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Povzetek 

PCR (Philips Computed Radiography) je 
sistem, ki omogoča digitali zacija slik s 
pomočjo kaset, ki vsebujejo 
fluorescentne fo lije. Pri PCR sistemu 
konvenc ion al ni fo li ja - f ilm sistem 

zamenjajo t. i. slikovne plošče, ki energijo 
rentgensk ih žarkov shranijo v oblik i 
vzbujenega iona. Hi ter in nezahteven 
način slikanja omogoča dobro kvaliteto 
slik - tudi premalo eksponiranih. Prav 
zaradi tega je PCR sistem zelo dobrodošel 
na urgenci in v intenzivni negi. 

Na PCR terminal se vpišejo pacientovi 
osebni podatki in vrsta preiskave (podatki 

se lahko prenesejo tudi prek RIS - Radi­
o logy Info rmatio n System povezave), 
nato se sken ira bar koda na slikovno 
ploščo. V č ita l c u slikovnih plošč se 
fluorescentna p lošča odčita in dodeli 
ustrezni preiskavi. Tako je plošča - kaseta 
zo pe t p r iprav lj ena za nas lednjo 
ekspozicijo. 

Odči tana slika se nato pošlje na delovno 
pos tajo Ea sy V isio n. Easy V isio n je 
delovna postaja, ki temelji na UN IX 
operacijskem sistemu za o bdelavo in 
pošiljanje digitalnih rentgenskih slik. Easy 
Vision je lahko samostojna enota ali pa 
je povezana v mrežo. 
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Abstract 

The PCR (Ph ilips Compuled Rad iog­
raphy) System is a system for digitizing 

cassette exposures in diagnostic radiog­
raphy. ln the PCR System, conventional 
fi lm screen systems are replaced by so­
called image plates which store X-rays in 
the form of excited charge carriers. Swift, 

uncomplicated image processing guaran­
tees good image quality even under cri ti­
cal exposure conditions. For this reason 
the PCR System is particulary suitable for 
casualty departments and intensive care 
units. 

At the PCR terminal the user selects the 
patient data and the examination to be 
performed (the data can also be trans­
ferred via RIS - Radiology Information 
System) and then seans the barcode on 

the image plate. ln the image reader the 
plate is read out and assigned to the ap­
propriate examination. Then it is reset to 
the basic status and can now be reused. 

The read - out image data are transmit­
ted to the Easy Vision RAD computer. 
Easy Vision is a workstation based on the 

UNIX operating system for the procesing 
and editing of digital X-ray images. ln the 
PCR sistem, Easy Vision RAD is used both 
asa single-station computer as well as on 
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Računalniška radiografija 

V kombinaciji s čita lcem slikovnih plošč, 

PCR terminalom in laserskim tiskalnikom 
dovoljuje delovna postaja obdelavo in 
shranjevanje digitalnih slik, prikaz in 
obdelavo slik na monitorju, avtomatsko 
in ročno tiskanje ter prenos slik drugim 
DICOM (Digital Image Comunication in 
M edicine) uporabnikom znotraj omrežja. 

1 Uvod 

Področje radiologije skeleta je po leg 
zobne diagnostike edino v radiologiji, kj er 
še vedno "kraljuje" konvencionalni sistem 
folij a - f ilm . Povsod dru god ga j e 
zamenjal digitalni sistem ( računalniš ka 

tomografij a, ultrazvok, angiografij a}. 
Kljub trditvam, da je za prikaz skeleta še 
vedno najboljši film, se digitalni sistem 
vedno bolj uveljavlja. Morda smo malo v 
dvomih, morda se bojimo vedno bolj 
zahtevne tehnologije in s tem večjih 
obremenitev, vendar so prednosti nove 
tehnike prikaza slik tako velike, da bomo 
že v zelo kratkem času naredili korak iz 
konvencionalne v digitalno dobo. 

Seveda ima vsak sistem dobre in slabe 
lastnos ti, tako tudi digitalni oz. 
računalniški sistem prikazovanja slik nima 
samo pozitivnih lastnosti. Ko primerjamo 
ko nvenc ionaln e tehniko z di gitaln o, 
najprej primerjamo ceno - žal. Res je, da 
je oprema draga, tudi vzdrževanje in 
poprav ila niso poce ni, sa j j e malo 
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a Client Server basis in multi-station sys­
tems. 

It is the central image processing station 
between the PCR image readers, the PCR 
terminals and a laser camera, permitting 
the processing and storage of digital im­
ages, display and processing of images 
ona screen, automatic and manual print­
ing and transferring images to other 
DICOM (Digital Image Comunication in 
M edicine) partners within a clinic net­
work. 

strokovnj akov, ki to tehn o logijo 
obvladajo. Vendar sta razvoj in vedno 
večje število teh sistemov dokaz, da je to 
tehnologija prihodnosti. Cene padajo, 
zaneslj ivos t delova nja se veča, 

o bseva nost pacientov se manj ša, 
ponavljanja ekspozicij zaradi napačnih 
parametrov ni, slike diagnosticiramo na 
monito rju . Ker ni film ov, ni f ilm skih 
arhivov in kemikalij, s tem pa se materialni 
stroški zmanjšajo. 

Danes je v praktični uporabi v medicinski 
radiologiji več digitalnih oz. računalniških 

sistemov prikazovanja slik. Poznamo 
fi ksne detektorje in t. i. kasetne sisteme 
(kasete s fluorescentnimi ploščami) . Fiksni 
detektorji za rad iograf ijo skeleta so 
ploščati rentgenski detektorji. Vgrajeni so 
v pregledovalni mizi namesto predala za 
kasete. Ta sistem ne uporablja kaset, ker 
se signal av to matsko prenese s 
p l ošča tega detekto rj a na mo nitor. 
Poznamo dve vrsti ploskih detektorjev: 
silicijev (indirektni ) in selenov (direktni ). 
Kateri je boljši, bo pokazal čas. Zaenkrat 
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Računalniška radiografija 

sta za naše razmere oba predraga. 

V svoji diplomski nalogi bi rada opisala 
sistem, s katerim imamo v Zdravstvenem 
domu Ravne polletne izkušnje. To je PCR 
sistem, ki up orab lja kase te s 
f luo rescentnim i fo lijami. Pos to pek 
slikanja je enak kot pri konvencionaln i 
tehniki, tudi rentgenski aparat je enak, 
sprememba nastane po ekspoziciji, ko se 
začne obdelava slikovnih p l ošč. Ves 
postopek, vso tehno logijo in opremo 
bom poskušala opi sa ti v svojem delu. 
Upam, da bo ta naloga kori stila k 
razumevanju nove tehnologije vsem, ki 
jih to zanima. 

2 Zgodovina 

Leta 1970 je bi l začetek digitalne dobe v 
medicinskem slikanju. Računalniča rji so 
napravili celoten koncep t slikanja po 
plasteh. Leta 1974 je Godfrey Hounsfield 
os noval prv i CT skener za k l i ni čno 

uporabo. 

V zgodnjih osemdesetih je National Elec­
trical Manufacturers Association (NEMA) 
v sodelovanju z Ameri can Co llege of 
Radiographers (ACR) razvil prvi NEM A 
standard, ki so ga zače li uporabljati leta 
1985. Namen tega standarda je bi l 
zago toviti prenašanje vseh sli k med 
razl i čnimi sistemi na osnovnem nivoju. Iz 
tega standarda se je razvil DICOM stan­
dard, ki se uporablja danes. 

1978 je bila na medicinskem področju 
prva analogna sli ka p retvo rjena v 
digitalno, kar je omogočilo razvoj novega 
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digitalnega obdobja digitalne radiografije, 
v k l ju č n o z di gitalno subtrakc ijsko 
angiografij o (OSA). Fudj i, ki je uporabil 
fluorescentne p lošče in laserski tiskalnik 
za ti skanje slik, je uvedel tehnologi jo 
fluorescentnih plošč leta 1983 in prave 
digitalne slike z uporabo eco (charge 
co upled device - naprava za 
shranjevanje naboja) v devetdesetih. 

Oprema, ki se danes uporablja v 
moderni h d igi taliz i ranih sli kovnih 
oddelkih, je sestav neodvisnih zgodovin 
razvoja računalništva in radiologije. Eden 
brez drugega ne bi mogla obstajati. 

3 Digitalna slika 

Signal, ki pri de v televizijo, je zvezen, 
njegova intenziteta v času varii ra. Raz l i čn i 

vrhovi in doline odgovarjajo razl i č n im 

intenzitetam končne slike. Ta oblika vala, 
ki je zna na ko t analogni signal, se 
uporablja za spreminjanje intenzitete 
elektro nskega sno pa v katodni cev i. 
Svetloba na fluorescetnem ekranu variira 
na posameznih točkah, kjer elektroni 
trčijo vanj. M ed prenašanjem informacij 
na ta nač i n se nekaj informacij izgubi, 
rezultat tega je zmanjšanje razmerja sig­
nal - šum in zmanjšanje kvalitete slike. 

Pri digitalni sliki je prenos drugačen, ker 
je vsak p iksel narejen iz d iskretn ih 
vrednosti in ne iz zveznih valov. Digitalna 
slika je niz binarnih (dvojiških) števil (iz O 
in 1 ). 

D igitalni signal lahko nastane na več 
načinov. Sli ka se lahko zajame kot 
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analogno va lovanje, ki je lahko vzorčeno 
v obliki diskretnih in konstantnih časovnih 
interva lov. To se imenuje vzo rčenj e 

signala in se naredi z uporabo analogno­
digitalnega pretvornika (ADC). Vrednost 
vzorca do loča ločljivost končne slike. Če 
vzamemo isti val kot na Sliki 1 in ga 
vzorčimo z manjšo frekvenco, dobimo 
digitalno predstavitev. Ker je frekvenca 
vzorčenja nizka, se digitalni signal precej 
razlikuje od analognega. 

Če povečujemo frekvenco vzo rče nj a, 
dobimo mnogo bolj točno predstavitev 
prvotnega va la. Bo lj ko povečujemo 
frekvenco vzorčenja, boljša je ločlj ivost 

slike in večja velikost datoteke v bitih. 

3.1 Nyquistov izrek 

Nyquistov izrek pravi, da mora vsak 
sistem vzorčiti z dvakrat večjo frekvenco, 
kot je prisotna v objektu, če želimo, da 
bo objekt ustrezno predstavljen. Slika 4 
predstavlja u č in ek vzo rčenja pri isti 
frekvenc i, kot jo ima obj ekt, kar je 
polovica zahteva ne frekve nce, ki jo 
zahteva Nyquistov izrek. 

Če je vrednost vzorčenja podvojena, 
potem je dejanska frekve nca v sli ki 
zapisana veliko pravilneje. 

Če vrednost vzorčenja ni podvojena, bo 
frekvenca predst av ljena z ni ZJO 
frekvenco, kot v resnici je (poznano kot 
zo bčenje kri vulj ). Nasprotno, če je 
frekvenca vzo rčenj a previsoka, bo 
velikost datoteke nepotrebno prevelika. 
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3.2 Slikovna datoteka 

Slikovna datoteka vsebuje dva l očena 

elementa: glavo datoteke (file header) in 
pod atke (da ta se t). Glava datot eke 
vsebuje bistvene informacije datoteke: 

• podatke o preiskova ncu 
preiskovančeve podatke, katerim slika 
pripada (to je nujno potrebni del slike; 
če prenos teh informacij ni zanesljiv, 
jih ne moremo naknadno dodati ), 

• ce lo tno ve likos t datoteke, ki 
sprejemnemu računalniku pove, da so 
bile vse informacije sprejete, 

• začetno in končno točko podatkov 
datoteke (to računalniku pove, kje se 
datoteka začne in kje konča), 

• velikost matrike (če je v klju čena 
velikost matrike, potem ni potrebno 
poslati x, y koordinat pikslov v sliki; 
računal n ik vzame vrednosti sive ska le 
in napolni ma triko v znan i obliki, katere 
končni rezultat je popolna slika), 

• sivo vrednost ali bravo (ta dovoljuje 
računalniku, da pravi lno prikaže sliko). 

Podatkovna datoteka vsebuje informacije 
o prostorski lokaciji sl ike in z njo 
povezane vrednosti . 

4 Računalniška radiografija 

PCR sistem omogoča digitalizacija slik s 
pomočjo kaset, v katerih so kot sl ikovni 
receptor fluorescentne p l ošče, t. i. 
slikovne p lošče (IP - image plate). 

PCR sistem sestavljajo: 
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• PCR terminal, 

• slikovne plošče - IP, 

• čitalec slikovnih p lošč (Image Reader), 

• delovna postaja (Easy Vi sion RAD 
Workstation). 

4.1 PCR terminal 

Sestavni deli PCR terminala so: 

• osebni računaln i k z ustre zno 
programsko opremo, 

• tipkovnica, 

• operativna konzola s čit alcem bar kode 
(Barcode Scanner). 

Preko rad iološke informacijske mreže RIS 
se pacientovi podatki in vrsta preiskave 
prenesejo iz računalnika v sprejemni 

pisarn i na PCR terminal; na terminalu 
uporabimo delovno območje Schedule 

Exam - čaka lna lista pacientov. 

Če RIS povezava še ni vzpostavljena, se 
morajo vsi spodaj našteti podatki ročno 
vnesti preko tipkovnice na PCR terminal. 
Na terminalu se izbere delovno območje 

Examination List - trenutno preiskovani 
pacient. Podatki, ki jih je potrebno vnesti, 

so: 

• štev ilka Kart ice zdravstvenega 
zavarovanja, ki služi kot identifikacijska 
števi lka, 

• ime in priimek preiskovanca, 

• datum rojstva, 

• spol, 
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• ime organa, ki ga slikama in projekcija. 

Ko so na PCR terminalu (Slika 1) vpisan i 
vs i os ebni podatki pac ienta, ime 
preiskave in vrsta projekcije, se s pomočjo 

čitalca bar kode ustrezno doda koda 
slikovne p l ošče k izbranemu 
preiskovancu in preiskavi. 

- :..;;--·· ~ ~ - .· . ....._, --- . 
~~ ·~-- .. . ~--- ._;:::-::.: 
;:i:.."-- ":":.'"'. 

---= •. 
~ -_:::_-_ ..; 

:----- "V --

Slika 1: PCR terminal s čita/cem bar kode 

4.2 Slikovne plošče IP 

V praks i se za fluorescen tne plošče 

uporablja izraz fosforne plošče. Poraja se 
vprašanje, zakaj izraz fosforne plošče če 

le-te fosforja sp loh ne vsebujejo. V 
angleški li teraturi uporabljajo ime "phos­
phors" za vse halogene elemente, ki se 
o bnašajo enako kot fo sfor, če jih 
osvetlimo s svetlobo določene valovne 

dolžine - fotostimulirana luminiscenca. 

V slikovni plošči je fluorescentna snov, ki 
je sposobna oddajati svetlobo, kadar je 
vzbujena z elektromagnetnim va lova­

njem (rentgensko sevanje, ultra vijo lična 

svetloba ... ). Fluorescentna snov se 
uporablja za televizijske in katodne cevi, 

fluorescentne lu či, medic in ske 
diagnostične ojačevalne ekrane in še več 
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drugih stvari v vsakdanjem življenju. 

Nekatere fluorescentne snovi shranijo del 
primarno vzbujene energije, nas tale 
za radi sevanja, te r potem, ko jih 
vzbudimo s sekundarno energijo, oddajo 
svetlobo. 

Poznamo tri vrste fluorescentnih snovi: 

• dolgo vzbujena (long persistens), 

• termoluminiscentna, 

• fotostimulativna, ki se uporabljajo za 
slikovne plošče (Slika 2). 

fluorescentne snovi v medicini je bila 
o menjena leta 1947. Fluorescen tno 
ploščo so eksponirali z rentgensk imi 
žarki, jo osvetlili z infrardečo svetlobo in 
sliko prikazali na fotografskem fi lmu. 

Fotostimulacija fluorescentne snovi se 
nanaša na t. i. F centre. To so prostori 
(praznine) v kristalni mreži, v katere se 
ujamejo elektroni. Elektron se ujame v F• 
center, ki je točka na kristalni mreži, v 
kateri manjka halogenski ion. Elektronske 
pasti s tako struk turo večinoma 

absorbirajo vidno svetlobo. F center ima 
ime po nemški besedi "Farbe" - barva. 

4.2.2 Razvoj slikovnih plošč 

Razvoj slikovnih plošč se je začel leta 
1971 (Fuji ). Poskusi so pokazali, da je le 
fotostimu la tivna fluorescentna snov 
primerena za uporabo v slikovnih 

' 8 t \! ?004 ploščah . Ustrezati je morala naslednjim 
zahtevam: 

Slika 2: Kaseta s slikovno ploščo 

4.2. 1 Fotostimulativna fluorescentna 

snov 

Fotostimulacija je pojav, ko sevanje 
povzroč i mo čno oddajanje v idne 
svetlobe in pozneje pojemanje le-te. 

Fotostimulativna snov je bila odkrita 
konec 19. stoletja. Preizku ša li so jo v 
vojaške namene - kot infrardeče naprave 
za gledanje v temi. Osnova sta bila CaS 
in SrS. Da so dobili dolgotrajnejši učinek, 

so dodali luminiscentne ione Ce1
• ali Eu2

• . 

Prva uporaba fotosti m ulativne 
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• stimulacija mora biti izved ljiva s helij­
neonskim !aserjem (edini primeren la­
ser za praktično uporabo ta čas), 

• čas luminiscence mora biti krajši od 1 
IJS ( točkovno skeniranje slikovne plošče 
mora b i ti izved eno v pra kti č n o 

ustreznem času), 

• rentgenski absorbcijski koeficient ne 
sme biti nižj i kot pri konvencionalnem 
sistemu folija - film. 

Najbolj primerna fluorescentna snov, ki 
izpolnjuje vse tri zahteve, je BaFX:Eu 
(sp lošna oznaka). To pomeni, da je 
ses tavlj ena iz barijevega fluoro 
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halogenidnega kristala, vsebuje pa 
majhno ko l ičino europija (Eu}, ki ima 
funkcijo akt ivatorja za izžarevanje 
svetlobe. V tem primeru je Eu bivalentni 
ion in nadomestek za Ba ion . X 
predstavlja halogene atome Cl, Br ali l. 

Leta 1971 se je BaFCI:Eu1
+ uporabljal za 

fluorescentne ojačevalne ekrane, ker 
emitira močno svetlobo, kadar je vzbujen 
z rentgenskimi žarki. Ugotovili so, da se 
barvni centri lahko oblikujejo v BaFX 
kristalu. 

Slikovne plo šče niso sa mo osnova 
računalni ške radiologije, ki omogoča 
prvo prakt i č no digita lno rentgensko 
rad iografijo v svetu, temveč je ključna 
tehnolog ija, ki močno vpliva tudi na 
druge tehnologije. 

4.2.3 Princip delovanja 

Ko je fluorescentna snov izpostavljena 
sevanju, se ve liko število elek tronov 
nab ije z energijo, ki je sorazmerna 
absorbiran i energiji. Praznina, ki nastane 
v kristalu, ko elektron odleti, se obnaša 
kot pozitivno nabita. Nekaj elektronov in 
praznin se ponovno združi in vzbudijo 
Eu 1+ ion, da emitira svetlobo. Elektroni, 
ujeti v F+ centrih in praznine, so v ir 
shranjene energije sevanja. Ko jih v čitalcu 

slikovnih plošč eksponiramo z rdečo 
lasersko svetlobo, ki jo absorbirajo f+ 
centri, se ujeti elektroni osvobodijo iz teh 
cen trov in se ponovno združij o v 
prazninah, nastalih v Eu1+ ionih. S tem 
povzročijo emisijo sve tlobe iz 
vzbujene ga stanja Eu 2

+ ion a. To je 
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fotostimulirana luminiscenca v BaFX:Eu. 

4. 2.4 Zgradba in struktura slikovnih 
plošč 

Slikovna plošča je zgrajena iz: sprednje 
zaščitne plast i, fluorescentne plas ti , 
elektroprevodne plasti, podporne plasti, 
zadnje zaščitne plasti in okenca za bar 
kodo. 

4.2.4.1 Sprednja zaščitna plast 

Ščit i flu o rescentno plast pred 
poškodbami, ki lahko nastanejo zaradi 
vs tavljanj a plošče v č ita l ec, med 
skeniranjem plošče ali čiščenjem le-te. 

4.2.4.2 Fluorescentna plast 

Fotostimulativna fluorescentna snov je 
vezana z organskimi polimeri. Vezivo 
zago tavlja visoko stopnjo disperzije 
fluorescentne snovi in oblikuje sestavo 
plasti. Biti mora neobčutljiva na 
temperaturne razlike, vlago, rentgenske 
žarke in lasersko svetlobo. Kot vezivo se 
uporabljajo si nte tični polimeri, kot so 
poliester, akril , poliuretan ... 

4.2.4.3 Elektroprevodna plast 

Elektroprevodna plast preprečuje 

nevšečnos ti , ki jih povzroča s tatična 

elektrika. Do s tatične elektrike pride 
predvsem pri transportu slikovne plošče 
skozi čitalec, kar lahko močno vpliva na 
kva liteto slike. 
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4.2.4.4 Podporna plast 

Podporna plast ščiti fluorescentno plast 
pred mehanskimi poškodbami. Zgrajena 
je iz polietilen tereftalata (PET), debeline 
200 do 3 50 jJm. Črni PET absorbira 
svetlobo in preprečuje refleksijo svetlobe, 
ki bi lahko iz zadnje strani kasete vstopala 
v fluorescentno plast 

4.2.4.5 Zadnja zaščitna plast 

Zgrajena je iz mehkega polimera, ki ščiti 

slikovno ploščo pred poškodbami zarad i 
trenja med ploščami. 

4.2.4.6 Okence za bar kodo 

S pomočjo čitalca bar kode se koda 
slikovne plošče ustrezno doda podatkom 
o izbranem pacientu in preiskavi. 

4.2.5 Matrika slikovnih plošč 

Razli čne velikosti slikovn ih plošč imajo 
razli čno matrika in s tem različno število 
pikslov/ mm (Tabela 1 ). Večji je forma t 
p l ošče, več je pikslovj mm, večja je 
prostorska l oč ljivost slike. 

Tabela 1: Primerjava formatov k.i.5Pt 

Format 
kasete 

35 x 43 

35 x 35 

24 x 30 

18 x 24 

70 

Matrika 

1760 x 2140 

1760 x 1760 

1576 x 1976 

1770 x 2370 

Število pikslov 
[/mm] 

s 
s 

6,7 
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4.3 Čitalec slikovnih plošč - PCR 
Image Reader Compano 

Za branje eksponiranih slikovn ih plošč se 
uporablja helij-neonski laserski či talec 

(Slika 3). 

Laser je kratica za Light Amplification of 
Stu mulated Emiss ion of Rad iati on 
(svet lobno oja čanj e, spodbuj eno z 
emisijo sevanja). 

Laser je naprava, ki emitira ze lo 
koherenten snop svetlobe v enem samem 
valovanju, kar pomeni, da vsebuje veliko 
energije. 

Sestavljen je iz: 

• pregledovalnega monitorja - Touch 
Screen Monitor, 

• kontrolne plošče čitalca, 

• predala za vstavljanje kasete in 

• osebnega ra č una lni ka z ustrezno 
programsko opremo. 

Slika 3: Či/alec 

4.3. 1 Kontrolna plošča čita/ca 

Kontro lna plošča vsebu je raz l ičn e 

signaln e in komandne lu č ke, ki nas 
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obveščajo o posameznih fazah branja in 
ponovnem vlaganja slikovne plošče v 
kaseto (Slika 4). 

Slika 4: Kontrolna plo!ic'a c'italca 

4.3.1.1 Faze- princip oblikovanja slike 

Rentgenska ekspozicija poteka na isti 
nači n kot pri konvencionalnem sistemu 
folija - film. Rentgenski žarki prodrejo 
skozi telo in padejo na slikovno ploščo, 
ki je v kaseti. Fotostimulativna fluorescen­
tna snov, ki jo vsebuje slikovna plošča, 

shrani energijo sorazmerno z intenziteto 
sevanja v obliki dvodimenzionalne slike. 

4.3.1 .1.1 Odč it a nj e fo tos timulirane 
luminiscence 

Za dvodimenzionalno skeniranje 
površine slikovne pl ošče se uporablja 
laserska svetloba s fiksno intenziteto. Na 
ta način se lahko shranjena energija v 
obliki fotostimulirane luminiscence 
prenese kot časovno urejeni podatek. 

Fotos timulirana luminiscenca, ki nastaja 
v raz ličnih točkah, se s pomočjo zbiralca 
svetlobe (light - collecting guide) zbere 
in o j ača s fo topomn oževa lko ter 
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preoblikuje v analogni e lektri čni signal. 
Dobljeni e lek tr i čni signal se s pomočjo 

analogno-digitalnega pretvornika pretvori 
v digitalni ekvivalent. 

Energija, ki še ostane v slikovni plošči po 
odčitanju , se izbriše z eksponiranjem 
celotne površine slikovne plošče z močno 
fluorecsentno svetlobo. Tako je slikovna 
p lošča zopet pripravljena za naslednjo 
ekspozicijo. 

4.3.1.1.2 Vpliv naravnega sevanja 

Ker je slikovna plošča visoko občutljiv 

detektor sevanja, jo moramo zaradi 
naravnega sevanja (gradbenih elementov, 
kozmičnega sevanja) po vsa ki daljši 
neuporabi zbrisati (program erasure). Če 
tega ne naredimo, lahko na slikah dobimo 
večji šum, podobno kot ga daje pri 
konvencionalnih filmih velik lastni osen 
filma. 

4.3.2 Predal za vstavljanje kaset 

Čita lec slikovnih plošč je prilagojen za 
branje naslednjih formatov kaset: 35 x 43, 
35 x 35, 24 x 30, 18 x 24. 

Čas branja, brisanja in pon ovnega 
vlaganja slikovne pl ošče v kase to j e 
različen za različne formate kaset (Tabela 
2). 
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Tabela 2: )tevilo prebranih plošč glede na format 
kasete 

Format Število plošč 
kasete 1/ urol 

35 x 43 56 

35 x 35 64 

24 x 30 69 

18 x 24 90 

4.3.3 Pregledava/ni monitor čita/ca 

Po odčitan j u slikovne p l ošče se na 
mon itorju (S lika 5) pokaže slika 
preiskovanega organa. Poleg slike so 
prikazani še vsi pacientovi osebni podatki 
(ID, ime in priimek, datum rojstva, spol) 
in slikovni parametri: 

• ime in projekcija preiskovanega 
organa, 

• datum in čas preiskave, 

• š tev i l čna parametra za svet los t in 
kontrast. 

Slika 5: Pregledava/ni monitor - touch screen 
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Slednja parametra lahko popravljamo oz. 
uravnavama. Ko sliko ustrez no 
uravnamo, jo pošljemo na delovno 
postajo- Easy Vision, kjer se vrši nadaljnje 
obdelovanje. 

4.4 Delovna postaja - EASY 
VISION 

To je delovna postaja, ki temelji na UNIX 
operacijskem sistemu za obdelovanje in 
pošiljanje digita lnih rentgenskih slik. 
Delovna postaja deluje v kombinaciji s 
PCR sistemom, ki bazira na kasetnem 
sistemu s flourescentnimi folijami. Lahko 
je kot samos to jn a enota, al i pa je 
povezana v mrežo. 

V kombinaciji s čitalcem slikovnih plošč, 
PCR terminalom in laserskim tiskalnikom 
dovoljuje delovna postaja naslednje 
funkcije: 

• obdelovanje in in terno shranjevanje 
digitalnih slik, 

• prikaz in obdelavo slik na monitorju, 

• avtomatsko in ročno tiskanje, 

• shranjevanje slik na CD ali DVD medij, 

• prenos slik drugim D ICOM 
uporabnikom znotraj mreže (H IS -
Hospital Information System, PACS -
Picture ArChiving System). 

Ta sistem omogoča preprosto in 
zanes lj ivo obdelavo na več delovnih 
mestih hkrati. 
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4.4. 7 Obdelava in komuniciranje 
digitalnih slik v medicini -
O/COM 

DICOM je trenutno najbolj uporabljen 
standard - program za obdelavo in 
prenos digitalnih slik v radiologiji. 

Obstaja nekaj osnovnih zahtev, ki jih 
morajo vsebovati standardi - programi: 

• Povezljivost - sistem mora biti 
sposoben, da se poveže z ostal imi 
sistemi, lahko z uporabo vmesnih 
č l enov, najbolje pa neposredno iz 
sistema v sistem. To je pomembno, 
kadar vzpostavljamo začasni sistem. V 

prihodnosti se bodo sistemi lahko 
povezovali v večje omrežne povezave. 

• Zanesljivost oz. vzdržljivost -
podatki morajo ostati ob prenosu iz 
sistema v sistem nespremenjeni. Prav 
tako mora imeti sistem komponente, 
ki preprečuj ejo izgubo preiskovan­
čevih informacij. 

,-. ,.. •• .n 

Slika (j: Primer obdeliwe slike z eFilmom 
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• Varnost - sistem mora preprečiti 
dostop nepooblaščenim osebam ali 
virusom, da ne bi prišlo do izgube 
informacij. Za varnost in kontrolo 
sistema mora skrbeti ena oseba, ki je 
odgovorna za vsesplošno varnost 
sistema. 

4.4.1.1 Računalniški program eFilm 

EFilm je programska oprema, ki poleg 
pregledovanja in pošiljanja omogoča tudi 
manjše popravke digitalne slike različn im 

DICOM uporabnikom. EFilm omogoča 
popravke in pregledovanje digitalnih slik 
tudi ostalim uporabnikom, ki ne 
uporabljajo DICOM sistema. Pogoj za 
pregledovanje digitalnih slik brez Dl COM 
sistema je nameščen računalniški pro­
gram eFilm (S lika 6). Prenos digitalnih slik 
je mogoč preko interneta ali pa z uporabo 
drugih prenosljivih medijev. 
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EFilm omogoča : 

• spreminjanje kontrasta in svetlosti slike, 

• povečave in pomanjšave, 

• razne meritve (kotov, dolžin .. . ), 

• obračanje slike, 

• opremljanje slike z raznimi oznakami 
in komentarji. 

4.4.2 Obdelava slik za 
diagnosticiranje 

Diagnostici ranje se izvaja neposredno iz 
moni torja. V bazi podatkov po iščemo 

pacienta z vsemi njegovimi slikami in 
začnemo z obdelavo le-teh (Slika 7): 

Slika 7: Primer obdelave slike - meritve 

• popravljamo kontrast in svetlost, 

• izberemo velikost formata in število 
slik, ki jih že limo hkrati vide ti na 
monitorju, 
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• povečamo posa mezn o pod ro čje 

organa, 

• obračamo sliko v želeni položaj, 

• gledamo pozitiv - negativ, 

• delamo razne meritve. 

4.5 Priprava slik za nadaljnjo 
obdelavo 

Obdelane slike lahko: 

• tiskamo na film, 

• shranjujemo na CD, DVD, optični disk 
ali slike pošljemo v centralni arhiv, 

• pošljemo po mreži drugim DICOM 
uporabnikom. 

4.5.1.1 Tiskanje na film 

Slike ti skamo s suhim laserski m 
tiskalnikom na in fra rd eč i film oznake 
DVB. 

V bazi podatkov izberemo pacienta z 
vsemi njegovimi slikami in začnemo z 
obdelavo ter pripravo sl ik za tiskanje 
(Slika 8): 

• izberemo velikost formata, 

• omej imo slikovno polje, 

• po potrebi dodamo razne oznake in 
komentarje, 

• ročno po pravimo ko ntras tn ost in 
svetlost ali izberemo ustrezen protokol, 

• izberemo, katere podatke želimo imeti 
na filmu in 
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• oblikujemo format - velikost in število 
posnetkov na enem filmu formata 35 
x 43. 

Slik,1 8: Slik<!, pripravljena za tiskanje 

4.5.1.2 Arhiviranje slik 

Po končni obdelavi slike, ki jo izvajamo 
na delovni pos taji , sliko primerno 
arhiviramo . Sistem arhiviranja poteka 
tako, da sl iko shranimo na prenosne 
medije: CD, DVD ... 
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Večj e zd ravstve ne ustanove so 
opremljene z opremo, ki omogoča 
centralno arhiviranje slik. 

V oknu za obdelavo podatkov "Data han­

dling" označimo paciente, ki jih želimo 
posneti in izberemo form at, v katerem 
želimo te podatke shraniti. Poleg Dl COM 
formata imamo na voljo še JPEG in TIFF 

format. Če posnamemo slike v JPEG ali 
TIFF fo rmatu , lahko sli ke gledamo na 
vsakem r ač una lniku , ve ndar jih ne 

moremo naknadno obdelovati. 

5 PRIMERJAVA MED 
KONVENCIONALNO IN 
DIGITALNO TEHNIKO 

Primerjavo slik med ko nvencionalno 
tehni ko fo lija - fitm (fo lija fin e) in 
digitalnim sistemo m sem izvajala na 
fantomu roke. Pri obeh tehnikah sem 
uporabila iste parametre slikanja: kV in 
mAs prod ukt, foku s-film razd aljo, 
omejitev polja, sl ikanje z rešetko ali brez 
rešetke, slikanje z avtomatsko kontrolo 
ekspozicije (AEC) ali z ročno nastavljeno 

ekspozicijo. 
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5.1 Primerjava slik 

Slik<! 9: Avtomatska kontrola ekspozicije, 
klasičen folija - film sistem 

Slika 10: Avtomatska kontrola ekspozicije, 
slikovna plošča 

Na slikah 9 in 1 O je prikazana uporaba avtomatske kontrole ekspozicije - 50 kV. Sliki 
sta tehni čno primerljivi in primerni za diagnosticiranje. 
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&rl 14, k1 
J..(S .. >i~ 

Slika 11: Ročna ekspozicija hrez rešetke, 
klasičen folija - film sistem 

Slika 12: Ročna ekspozicija, brez re.šetke, 
slikovna plošča 

Sliki 11 in 12 prikazujeta izvedbo z ročno izbranimi parametri - 46 kV in 2,5 mAs, 
brez rešetke. Sliki sta tehničn o primerljivi in primerni za diagnostici ranje. 
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Slika /3: Rot' na ek.spozicija, hrez rcšctke, 
klasičell iolijcl - film sistem 

Slika 14: Roc'na ekspozicija, brez resetke, 
slikovlla plošt'a 

Sliki 13 in 14 prikazujeta izvedbo z ročno izbranimi parametri - 60 kV in 10 mAs. Ti 
parametri so za slikanje roke pri klasičnem sistemu folija - film previsoki, kar je razvidno 

tudi iz Slike 13. Takšna ekspozicija je primerna za koleno. Pri slikanju na slikovne 
plošče (Slika 14) pa so parametri ustrezni - slika je tehn ično primerna in ustrezna za 
diagnosticiranje. 
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Slika 15: Roc'na ekspozicija, brez rešetke, 
klasi{en t(Jiija - film sistem 

Slika 16: Ročna ekspozicija, brez rešetke, 
slikovna plošča 

Na Slikah 15 in 16 je prikazana uporaba najnižjih ekspozicijskih parametrov, ki jih 
dovoljuje aparat - 40 kV in 0,5 mAs. Na klasičnem folija - film sistemu so vidni le 
obrisi roke - ekspozicija je prenizka (Slika 15 ), kar ne velja za slikovne plošče (Slika 

16), kjer je vidno, da je slika kljub mejnim nastavitvam aparata še vedno tehnično 
primerna in ustrezna za diagnosticiranje. 
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Slika 11: Avtonratskd kontrola ekspozicije, 
klasičen folij,J - film sistem 

Slika 18: Avtomatska kontrola ekspozicije, 
slikovn<1 plošča 

Na slikah 17 in 18 je prikazana uporaba avtomatske kontrole ekspozicije - 77 kV. 
Sliki sta tehnično primerljivi in primerni za diagnosticiranje. 
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Slika 19: Avtomatska kontrola ekspozicije, zaslunka 
mahimalno odprta, klasičen folija - 171m sistem 

Slika 20: Avtomatska kontrola ek.~pozicije, 
za.slonka maksimalno odprta, slikovna plo.~č:a 

Na slikah 19 in 20 je prikazana uporaba avtomatske ekspozicije- 50 kV in maksimalno 
odprte zaslonke. Večj ih razlik med obema slikama ni, sl iki sta tehnično primerljivi in 

primerni za diagnosticiranje. Pri slikah z zaslonko, omejeno na velikost zapestja (Sliki 
21 in 22), pa je kvaliteta slike veliko boljša pri sistemu slikanja na slikovne plošče. 
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Slika 21: Avtomatska ckspo?icija, zaslonka omejena, 
klasičen folija - film si9 em 

S .2 Poveča ve 

AEC 
SOk V 
(6.26mAs) 
omejeno polje 
na velikost zapestja 

Slika 22: Avtomat>ka ekspozici;a, zaslonka omejena, 
slikovna plošča 

Ena od možnosti, ki jih nudi delovna postaja, so povečave . Sliko lahko povečamo 
največ 10-krat Problem pri povečavah je šum. Večja kot je povečava, večji je šum. 

Šum pri isti povečavi je manjši pri objektih, ki so slikani na slikovno ploščo 18 x 24, 
kot pri objektih, ki so sl ikani na slikovno ploščo formata 35 x 43. Razlika v šumu 

nastane zaradi velikosti in števila zrn/ mm - pikslov. Število pikslov je obratno 
sorazmerno z velikostjo slikovne plošče. 
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Slika 23: Slika roke v naravni velikosti Slika 24: Poveča va roke za 2-krat 
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Slika 25: Povečava roke za 5-krat 

6 ZAKLJUČEK 

Minilo je že več kot dvajset let, odkar se 

je na trž i šču pojavila prva slikovna p lošča. 

Izgledi za prihodnost so obetavni. Sam 
PCR sistem ne zahteva nabave novega 
rentgenskega aparata, temveč le 
nadgradnjo starega. Število obdelanih 
pacientov na časovno enoto se poveča, 
s tem ni predolgih čakaln i h vrst in 

nezadovoljnih pac ientov. Ponav ljanj 
ekspozicij zaradi nepravilnih parametrov 

sli kanja ni, saj je vsako neprav ilno 
ekspozicijo možno korigirati, najprej na 
pregledovalnem monitorju čitalca in nato 
še na delovni postaji (Slike 20-24). 
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Slika 2 6: Povcčava roke za lO-krat 

Materialni stroški se znižajo- ni kemikalij, 
število porabljenih filmov se zmanjša, ker 
se diagnosticiranje vrši neposredno iz 
monito rja. ln nenazadnje, diagnoze so 
natančnejše, sa j lahko zdravn ik sam 
obdel uje sliko - spreminja ve likost, 
spreminja kontrastnost, izvaja meritve __ _ 

Razvoj gre tudi v smeri izboljšav slikovnih 
plošč in čitalcev. Močno se zmanjšuje 
kvan tni in strukturni šum na račun 

povečanja specifične teže fluorescentne 
snovi, zmanjšanja zrn in večje razpršitve 
le-teh. 

ZD Ravne je prva zdravstvena ustanova 

v Sloveniji, ki ima računalniško skeletno 
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diagnostiko. Z razvojem tehnologije v 
svetu tež im o k moderni zac ij i naših 
storitev v večje zadovoljstvo uporabnikov. 

Upam, da bo v prihodnje omenjenih 
aparatur vedno več. S tem bi PCR sistem 
dosegel svoj namen, katerega bistvo ni v 
ti skanju slik na IR fi lm, temveč v 
komuniciranju in pošiljanju digitalnih slik 
drugim zdravstvenim ustanovam znotraj 
PACS omrežja. 
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