs), por exemplo, diminui 
o ruído porem aumenta a dose no paciente. 
Atualmente são utilizados filtros de 
reconstrução, para remover os 
componentes de frequência dos dados de 
transmissão responsáveis pela borrosidade 
na imagem, possibilitando reduzir o ruído 
sem a necessidade direta de aumentar o 
mAs. 

OBJETIVO 

Neste trabalho foram estudados filtros de 
reconstrução utilizados em exames de 
rotina de crânio em um equipamento Philips 
Brilliance 40 e suas influências na 
qualidade da imagem.]. 

METODOLOGIA 

Foi utilizado o manual do fabricante para 
analisar as diferentes possibilidades de 
filtros contidas no equipamento. Foi 
utilizado um simulador ACR para avaliação 
dos seguintes critérios de qualidade da 
imagem: linearidade do número de CT, 
espessura de corte, resolução de contraste, 
uniformidade do número de CT e ruído da 
imagem. O estudo foi realizado em um 
equipamento Philips Brilliance 40. O 

simulador foi irradiado com três valores de 
corrente com diferentes filtros de 
reconstrução, mantendo constantes os 
outros fatores de técnica. Inicialmente foi 
irradiado com o filtro padrão na rotina do 
hospital (UB) e posteriormente foram 
utilizados mais dois filtros (UA e UC) para 
fins de comparação.    

RESULTADOS 

Os resultados obtidos para linearidade do 
número de CT não mostraram diferenças 
relevantes para os diferentes filtros. As 
resoluções de baixo contraste foram 
satisfatórios para uma reconstrução 
utilizando o filtro UA com intervalos de 
corrente entre 300 a 360 mAs. Para 
resolução espacial, utilizando uma corrente 
de 375 mAs e 250 mAs, os filtros UA e UB 
mostram-se satisfatórios, para 300 mAs os 
filtros UA e UC ficaram dentro do esperado. 
Para testes de ruído e uniformidade os 
resultados mostraram que o filtro UC possui 
valores de ruído muito elevado em relação 
aos filtros UA e UB, que apresentam 
valores de ruído próximos. 

CONCLUSÕES 

A seleção do algoritmo de reconstrução 
envolverá sempre uma relação entre 
resolução espacial e contraste e dose. A 
escolha dos parâmetros depende do tipo de 
visualização requerida para diagnóstico. Por 
exemplo, para detectar objetos com baixo 
contraste como pequenas lesões no fígado, 
normalmente são escolhidos algoritmos UA 
e UB. Por outro lado, para detectar 
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anomalias no pulmão ou osso temporal são 
escolhidos os algoritmos UC. 
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