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ABSTRAKT

PAPANECZ, Jozef. PACS (Picture Archiving and Communication system).
Vysoka Skola zdravotnicka, o.p.s.. Stupen kvalifikace: Bakalaf (Bc.). Vedouci
prace: Mgr. Jifi Janota. Praha 2012. 54 s.

Tématem prace je digitalizovany archivaéni systém a jeho komunikace
vramci samotného oddéleni avramci celého zdravotnického zafizeni.
Vysvétleni digitalizace obrazu a jeho nasledna archivace. Popis z ¢eho se
digitalizovany archiv sklada a jak funguje. Propojeni digitalizovaného archivu
s nemocni¢nim a rentgenovym informacnim systémem. Propojeni jednotlivych
digitalizovanych archivi mezi sebou vramci jednoho statu imezi statni
propojeni digitalizovanych archivi. Moznosti pouziti digitalizovaného archivu

v budoucnosti.

Klidova slova

Archiv. Digitalizace. Rentgenovy informacni systém. Pracovni popisovaci

stanice.



ABSTRACT

PAPANECZ, Jozef. PACS (Picture Archiving and Communication system).
Vysoka Skola zdravotnicka, o.p.s.. Level of qualification: Bachelor (Bc.).

Supervisor: Mgr. Jifi Janota. Praha 2012. 54 s.

The central theme is digitized archiving system and its communication within
the department itself and throughout the hospital. Explanation of digital image
and its subsequent archiving. Description of what the archive consists of
digitized and how it works. Linking digitized archive with the hospital and
radiological information system. Connection of the digital archives with one
another within a state and national links between digitized archives. Possible

applications of digitized archives in the future.

Keywords
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SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

ACR ..o, American college of radiology
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NEMA ........ccooeeee. National Electrical Manufacturers Association
NIH ... National Institutes of Health
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PACS ......ccooeiees Picture Archiving and Communication System
PDA .....ccooiiiiii, Personal digital assistant
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RIS Radiologicky informacni systém

RSNA ... Radiologicka spole¢nost Severni Ameriky
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uvoD

Bakalafska prace na téma PACS byla vybrana z ddvodu nutnosti
pfizpUsobeni radiologické praxe digitalizované dobé. V dnesni dobé si uz svét
bez pocitatll neumime ani predstavit a cela spoleCnost a systém je postaven
tak, Zze to bez pocitatl ani nejde. PACS tedy obrazovy archivacni
a komunikac¢ni systém je soubor mnoha hardwarovych a softwarovych
komponentu, které jako celek tvofi velky archiv obrazovych dat s mnoha

moznostmi jejich zpracovani.

V této praci se dozvime o vzniku, pocatcich a vyvoji PACSu, ale budeme
hlavné probirat vyuziti PACSu v dneSni dobé& a mozné vyuziti v budoucnosti.
Vysvétlime si zakladni pojmy, jako jsou DICOM (Digital Image and
Communications in Medicine - Komunikacni standard pro snimani a pfenos
digitalnich informaci v mediciné), NIS (nemocnicni informaéni systém), RIS

(rentgenovy informacéni systém).

Povime si o zakladnich pilifich systému jako Server (pocitac, ktery poskytuje
néjaké sluzby nebo pocitaovy program ktery tyto sluzby realizuje), NIS
konektor (konektor na nemocni¢ni informacni systém), ePACS (internetové
propojeni PACS mezi sebou) Redimed (internetové propojeni PACS mezi

sebou) Popisovaci pracovni stanice.

10



1 HISTORIE A VYVOJ

Dfive nez zacne byt feC pfimo o PACSu a jeho historii je nutno fici par vét
o vécech, které samotnému systému predchazely a které vlastné donutily védce

vytvofit néco tak slozitého jako je PACS.

Na zacCatku vSeho bylo vytvoreni digitalniho snimku, tedy elektronického
obrazu, ktery je virtualni a musi se tedy skladovat jinym zpasobem, nez jak bylo
doposud zvykem na radiologii na filmy. Analogovy obraz, napfiklad na
klasickém rentgenovém snimku, je spojity, dany logaritmickou gradaci zCernani
emulze filmu. Pokud je jednou naexponovan a vyvolan, nelze ho jiz dale ménit,
uchovavan muize byt jen ve formé filmu. Pak pfiSla doba digitalizace, zpo&atku
byla filmova obrazova dokumentace skenovana a pozdéji byly filmy nahrazeny
pamétovou félii. Pamétova félie se skenovala ve specialni ¢teCce. Byl to vznik
nepfimé digitalizace. DalSim a poslednim nastupcem je pfima digitalizace.
Pfima digitalizace pracuje na principu dopadajiciho rentgenového zafeni na
detektor, kde je ihned pfevadéno na digitalni obraz. Metoda pfimé digitalizace
ma nejkvalitngjSi vystup, ale je nejnakladnéjSi z ddvodu nutnosti zakoupeni
nového rentgenového pfistroje, ktery pracuje na principu pfimeé digitalizace.
Metody jako jsou ultrazvuk, pocitaCova tomografie a magnetickd rezonance,

pracuji vyhradné s digitalnimi obrazy (1).

Projekt Arizona - Jesté pred evropskymi snahami, Ameri¢ané vytvari digitalni
zobrazovaci technologie, které pfedpovédéli PACS. V roce 1970, na University
of Arizona, tym pod vedenim M. Paula Cappa, MD, a Sola Nudelmana, PhD,
organizoval skupiny digitalniho zpracovani obrazu, které vyvinuly prvni digitalni
subtrakéni angiografii (DSA), ktera byla prvni klinicka aplikace digitalné
odvozenych obrazll. Jednotka DSA byla pfedchudce digitalniho zpracovani
obrazu, které je dnes bézné, ale v té dobé to bylo revoluéni a védci z celého
svéta cestovali do Tucsonu studovat to, co Capp, Nudelman a jejich kolegové
dokazali. Capp Fika, Ze kdyz bylo fizeni DSA, které bylo navrzeno na zakladé
zadani National Institutes of Health (NIH) a financovano z dotaci na snizeni
mnozstvi kontrastni latky pouzivané pfi angiografii, vypsané pro RSNA
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(Radiologické spole€nosti Severni Ameriky), v poloviné roku 1970, radiologové
neméli ponéti, co znamena digitalizace obrazu. "VSechno bylo tenkrat
analogové. Méli jsme naznaky v RSNA ... Nikdy nezapomenu na Clovéka, ktery
ke mné pfiSel a fekl:" Nevédél jsem, Ze by digitalis byla kontrastni latka." Capp,
ktery je nyni emeritnim profesorem na |ékafské fakulté na oddéleni radiologie,
byl pfednostou oddéleni, kdyZz pfivedl Nudelmana na palubu v roce 1973.
Nudelman pracoval na vojenskych projektech na University of Rhode Island,
které zahrnovaly to, co se tehdy nazyvalo fotoelektronické zobrazovani. Capp
fika, Ze Nudelman navstivil areal univerzity Arizona a pfesvedcil ho, Ze digitalni
fotografie je Zivotaschopna. "On mé presvédcCil, Ze bychom neméli vytvofit
koncepci filmové radiologie," fika Capp. "To prosté davalo smysl. Film byl drahy
a tézkopadny. Byl to hrozny neporadek, ktery byl v kazdé nemocnici na svété.
Byli jsme prvni, kdo pfiSel s Cisté digitalnim zobrazovacim zafizenim, které mélo
klinické aplikace," fika. "To byla cesta k osvojeni si digitalnich snimku tak,

abyste je mohli skute¢né reprodukovat.”

Druhou ¢&asti systému, bez kterého by PACS nemohl fungovat je DICOM
(digital imaging and communication in medicine) DICOM je peclivé
propracovany soubor norem, které umoznuji propojeni systémul. Urcuje, jak
pristroje vytvofené v souladu s normami maji reagovat na pfikazy a posilat data
k vyméné. DICOM napfiklad umozniuje CT pfistroj od jednoho vyrobce, MR
pfistroj od druhého, a ultrazvukovy pfistroj od tfetiho vyrobce komunikovat se
stejnym PACS systémem. Je to proto, ze DICOM obrazky ze vSech ffi pfistroju
a idalSich, muze ukazat a interpretovat na stejné PACS stanici. VSechny
obrazky mohou byt zaslany do stejného PACS archivu. DICOM je pocitatovy
standard, ktery umozriuje PACSu délat svou praci. Libovolny obrazek, kdykoliv,
kdekoliv, to je mantra, "fikda Reuben Mezrich, MD, PhD, popisujici moznosti
moderniho PACS . "Ale nic z toho by se nestalo bez DICOM. "Pokud bych mohl
dat Nobelovu cenu za DICOM, byla by to dobra volba," dodava Mezrich,
profesor radiologie a pfedseda radiologického oddéleni na University of

Maryland School of Medicine, Baltimore.

"Horii (Dr. Steven C. Horii, MD) byl jeden zvelmi vyznamnych vudcu
v DICOMu. Je velmi dulezity ve vyvoji DICOMu," fika Mezrich. "Hlavni véci ted

je, aby byla integrace uzsi a tak jsme mohli byt produktivnéjsi," fika Horii. Dava
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priklad, Ze se bude muset podivat do laboratornich hodnot zobrazovanych
pacientli, pro néz déla interpretaéni zpravy. "Zabere to 5 minut mého ¢asu,"
fika. "Na druhou stranu to zni hloupé Fici Iékafum, aby néco udélali, kdyz to
mohu udélat sam." Nema vplanu travit 5 minut navzdy. U nového,
integrovaného informacniho systému to bude zbyte¢né. V blizké budoucnosti,
"zvolite-li si pacienta ke Cteni, jeho data by méla byt v systému," fika Horii.
"Nemyslim si, Zze bez tohoto muzeme byt vic produktivni." Opravdu, nékolik
instituci ma jiz nyni udaje o pacientovi v systému. VsSechny hlavni instituce
kraci timto smérem, v€etné Horiiho. "Stavame se obéti vlastniho uspéchu," fika
Horii za radiology. "Byli jsme zvykli schovavat se za nedostatky filmu. Diky
PACSu, vSe probiha tak rychle, Ze to uz nemuzeme délat. Musite byt v realném
Case radiologem pro ER, JIP a akutni péc&i. Musime poskytnout informace
rychle, takze to muze byt za¢lenéno do klinického planu. Nasi klini¢ti kolegové

oCekavaji dvouhodinovy obrat. Dal$i den uz neplati.”

Horii fika, Ze prvni pfekazkou bylo ziskat vyrobce, aby se dohodli na rozvoji

standardu pro zobrazovaci zafizeni, které bude pouzivat také konkurence.

"Byl jsem v zakopech, snazil se Cist pasky, a myslel jsem, Ze kdyz se nam
nékdy podafi dodélat PACS, musime to patentovat," fika Horii. S pomoci ACR
(American college of radiology) a FDA (Food and Drug Administration), ktera
hrozila vyrobcum povinnymi normami, radiologové donutili NEMA (National
Electrical Manufacturers Association) souhlasit se spoluvyvojem toho, co se
stalo DICOMem. Pocatec¢ni jednani se konala vroce 1983 a prototyp
standardu byl predstaven vroce 1988 jako DICOM 1.0., ktera ma posledni
a v dnesni dobé pouzivanou verzi z roku 2000 DICOM 3.0.. Pouzivaji se od
roku 1993. Bez NEMA, by mozna vyrobci Celili obvinéni z nekalych praktik,
pokud by pracovali na standardech, ale pod zastitou ACR / NEMA se prodejci
vyhnuli takovym tlakim, Fika Horii. Blizko ke konci tohoto procesu, ACR vypsal
soutéz o navrh na pisemny DICOM kod, aby ho mohli vSichni vyrobci pouzivat.
Vitézna nabidka pfiSla z Washington University School of medicine,
Mallinckrodt Institutu radiologie (MIR). Ustav vytvoril kéd, Fika Horii,"
a v podstaté ho dal dodavatelim." MIR byl jiz pfedchidce PACSu a z toho byla

postavena prvni PACS pracovni verze pomoci analogovych a digitalnich obrazu
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zaslanych pfes LAN (Local Area Network) v arealu ustavu na zacatku roku
1980.

Posledni a koneCnou Casti je samotny PACS, ktery byl vytvofen v USA.
V poloviné 1980 univerzity z celé zemé soutézily na vytvoreni jednodruhovych
siti, teleradiologickych systému a dokonce i na funkéni multimodalité PACS sité.
V roce 1982/83, Samuel J. Dwyer Ill, PhD dohlizel na stavbu systému, o kterém
si mysli, Ze byl prvni PACS. Dwyer je nyni profesor radiologie na University of
Virginia, Charlottesville. Ale v té dobé byl na University of Kansas, kde byl
sestaven prvni PACS. To bylo z &asti financovano prodejcem stroju, ktefi chtéli
vydélavat na informacénich systémech budoucnosti, fika Dwyer, a stalo to kolem
700.000 dolari. "Koncept nebyl nikdy levny," dodava. "Méli jsme CT, ultrazvuk
a film digitizér pro bézny film," fika. "PFfenos byl prostfednictvim Ethernetu,
a pak jsme se zacali stéhovat do vlaknové optiky. Méli jsme nékolik pracovnich
stanic. Bylo to spi$ jako davat dohromady demonstraci. Stanice byly pomalé
a s nizkym rozlisenim. Museli jsme pfemluvit radiology do ¢&teni, ale prokazali
jsme, ze mizeme pohybovat obrazy dokola. "Stanice byly upraveny na konzoly
Sedé pocitacové grafiky a pfevedeny na pfijem digitalniho signalu, fika Dwyer.
"Ukazali jsme, Ze bychom mohli ziskavat, pfenaset a archivovat." Archivovalo
se na pasky. Tento systém trval asi 5 let a nikdy nebyl radiology pIné pfijat, Fika
Dwyer, ale koncept byl ovéren. "Porad jsme na tom pracovali, az jsme byli pfilis

daleko, abychom mohli jit zpatky" fika Dwyer.

Na UCLA (University of California, Los Angeles) bylo v plném proudu dalSi
prikopnické usili, které bylo uskutecnéno v letech 1989 a 1991. HK "Bernie"
Huang, DSc, FRCR, pfisel na UCLA zacatkem roku 1980. Huang mél doktorat
z matematiky adélal postgradual v anatomii a fyziologii. Byl vyzvan
radiologickym spravcem nahlédnout do PACS. "Zacal jsem shanét penize
z NIH" vzpomina Huang. "Vytvofil jsem |ékafské zobrazovaci divize pod
oddélenim radiologickych véd. Jednalo se o program, ktery nabizi postgradual
v oboru |ékafské fyziky." Huang zadal svym postgradualnim studentim, mezi
nimiz byl i Osman Ratib, ukol vybudovani domaciho PACSu. Ten byl zpo&atku
vyuzit v détské radiologii. VyuZzival jiz barevné monitory a byl zalozen na vyuZiti
desek CR na digitalizaci rentgenového zafeni. Huang pfesvédcil vyrobce CR,

aby dal Skole jeden z prvnich dvou jednotek CR ve Spojenych statech. A, coz
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bylo vyznamnéjsi, od vyrobcu ziskal dvé pocitaCové desky, které mu umoznily
dekddovat digitalni informace na paskach CR. Diky tomu bylo mozné zobrazit
RTG snimky na PACS monitorech. Huang fika, ze si brzo uvédomil, Ze soft-
kopie snimku budou muset byt shiédnuty |ékafi, a tak byly monitory umistény
strategicky na pediatrii a na jednotkach intenzivni péce. "Méli jsme Sest
monitort na pediatrii, ale jen tfi na jednotkach intenzivni péce," fikd Huang. "V
roce 1991 jsme méli vSechny v provozu, ale nebyl DICOM a HL-7 (Health
Language 7, coz je standard pro kodovani textu). V té dobé, byla MRI

v plenkach, ale méli jsme CT, normalni rentgen, a ultrazvuk."
Prvni bezfilmova nemocnice na svété.

Eliot Siegel, MD, je z University of Maryland. Siegel byl prvni, kdo udélal
nemocnici zcela bezfiimovou. Udélal to na zacatku roku 1993. Siegel je nejen
mistopfedsedou predstavenstva a profesor radiologie a zobrazovacich metod
v Marylandu, on je také hlavnim radiologem pro Maryland VA (Veterans Affairs —
pro zalezitosti veteranu), ktery se sklada ze <&tyf nemocnic a nékolik

ambulantnich center.

V roce 1987, byla Siegelovi dana moznost naplanovat radiologické oddéleni
pro zcela novou VA nemocnici, ktera by byla oteviena do 5 let v Baltimorském
vnitinim mésté. "Rekli jsme jim, Ze mohou mit bud posledni filmovou nemocnici
nebo prvni bezfiimovou nemocnici," fika. Dostal povoleni k druhé. Ale v té
dobé, Fika, nebyl nasazen PACS. "Neexistuje zadny zpusob, jak vidét systém
v provozu, nez vytvofit matematicky simulaéni model." Po vice nez 3 roky,
Siegel nakupoval pres rlizné nabidky, které byly pfipraveny pro trh. Nékteré
velké firmy vidély problémy a vypadly ze soutéze, fika. Siegel, ale nakonec
nasel své dodavatele. Prodejce délal podobnou instalaci pro ministerstvo
obrany a nemocnici v Londyné. "Rikali, Ze pGvodni odhad ve vysi 6 milioni za
systém se vy3plhal az na 15 milioni dolart. Rekli nam to na posledni den
naseho fiskalniho roku. Museli jsme se rozhodnout ve spéchu. Vzdali jsme se
angio laboratofe a sniZili poCet pracovnich stanic. "Instalovali jsme v ¢ervnu
1993, afekli jsme prodejci, ze se musi integrovat s RIS, coz udélali," Fekl
Siegel. "V nové nemocnici nebyl prostor pro film. Byli jsme jako piloti

kamikadze a letéli jednosmérny let. Mohl to byt Sileny krok, ale jsme v provozu.

15



Stali jsme se pilotnim mistem pro vSechny." Bezfilmovy model byl tu a PACS

bylo jeho srdce. Radiologie uz nikdy nebude stejna. (2)
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2 PACS

Na uvod druhé kapitoly budou strucné popsany podkapitoly, o kterych bude
fe€. Hlavnim zaméfenim bude samotny PACS. Jeho struktura, funkce a jeho
moznosti. Ostatni podkapitoly se zaméfuji na systémy, bez kterych PACS
nemuze fungovat jako dokonaly archivacni systém, ktery splfiuje ty nejvyssi
pozadavky zakaznikl jako je napfiklad pfeposilani snimkové dokumentace
mezi nemocnicemi po celé CR. Zarover splfiuje pfisné legislativni normy
ohledné ochrany osobnich dat a |ékafského tajemstvi. Prace je zaméfena na
systém MARIE (PACS, se kterym mam nejvice zkuSenosti a ktery je jednim

nejpropracovanéj$im na trhu v CR.

2.1 PACS

Predstavime-li si jednotlivé modality jako zdroje dat, ktera je treba
ziskat/prevést do digitalni podoby, po pfevzeti nékam ulozit a nasledné umoznit
jejich zpfistupnéni, blizime se k popisu, jaké feSeni vlastné MARIE PACS
poskytuje. Z praktického hlediska to znamena, Ze specialista muze mit
k dispozici obrazovou informaci o stavu pacienta bezprostfedné po ukonceni
jeho snimkovani. Navic je mozné tyto informace sdilet isvice pracovisti
soucasné (moznost konzultaci na dalku). Po urcité dobé jsou takto ulozena data
pfesunuta do stfednédobého ¢i dlouhodobého archivu pro pfipad pozdéjsi
potieby. Velikost — kapacita archivu je flexibilni a navrhuje se na kazdy provoz
zvlast. Radové jsou to terabity. MARIE PACS tedy pokryva vSechny oblasti

digitalizace RDG provozu v nemocnici, jimiz jsou:
e Akvizice
e Archivace
e Zobrazeni

e Komunikace
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e \ystupy

Zakladnim pozadavkem kladenym na systém MARIE PACS je rychlost,
spolehlivost a bezpe€nost. To je dano duslednym pouzivanim S$piCkovych,
spolehlivych a ovéfenych RDG technologii, otevifenych IT technologii
a standardd v kombinaci s pfisnymi  provoznimi  pravidly  vedoucimi
k minimalizaci nahodné ztraty dat. Velikou vyhodou feSeni MARIE PACS je

moznost prubézného rlstu spolecné s naroky uzivateld.

Jednotlivé technologie se daji pofizovat postupné dle potieb a moznosti
nemocnice s maximalnim zachovanim stavajicich zafizeni a systému — ochrana
investic. Provoz mize bézet souCasné na vice serverech a frekventovana data
mohou byt uloZzena v do€asnych ulozistich na nékolika mistech. MARIE Server
pak optimalné fidi chod celého systému. Takovato feSeni vedou k odlehceni
provozu na siti a hlavné nenuti uzivatele k ¢asté vyméné hardware. Pokud by
v budoucnu vyrazné vzrostlo zatizeni systému a vznikla by potfeba napojeni
novych pfistroju, postaCuje k nim pfipojit dalsi server se systémem MARIE
PACS a propojit je navzajem.

Flexibilita a modularita systému je natolik komplexni, Zze je provozovan také
jako regionalni feSeni PACS problematiky. Toto regionalni feSeni Ize zprovoznit
v ramci pfipadné dalSi rozSitfujici etapy PACS pouhym doplnénim komponent —
tedy s vyuzitim PACS technologii, do kterych jiz nemocnice investovala dfive.

Regionalni PACS centrum ostatnim subjektim poskytuje zejména:

e Vyménu dat mezi jednotlivymi zafizenimi elektronickou cestou

e Sekundarni zalozni datovy archiv

e Primarni isekundarni zalozni archiv, pfipojeny subjekt pak udrzuje
lokalni datové prostory ur€ené pouze pro rychly pFistup (cache)

e PACS systém, kdy jsou archivovana data v€etné dat pro rychly pfistup

umisténa mimo areal zdravotnického zafizeni

e PACS systém s propojenou objednavkovou sluzbou Modality Worklist
S moznym napojenim na nemocni¢ni informacni systémy pfisluSnych

zdravotnickych zafizeni (virtualni radiologické centrum sdruzujici
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propojena zdravotnicka zafizeni)
e Sdileni modalit mezi subjekty
e \zdalena diagnostika, konzultace, konzilia

¢ Homeworking

Popis feSeni

PACS je modularni systém umoziujici pruzny rast dle aktualni potfeby
konkrétniho zakaznika. Pokryva tak pozZadavky jednoduchého bez-filmového
pracovisté (i s jedinou modalitou), komplexniho PACS systému s napojenim na
informacni systém nemocnice (NIS/RIS), ale iregionalniho PACS feSeni
s moznosti napojeni na rGzné zdroje dat a rzné subjekty (libovolné PACS

systémy). Systém tvofi moduly:

1. MARIE Server
a) MARIE Mirror
b) MARIE Halbx
c) MARIE Halb2

d) MARIE Hlab6

N

MARIE Cluster

3. MARIE DICOM HUB
4. MARIE NIS Konektor
5. MARIE MASH

6. MARIE Syncrator

7. MARIE FSP

8. MARIE Enterprise

9. MARIE Konvertor

10. MARIE Deposit
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11. MARIE NAS

1) MARIE Server

— pfijima, uklada, exportuje, spravuje a preposila pfijata DICOM data.
a) MARIE Mirror

— server, ktery v pohotovosti sleduje Cinnost MARIE server a v pfipadé jeho
vypadku nahrazuje jeho Cinnost. V soucCasné dobé je toto feSeni nahrazeno
feSenim MARIE HALB2.

b) MARIE HALBXx (High Avalaibility and Load Balancing)

— pracovni nazev pro feSeni virtualniho serveru s vysokou dostupnosti
a vyrovnanim zatéze. Pismeno x oznacuje pocty hardwarovych boxi a ma
hodnotu 2 nebo 6-250. Server samotny ma virtualni IP adresu a virtualni
DICOM AET. Vysledny cluster realnych serverl s realnym DICOM AET je pak

ve své Cinnosti nezavisly na vypadku nékterého z nich.
c) MARIE HALB2

— tandem dvou hardwarovych boxUi nahrazujici pldvodni MARIE Mirror. Toto

feSeni ma specifickou funkénost a nelze je dale rozsifovat o dalsi boxy.

Poznamka: Rozdil oproti MARIE Mirror tkvi v tom, ze u HALB2 se sprazené
serververy stfidaji v praci a zaroven se vzajemné ,hlidaji“. MARIE Mirror jenom
pasivné hlidal MARIE server a pfi jeho vypadku pfevzal jeho AET a IP adresu.

U tohoto FeSeni byla teoretickda moznost, Zze z dlivodu dlouhodobé necinnosti by

pfi nabéhu na plny vykon mohlo dojit k selhani €innosti zalozniho serveru.
d) MARIE HALB6

— minimalni po€et hadwarovych boxu (realnych serveru) clusteru je
6 a maximalni teoreticky 250. V tomto pfipadé jde o realny cluster a ma

specifické obecné oznaceni MARIE Cluster

2) MARIE Cluster

- slouzi pro rozdéleni zatéze pfi velkém objemu vstupujicich a zpracovavanych
dat. Navenek se pak feSeni chova jako jeden server. Vyhodou je, Ze jednotlivé
"boxy" pak mohou byt z hlediska hardware pomérné jednoduché pocitace, které
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pak nahrazuji viceprocesorové stroje. ReSeni se pak z hlediska hardware

podstatné zlevni.

3) MARIE DICOM HUB

— pomocny server poskytujici data klinickym prohlizeCdm a udrzujici lokalni
ulozisté dat. Na této urovni jsou taky feSena pfistupova prava, ktera DICOM

standard nefesi.

4) MARIE NISKonektor

— poskytuje pracovni seznam modality a spolupracuje s DICOM HUB pfi
zobrazovani nalezd v prohlize¢i MARIE xViewer. Spolupracuje s NIS/RIS

zdravotnického zarizeni.

5) MARIE MASH

— je samostatny pomocny archiv ur€eny pro vétSi nemocnice k pfijeti dat
zaslanych sluzbami ePACS nebo ReDiMed. Data v MASH jsou pfistupna
z pracovnich stanic i prohlize€li bez omezeni. Upravena data je pak mozné
pomoci dodate¢né zadanky propojit s NIS/RIS (pokud je to Zadouci) a odeslat
do hlavniho archivu nebo je ponechat v MASH odkud budou po c&ase

vymazana.

6) MARIE Syncrator

— pomocny modul slouzici k registraci informaci k ode¢tu davky ozafeni
urentgend nebo mamografl spolupracujicich s CR. Informace potiebné
k vypoCtu davky jsou odecitany ze sériového portu modality, sparovany
s vySetfenim a uloZzeny do sql databaze. Odtud mohou byt poskytnuty jako
podklad pro elektronické vedeni evidence davek ozafeni nebo mohou byt

vyzadany NIS/RIS k dalSimu zpracovani.

7) MARIE FSP
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— trvaly dohled 24x7x365. Pro svou podporu vyzaduje hardware, ktery umozni
vyuzivat veSkeré dostupné informace o jednotlivych soucastkach (procesorech,
paméti, pevnych discich, atd.). Z toho duvodu musi pouzivany hardware

prochazet testovanim a ladénim.

8) MARIE Enterprise

- umoznuje propojeni vice oddélenych jednotlivych serveru tak, Ze zpfistupni
data pofizena na jednotlivych serverech. VyuZziti hlavné pro sdileni dat

pofizenych na riznych mistech.

9) MARIE Konvertor

- slouzi k pfevodu obrazovych dat z digitalnich fotoaparatl, scanert, apod. do
standardu DICOM. Ke své €innosti vyuziva MARIE NIS Konektor, respektive
jeho integralni ¢ast Modality Work List (MWL). MWL podporuje funkce slouZici

k popisu snimk.

10) MARIE Deposit

- tento subsystém zajiStuje ukladani dat a obousmérnou komunikaci s uloznym
velkokapacitnim zafizenim pro dlouhodobou archivaci dat. UdrZuje v sobé
databazi informaci o ulozenych datech (on-line, off-line), a sou¢asné udrzuje ve
vyrovnavaci paméti nearchivovana data. Délku archivace dat Ize nastavit
libovolné dle pozadavkl zakaznika. MARIE Deposit umoznuje automatizaci

mazani expirovanych dat.

11) MARIE NAS

— server poskytujici datovy prostor pro dlouhodobé ulozisté dat (NAS). Jde
budto o samostatny server s pfislusnou diskovou kapacitou ve svém boxu nebo

server pfipojeny k velkému diskovému poli.
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OBECNA KONFIKURACE

Ustfednim prvkem je modul MARIE Server napojeny na jednotlivé modality
komunikujici zejména s dlouhodobym uloZistém dat MARIE NAS.
Tento systém je pod dohledem z centra FSP odkud vychazi vSechny reakce na
pfipadné potize u zakaznika.

Na server Ize pfipojit mimo pracovni stanice xVision i libovolné jiné pracovni

stanice pfipadné prohlizeCe komunikujici pomoci DICOM standardu.

Pro klinicka pracovisté je pouzivan prohlize¢ xViewer napojeny na DICOM
HUB, volany zpravidla klientem RIS/NIS. V pfipadé pozadavku volani dat
pacienta pomoci pfimého seznamu z prohlizeCe je mozZno vyuZit protokolu
LDAP s navaznosti na RBAC. K nékterym funkénostem je potieba i NIS

konektoru.

2.2 DICOM

Jak je popsano v historii, DICOM je peclivé propracovany soubor norem,
které umozniuji propojeni systémua. UrCuje, jak pfistroje vytvofené v souladu
S normami maji reagovat na pfikazy a posilat data k vyméné. A v této kapitole

bude feeno konkrétné o jeho zakladnim slozeni.

Posledni verze DICOM 3.0. ma 20 casti, ktery dokaze zpracovat digitalni

informace z rozdilnych modalit. Dale jsou struéné popsany jednotlivé ¢asti.
1) Introduction and Overview — uvod a prehled
-poskytuje prehled o celém Digital Imaging a komunikace v mediciné (DICOM)

Standard. Popisuje historii, rozsah, cile a strukturu standardu. Zejména

obsahuje struény popis obsahu jednotlivych ¢asti standardu.

2) Conformance — shoda
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- z DICOM standardl definuji principy, v&lenéni kterych narokuje shodu do
standardu, jako jsou pozadavky na shodu standardd, prohlaSeni o shodé

standardu, dale vSak nespecifikuje valida¢ni procedury

3) Information Object Definitions - Definice informacnich objektl

- zDICOM normy specifikuji poc€et tfid informaénich objektl, které poskytuji
abstraktni definice realného svéta subjektl pro pfedavani digitalnich Iékafrskych
snimkU a souvisejici informace (napf. kfivky, strukturovanych zprav, radioterapie
davky apod.). Kazda tfida se sklada z popisu jeho ucell a vlastnosti, které jej

definuji.

4) Service Class Specifications — specifikace servisnich tfid

- vDICOM standardech se definuje nékolik servisnich tfid. Servisni tfidy
sdruzuji jednu nebo vice informacnich objektl s jednim nebo vice pfikazy, které

maji byt na téchto objektech provedeny.

5) Data Structure and Encoding — datové struktury a kddovani

- DICOM standardy urcuji jak DICOM aplikace stavi a kéduji data vyplyvajici

s pouziti informaci objektd a servisnich tfid definovanych v ¢astech 3 a 4

6) Data Dictionary — slovnik dat

- je centralni registr DICOMu, ktery definuje soubor vSech datovych prvkl a je
k dispozici poskytnout informace, spolu s prvky vyuzitych pro vyménitelné
médium kdédovani a seznam jednoznacné identifikovanych polozek, které jsou
pfifazeny k DICOMu

7) Message Exchange — vyména zprav
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- tento standard, specifikuje servis a protokol, ktery je pouzivany aplikaci
v medicinském prostfedi pro vyménu zprav pfes podporu komunikacni sluzby,

které jsou definovany v ¢asti 8

8) Network Communication Support for Message Exchange - Sitova podpora

komunikace k vyméné zprav

- standard specifikuje komunikacni sluzby a protokoly, nutné k podpofe

komunikace mezi aplikacemi DICOMu

9) Retired — vyslouzily

- tento standart dfive specifikoval servis a protokoly, které byly pouzivané
v komunikaci DICOM 2.0.

10) Media Storage and File Format for Data Interchange — uskladnéni dat

a format soubort pro vyménu dat

- tento standard stanovuje obecny model pro uchovavani |ékarfskych

obrazovych informaci na vyménitelna média

11) Media Storage Application Profiles — aplikacni profily pro uskladnéni dat

- tento standard specifikuje pouziti ur€ité podmnoziny standardu DICOMu,

ramec pro vyménu raznych typa informaci o pamétovém médiu

12) Media Formats and Physical Media for Data Interchange - funkce ukladani

a formatovani médii pro vyménu dat

- tento standard usnadiiuje vyménu informaci mezi aplikacemi v |ékafském

prostfedi

13) Retired — vyslouzily
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- byly to pfedem specifikované sluzby a protokoly, pouzivané pro spravu tisku

14) Grayscale Standard Display Function — standardni zobrazovaci funkce pro

stupné Sedi

- tento standard stanovi funkce zobrazeni pro konzistentni zobrazeni ve
stupnich Sedi. Tato funkce poskytuje metody pro kalibraci konkrétni zobrazovaci
systém pro prezentaci snimku trvale na displeji rGznych médiich (napf. monitory

a tiskarny).

15) Security Profiles — bezpecnostni profily

- tento standart stanovuje bezpecnostni profily pro spravu systému

16) Content Mapping Resource — zdroje pro obsah mapovani

- tento standard stanovi: Sablony pro strukturovani dokumentu, soubory
kodovanych podminek pro pouziti v informacnich objektech, lexikon pojmi

definovany DICOMem, pfeklady kédovanych termina pro jednotlivé zemé

17) Explanatory Information — vysvétlujici informace

- tento standard stanovuje informativni a normativni pfilohy obsahujici

vysvétlujici informace

18) Web Access to DICOM Persistent Objects — webovy pfistup k trvalym
objektim DICOMu

- tento standard specifikuje prostredky, jimiz mize pozadat o pfistup k trvalym
objektim DICOMu

19) Application Hosting — hostovani aplikaci
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- tento standart specifikuje aplikaci programového rozhrani DICOMu a ostatnim

sofwarem

20) Transformation of DICOM to and from HL7 Standards - Transformace
DICOMu do a ze standardd HL7

- transformace dat DICOM do standardd HL7 a standardd HL7 do DICOMu

3)

2.3 RIS

HL7 - Health Level Seven je spole¢nost akreditovana Americkym
normalizacnim a standardiza¢nim institutem (ANSI) pro standardizaci klinickych
a administrativnich 0daji ve zdravotnictvi. Jejim uUkolem je "poskytovat
standardy pro vyménu, spravu aintegraci dat slouZici péci o pacienta,
souvisejici administrativé, poskytovani a hodnoceni zdravotnickych sluzeb.
Konkrétné jde o vytvoreni pruznych a cenové efektivnich pFistupl, standardd,
doporuceni, metodologii a souvisejicich sluzeb pro spolupraci informaénich
systéml ve zdravotnictvi". Na standardech HL7 je postavena vétSina
radiologickych a nemocniénich informaénich systémd ve svété. VCR se
setkavame se systémem DASTA — Datovy standard ministerstva zdravotnictvi
CR verze 3 averze 4 (zkracen& DS3 nebo DS4 nebo obecn& DASTA) slouzi
k pfedavani dat mezi zdravotnickymi informaénimi systémy, je vyuzivan
v kazdodenni praxi jiz vice jak deset let a je zabudovan do vSech sou€asnych

vyznamnych zdravotnickych informacénich systéma.

Radiologicky informacni systém (RIS) je dcefiny produkt nemocnic¢niho
informaéniho systému (NIS). Je urCen pro pracovisté zobrazovacich metod,
jako jsou napf. skiagrafie, sonografie, pocitaCova tomografie, magneticka
rezonance, pozitronova emisni tomografie apod. Aplikacni software obsahuje

vSechny funkce, které jsou potfebné na pfFijmu, popisovné a vysSetfovné
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radiodiagnostického oddéleni, v€etné podpory prace s kartotékou/archivem.
RIS je integralni soucasti nemocni¢niho informacniho systému, ale maze byt
vyuzivan i samostatné. Ovladani je uzivatelsky intuitivni, odpovida standardu
NIS a MS Windows (pro psani textu vyuziva standardni MS Windows). RIS také

umoznuje sledovani expozic a snimkuU a jejich archivaci.

K popisu lze vyuzit standardné preddefinovanych textld. Soucasti
funkcionality je objednavkovy systém a samoziejmosti je automatické uctovani
vykonu a zadaného materidlu. RIS napomaha vytvaret statistické vypocty
provedenych metod, vykonu, spotfebovaného materialu apod. Prace
s zadankou zacCina importem elektronického pozadavku vystaveného v klinické
¢asti (NIS) nebo pofizenim opisu papirového formulafe. PFi praci se zadankou
muUze uzivatel ziskat fadu informaci o pfipadnych pfedchozich vySetfenich. Ma
pravo prohlizet a tisknout starSi udaje Ci prehledy nalezi konkrétniho pacienta.
Lékafi je navic umoznén pfistup k odpovidajici klinické dokumentaci. Zapis
nalezu je usnadnén moznosti vyuziti pfeddefinovanych textl. Nalez je odesilan
do dokumentace pacienta. Provedena vySetieni a spotfebovany zvlast uctovany
material Ize snadno vkladat vybérem z uzivatelskych Ciselniki. Na zakladé
uvedenych informaci jsou automaticky generovany polozky pro vyuctovani
zdravotnim pojistovnam. Systém podporuje evidenci spotfeby libovolného —
i neuCtovaného — materialu a poskytuje Ffadu statistickych sestav a grafickych
vystupl (napfiklad denni knihy pacientli, prehled provedenych vySetieni

a spotfebovaného materialu). (4)

Dulezité soucasti RISu, které jsou potfebné nebo pfimo propojené

s PACSem si stru¢né popiseme.

1) Zadani pacienta — klienta:

- Zadame rodné Ccislo, jméno, diagndzu, pojistovnu, odbornost Iékafe
a ostatni potfebné udaje pro statistiku a pojistovnu

- Po odsouhlaseni hlavicky se automaticky vygeneruje interni Cislo
zadanky, které po ukonceni vySetfeni automaticky propojuje zadanku

s danym vySetfenim — obrazovou dokumentaci
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2) Vybér vySetreni:

- Vybere se druh a pocet vySetfeni dle indikace

3) Vybér pracovisté:
- Zvoli se pracovisté — pristroj, na kterém se dané vySetfeni provadi

- Po odsouhlaseni se data posilaji na dané vySetfovaci konzole do

worklistu

4) Vybér radiologického asistenta:

- Je moznost navolit jméno radiologického asistenta, ktery dané vySetfeni

provadi

5) Zapsani davky:

- Na dané vySetfovné se zapisuje po ukonéeni kazdé expozice davku, je

moznost zapisovat i opakované davky

6) Popisy:
- Po ukonceni vySetfeni, se snimky popisuji (signuji)

- Popis se diky internimu Cislu Zadanky automaticky propoji s popisovanou

obrazovou dokumentaci

7) Nasledné zpracovani:

- Rtg vizita — pfikazem je mozné zpracovani obrazové dokumentace,
uréené kvizité, RIS importuje obrazovou dokumentaci pfimo z PACSu,
ktera se otevira pres viewer a poskytuje nahled ido popisu dané

obrazové dokumentace

- Historie — u kazdého vySetfeni je mozno si prohlédnout i obrazovou

dokumentaci, prakticka pomuUcka u vySetfeni, které se u daného pacienta
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opakuiji, ale snimkovan je jinym radiologickym asistentem, ten se muize

pfimo na ovladovné podivat na pfedesla vySetfeni pres viewer

- Zména rodného Cisla — pfi Spatném zadani rodného Cisla je moznost
jeho opraveni, které se musi peclivé hlidat a hlasit administratorovi
PACSu k nasledné oprave také v PACSu

- Oprava hlavicky — dulezity udaj v hlavicce pro PACS je jméno, pfi
Spatném zadani jména je moznost jeho opraveni, které se musi peclivé

hlidat a hlasit administratorovi PACSu k nasledné opravé také v PACSu

RIS se stal nezbytnou soucasti radiologickych oddéleni a je nemyslitelné
pracovat na modernim digitalizovaném oddéleni s PACSem bez RISu. Jeho
zavedenim se zvySi produktivita prace a hlavné minimalizuje chybovost

evidovanych dat.

2.4 Popisovaci pracovni stanice

Diagnostické pracovni stanice jsou vybavené softwarem-prohlizeCem na
zobrazovani obrazové dokumentace a jeji nasledné zpracovani. ProhlizecCe
diagnostickych pracovnich stanic jsou uréeny pfedevsim pro Upravy, prohlizeni

a popis snimku z digitalnich modalit.

Jsou vybaveny Sirokou Skalou funkci pro praci s obrazem, disponuji plnou
podporou standardu DICOM a umozniuji obousmérnou komunikaci s DICOM

archivem a jinymi DICOM modalitami a stanicemi.

Maji moznosti akvizice obrazovych dat. Akvizici se rozumi pfFijem snimku ¢i
video sekvenci z modality vybavené video vystupem a jejich pfevod do
digitalniho formatu DICOM 3.0. SW umozrniuje zadavani dat vySetfovaného
pacienta ru¢né, nebo je ziskat pomoci funkce DICOM Worklist. K zadanému
pacientovi jsou pak pfifazovana digitalizovana data vySetfeni - snimky a video

sekvence.

Podporuji také spravu lokalniho DICOM archivu. Z prostfedi téchto
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prohlize€l Ize tisknout jak na standardnich tak i DICOM tiskarnach. Na
pracovnich stanicich Ize prohlizet a zpracovavat vSechna vysSetfeni, ke kterym

ma uzivatel povolen pfistup a ktera jsou dostupna v ramci systému PACS.

Z prohlize€Ce muzeme provadét export vySetfeni jednotlivych pacientd na
CD/DVD/FLASH médium. Soucasti takto uloZenych dat je iprohlize€, ktery
umozni snimky vySetfeni zobrazit na pocitaCi externiho pracovisté.
Samoziejmosti je i moznost elektronického odesilani dat na jina pracovisté Ci

do jinych PACS systému.

Pracovni stanice umoznuji volbu zobrazovani snimkd jak na jednom
monitoru, tak i na dvojici €i vice monitorech. Monitory mohou byt orientovany
vodorovné i svisle. Je mozno pfidat i dalSi monitor pro praci s texty (NIS/RIS).
Ve spojeni s velkoploSnym zobrazovadem (plazmovy &i LCD displej, data
projektor) se stanice muze vyuzit v konsiliarnich mistnostech, napf. pro vizity Ci
prfedvadéni zajimavych vySetfeni. Pracovni stanice také podporuji opravy
chybné zadanych/uloZzenych dat v PACS (v€. napf. isluCovani a rozdélovani

jednotlivych vysetieni).

Prohlizeni obrazové dokumentace Ize nadale rozdélit do tfi moznosti.

1) Diagnosticka pracovni stanice

— popsana vyse, jsou to prohlizeCe pro podrobny popis obrazové dokumentace

s nejvétsi moznosti funkci a uprav dané dokumentace.

2) Viewer

— je klinicky prohlize&, ktery zaijisti ¢teni a zobrazovani snimkd z PACSu. Je
typicky dodavan formou baliCku vice licenci, ¢i formou multilicence. Je také
mozné ziskat rozSifenou multilicenci, kdy lIze prohliZze€e instalovat i mimo
zdravotnické zafizeni provozujici PACS, napfiklad na pocitaCich externich
a spolupracujicich lékaft a zdravotnickych zafizeni — v tomhle pfipadé muze
externi pracovisté prohlizet pouze obrazovou dokumentaci, kterou indikovalo.
Pouzivanim prohlize€e odpada nutnost manipulace s filmovymi snimky v ramci

vSech oddéleni nemocnice a pfipadné imimo nemocnici. DalSi vyuziti

31



prohlizeCe se nabizi pfi exportu jednotlivého vySetfeni pacienta na CD nebo
DVD médium. Tento postup muze nahradit posilani snimkl vySetfeni na

vSechna externi pracovisté.

3) Web prohlize¢

- pro vzdaleny pfistup k PACSu je mozné vyuzit web prohlize€. Jedna se

o prohlize€, ktery nevyzaduje Zadnou instalaci na klientské stanici, nebot
funguje v prostfedi standardniho webového prohlizeCe. Uzivatel pfistupuje
k datim uloZzenym PACSu zabezpe&enymi protokoly. Dle rychlosti internetového
pfipojeni Ize pak nastavit miru komprese dat (mUze byt i bezeztratova) a server
pak posila pfedzpracovana data ve formatu JPG. Tento pfistup je vhodny jako
externi orientacni pfistup na PACS data z mist, kde je pomalé pfipojeni

k internetu.

VétsSina firem dodavajici popisovaci prohlizeCe nabizi ur€ity standard, ktery
je zaveden na trhu. Popisovaci pracovni stanice i pouzity prohlize¢ musi byt
certifikovany. Na vybéru daného prohlize€e od konkrétni firmy se pak vétSinou
rozhodne odbératel na zakladé samotného rozhrani a jednoduchosti prace se
samotnym softwarem a samoziejmé ceny daného prohlizeCe a pracovni

stanice.

2.5 ReDiMed a ePACS

1)ReDiMed: Vyména medicinskych obrazovych dat mezi zdravotnickymi
zafizenimi
ReDiMed je systém urCeny na pfenos medicinskych obrazovych dat

pacientl a klientd mezi zdravotnickymi zafizenimi ve formatu DICOM a je k nim

mozné navic pfiloZit dalsi libovolné soubory (napf. dokumenty, prezentace).

Systémem zabezpeluje spravu pfenosu a garantuje, Ze pfenasené udaje
zustanou na centralnim serveru do té doby, nez budou pfijaty a dekdédovany

adresatem. Pfenos na server nebo ze serveru je obnovitelny a to znamena, ze
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v pfipadé doCasného vypadku internetového pfipojeni je pak spojeni obnoveno
a pfenos dat navazuje tam, kde bylo pferuseno. U kratkodobych vypadku
internetového spojeni neni nutny zasah uzivatele pfi obnoveni pfenosu. Pfi
pfenosu dat je automatickd bezeztratova komprimace a tim se udetfi az 50%

preneseného objemu.

Data jsou chranéna asymetrickym Sifrovanim, kde je schopen rozsifrovat
dana data pouze koncovy adresat. PfenaSena data pacientu a klientl je
nemozné ziskat v pfipadé nelegalniho nabourani do sitové komunikace nebo
na centralni server ReDiMed, protoze veSkera prenasena data a snimky se
rozSifruji az u koneCného adresata. Na serveru je zfizena databaze
autorizovanych klientl s jejich digitalnimi podpisy a pouze témto klientdm jsou
zpristupnovany datové schranky a tim je ovéfovana autenticita pfenasenych

dat. Tim je vylou€eno posilani a pfijem podvrhu (6).
O MeDiMed — zpracovani medicinskych obrazovych dat

Od roku 1999 spolupracuje Ustav vypoé&etni techniky Masarykovy univerzity
v Brné sfadou zdravotnickych zafizeni nazavadéni informacnich
a komunikacnich technologii v oblastech pofizovani, pfenosu, dlouhodobé
archivace a zobrazovani digitalnich medicinskych obrazovych informaci. Tato
spoluprace znamena fadu koordinovanych aktivit a projektu, které byly potfeba
k postaveni velkého archivu medicinskych obrazovych informaci a jejich mozné
zpristupnéni prostfednictvim pocitacoveé sité. Medicinska obrazova data se
ziskavaji z bézného provozu =z diagnostickych center, napf. ultrazvuku,
digitalniho mamografu, magnetické rezonance, CT, RTG a ostatnich. Tento
projekt pfipravuje podminky k co nejrozsahlejSimu pfistupu a vyméneé téchto
medicinskych obrazovych dat, ktera se pofizuji nebo jiz existuji, zatim je vSak
jejich vyuZiti pouze v omezeném rozsahu, nebo se pouzivaji kratkodobé (bez
archivace), ato =z davodu vyuziti stavajicich prostfedkd a vybaveni

zdravotnickych zafizeni.
Celé feSeni je od samotného pocatku podporovano sdruzenim CESNET z.s.p.o.

Projekt MeDiMed si dal za cil vyuzit moznosti sou¢asnych informacnich
technologii a Iékafské informatiky pro zkvalitnéni zvySeni medicinské operativy

a lékarské péce, tak izlepSeni podminek pro vyzkum a vyuku studentd
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v mediciné.
Historie projektu MeDiMed

Zakladnim prvkem digitalniho archivu byl pofizen v roce 1999 PACS pro
archivaci, zpracovani a prenos medicinskych obrazovych dat v realném Case.
V roce 1999 se pfipojila k PACSu prvni modalita a to ultrazvuk. Slo o spojeni
oddéleni v ramci arealu Fakultni nemocnice Brno. Na pfenos dat se pouZivala
nejprve vyhrazena sit na technologii ATM. Casem se zadala pouzivat

vyhrazena vlakna akademické pocitaCove sité v Brné.

Hlavnim bodem bylo presvédCit zdravotnicka zafizeni, aby jejich noveé
pofizené zdravotnické pfistroje-modality mély rozhrani DICOM a aby bylo
mozné dosahnout shodu vSech medicinckym obrazovych dat. V roce 2000
byla pfipojena nové pofizena magneticka rezonance ve Fakultni Nemocnici
u Sv. Anny. Byl to prvni pfistroj, ktery DICOM vystup obsahoval. Dal§i modality
s vystupem DICOM byly pofizeny v Masarykové onkologickém ustavu v roce

2001byly to tfi ultrazvuky, CT a mamograf.

Dulezitym krokem bylo vroce 2001 vybudovani centralniho serverového
archivu v zaji$téné, samostatné &asti v Ustavu vypocetni techniky Masarykovy
univerzity. Z ddvodu maximalniho bezpedi citlivych dat na serverech a v archivu
byla samostatna &ast fyziky oddélena a v uzamcCené sekci Masarykovy

univerzity.

Na zakladé existence byla vyhrazena spolehliva vysokorychlostni pocitaCova
sit, ktera byla spojena se vSemi zdravotnickymi zafizenimi, které spolupracovali
na projektu. Proto mohl byt v lednu 2002 zahajen rutinni provoz feSeni
MeDiMed. V tomto smyslu je toto FeSeni pilotnim projektem vzhledem k tomu,
Ze jsou vesSkera obrazova medicinska data ukladana mimo areal nemocnice
a jejich dostupnost zajisStuje jiz zmifovana spolehliva vysokorychlostni
pocitaCova sit. Do feSeni MeDiMed se od roku 2003 pfipojila vétSina nemocnic
v Brné a v souCasné dobé se do projektu zapojila vétSina nemocnic na celé
Moravé a vétdina velkych nemocnic v Cechach. V Cechach se totiz zadal
rozvijet novy projekt a to ePACS (7).
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2) ePACS

Projekt ePACS je rozdélen do dvou etap. Prvni etapa buduje, rozsifuje
a udrzuje pocitaCovou sit pro rychlou a zajisténo vyménu medicinskych
obrazovych dat mezi zdravotnickymi zafizenimi v ramci celého zdravotnického
systému v Ceské republice. Organizatorem a garantem projektu je VSeobecna
fakultni nemocnice v Praze z povéfeni Ministerstva zdravotnictvi CR. Druha
etapa se zamérfuje na rozvijeni v oblasti rozSifeni projektu i na privatni praxe
pUsobici v rdmci zdravotnického systému Ceské republiky a snazi se zapojit do
projektu zdravotnicka zafizeni puUsobici v ramci Evropské Unie a imimo
ni.(Addenbrooke's Hospital, University of Cambridge, Department of Medicine —
Cambridge)

1. etapa

Cilem projektu bylo ovéfeni moznosti nahrazeni pfedavani medicinskych
obrazovych dat v analogovém formatu-flmu na formu digitalni mezi
zdravotnickymi zafizenimi. Podminkou projektu bylo vyuzZiti zkuSenosti
z brnénského feSeni MeDiMed, samozfejmosti bylo pouziti celosvétové
uznavaného standardu DICOM pro tuto oblast a maximalniho ddrazu na
bezpec€nost, univerzalnost a jednoduchost feseni.

Jednim z dalSich cild bylo maximalni omezeni &i Uplné odstranéni velmi
neefektivnino prevazeni filmd na CD s medicinskymi obrazovymi daty mezi
zdravotnickymi zafizenimi vétSinou sanitkami nebo kuryrem, at uz za ucelem
odborné konzultace, pfevazeni pacienta z jednoho zdravotnického zafizeni do

druhého nebo druhého é&teni.
Vymezeni projektu:

VSeobecnou fakultni nemocnici vyzvalo Ministerstvo zdravotnictvi jako
hlavniho koordinatora tohoto projektu a k nim se jesté pfipojili v prvni etapé
dal$i dvé nemocnice a to Fakultni nemocnice Na Bulovce a Ustfedni vojenska

nemocnice Praha.

e Redeni by mélo zajistovat komunikaci s ostatnimi zdravotnickymi
zafizenimi na urovni protokolu DICOM verze 3 bez dalSich konverzi

a pfevodu dat.

e Musi zajistovat maximalni miru zabezpeleni vzhledem k mozZnostem
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pouzitych protokoll a vybaveni jinych zdravotnickych zafizeni.
Pro koncoveého uzivatel by mélo byt feSeni pouzitelné co nejjednoduseji.
Zakladni charakteristiky projektu:
e Propojeni nemocnic je feSeno pomoci zabezpecenych VPN.

e Odeslat vybrana obrazova data lze jen z vule odesilatele (povéfené

osoby v konkrétnim ZZ).
¢ Neni umoznén pfistup z jedné nemocnicni informacni sité do druhé.

e Sprava pfistupovych prav pro odesilani i pfijimani obrazovych dat je

zcela v gesci konkrétniho ZZ.
e Komunikacnim protokolem je DICOM.

VSeobecna fakultni nemocnice v Praze je hlavnim koordinatorem projektu

a centralni DICOM komunikacni uzel ajeho sprava jsou umistény taky ve
VSeobecné fakultni nemocnici v Praze.

Pfinosy projektu:

Infrastruktura je vytvofena pro vzdalené konzultace mezi odborniky na urovni

fakultnich nemocnic v Praze, zapojenych do projektu.

Reseni umoziuje vymé&nu medicinskych obrazovych dat pfi pfechodu pacientt

a klientd z jedné fakultni nemocnice do jiné v ramci Prahy.

Zaroven se zjednodusSuje a zrychluje pfistup k obrazovym datim pro pacienty,
ktefi jsou odesilani na vySetfeni modalitami, které nejsou v nemocnici, kde se
pacienti I&Ci.

Reseni celkové prispiva k uzsi a efektivni spolupraci radiologickych a jinych
odbornikd ve fakultnich nemocnicich v Praze, které na projektu spolupracuiji.
Zaver:

1. etapa projektu byla uUspésSné realizovana, byly spinény veSkeré cile.
Ministerstvo zdravotnictvi doporuCuje pfipojeni dalSich zdravotnickych zafizeni
k tomuto projektu

2. etapa

Cil projektu:
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Cilem projektu je pfipojeni dalSich ZZ k vySe zminénému projektu ato
vramci celé Ceské republiky atim vyrazné omezit & Uplné& odstranit velmi

neefektivni komunikaci mezi ZZ.
Vymezeni projektu:

VSeobecna fakultni nemocnice v Praze byla vybrana jako koordinator tohoto
projektu. VFN bude evidovat ZZ, ktera budou pfipojena do projektu DICOM

komunikace.
Podminky pfipojeni do projektu pro ZZ:
e Formalni pfipojeni k projektu

e Pfipojeni k Internetu (Rychlost pfipojeni omezuje ¢as na pfeposlani. Pro

dany ucel neni kritickym faktorem.)

e Pro odesilani dat je tfeba:

e Ukladat digitalni obrazova data ve formatu DICOM (PACS nebo
lokalni Ulozisté)

e Stanovit pfistupova prava (kdo smi odesilat data)
o Pofidit a instalovat KU
¢ Nakonfigurovat DICOM entity ve ZZ
e Dohodnout se na zprovoznéni s VFN

e Pro prijemce dat je tfeba:

e Mit alespon jeden prohlize€ (tfeba freeware) &i jednu DICOM

entitu pro ukladani doslych dat
e Stanovit pfistupova prava (kdo smi pfijimat data)
e Pofidit a instalovat KU
¢ Nakonfigurovat DICOM entity ve ZZ
¢ Dohodnout se na zprovoznéni s VFN
Zaveér:
2. etapa projektu ma za cil vytvofit standard pro komunikaci ZZ v oblasti

obrazové komunikace. Jeji trvani je Casoveé neohraniené, jelikoz pfedpokladem
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je postupné zapojeni vSech zdravotnickych pracovist, které maji potfebu
elektronické komunikace v oblasti obrazové informace. Tento projekt je otevien
véem ZZ, bez rozdilu pravni formy a vlastnictvi. MZCR doporuéuje pfipojeni

dalSich ZZ k tomuto projektu.
Podminky pro ucast v projektu jsou popsana nize:
Ugastnikem projektu maze byt

e zdravotnické zafizeni pulsobici vramci zdravotniho systému CR,

registrovano MZ ¢Ci krajskym urfadem
e zdravotnické zafizeni registrované v EU
e védecké a Skolské zafizeni s akreditaci pro zdravotnickou vyuku
o nemocnice
o ambulantni pracovisté
o odborné 1éCebné zafizeni
o privatni praxe
o védecké pracovisté

Zapojeni do projektu je mozné se souhlasem organizatora projektu a po

pristoupeni k podminkam stanovenym pro ucastnika projektu.
Jak zjistit, kdo je u€astnikem projektu:

Seznam vSech ucastniku projektu je udrzovan na webovych strankach
projektu, zalozka zafizeni (www.epacs.cz). PocCet ucastniku toho Casu je 187
zdravotnickych zafizeni a prenos dat se pohybuje pfes 100 GB dat za den.
V seznamu zafizeni je mozné vyhledavat dle typu zafizeni, mésta sidla,
pripadné jeho nazvu. U kazdého zafizeni je mozné zobrazit detailni informace
v€éetné kontaktnich udaji zastupcl =zafizeni pro potfeby komunikace

prostfednictvim projektu ePACS (5).
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2.6 Telemedicina

Termin "telemedicina" je odvozen z feckého "tele" znamenajici "na dalku
a slova "medicina (Iékafstvi)", které pochazi z latinského "mederi" znamenajici
"léCeni”.

Telemedicina ma fadu definici. Tento vyraz byl poprvé pouzit v 70. letech
minulého stoleti Thomasem Birdem stim, Ze se jedna o takovy zpusob
poskytovani zdravotni péce, kde lékafi vySetfuji dalkové pacienty s vyuzitim

telekomunikac€nich technologii.

Program telematické zdravotni péCe Evropské komise definuje telemedicinu
jako: "Rychly pfistup ke sdilenym a vzdalenym lékafskym odbornym posudkim
prostfednictvim telekomunikacnich a informacénich technologii bez ohledu na to,

kde se pacient nebo pfislusna informace nachazi".

Jednoduchou kategorizaci telemedicinskych sluzeb Ize provést podle toho,
jakého druhu jsou poskytované sluzby. Uvadény jsou tfi hlavni kategorie:

hlasové, obrazové a datové.

Nejjednodussi sluzbou v telemediciné jsou hlasové sluzby. Zpravidla
vyuzivaji analogovou nebo digitalni telefonni sit. Typickymi pfiklady téchto
sluzeb v mediciné jsou konzultace pres telefon. Umoznéno je bud jednoduché,
nebo konferenéni spojeni jednotlivych u€astnikl. V mnoha pfipadech

kombinovana s obrazem tzv. Videokonference.

Obrazové sluzby, pracuji na baze prenasSeni obrazové informace. Rychly
rozvoj digitalni zdravotnické techniky je uzce spjaty s obrazovymi sluzbami.
Dnes vyrabéna zdravotnicka technika jako je napfiklad CT, MR, ultrazvuk
v radiologii nebo rizna opticka technika jako je kolonoskop nebo laparoskop ma
digitalni vystup ve format DICOM. Proto je tato kategorie telemedicinskych
sluzeb vyuzZivana pfevazné na oddélenich radiologii, patologie, chirurgie,
gastroenterologie a ostatnich. Vzhledem k tomu, Ze objem medicinskych
obrazovych dat je ¢im dal vétSi a naroCnost na rychlost a lécbu vysSi je

optimalnim FeSenim tohoto problému systém PACS.

Datové sluzby pracuji na baze pfenaseni a archivaci textovych dat. Dnes
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vyuzivané systémy v telemidiciné vyuzivaji internet a rodiny protokolti TCP/IP
pro pfenos dat. Pfedstavit si mizeme online pfistup k databazim &i elektronické
zdravotni dokumentaci jako je v kapitole 2.4 popsan radiologicky informacni
systém. Na zakladé toho, Ze obrazové informace jsou dnes jizZ béZnou soucasti
elektronické zdravotni dokumentace, dochazi k propojeni obrazovych
a datovych telemedicinskych sluzeb. Dale do kategorie datovych sluzeb fadime

napfiklad sledovani fyziologickych funkci na dalku, tzv. telemetrii. (8)

Teleradiologie je nejoblibengjsi pro vyuZziti telemediciny a €ini nejméné 50%
z celé telemediciny. PACS je jeji neodmyslitelnou soucasti a jejim funkénim

a pohodlnym feSenim.

2.7 Budoucnost

1) BUDOUCNOST V ZAPADNIM SVETE

PACS uz neni jen o archivaci obrazl. Nejnovéjsi trendy PACSu poskytuji
radiologm vice automatického zpracovani obrazu, integrovanou podnikovou
workflow a schopnost bezproblémové sdilet snimky s kymkoliv a kdekoliv na
Svéteé.

PACS neni jen jednoduchy, digitalni radiologicky ulozny systém obrazka.
PACS je cena za podnikani v radiologii a prodavaci pokraCuji ve vyvoji svych
vyrobkl tak, ze radiologové mohou snizit tyto naklady zlepSenim pracovnich

postupu a zlepSenim zpracovani obrazu.

Kazdy prodejce ma své zvlastni PACS figle, ale jsou tu jesté nékteré
konkrétni nové trendy afunkce, na kterych mnoho prodejcu pracuje pro

ZlepSeni dnesniho i zitfejSiho PACSu.
a) Integrace RISu / PACSu

Pred lety, kdy se PACS zacal stavat béznou praxi v radiologii, koupil jste si
svUlj PACS a pak jste si koupili, nebo vytvorili viastni samostatny radiologicky

informacni systém (RIS).

Jak PACS prodejci zacali vytvaret samostatné RIS produkty, vidéli, jak se
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mohou tyto dva programy vzajemné dopliovat. SpiSe nez znovu vytvorit vSe od
nuly, nékteré PACS spolecCnosti koupili samostatné RIS spole¢nosti v nadéji, ze
se daji dat tyto dva produkty do jednoho kompaktniho bali¢ku. Prvni generace
téchto RIS / PACS produktt byly ¢asto Spatné a nutily dva bratrance DICOM

a HL7 hrat pékné, kdyz méli opravdu malo spolecného v programovani.

Nicméné, skute¢né nejnovéjSi generace RIS / PACS produkty jsou urCeny
pro sebe navzajem a pro ty spoleCnosti, které chtéji investovat do nového

integrovaného systému, tam jsou zfetelné vyhody pro celé firmy.

Tyler Harris, feditel pro realizaci Novarad Corp, American Fork, Utah, fekl:
"Trend sméfuje vice k celému baliCku, ktery je zcela uzavieny od okamziku, kdy
pacient vejde do dvefi az do okamZiku, kdy je opusti, v€etné vSech fakturacnich
rozhrani, vykaznictvi atd. Je to PACS, ktery povede k radiologovi kdekoli na
svété a umozni lékafi vidét zobrazeni obrazkd a zprav z libovolného mista na

Xon

svété.

Joe Maune, feditel managementu produktd linky na Carestream Health,
Rochester, NY, poukazuje na uctovani jako pfiklad zlepSeni pracovniho
nasazeni a fizeni. "V minulosti byly fakturace vzdy posledni. Nyni, jiz v dobé
objednani pacienta, se mlzete podivat na pojisténi a ujistit se, Ze je pojistén.
TakZe zaCinate presunovat nékteré zvéci, které vedli kodlivu penéz
z radiologie, jako kdyz byl Spatny kod vySetfeni nebo kod pojistovny. Takze,
[PACS] spolecnosti se zacinaji divat na ty véci komplexné, aby se ujistili, ze tyto

typy véci jsou provadény na za¢atku a ne az na konci."

DalSi vyhodou integrovanou RIS / PACS je, ze RIS informace mohou
poskytnout informace o PACS, ktery umoziuje vice automatizované funkce pro

radiologovu diagnostiku a zpravodajské ukoly.
b) Automatizace, automatizace, automatizace

Protokoly, které obstaravaji preference k prohlizeni obrazové dokumentace
urCitym radiologem byli jadrem vS8ech modernich PACS, ale jsou stale jesté
silngjSi pfi integraci se systémy RIS.

Integrovany systém, ktery zna pacientovu historii, divod pro vySetfeni
a indikaci vySetfeni mize nyni automaticky predjimat konkrétni nazory zalozené
na objednaném vysetieni a dalSi informace v RIS.
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Pokud radiolog prohlizi napfiklad CT vySetfeni, velké usili obvykle vklada do
manipulace s daty, nez je schopny pfistoupit ke stanoveni diagnozy. Ale PACS
prodejci se snazi snizit tyto kroky a Cas s automatickou segmentaci,

automatickeé registraci a objemu odpovidajicimu z pfedchozich vySetfeni.

Maune dava za ptiklad kardiologii v Carestream Health. Rekl: "Vime, Ze
pacient ma potize se srdcem, a ztohoto duvodu udélame obrazovou
dokumentaci z kratké osy, podélné osy, a ¢tyf komorovy pohled, z toho udélame

3D vykresleni srdce."

Vysledkem je, Ze u nejnovéjSiho systému PACS klesa ruéni manipulaci

s obrazky a umoznuje radiologovi rychleji zacit své hodnoceni.

Zpravy a diktovani jsou takeé efektivnéjsi s vétsi RIS / PACS integraci. Dnes
radiolog uz nemusi diktovat nadbyte¢né informace, jako je jméno pacienta,
divod pro vySetfeni, datum vySetfeni a kdo vySetfeni objednal. Zpravy
automaticky zahrnuji tyto informace a ponechava radiologa jednoduSe diktovat
sva zjisténi.

Navic, mnoho programi PACS ma automatické zpravy, kde, s nékolika
klepnutimi mysSi, Sablony vypravi zpravu odkazujici |ékafe na to, ze je vSe

zobrazeno dobfe, zejména pokud jde o zobrazovanou anatomii.

Carestream Health pfichazi s aktualizaci, kdy posune hlasovy diktat o krok
dale s funkci, ktera umoznuje |ékafi diktovat vySetfeni a pak fekne: "DalSi
pacient." DalSi vySetfeni v porfadi se pak objevi bez toho, ze by musel lékaF

jesté klepnout mysi.

Jedno nebo dvé kliknuti mysi neuSetfi velké mnoZstvi ¢asu samo o sobé, ale
kdyz bude tato funkce pfidana do vSech ostatnich novych automatizovanych
funkci Setficich ¢as, mohlo by to znamenat jedno nebo vice CT vySetfeni
v pribéhu dne. Diky stale klesajicim uhradam, provozovatelé fikaji, ze je
objem, ktery se musi vyrovnat klesajicim pfijmim a PACS dodavatelé musi

reagovat.
c) Je to vSechno o webu

Krasa PACSu je, Ze na rozdil od filmu, radiologické obrazy jsou dostupné

pro lékafe kdekoli a kdykoli. Dnes, PACS vyrobci stale vytvafi nové webové
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prohlizeci feSeni, které déla vySetfeni a zpravy pfistupnéjsi riznym pracovnim

stanicim, domacim pocitacum nebo PDA.

Navic, PACS spoleCnosti vytvareji ruzné metody pro dosazeni lepSi
kompatibility mezi rGznymi PACS. Neé&které systémy se pouzivaji off-site
zprostiedkujici server, kde radiologové mohou posilat nebo pfijimat vySetreni

z jednotlivych a rdznorodych systému do svych systému.

Tak Ci onak, je to vSechno o webu. "Kazdy bude muset jit pfes webové
rozhrani," fekl Harris. "Radiologové mohou dostat snimky kamkoli, dokonce i na
Palm piloty nebo Bleckberry. Mohou se podivat na filmy a dostat zpravy. Také

vSechny PACS budou bezdratové, a to i v nemocnicich."

V ramci tohoto webové trendu, PACS designéfi poskytuji pfistup podle
opravnéni, kde koncovy uzivatel a administrator muze kontrolovat pfistup do
jejich systému pfifazenim limitovaného opravnéni pro jednotlivé uzivatele.
V dusledku toho odkazu je lékaf schopen se pfihlasit a zobrazit zpravy nebo
dokonce Cekajici zpravy pouze od svych pacientl, zatimco radiolog muze
pouzivat stejny systém PACS z domova nebo z jiného zobrazovaciho centra

a mit pfistup ke vSem pacientiim.

Jsou tu vSak dalSi trendy v automatickém podavani zprav, kde napfiklad, po
dokonCeni zpravy je odeslan e-mail nebo je stranka automaticky zaslana
k predkladajicimu Iékafi s webovym odkazem na zavéreCnou zpravu, ktera

muze byt prfeCtena na notebooku nebo i kapesnim zafizeni.

Teleradiologie samoziejmé souvisi s Webem a PACS spoleCnosti také
usnadiuji  nemocnicim  a zobrazovacim  centrdm  vyuzit  rdznych
teleradiologickych sluzeb. Slou€eni Zdravotni péce, Milwaukee, nedavno
predstavil TeleRead, software, ktery umoznuje studiim byt umistén v uréeném
teleradiologickém Worklistu, které pak mohou byt manualné nebo automaticky
prenaseny do cteciho centra. Kdyz obrazové centrum vypne na noc, muize
kompletni balik IékaFfskych snimkd a kompletni zdravotni dokumentace zaslana

zpét do mateiského zdravotnického zafizeni.
c)Budoucnost: Vice integrace, automatizace, hlas, a CAD

Pokud centrum radiologie neni dnes schopno vyuzit to nejnové;jSi a nejvétsi,

muze oCekavat vice a lepsi trendy v budoucnosti.

43



RIS a PACS bude jesté vice integrované, a zatimco néktefi programatofi si
mohou stale zakladat na svych oddélenych systémech, bude tézké je

presvédcit o dokonalych vlastnostech stale vice se integrujicimu RIS / PACS.

"Myslim, Ze pUjdeme do jedné firmy v radiologii na rozdil od nejlepSich ve
svem oboru u jednotlivych slozek," fekl Maune. "Vidime nyni posun, kdy mnoho
lidi ma starSi RIS systém a to nyni bud hledaji nové PACS nebo chtéji PACS
obnovovat a fekl bych, Ze asi 75% se pravdépodobné rozhodne jit k jednomu

dodavateli."

Kromé toho, Maune vidi PACS dodavatele a jejich zlepSeni v Sir§im méfitku
PACS schopnosti, kterych dosahuji u riznych PACS systém(, bez ohledu na

individualni web dodavatele.

Kliknuti mysSi a klavesnice bude stale méné vyuzivano ve prospéch
hlasovych pfikazl nebo dokonce helma na pohyb oci, ktera pohybuje mysi

a pfejede v souladu s pohledem radiologa.

Pokud jde o hlasové rozpoznavaci technologie, PACS spole¢nosti se svymi
partnery pro hlasovy SW se pohybuji smérem ke zpracovani pfirozeného
jazyka. Nebude to pfilis dlouho trvat, nez radiologové budou moci diktovat

zpravy bez nutnosti ustné upozorfiovat na interpunkci.

Kromé toho bude zpracovani pfirozeného jazyka silngjSi. Radiologové budou
moci napfiklad zménit "normalni" Sablony s jejich hlasem. Tak, s nékolika slovy,
bude radiolog schopen odstranit ze Sablony odstavec a nahradit ho urCitym
nutnym abnormalnim hodnocenim a diagnostikou. Nebo hlas softwaru muze
dokonce rozpoznat kliCova slova diktatu radiologa, jako napfiklad "hemo," a pak
si automaticky vytahnout Sablonu a vlozit diktovani diagnézy do Sablony
prislusné Casti.

Nicméné, pro Mauna, hlavni PACS trend soucCasnosti a budoucnosti je

slozité zpracovani obrazu a lepSi automatizace.

Rika: "Kdyz se nad tim zamyslite, kdy radiolog popisuje CT vySetfeni, musi
udélat hodné manipulaci tohoto souboru dat a vSech obrazku, aby se dostal do
bodu, kde zaCne stanovovat diagnézu. Snazime se dostat do bodu, kdy
muzeme stanovit klinicky relevantni informace tak rychle, jak je to mozné

a snizit tak radiologliv ¢as straveny na navigaci a manipulaci na misto, kde
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muze rychle udélat svou diagn6zu." (9)

2) BUDOUCNOST V CR

Vzhledem ktomu, Ze vyvoj IT technologie postupuje milovymi kroky, je
samoziejme tézké predpovidat budoucnost systému, ktery se sklada jenom s IT
komponentd. Na druhou stranu jsou kladeny nové a nové pozadavky od

uzivatell a je na dodavatelich, jak jsou schopni se s nimi poprat.

Zname ale je, ze pro budoucnost jsou pfipravovany moduly pro tésnéjsi
spolupraci s NIS/RIS. PACS systémy byly zpoCatku autonomni, ale dnes se
vice a vice stavaji subsystéemy NIS/RIS. Jako je napfiklad prohlizeni snimkové
dokumentace i s nahledem popisu dané dokumentace bez nutnosti otevieného
modulu RIS/NIS, kde PACS je schopny si stahnout dana data automaticky
z RISu. Predpokladem do budoucna je i to, Zze soucasti RISu bude prohlize€ na
diagnostické urovni, kde si uzivatel zvoli typ prohlizecCe, ktery ma byt soucasti
daného RISu.

DalsSim krokem bude integrace s datovymi ulozisti podporujici ukladani i ne
DICOM dat. Tento pozadavek kladou hlavné oddéleni zdravotnickych zafizeni,
kde vznika hodné obrazové i zvukové dokumentace, nékdy i celé filmy. Tyka se
to hlavné velkych souborll, napfiklad zdokumentovani operace na video v HD
kvalit¢ ise zvukovym zaznamem, protoze klasické NIS/RIS aplikace
spolupracuji s databazemi, které jsou optimalizovany hlavné na praci
s pomérné malymi objemy dat pfi veliké frekvenci pfenosu. PACS systém
pracuji s daty o velikém objemu. Jednotlivd vySetfeni mohou v soufasnosti
dosahovat fadové inékolika GB a takovyto objem dat jiz neni jednoduché
spravovat ani pfenaset. Proto i v oblasti prohlizeni dat budou postupné vitézit
aplikace schopné pfenést do PC vysledny obraz tak, aby se primarni data

zpracovavala na vzdaleném serveru umisténém nékde v datacentru.

DalSim krokem bude vytvareni regionalnich, pfipadné narodnich archivl dat,
ktera zde budou zalohovana a zvySi se tak efektivita investic do informacnich
technologii, zrychli se diagnostika a léCba na zakladé vétsSi dostupnosti dat pro

vSechna zdravotnicka zafizeni, ktera budou na archivy napojena.
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3 CiL PRACE

Cilem prace bylo popsat vyvoj a zmény analogového provozu
v digitalizovany. Zmapovat historii, vyvoj a nastinit budoucnost PACSu.
Rozebrat slozitost a zaroven komplexnost tak sofistikovaného systému. Jeho

nyné&jsi vyuziti, dalsi moznosti a hlavné pfednosti v budoucnu.
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4 ZAVER

Vyvoj a pokrok v pocitatové sféfe je nezastavitelny a jeho tlakem se méni
i celé zdravotnictvi jak v CR, tak ve svété. B&hem dvou desetileti se zménil
provoz radiologickych pracovist ze zcela analogového prostfedi do kompletné
digitalizované sféry. Od zapisovani pacientl na karty az po vyvolavani rtg filmu.
Prvotni vstupni investice jsou jedina véc, kvuli které jesté neni kazdé rtg
pracovisté digitalizované. Snizeni provoznich nakladd, snizeni ekologické
zatéZze na Zivotni prostfedi, ale hlavné sniZzeni radiaCni zatéZe vede kazdeé
zdravotnické zafizeni k digitalizovanému provozu tedy vyuziti popisovaného
digitalizovaného archiva¢niho systému tj. PACSu. Dulezité je pfipomenout fakt,
Ze je o systému napsano pouze 6 knizek, které jsou vSechny v anglickém
jazyce a jenom dvé jsou z nich v knihovnach v celé Ceské Republice a to
v Plzni a v Praze. Vzhledem k aktualnosti a naro¢nosti systému by si zaslouzila

tato tématika i vydani v Ceském jazyce pro odbornou verejnost.
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