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RIS, PACS.
Filmnélkiili radiolégia

Digitalis kontra analog

Adatokat, ezen beliil képeket, alapvetéen két formaban tarolhatunk: analég és digitalis formaban. A
rontgen diagnosztikéban keletkezo képek, ritka kivétellel (pl. atvilagitd video jele) digitalisak. A rtg-
filmen ugyanis a kép molekularis szinten digitalis, hiszen az emulzi6 molekulai két allapotban
létezhetnek: vagy fénygerjesztetten, vagy érintetleniil. Ennek megfeleléen hivas utan vagy feketék
lesznek, vagy nem. Az ultrahang, DSA, CT, MRI, szcintigrafia képalkotasa koztudottan digitalis.
Konvencié csupén, hogy ezen adatokat rtg vagy Polaroid filmen, video szalagon, hépapiron taroljuk,
szamitogépes feldolgozas szamara hozzaférhetetlen formaban. A rtg-filmen valé téarolas fizikailag
digitéalis ugyan, de a szamitogép szempontjabol - analdg, tehat gyakorlatilag ide soroland.

A kép lehet &ll6 vagy mozgo6, lehet fekete-fehér vagy szines, lehet kétdimenzios és haromdimenzios
(CT, MR, hologréfia), kiilonbozo felbontast, szinmélységii, képvaltasi frekvenciji (sebességfl),
néma vagy hangos (szivhangok, Doppler jel, stb.), toméritett vagy nem. Az anyaggal ellentétben,
mely nem vész el csak atalakul, a kép informacié tartalma bizony elvész nem megfeleld felvétel,
tomorités, rogzités, tarolds, olvasas, hibajavitas vagy tovabbitas technika esetén.

Az irodalom feldolgozasa sordn szembetliné volt, hogy az 1986 és 1992 kozott megjelent cikkek
dont6en szkeptikusan tekintenek a digitélis radiologia eszkoztarara, jobbik esetben egyenértékiinek
talaltak a digitalis és hagyoményos képek diagnosztikus értékét. Az 1992 utan megjelent anyagok
szinte kivétel nélkiil jobbnak értékelik a digitalis képalkotast a hagyoméanyoshoz képest. Ez
magyaréazhato részben egy szemléletvaltassal is, elsésorban azonban a digitélis képakvizicio, tarolas
¢s megjelenités eszkoztaranak rendkiviil gyors fejlodésével. Néhany év alatt tobb generacionyi valtas
tortént a technikaban, ami drasztikus képmin6ség javulast eredményezett.

Gondoljuk végig, mi indokolja a digitalis képalkotas és kezelés alkalmazasat a radiologiaban és mi
sz0l ellene.
Elonyok:

1. A digitalisan tarolt kép manipulalhato a monitoron, ezzel a diagnosztikus folyamat
eredményesebbé teheté (elsosorban az ablakozasi technika segitségével). Kozvetleniil
végezhetok mérések a monitor képerny6jén (szivnagysag - gondoljunk csak a hagyomanyos rtg
felvételek bizonytalan nagyitasara, keriilet, teriilet, sugérabszorpcid, 4tlagszamités.
Alkalmazhatok kilonbozé filterek, matematikai eljarasok, élesités, simitas, subsztrahélas,
kontraszt véltoztatas, stb.).

Az informacié modosulas és veszteség nélkiil tarolhato évtizedekig.
A képi informaciot szoveges megjegyzésekkel (lelet), adatokkal tehetjiik teljessé (labor).

A kép a felvételt kovetden azonnal megtekinthetd, nincs sziikség eléhivasra.

LA W

A digitalizalok nagysagrendekkel nagyobb expoziciés tartoméanyokban dolgoznak a film
emulzidjahoz képest. Ez azt jelenti, hogy nincs feliil vagy alul exponalt felvétel, nincs felvétel
ismétlés, legfeljebb jobb vagy gyengébb jel/zaj viszony a kiolvasott képen.

6. A kép és a lelet mindig azonnal visszakereshetd.

A digitalisan tarolt kép helyigénye minimalis, fizikailag alig mérhetd.

32



10.
11.

12.

13.

14.

5

16.

17.

18.

19.

20.

2l

A képek mas szamitogépnek elkiildhetok (pl. modem segitségével akar egyszer( telefon vonalon
is). Igy konzultaciokra is lehetdség nyilik (pl. tigyeletben a supervisorral), ha az orvosok
otthonukban és munka helyen is rendelkeznek szamitogéppel.

A képkészités és a képtarolas koltségei a hagyomanyos film készités és tarolas koltségeinek
csupan toredéke. Ez mozgd képre is érvényes, de kisebb koltség megtakaritast jelent.

Az osztalyokon a kiszolgald személyzet 1étszama csdkkenthetd.

Csokken az emberi tévedésekbdl szarmazé hibak lehetosége és szama (pl. rosszul exponalt film,
szakszer(tlen archivalas miatt visszakereshetetlen filmek).

Mindségromlas nélkil korlatlan szami masolat készithetd. Egy adott felvétel egyidében
parhuzamosan t6bb helyen is nézhet6 (rtg, mitd, diak oktato labor, osztély, stb.).

Tudomanyos feldolgozéasra kivaloan alkalmas a digitalis képbazis és a hozzatartozo szoveges
adatbazis. A ritka korképek felvételei orszagosan kigyijthetok és elemezhetdek. Egyedilalld
oktato képanyag valogathat6 ossze.

Igéretesnek tiinik a jelenleg fejlesztés alatt 4llo alakfelismerd diagnosztikus programok
alkalmazasa, melyek levehetik a jovGben a rutin munka terhét a radiologusok vallarol.

=y

vonhatok, a specidlisan erre a célra elfogadott DICOM-3 radiologiai képi kommunikacios
szabvany altal. Igy egységesen tarolhatok és feldolgozhatok a képek.

A korszerli digitalis gépeknek és az elmarado felvétel ismétléseknek koszonhetden csokkenthetd
a populécio sugarterhelése.

A PACS (Picture Archiving and Communicating System) rendszerek bevezetését kovetOen a
radiologiai munka felgyorsul, ezaltal a betegek bennfekvésének ideje jelentosen (20-30%)
lerovidiil.

Minden beteg akar zsebében is hordhatja a sajat vizsgalati anyagait, képeit floppy-n vagy
kazettan.

A havi, negyedévi, évi statisztikak konnyilszerrel -elkészithetok egy alkalmas program
segitségével.

Kevésbé terheli a kornyezetet mint a hagyoményos technika a vegyszereivel, kiselejtezett
filmjeivel és oriasi energia igényével.
Utdlagos hardcopy (film) készités esetében képkiegyenlités segitségével, egyszerre abrazolhatok

a magas €s alacsony denzitasu képletek (pl. lagyrészek és csontok) egy felvételen, tovabba a
laser kamera beallitasai optimalizalhatok a képtartalomnak megfeleléen.

Hatrianyok:

1.
2z

Magas beruhazasi koltségek, melyek csak évek mulva tériilnek meg.

A képnyerés szﬁkségszerﬁen digitalis kell hogy legyen, kilonben a rtg-filmes munka koltségeihez
hozzaadodik a képdigitalizalas és képtarolas jarulékos koltsége, ahelyett, hogy helyettesitené azt.

Az Osszes érintett munkahelyen, osztalyon monitorokat kell elhelyezni, halézatot kiépiteni, a
személyzetet felkésziteni.

A képmegjelenitd uj hibaforrasként 1ép be (rosszul beallitott monitor).

Igen nagy atképzési kényszert jelent. Az orvostarsadalom, ezen beliil a radiologusok,
ellenallasaval is szamolni kell.
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6. Helytelen képmanipuldlas patologiat szimulalhat (pl. erbteljes élkiemelés, tl szilk ablak), ami
diagnosztikus tévedésekhez vezethet. _

7. Tl alacsony expozicios sugardozis hatisira (ALARA elv szem eldtt tartisa = As Low As
Reasonable Achievable) romlik a kép jel/zaj viszonya és a képtartalomban zavaréva valhat a zaj,
mely csokkenti a kép diagnosztikus értékét, ezzel ismétlést indukal, azaz a sugar ,sporolas”
végeredményben nagyobb 6sszdozist produkalhat vagy diagnosztikus tévedéshez vezethet.

Feleslegessé valnak munkahelyek - munkanélkiiliség indukélé hatés.

9. A rendszer meghibasodasa esetén semmilyen adat hozzid nem férhetd, tehat megbénul az
osztalyos munka. Nagyfoku hardver fliggdség.

10. Az esetleges aramkimaradasok, halozat talterhelésekkel szemben, virusfertézések ellen védeni
kell a halozatot.

RIS, PACS

Ha a képunk mar digitalis kézenfekvd, hogy azt digitdlis formaban szeretnénk tovabbitani a
leletezés vagy konzultaciok szinhelyére, a sebészeti miitdbe és digitalisan szeretnénk tarolni. Ennek a
feladatnak a lebonyolitaséhoz halozat, megfelelé eszk6zok és programok kellenek. Roviden
ismertetjik a hdlozatok hardver (eszkoz) és szoftver (program) oldalait.

Topologia:

Topologian a szamitogépek osszekotésének modszerét értjitk. A legelterjedtebbek:
Sin (busz) Fa Gytri Csillag

<A
&

Teljes halo

.\
@

Fizikai adatatviteli kozegek:

Koaxialis (antenna) kéabelek

Sodrott érpar (telefon vonal)

Uvegszalas kabel

Elektromagneses hullamok (miholdas, GSM osszekottetés)
e 220 Voltos hal6zat
e agyhullamok (csak viccelek)

Protokollok sebessége:

A protokoll az a ,nyelv” amivel a szamitogépek egymassal kozlik a tovabbitott adatok felépitését
(pl. a képsor kezdete és vége, hibajavitd kod hasznalata) és sajat allapotukat (foglalt, szabad,
nyomtat, stb.) jelzik a tobbi szamitogép felé. A haldzatba kotott szamitogépek kiilonbozd operacios
rendszerek alatt mitkodhetnek (UNIX, Macintosh, DOS, Windows klonok). A halozati protokollnak
ezért futnia kell az 6sszes rendszerben.

Az eltexj'edtebb protokollok sebessége és az egy lokalis halozaton beliil 6sszekothetd szamitogépek
szama valtozd. Az egyszeriibb protokollok 2.5 MB/s adatatviteli sebességgel rendelkeznek és 255
szamitogépet tudnak kiszolgalni (pl. Arcnet), a modernebbek sebessége a 100 MB/s-ot is meghaladja

korlatlan szamitogép kiszolgalasi lehet6séggel (pl. FDDI), jelenleg mar fejlesztés alatt vannak az
1500 MB/s-os halozatok.

A kilonboz6 halézati topologiaknak, adatatviteli kozegeknek és protokolloknak méas-mas el8nyiik
és hatranyuk van (hibatlrd képesség, sebesség, elektroméagneses zaj elleni rezisztencia és zajkeltés,
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osszekothetd szamitogépek szama, koltség, felhasznald barat kiképzés, szerviz igény, stb.) Ezek
részletes targyaldsa ezen a helyen nem lehetséges, azonban annyit érdemes megjegyezni, hogy a
gyakorlatban a legrugalmasabban kihasznalhat6 elrendezés a csillag topolégia, érdemes torekedni a
minél gyorsabb, képtovabbitasra is alkalmas halozat épitésére (min. 100 MB/s), az adott
kornyezethez igazodd (pl. tavoli telephelyek esetében a mikrohullamos &sszekottetés olcsobb lehet
egy kabel lefektetésénél) kivitelezésben. A halozati elemek cseréje lényegesen tobbe keril, mint eleve
megfeleld sebességli halozat telepitése. Ne forduljon el6 az a helyzet, amikor az orvosnak
negyedorakat varia kell a képekre a halozat leterheltsége miatt, mert eskiidt ellenségévé valik a
filmnélkiili radiologiai osztaly gondolatanak.

Egyaltalan nem mindegy hogy milyen céllal archivalunk. Hiszen ha 6t év mulva szeretnénk
idegensikt rekonstrukciot végezni a CT vizsgalatbol, akkor a nyers mérési adatokra lesz sziikségiink,
melyek kb. 20-szor annyi tarkapacitast igényelnek, mint a bel6lik rekonstrualt képek. Ha csak a
képeket archivéljuk, tegyiik-e el a negativ képeket is vagy csak a pozitivakat? Ha csak a pozitivakat,
akkor esetleg csak az elvéltozéast kinagyitva? Selejtezziink-e, mit és milyen idon tul. Talan ne is
taroljunk, hanem adjuk oda a betegnek (vissza hozza-e?). Sok kérdés, melyekre a valaszt a gyakorlat
tudna szolgaltatni.

Képméret

Néhany példan szemléltetjitk a kezelend6 informacié mennyiséget: egy A4-es oldalon lévo szoveg
kb. 0.002 MB (Megabajt, azaz egymillié bajt; 1 bajt = 8 bit; 1 bit, azaz binaris digit, egyesnek vagy
nullanak felel meg), egy 1280x1024 matrixt fekete-fehér kép 1.3 MB, egy ugyan ekkora 24 bit
szinmélységii, azaz 17 milli6 szinii szines kép 4 MB, 1 perc hifi min6ségii stereo zene kb. 10 MB, 1
perc tomoritett VHS mindségh film kb. 10 MB, egy mdsodperc tomoritetlen S-VHS mindségii film
(25kép/sec, 768x576 képpont, 24 bit szin) 30 MB!!! és igy tovabb.

A képi diagnosztika szempontjabol alapveto kérdés, hogy hany biten taroljuk a képeket, ugyanis ez
hatarozza meg, hogy a sziirke skalank hany lépcsovel rendelkezik. Ha 12 bitrél (2'°=4.096 1épcsd)
korlatozzuk a mélységi felbontast 8 bitre (2°=256 lépcsd), akkor a kép csak kozel fele annyi
tarkapacitast fog igényelni, elvileg azonban ezzel értékes informaciot veszithetiink. Kiilonbozo
vizsgalatokbol kideriilt hogy a 8 bit mélységi digitalis kép azonos vagy jobb a teljes mélységli analog
filmnél, hiszen a film 4096 Ilépcs6jébdl az emberi szem ugyis csak 32 lépcsot lathatott a
néz6szekrényen, mikozben a digitalis képet egy sziik ablakkal végigpasztazhatta. Kideriilt tovabba az
is hogy a 7 bites képek mindsége még nem befolyasolja hatranyosan a diagnosztika pontossagat. 6
bites mélységnél azonban hirtelen leromlott a talalati pontossag. Tehat leszogezhetjik, hogy a napi
gyakorlatban tobbnyire elegend6 a 8 bit képmélység.

4 £ I3 I3
Képmeéret : Képméret
== S
= z g
A ’5’:
1l /2
g b 8 pixel 1 avit 161 7 16 :
LW e 7 T 4 bit
) Y
3 7
2 bit i 2bit /
8 pixel 8 pixel 16 pixel 16 pixel
8x8x2=128bit 8 x 8 x 4 = 256 bit 16x 16 x 2= 512 bit 16 x 16 x 4 = 1024 bit

Akockik mélysége az adott bit mélységgel kifejezhetd sziirke fokozatok szimat mutatja, pl. 4 bit = 2* = 16 1épcsé.

A 256 sziirkeségi fokozat béven elegendd, amennyiben a CT-ben hasznélatos ablakozasi technikat
alkalmazzuk. Az emberi szem, fiziologiajanal fogva, 32 sziirke fokozatnal tobbet nem képes
megkulonboztetni (eddig ennyi lépcsot lattunk minden rontgen felvételen). Tehat a 256 1épcsdnek
egyszerre 16-32 fokozatat érdemes a monitoron megjeleniteni. Igy egy sziik ablakkal végig lehet
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pasztazni a rendelkezésre all6 tartomany egészét az rtg-filmekénél joval nagyobb kontrasztossag
mellett. Ez fokozottan igaz a lagyrészek alacsony kontraszt kiilonbségeire.

Durva becslés alapjan egy nagy forgalmu radiologiai osztaly napi tarigénye adatkompresszio nélkiil
kb. 2 GB. Ez évi 754 GB (1Gigabajt = 1024 MB = 1.073.741.824 bajt). (Bécsben tobb mint 2 éve
miitkddik a Danube Hospital-SMZO-ban egy komplett PACS rendszer. Naluk az 560 akut ellatast
agyhoz kototten évente 300-400.000 felvétel sziiletik 0.7-1 Tbyte hattértar igénnyel. A napi
képmennyiség 5-6 GB, a haldzat napi forgalma 15-20 GB! A Tokyo Hitachi Hospital-ban hasonlo
adatforgalmat bonyolitanak le naponta. Londonban a Hammersmith kérhazban a két egyenként 2 TB
kapacitasi egyszerirhato optikai jukebox 20 éves képmennyiség tarolasara lesz képes).

RIS, PACS lehetséges felépitése

Régebbi képek visszakeresési igénye

A radiologiai intézetek jovobeli képarchivalo (PACS = Picture Archiving and Communicating
System) €s informaciés (RIS = Radiological Information System) rendszerérél szeretnék néhéany
gondolatot kifejteni.

A PACS dont6en a digitalis képek kezelésérdl, tarolasarol gondoskodik, mikézben a RIS bonyolitja
a beteg felvétellel, leletezéssel, szamlazassal, anyagbeszerzéssel, osztaly tizemeltetésével kapcsolatos
adminisztrativ feladatokat. A két rendszer kozotti hatar lassan osszemosddni latszik, mivel a piaci
kinalatban egyre tobb kombinélt rendszer taldlhat6. A fentiekbdl kovetkezik, hogy a PACS
lényegesen hardver igényesebb, mint a RIS, azaz az osztaly hal6zati forgalmat nem a RIS betii és
szamadatai hatarozzak meg, hanem a PACS-ban keringé hatalmas méreti (akar 20-50 MB-os!)
képek.

Amint azt a kiterjedt felmérések bizonyitjak a radiologiaban keletkezett és learchivélt képek (nem
leletek!) visszakeresési igénye gyors utemben csokken az id6 mulasaval és példaul 1 év mulva 5% ala
esik. A betegek dontd tobbsége egy adott betegség kapcsan idében viszonylag sziik tartomanyban
jelentkezik a gyogyintézetekben, amit esetleg tobb éves sziinet is kovethet. Természetesen a PACS
bevezetésével a visszakeresési igény novekedni fog. Hiszen
ma a radiolégus sokszor eleve meg sem probalja
visszakerestetni a sziikséges régebbi felvételeket - | Kar az
idoért és faradsagért" - hisz ugy sem lesz meg. A tudomanyos
feldolgozas igénye pedig a technikai lehetéségek birtokaban ~—
fog igazan kiviragozni.

100

Mindezt azért tartom fontosnak részletezni, mivel a PACS ; ess

gyartok egy része azzal igyekszik elkapraztatni a
radiologusokat, hogy az ¢ rendszerében barmely kép 10-20
masodperc alatt kikereshetd. Ez technikailag konnyedén
megvalosithatd, de szakmailag szilkségtelen és hatalmas Abra ... Alearchivalt képek visszakeresésének igénye
koltségnovekedést eredményez. % Wo R

2 év 3 év

Atlagos hozzaférési idé

merevlemezek esetében a legrovidebb: 10-20 ezred masodperc, mivel lemezes adathordozokon az
adatok koncentrikus korpalyakon vannak cirkularisan elhelyezve, ezért elérésiikkhoz az irg-olvaso fej
a megfelel6 savba valo pozicionalasa sziikséges csupan, ami ezred masodpercek alatt kivitelezhetd. A
szalagos egységeken az adatok egymas utan vannak rogzitve. Ebbdl kifolyolag legrosszabb esetben
az egész szalagot at kell csévélni, amennyiben az adatok éppen a szalag masik végén talalhatok, ami
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akar 1-2 percig is eltart, de még mindig gyorsabb, mint egy archivumbél "kibanyaszni" egy régi
felvételt. A szalagos egységek étlagos hozzaférési ideje fél perc.

Hibrid PACS a gyakorlatban

A szamitogépes rendszer tokéletesen el tudna latni a feladatat példaul a kovetkezd képen: amint a
beteg megfordul a radiologiai osztalyon, azaz osszefut a RIS-el (Radiologic Information System),
felveszik az adatait és kinyomtatjak a névre sz6lo, vonalkodot tartalmazo, ontapados matricait - a
rendszer automatikusan leellendrzi az adatbazisaban, hogy vajon korabban megfordult-e az adott
helyen a beteg. Ha igen akkor letolti az el6z6 korlapjait, képeit, labor eredményeit a kiilonboz6
adathordozokrol egy kozponti gépre. Mindez idében véget ér miel6tt a beteget egyaltalan
megvizsgalnank (a hasonloan felépitett rendszerek esetében ez az idé kb. harom perc). A vizsgélatot
kovetben a radiologus egy gombnyomasra elovarazsolhatja az eldkészitett informaciokat. A friss
képek és leletek a soron kovetkezd hordozora lennének elmentve.

A képarchivumnak mindenképpen automata szerkezetnek kell lennie, mely a lokalis hal6ézatba (LAN
= Local Area Network) kapcsolt gépek mindegyike szamara hozzéaférhet6. Az automataban tobb
meghajtonak kell lennie, egyrészt az aktualis kazetta kezelésére, masrészt terminalok kiilonbozo
igényeinek kielégitésére. Itt a teljes archivaltsag és az olcsosag a fo szempontok. Tehat alapvetoen
magnes szalagokra épiilhet. Ezek egységenkénti kapacitasa elegendéen nagy: (10 GB 8mm-es helical
scan, 50 GB DV szalag, 330 GB Ampex szalag), ezért egy nagyobb osztaly 10 éves adatkompresszio
nélkiili tarigényét kb. 40-500 db kazetta kielégitheti. Atmenetileg (1-2 évig) a képek a gyors
hozzaférést biztositd, Gjrahasznosithatd, de relative draga MOD lemezeken tarolhatok. Ezek utan
automatikusan at lennének masolva 8mm-es kazettakra és a felszabadulo MO lemezek ismét vissza
keriilnének a korforgasba. Ampex szalag esetében az atmeneti tarnak nincs kiillonosebb jelentosége,
mivel a keresés sebessége elegendéen nagy (60 MB/sec). A tarold eszkozok gyors fejlodése
elorevetiti, hogy 2-3 év mulva a jelenleg legkorszeriibb médiumok is teljesen elavultta valnak, azaz
visszaforgatasukra nem fog sor kerilni. Ebbdl egyenesen kovetkezik, hogy erre nem kell
torekedniink minden aron, inkdbb mar ma is i
olcsd megoldasokat preferaljunk.

A napi munkahoz, leletezéshez gyors
hozzaférésti, kozponti gépre telepitett, 4-10
Gigabajtos merevlemezre van sziikség, vagy |mnap| 6 honap | 3év ] ™ ]
winchester tombre. (Londonban a Hammersmith <4—»< > > >
korhazban erre a célra 40 GB array-t hasznalnak, 4 Mereviemez :
ahol a teljes képanyag a leletezésig megtalalhato | Raip { Uirsirhatd
1:2 reverzibilisen (lasd késébb) komprimalva). A | 1050 Lopeaiiencs

. ; GB ¢ 50-j00 | Nagy kapacitasd, gyors.
terminaloknak rendelkezniik kell 100-500 . dbos | clérési magnes szalag

Mbajtos merevlemezzel, hogy a szerverrdl és = Jukebox 50 2 Gi;J#dbmeg:ﬁ { Mignes szalag kony\rté:
kozponti automata-valtorol lekért képeket le = - e ——— >
tudjak a leletezés idejére tarolni. A monitorrol Abra .... . Képarchivum lehetséges felépitése

(Tim Chunn: Electronic archiving of radiology images.

megleletezett képek a lelet szovegével egyiitt Imaging World. 1996)

automatikusan rakerilnének a soron kovetkezd

kazettara, lemezre. A munkanap végeztével a szerver merevlemeze letorolhetd. Az atmeneti taroléast
azért érdemes kozponti, minden munkaallomas szamara hozzaférhet6, gépen megoldani, mert igy a
leletezés barmely ponton kezdeményezheté és nem csak az adott vizsgalatra kijelolt munkahelyen,
pontosabban nem igényel felesleges képtovabbitast.

A CD-ROM fejlesztések azonban megkérdojelezhetik néhany éven beliil a MOD vagy helical scan
kazettak létjogosultsagat.

Figyelembe kell venniink, hogy az eszkozok kapacitdsa ugrasszerien novekszik, a képeket
elégséges szelektive tarolni, a kotelezd képmegorzés csupan 6t év, a tudomanyos archivum nem
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igényel kulon tarolé kapacitast és léteznek mar valos idejii adatkompresszios eljarasok, melyek
teljesen €szrevétleniil a hattérben mikodnek. Ekkor egyértelmiivé vélik, hogy egy automata valté,
mely 100 adathordozot képes kezelni, 5 évre ki tudja elégiti egy nagy forgalmii radiologiai osztély
tarigényét! Ot év elteltével pedig egészen mas perspektivabol fogunk beruhazni a kovetkezd ot évre!

DICOM-3

A képi adatbézis kezelése magas kovetelményeket llit a szamitogépes halozattal szemben is.
Nagyon fontos megkovetelnink a halézatba kotott diagnosztikus készilékeknél szabvany
adatcsereld felilet (interface) jelenlétét. Ezt ma a nemzetkézileg elfogadott DICOM-3 protokoll
testesiti meg €és biztositjia azt, hogy a diagnosztikus berendezéseink kommunikalni tudjanak
egymassal, azaz kompatibilisek legyenek. igy elkeriilhetévé valnak az inkompatibilitasi problémak a
kulonboz6 gyartok termékei kozott és szitkségtelenné valnak a nagyon koltséges megoldasok,
amikor kulonbozo illesztd programok segitségével kényszeriilink a diagnosztikus eszkézeinket
halézatba integralni.

A megfeleld technikai eszkozok alkalmazasival megegyezé fontossagli a munkafolyamatot
szabalyoz6 program felépitése, felhasznalé baratsiga, ezen all vagy bukik egy tokéletes rendszer
hasznalhatosaga (beteg adat, kép, lelet, hangfelvétel, automatikus mentések, virusellen6rzés,
jogosultsagok menedzselése, felhasznalé barat kornyezet, stb.)

A tapasztalatok azt mutatjék, hogy megvaltozik a PACS rendszerekkel felszerelt osztalyok
munkamenete: nincsenek elfekvo vizsgalatok, a leletezés gyakorlatilag azonnal koveti a vizsgalatot, a
klinikusok kb. 10-15%-kal ritkabban igénylik a radiologus konzulticiojat és ennek ellenére
gyorsabban dontenek, igy a betegek atlagos bennfekvési ideje jelentdsen lerovidiil, akar 20-30%-kal
is! A PACS bevezetése tehat gazdasagilag is megtériil a filmes munka koltségeinek eliminalésaval és

a betegek bennfekvési idejének jelentds lerovidiilése altal.

Erdekes modon a vizsgalatok bizonyitjak, hogy a monitorrol torténé képelemzés, a digitalis
postprocessing, ZOOM, stb. igénybevétele miatt tobb idét igényel a nézOszekrényes
filmkiértékelésnél. A leletezés kb. 1 perccel tobb id6t igényel a digitélis felvételek kiértékelésénél a
roluk késziilt hardcopy filmek kiértékeléséhez képest, vagy egy masik felmérés szerint a monitorrol
torténd leletezés majdnem négyszer annyi id6t vesz igénybe, mint a nézdszekrényes. Ezt is érdemes
figyelembe venni egy rendszer kihasznaltsaganak megitélésénél. Elore definialt sziir6k és ablak
beallitasok hasznalata a kiilonbozo testrészek esetében jelentésen csokkentheti a leletezés id6igényét.

Még meglepébb az, hogy a postprocessing tobb vizsgalat alapjan nem befolyasolja dontéen a
digitalis képek diagnosztikus értékét. A kontrasztossag novelése, az élkiemelés novelik a képen a zaj
jelenlétét is, talan ezzel magyarazhaté a kissé varatlan eredmény. Az ablakozasi technika azonban
egyértelmiien hasznosnak bizonyult.

Fontos szempont az adatbiztonsag. A beteg adataihoz csak jogosult személyek férhetnek hozza és
ez vonatkozik a képekre is.

A leletezd orvos felé az informaciot egy Gj eszkoz kozvetiti: a képcsé. A rosszul bedllitott
(kontraszt, fényerd, felbontas, képfrissités) monitor nem csak farasztja a szemet, de elfedheti az
értékes diagnosztikus informaciot és tévedéshez vezethet. Bizonyos hogy a 2048x2048 matrixu
monitor minden esetben a hagyomanyos filmmel megegyez6 értékii képet abrazol, de a mindennapi
gyakorlatban tobbnyire elegendd ennek a felbontasnak a fele is. Az alkalmazott monitorok szdma 2
és 6 kt‘)z(jtt méretik 14” és 21" kozott szokott lenni, ami inkabb a radiologusok szokasaihoz
megkwant és elegendé monitor szamhoz. Példaul Londonban a Hammersmith korhazban 4 db
1536x2048 felbontast 275 cd/m? fényerejii monitorbél 4llé monitor mezdt és egyszeriibb 1152x882
200 cd/m? fényerejii szimpla monitorbol all6 megjelenitdket hasznalnak évek 6ta j6 eredménnyel a
digitalis képek kiértékeléséhez.
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A radiolégiai osztalyokon bevalt képviziteket is sziikséges egy PACS rendszer keretein belil
megoldani ahhoz, hogy a megszokott munkamenetet ne boritsuk fel feleslegesen. A levalogatott
képeket a konferencia szobaban lévé terminalra érdemes kikildeni a vizitet megel6zden. A
rolloszkopok gyors képvaltasat egy alkalmas szoftverrel tudjuk utdnozni, mely a kovetkezd képet
egy koztes memoéridba elore beolvassa és gombnyomasra azonnal meg tudja jeleniteni.

Tervezés

A digitélis radiologia megvalositasanak legkomolyabb akadilya az egészségigy szlikos anyagi
hattere. Hiszen ma mar pontosan tudni lehet, hogy adott helyen az adott feladat ellatasara milyen
tipust eszkozokre lenne szitkség. A teljesen digitalis PACS rendszer beruhazasi koltsége tizmillié
forint nagysagrendii és ehhez hozzaadodik a digitalis képeket készitd rtg késziilékek ara. Szamomra
is vilagos, hogy a jelen gazdasagi helyzetben ez nem jarhatd ut hazank o6sszes diagnosztikus
intézménye szdmara, de a jové mindenképpen ez.

A szamitastechnika fejlddési iteme 2-3 évente elavultta teszi a beruhazasainkat. Ez persze nem azt
jelenti, hogy meg kell varnunk ameddig ez a folyamat lelassul (Gigy tlinik az elkévetkezd 20 év be van
biztositva), hanem azt, hogy ma a tervezés soran a harom év mulva szokvanyos adatforgalomra, a
holnapi kivitelezésnél a kozeljovo kihivasaira kell felkésziilniink. Kiilonben eleve elavult rendszer
bevezetésén fogunk faradozni.

Jovokép

A hardver fejl6dés kényszerittette a szoftver fejlesztoket eldszor a grafikus felilletii programok
fejlesztésére, majd mind tobb funkci6 (levelezés, fax, szamvitel, zene és vide6 rogzités, karakter
felismerés, kérddiv feldolgozas, stb) integralasira. Parhuzamosan tobb cég fejlesztései iranyulnak a
beszélt nyelv felismerésére. Rovidesen szoban fogjuk iranyitani a szamitogépeket és a radiologus a
leletét nem tollba, hanem szamitogépbe mondja majd. A tagolt beszédet megkoveteld kissé lassu
IBM-féle rendszertl, a gyakorlatban is jol hasznosithat6 folyamatos beszéd felismerésére képes
Philips rendszert6l, amely talalati pontossaga egy kezdeti 3-4 6ras betanitési id6szak utén eléri a 95-
97%. Elhangzanak ugyan aggodalmak azzal kapcsolatosan, hogy mi van a maradék 5%-al, hiszen a
hibas felismerés a beteg életébe is keriilhet. A helyzet ennél jobb: a lelet szovegét mieldtt az az orvos
kezébe visszajutna, gépirondk osszevetik a hangfelvétellel és manuélisan javitjak. Ezzel a modszerrel
gyakorlatilag 99.9% pontossag érhetd el. Természetesen tovabbra is az orvos feleldssége és
kotelessége marad, hogy alairas el6tt elolvassa a leletet. A jogi vitakat megel6zendd még az sem
tlinik abszurdnak, hogy a hangfelvételt magat, felbontasiban korlatozva és tomoritve, a képpel
egyutt taroljunk. A hatalmas szdmitasigényl feladat a kéziras felismerése is kezdeti forméaban, de
megoldodni latszik. A kovetkezd 1épést talan a globalis kommunikacid és a természetes
programozasi nyelvek jelenthetik.

Az abszolut idealizalt jov0 talan az, hogy majd otthon, vagy autdban, vagy a toparton iilve fognak
dolgozni a radiolégusok és a magasan kvalifikilt szakasszisztensek altal készitett standardizalt
felvételek, a betegre vonatkozé minden egyéb informécioval egyiitt, GSM vagy miiholdas radié
telefonon keresztiil fognak megérkezni a szamitogépek képernyéiére a kiilonbozd kérhazakbol, A
kész leletek pedig visszakeriilnek a kiértékelést kezdeményezé kollégakhoz.

A haromdimenzios vizsgalati technikak bevezetésével (pl. 3D ultrahang, CT, MR) atalakulhat az
ugyeleti rendszer is, hiszen az ultrahangot elvégezheti a szakképzett szonografus és az adatokat
tovabbithatja az tigyeletes orvos otthonaba, ahol az a szamitogépe monitoran tetszoleges idegensika
rekonstrukciot készithet az adattombbol, mintegy Gjbol ,,megvizsgalva” a beteget. A lelet ugyancsak
digitalis formaban keriil vissza a korhazba. gy akér egyszerre tobb korhazban is tigyelhet az adott
szakorvos vagy egy specialis problémaval meg lehet keresni egy tengeren tuli specialistat és kikérni
véleményét percek alatt.
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Hagyomanyos képfeldolgozas koltségei.

Egy korszer(i radiologiai osztaly manapsag rendkivil véltozatos vizsgalatok végzésére van
felkésziilve. A hagyoményos rontgen vizsgalatokon til, melyek a modern médszerek birtokaban is a
képek kb. 70%-at szolgaltatjak, ultrahang, CT, MR, izotop stb. vizsgalatokbol szarmazé képek
tomege sziiletik nap mint nap.

Vegyiik alaposabban szemiigyre a koltségek oldalat. Hasonlitsuk Gssze a hagyomanyos filmes
munkavégzés koltségeit és a digitalis radiologia becsiilt koltségeit.

Az 1994-1997 idoészakban bekovetkezett gazdasagi valtozasoknak koszonhetOen (inflacio, adod
kulcsok valtozasa, vamtarifak emelése, sorozatos forint leértékelések, stb.) a film négyzetméterének
ara kb. haromszorosara novekedett meg!

Es akkor még nem szamoltuk a hivé automaték amortizacidjat, szervizigényét, villany és viz
szamlat, rtg-kazetta, folia koltségeit; nem vettiik figyelembe a megszind kép és lelet archivumok
fenntartasanak koltségeit, a foloslegessé valo asszisztensek bérét.

Jelenthet valamit hogy éppen a hopapir, Polaroid, rontgen filmek gyartasaban érdekelt cégek jarnak
élen a digitalis képakvizicioban és képtarolas technikai fejlesztésében. Ok mar felismerték ennek
elkeriilhetetlenségét és igyekeznek nem elvesziteni vezetd pozicidjukat e teriileten. De elég
kitekinteni a vilagba, ahol roham léptékkel terjednek a digitalis fényképezogépek (minden tizedik
eladott fényképezd gép 1997-ben digitalis volt Japanban és Amerikaban) és DV vide6 kamerak és
egyértelmivé valik, hogy a fejlodés ebbe az iranyba mutat.

A digitalis képtarolas nagysagrendekkel (kb. 100-szor) olcsoébb a hagyomanyos filmes munkahoz
képest. A szalagos adathordozok jelenleg a legolcsobbak, utanuk kovetkeznek az optikai
adattarolok, ezeket kovetik a magneto-optikai eszk6zok és a winchesterek.

R s . A radiologiai osztaly koltségei azonban nem
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Ez hatalmas mennyiségli informacio, melyet
nem csak biztonsagosan kell tarolni, de melynek naprakészen hozzaférhetonek kell lennie. Arra, hogy
ennek a kovetelmény rendszernek hogyan lehet eleget tenni, a tovabbiakban dertl fény.

Jukebox

A kezelési komfort szemszogébdl fontos, hogy az adathordozok automataban valod tarolasa és
automata cseréje megoldott legyen. A megbizhatosag szempontjabol azokban az eszkozokben,
melyek emberi beavatkozast igényelnek hasznalatuk soran, az adathordozdék nagyobb
sérulésveszélynek vannak kitéve, mint az automata lemez-kazetta cseréld berendezések (jukebox-ok)
esetében. A mai automatak a cserét 6-8 masodperc alatt végzik el, és szaznal tobb adathordozo
tarolasara alkalmasak ezzel 10-20 Terrabajtnyi (egy Terrabyte = 1024 Gigabajt) tarolokapacitast
biztositva a felhasznaloknak. A meghibasodasok kozti idok az automatdk esetében kb. 25-30.000
oOra, vagy 250.000 hordozo csere, folyamatos "nyzo6 proba" szer(i izem esetén!
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Ujabban, mivel a szalagos egységekre és az optikai adathordozokra torténd rogzités lassubb a
merevlemezekénél, a jukeboxokban harddisk-et hasznalnak atmeneti (cache) tarolonak, tehat kifelé a
jukebox winchesternek megfelelé sebességgel viselkedik irasnal. A jukeboxokba egyszerre tobb
meghajtét is épitenek (akar 40 is) és 1-8 liftet, mely cseréli a meghajtékban a kazettakat illetve a
lemezeket. Igy egyszerre sok felhasznalo szerteagazo igényét ki lehet elégiteni fennakadéas nélkil.

Adatvesztést okozo események

A statisztikai adatok szerint a pétolhatatlan adatok elvesztésével jard hibakat 85%-ban emberi
tévedés vagy szandékos cselekmény okozza és csupan 15%-ban hardver hiba (ezen belil 75% a
tapegységben keletkezet zavarok)'®. Az American Power Conversion cég felmérése szerint az
energia ellatds zavara (nem deriil ki vajon a szandékkal okozott zavart is ide soroltdk) okozdja
45.3%-ban az adatvesztésnek.

Tehat minél inkabb  csokkenthetdé az
adatforgalom soran az emberi beavatkozas
lehetOsége, annal biztonsagosabb €s olcsdbb lesz
az. A fontos adatok védelme érdekében célszer(i
sziinetmentes aramforrasokat hasznélni, melyek
tolthetd elemek segitségével segitik athidalni az
aramkimaradasok idejét, védik a szamitogépeket a fesziiltség és frekvencia ingadozasokkal szemben,
hosszabb aramkimaradas esetében pedig lehetévé teszik a rendszer biztonsagos leallitasat.

Elettartam, garantilt adatmegérzés id6tartama

Az élettartam egyes "fiatal" adathordozoknal csupan becsiilt adat, mas tipusok esetében viszont a
gyakorlat éltal igazolt érték. Az élettartam egyrészt az irasi-olvasasi ciklusok maximalis szamat
jelenti, masrészt a hordozo gyartas idOpontjatol szamitott korat, anyaganak eloregedését €s a
hordoz6 hasznalhatatlanna valasat. A MOD legalabb 1.000.000.000-100.000.000 iras-olvasas-torlés
ciklust viselnek el, harddisk-ek 50.000.000 irasi-olvasasi ciklust biztosan elviselnek, a CD-R (.
késobb) lemezek 1.000.000 olvasasi ciklust garantalnak, ez floppy-nal és szalagos egységeknél mar
csak 5.000 ciklus a kopas miatt. Természetesen az érintkezés nélkiili optikai iras-olvasas korlatlan
szamban végezhetd. Egyes adatok szerint a hajlékony lemezek (floppy-k) kb. 5-10 év alatt
eloregednek és megbizhatatlanna valnak. A tarolas koriilményinek fuggvényében természetesen a
CD-k is tonkremehetnek: a tiikkr6z6 aluminium réteg oxidalédhat, a hordozé réteg mattul, igy a
lemez reflexivitasa csokken, amit ugyan a meghajté kompenzél a lézersugar energisjanak novelésével
(a LED, egyébként 100 éves, élettartamanak rovasara), de csak bizonyos mértékig. A MO lemezek
minimum 40 évig megbizhat6an hasznalhatok.

Az adatmeg0rzés terén folényesen gydznek az optikai tarolok, melyek elméleti élettartama min. 50-
100 éves biztonsagos adatmegOrzést garantal. A magneses adathordozok jeler6ssége az id6
muldsaval folyamatosan csokken (a ,felezési id6” 5-7 év kozotti®, ennyi id6 alatt csokken a
magneses jelerosség a felére), ezért 5 évenként ajanlatos az adatokat felfrissiteni (egyes szakértok
harddisk esetében a félévenkénti forméazast és Gjratoltést javasoljak).

Adatolvasasi hiba gyakorisaga, hibaelharitds atlagos ideje.

Az adatrogzités, megOrzés és olvasas biztonsaga a helyrehozhatatlan adathibdk kozti idovel
fejezheto ki. Ez az elméleti szam évtizedekben mérheté a modern back-up szerkezetek esetében. Az
adatok hibamentes irdsa, tarolasa és olvasast kovetd hibajavitasa tobbféle képen biztosithatd. A
fizikai védelem egyik modszere az, hogy az egymast kovetd Osszetartozé adatokat szétszortan mas-
mas helyre kertilnek, igy egy feliileti sériillés esetében rendkivil kicsi az esélye egy kijavithatatlan
hibanak. Egy folyamatosan mikod6 berendezés életében elég hamar eltelik az az id6, amely utan
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statisztikai valoszinliséggel be fog kovetkezni egy hiba. Tehat a hiba varhaté, megsziintetni nem
tudjuk, csak a hatésat tudjuk kikiiszobolni hibatiiré hibakorrigal6 rendszerekkel.

Az adatolvasési hiba gyakorisaga a modern eszkdzoknél nagyon hasonlé kevesebb mint 1013-101°
(ez 1 db 1 cm rovidebb karcolasnak felelne meg minden 10.000-ik felvételen). A meghibasodas
gyakorisaga (MTBF = Mean Time Between Failure) 30-150.000 6ra (azaz 4-17 évente egyszer). A
hibaelharitas atlagos ideje (MTTR = Mean Time To Repair) a szerviz megérkezését6l 10-30 perc,
mivel ezen eszk6zok ondiagnosztizalé szoftvereket és konnyen kicserélhet6 paneleket tartalmaznak.
Gondoljuk csak el mennyi id6t igényel a hivoautomata vegyszerrel valo feltoltése, vagy fénycséesere
a nézOszekrényben, vagy az asszisztensnd labtorésének begydgyulasa.

A halozatban torténd adattovabbitas soran hasonl6 adatbiztonsagot érnek el.

Adattomorité eljarasok.

Az adattomoritd eljarasok egy bizonyos hataron tul mar adatvesztést eredményeznek. Kritikusan
kell tehat viszonyulnunk azokhoz a termékekhez, amelyek tizedére vagy még jobban toméritik a
képeket és mindezt teszik a garantalt adatbiztonsag igéretével. A valogatas nélkili képanyag
komprimalasa adatvesztés nélkil maximum egy harmadara - egy negyedére lehetséges. Ennél
nagyobb mértékl tomorités csak adatredukcié mellett képzelhetd el jelenleg. Ez fokozottan igaz a
mozg6 kép rogzitésére!

Folynak vizsgalatok annak meghatarozasara, hogy a képtomorités hogyan befolyasol) a
diagnosztikus folyamatot és milyen tipusu algoritmusokkal érdemes tomoriteni a képeket. Mint az
sejthetd volt a magas aranyi kompresszi6 (1:20, 1:25), jelentés képmindségromlast eredményez a
kicsomagolt képen. Ez elsé sorban az egyedil all6 finom vonalas struktirdk elmosasaban és a
retikularis rajzolat eltiinésében nyilvanul meg. A kisebb arany( tomorités (1:10, 1:15) csak nem
szignifikans diagnosztikus érték csokkenést okoz, mely beliil van a radiologusok egyéni szorasan.
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