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Hasta Bilgi Otomasyonlariin, daha verimli bir Sayisal Arsivleme sunabilmeleri icin
Medikal Goriintiilerin de sayisal ortama aktarilmasi gerekmektedir. Bu konuda daha 6nce calisma
yapilmig ve standart bir yapi ortaya konulmustur. Bu yapt PACS (Picture Archiving and
Communication System — Resim Arsivleme ve Iletisim Sistemi) sistemidir. Bu sistem medikal
goriintiilerin sayisal arsivleme yontemleri ile pratik bir yapida saklanmasi ve yonetilmesini saglar.
Bu sistemler igerisinde standart bir Medikal Goriintii formati da kullanilir, buna DICOM (Digital
Image Communication in Medicine — Tipta Sayisal Resim Iletisimi) standard: denir.

DICOM standard: ile hasta hakkinda sadece medikal goriintii degil, beraberinde ek bilgiler
de saklanabilir. Bu yapisi ile kiigiik bir veritaban1 prototipine benzemektedir. DICOM dosyasi
icerisinde var olan etiketler ile hasta ile iligkili tiim bilgiler saklanabilmektedir. Bu yolla veri
biitiinligi saglanmis olur. Bu kazanmim ile etik cercevede bilgi paylasimi kolaylasmistir ve
deneyimlerin aktarilip artirilmasina yardimci olunmustur.

Bu tez calismasi igerisinde mevcut sistemlere alternatif olabilecek bir calisma da one
stiriilmektedir. Bu onerilen sistem, medikal goriintiilerin sayisal arsivlenmesi ile birlikte, uzaktan
yonetilebilir ve kullanilabilir olmasini da saglayacaktir. Ayrica sistem, internet ortaminda kalifiye
istemcilerden bagimsiz bir sekilde DICOM arsivinin kullanicilarin  hizmetine sunulmasini
saglayacaktir. Bu baglamda sayisal arsiv sistemi ile birlikte DICOM formatli dosyalarin okunmast
icin, DICOM Gériintiileyici ve Metinsel veri okuyucu tasarlanmigtir. Bunun i¢in DICOM standart
format yapisinin genis bir sekilde incelenmesi de yapilarak, bundan sonraki ¢alismalar i¢in 6nemli
bir altyap1 bilgisi olusturulmustur.

Anahtar Kelimeler: PACS, DICOM, Sayisal Arsivleme, Web Tabanli Yonetim, DICOM
Gortintiileyici.
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In order to serve more productive digital archiving system in Patient Information System,
medical images must be transformed into digital media. A lot of work have been done and put
forward a standard structure about this subject. This structure is PACS (Picture Archiving and
Communication System). This system not only provides saving medical image with digital
archiving methods practically but also is easy managing. A standard Medical Image format is used
in this system. This is DICOM (Digital Image Communication in Medicine) standard.

Medical image as well as extra text information about patient can be saved with this
standard. It seems to be a database prototype with this structure. A lot of type of patient
information can be saved with DICOM tags in DICOM file. This advantages help to transfer and
increase experiences conforming to ethic rules.

A system was asserted which can be alternative to present system in this thesis. This
proposed system can be archiving digital medical image and provide to remote manage and usage.
Furthermore this system provides to represent the DICOM archive to user without needs any
qualified clients in internet. In this context, a DICOM Viewer and Text data reader were designed
with Digital archive system.

Keywords: PACS, DICOM, Digital Archiving, Web Based Management, DICOM
Viewer.



1. GIRiS

Bilisim teknolojilerindeki hizli gelismeler, diger disiplinlerde oldugu gibi tip alaninda da
biiyiik kazanimlar saglayan onemli yeniliklere imkan vermistir. Bilisim Teknolojilerinin tip
alanindaki ilk iriinii, Hasta Bilgi Sistemleridir. Bu alanda gelinen son nokta ise Akill
Hastanelerdir. Hasta Bilgi Sistemleri vasitasiyla, hastaneye gelen tiim hastalar hakkindaki metinsel
verilerin tamami depolanabilmektedir. Son donemlerde yapilan calismalar sonucu ortaya cikan
standartlar vasitasiyla, hareketli veya sabit medikal goriintiller de bu sistemlerde sayisal olarak

depolanabilmekte ve kullanilabilmektedir.

Hasta Bilgi Sistemleri ile doktor, ziyaret eden hastalarin dosyalarina cok hizli bir sekilde
ulagsmaktadir. Hastalarin bu dosyalarinda ge¢misteki hastaliklari, teshisleri, tedavileri, c¢ektirdigi
medikal goriintiiler v.b bilgiler incelenmeye hazir vaziyettedir.

Son yillara kadar gelen Bilgi Sistemleri ile medikal goriintiiler, sisteme
aktarilamamaktaydi. Ciinkii kullanilan ¢ogu medikal goriintiileyiciler analog sistemler olup yeteri
kadar hassas sayisallastiricilar (tarayicilar) mevcut degildi. Ayrica, sayisallastirilmis medikal
goriintiilerin belirli bir Standardi yoktu. Ancak PACS (Picture Archiving and Communication
System - Resim Arsivleme ve lletisim Sistemleri) ve DICOM (Digital Image Communication in
Medicine-Tipta Sayisal Goriintii Iletisimi) konular1 iizerine yapilan calismalar ile Hasta Bilgi
Sistemlerinin en biiyilk dezavantaji olan ortak formatta, Medikal Goriintii arsivleme problemine
¢Oziim bulundu [6].

Son yapilan ¢aligmalarda birkac iiniteden olusan ve kendi formati ve kabulleri olan bir
sistem ortaya c¢ikarilmistir[6-8-12-15]. Medikal Goriintiilerin elde edilmesi icin sayisallastirici
cihazlar (medikal sayisal goriintiileyiciler), arsivlenmesi i¢in uygun donanimlar ve PACS sistemi,
depolama format1 olarak da kiiciik veritabani prototipine benzeyen DICOM format1 gelistirilmistir
[23].

Bir hasta bilgi sisteminden beklenenler; Sayisal Arsivleme, Ortak standart ve paylasim
kolaylig1, uzaktan erisilebilme gibi temel 6zellikler olmalidir.

Sayisal Arsivleme: Medikal (Radyolojik) goriintiilerin; resmin orijinalligini kaybetmeden

sayisallastirilip uzaktan erisime izin verecek sekilde arsivlenebilmesi, tip sahasinda 6nemli bir yere
sahiptir. Bu ihtiyaglar karsilayabilen bir sistem oldugu i¢cin PACS sistemleri son yillarda 6nemle
tizerinde durulan konulardan biri haline gelmistir[24]. PACS sistemleri, sayisal resimlerin
arsivlenmesi ve bilgisayar aglar1 (Intranet, Internet , vb.) {izerinden bu arsivlere erisimin
saglanmasi, resim isleme teknikleri ile istenilen sayisal resim iizerinde, orijinalligini bozmadan bazi

islemler yapilmasini saglamaktadir.



Sistem icerisinde, veri kaybi kabul edilemez bilgiler saklandigindan veri biitiinliigi,
giivenligi ve yetkilendirilmesi sistemin ayirt edici Ozellikleri arasindadir. Burada ozellikle
goriintiiler tizerinde olusacak bir veri kaybi, yanlis bir tetkike sebep olabilecegi ihtimali yiiziinden
kayipsiz sikistirma teknikleri kullanilmaktadir [29-30]. PACS Sistemlerinde istenen baska nemli
bir ayrint1 ise verilerin istemcilere ¢ok hizli ve giivenli bir sekilde aktarabilmesidir.

Ortak Standart Ve Paylasim Kolayligi: Bahsedilen sistemin en onemli 6zelligi paylasimi

kolaylastirmasidir. Paylagim olustugunda paylasilan verilerin de ortak bir standartta olmasi
kacinilmazdir. Birikimin paylasilmasi igin bilginin ayni1 dilde olmasi gerekir ve bu ortak dil
DICOM standardidir. DICOM ortak standardinin gelistirilmesi ile farkli mekanda ve farkh
zamanda farkli hasta ve hastaliklar hakkinda toplanan veriler paylasilabilecek ve yeni bilgilerin
1s1ginda birikimler gelistirilecektir.

DICOM standardinin sagladigi bu ortak dilin, paylasimin hizini artirmadaki katkisi ise ¢ok
net bir sekilde ortadadir. Bir hastaya ait Medikal Goriintii ve Hasta, Enstitii, Doktor ismi gibi temel
metinsel bilgileri ¢ok rahat bir sekilde tek dosyada ile saklanabilmektedir. Dolayisiyla bir DICOM
dosyast ile hastanin kimlik bilgileri, Enstitiiniin bilgileri, Tarihler, Doktor hakkindaki bilgiler,
Doktorun hasta hakkinda tuttugu notlar, her tiirli Medikal Goriintii kolaylikla saklanabilmektedir.

Ozellikle Medikal Goériintii olarak mevcut olan tiim formatlara destek vermesi, g6z ardi
edilemeyecek bir kazanimdir. Ornegin bir DICOM dosyast igerisine hastanin cekilmis olan X-Ray
Filmini, Anjiyo’sunun video kaydini, kalp atiglarinin ses kaydini saklayabilmektedir. DICOM
dosyasinin genis perspektifteki kayit kapasitesi, kullanim kolayligini ve verimliligini
ispatlamaktadir.

DICOM Dosyasinin veri yapisi incelendiginde iki kisimdan olustugu soylenebilir. Ik kistm
metinsel verilerin kaydedildigi kisim olup burada sadece dosya, hasta, doktor, enstitii, tarihler gibi
metinsel verilerin kaydi tutulmaktadir. Metinsel alan icerisinde bu dosyanin DICOM dosyasi
oldugunu belirten bir 6n ek bulunmaktadir. Ayrica dosya icerisindeki Medikal Goriintiiniin formati,
kayit tiirti gibi goriintii hakkinda da bilgi belirten alanlarda bulunmaktadir. Dosya igerisinde yapilan
kayitlarin seklini belirten verilerde bulunmaktadir. Dosyanin okunabilmesi i¢in burada bulunan
verilerden faydalanilir[4]. kinci kistm da Binary (ikili) bilginin bulundugu “Pixel Data” alam
olarak tamimlanabilir. Bu alanda ise DICOM dosyasi igerisinde saklanilmak istenen Medikal
Gorlintilyii bulmak miimkiindiir. Binary alana kaydedilecek bilginin sabit bir formati yoktur. Daha
oncede belirtildigi gibi bu alana herhangi bir formatta Binary veri kaydedilebilmektedir. Bu
ozelligi, yaygin olarak kullanilmasinin yolunu agmustir.

Bir tek dosya formati, dolayisi ile tek program vasitasiyla DICOM dosyasi iizerinde bir

hastanin hem Anjiyo videosu izlenebilmekte hem de tek program vasitasiyla baska bir hastanin X-



Ray filmleri kontrol edilebilmektedir. Bu islevsellik, DICOM’un neden bu kadar onemli bir
caligma alan1 oldugunun cevabidir.

Uzaktan Erisim: Medikal goriintii ve ilgili metinlerin, tim kullanicilara mekéandan

bagimsiz olarak paylastirilmasinin avantajlar belirginlestikce, DICOM dosyalarinin web iizerinden
ulasilmasi konusu ortaya atilmis ve yetkilendirme problemleri ile kars1 karsiya kalinmistir[8-11].
Iletisimin giivenilirligi, biitiinliigii ve gizliligini saglayan bir mekanizma ile garanti edilmelidir.
Uzaktan erisimi destekleyen bir web tabanli DICOM goriintiileyici uygulamasinin, mutlak bu
giivenlik yetkilendirme prosediirlerine sahip olmasi gerekir. Aksi takdirde bilginin paylagiminda
etik olmayan sonuclar ortaya cikabilir. Sonugta hasta kayitlar1 kisiye 6zel bilgiler oldugu igin
yetkisiz ve uygunsuz kisilerin eline gegmemesi son derece onemlidir.

Medikal goriintiileme sistemlerinin tiptaki kullanim alanlariin ¢izdigi yon ile bu konudaki
akademik arastirmalar devam ettirilmektedir. Bu arastirmalar ile mevcut sistemin dezavantajlarinin
giderilmesine yonelik calismalar yapilmakta ve yapilan arastirmalar sonucu ortaya cikan yeni
gelismeler mevcut sisteme entegre edilmektedir. Bu alandaki gelisim siireci, direkt olarak yapilan

akademik ¢alismalar sonucu elde edilen bilgi birikiminden faydalanilarak ilerlemektedir.

1.1. Tezin Amaci ve Yapisi

Bu tezin amacr; sayisallastirilmis medikal goriintii ve metinsel bilgileri arsivleyen ve bu
arsive uzaktan erisimi saglayan, yazilim ve donamimdan olusan uygulanabilir bir sistem
olusturulmasidir. Olusturulan bu sistem, PACS sistemine benzeyen bir Medikal Goriintii depolama
sistemi olacaktir. Bu amaca hizmet edebilecek sistem i¢in; medikal goriintiileri saklayabilecek,
kayit kapasitesi sinirsiz bir sayisal arsivleme sistemi gerceklestirmek, DICOM formatinda
arsivlenmis bu goriintii ve metinsel bilgilerin okunmasi i¢in, bu formati okuyan web tabanli,
uzaktan yetkilendirilmis erisimlere miisaade eden bir DICOM Goriintiileyici (DICOM Viewer)
tasarlamaktir. Bu DICOM Goriintiileyici ile mekdndan ve zamandan bagimsiz, doktor-hasta
iligkisini gelistiren bir Web Tabanli sistem meydana getirilmistir.

Tezin yapisi soyledir; Giris bolimiinde konu hakkinda genel bilgiler verilmistir. 2.boliimde
hasta bilgi sistemleri konusunda altyap1 olusturacak literatiir taramalar1 yapilarak konunun temel
hatlari, sistemin faydalari, temel Ozellikleri ve sistemde olmasi gereken birimler Gzetlenmistir.
Medikal (Radyolojik) Goriintiilerin sayisallastirilmast konusunda 3.boliimde bilgi verilmistir.
PACS sistemleri ile ilgili genis bilgi ve bu sistemleri olusturan iiniteler, tasariminda gozetilecek
onemli hususlar 4.boliimde etraflica aciklanmistir. PACS sistemleri i¢in ¢ok 6nemli olan DICOM
standart formatinin ¢oziilmesi ve kullanilabilmesi icin 5.boliimde etraflica bir inceleme yapilmis
olup, 6.bolimde bu formatin tiim ©Onemli o6zellikleri, DICOM formatli dosyalar {iizerinde

uygulamali olarak agiklanmistir. 7.boliimde ise bir arsivleme sisteminin gerceklestirilmesi ve



denenmesi agiklanmistir. Burada; ag iizerinden uzaktan erisilebilen, metinsel bilgi ve radyolojik
goriintiilerin birlikte saklandigi DICOM formatlh dosyalarin arsivlenmesi, okunmasi, sorgulanmasi
v.b islemlere imkan veren yazilimin gerceklestirilme asamalar1 ve test sonuglari genis bir bicimde

aciklanmustir.



2. HASTANE BiLGIi SISTEMLERININ ONEMi VE OZELLIiKLERi

Mariana Kessler Bortoluzzi, Kertsin Maximini’in yaptigi calismada tartisilan, bilgisayar
tabanli raporlama sistemleri, saglik hizmetleri alaninda fayda artirict 6zellikler gostermektedir[1].
Bu sistemler vasitasi ile teshis ve tedavi konulari iizerine birikimi gelistirici ¢ok 6nemli faydalar
saglanmaktadir. Raporlama sistemlerinde 6nemli olan diger bir konu ise altyapr gereksinimidir. Bu
gereksinim, hem teknik alt yapiy1 hem de bilgi birikimi alt yapisin1 kapsamaktadir. Zaten tahmin
edildigi gibi, teknik alt yap1 ihtiyacinin yani sira bilgi alt yapist da tip alaninin
vazgecilmezlerindendir.

Birikim alt yapisi ancak paylasilarak c¢ogaltilip gelistirilebilir. Mevcut sistemlerde
kullanilan klasik paylasim yontemleri ile bilgi aktarimi, dolayisiyla bilgi birikiminin gelistirilmesi
cok yavas ilerlemekteydi. Ancak bilisim teknolojileri {izerine yapilan akademik calismalar ile
birikimin hizla gelistirilmesini saglayacak paylasim ortamlari hizla artmistir.

Bu konuda var olan onemli calismalardan [3]’de, yakin ve uzak olan doktorlarin
“TELEMEDICINE” olarak adlandirilan etkilesimli bilgi paylasimlarinda ortak bir formatin
kullanildig1, Medikal resimlerin, web tabanli bir gosterim ortami vasitasiyla paylastirildiginda daha
iyi sonuglar elde edildigi gosterilmistir. Boylece tip 6grencilerinin daha hizli uzmanlasabilmesi i¢in
onemli bir katki saglanmistir.

Doktorlar, bu tarz bir sistemle kendi hastalar1 ve diger hastalarin spesifik durumlarini ortak
bir platformda tartigmakta ve birikimlerini artirmaktadir. Burada gézden kacirilmamasi gereken
onemli bir nokta ise, hem hasta metinsel kayitlarinin hem de Medikal Goriintiilerinin ortak bir
sistemde depolanmasi veya depolama aygitlarinin etkilesiminin ve biitiinlestirilmesinin saglanmasi
gerekliligidir. Bu gereklilik yerine getirilmedigi siirece, par¢alanmig verilerin biitiinliigii saglanmis
olamaz. Biitiinliigii saglanmamuis veri toplulugu ise bilgi ¢copliigiinde baska bir sey degildir. Bunun
icin Hasta Bilgi Sistemleri onemli bir acig1 doldurmaktadir.

Bu durum, DICOM standardinin ortaya c¢ikisini saglayan kosullar1 da, net olarak ortaya
koymaktadir. Paylasilan bilgilerin tiim kullanicilar tarafindan kolaylikla anlasilabilmesi igin ortak
bir formatta olmasi gerekmektedir. Ornegin bir hastanede yapilan bir tetkik sonucu ortaya ¢ikan
yeni bir tespit, ortak dille kodlanmis dosyanin paylasilmasi ile konuyla ilgili diger meslektaslara
aktarilip, bilgi y1gin1 hizli bir sekilde yayilmis ve yeni yapilacak calismalar ile gelistirilmis olunur.

Mariana Kessler Bortoluzzi, Kertsin Maximini’in [1]’de yaptig1 calismada, DICOM
dosyanin yapisal analizinin yapilmasinda yardim saglayan ¢esitli ¢calismalar yapilmistir ve DICOM

Dosyasinin yapisal raporlarini hazirlayan ¢alismalar ortaya konulmustur.



2.1. DICOM formatimin Giiniimiizdeki Yeri

Yapilan baska bir ¢alismada [2] ise yeni bir biitiinlesme standardinin olusturuldugundan
bahsedilmektedir. Bu standart ile farkli yerde ve farkli imkénda bulunan kisiler, bilgiye otomatik
olarak ulasabilmektedir. Bu, giiniimiizde neredeyse tiim Medikal Resimlerin DICOM formatinda
saklanmasim1 getirmistir. Ortak format bilginin paylasilmasimi kolaylagtirmaktadir, bu tanimla

DICOM’un bir degis tokus formati oldugu sdylenebilir. [5].

2.2. Veri Paylasiminin Yetkilendirilmesi

Bilgi paylasimi denildiginde gozden kacirilmamasi gereken bir baska Onemli hususta,
yetkilendirme ve giivenlik konularidir [4]. Hastalarin Medikal Goériintiileri mahrem bilgilerdir ve
kurum disinda isimlendirilerek kullanilamaz. Yani Hastalara ait hicbir 6zel bilgi, hasta adi ile
birlikte hastane disarisina cikartilmamalidir. Bu durum, Medikal goriintiilere sadece
yetkilendirilmis kullanicilarin ulasmasi gerektigi sonucunu dogurur.

Bu sorunun ¢oziilmesi igin bilgi sistemlerinden, Medikal Goriintiiniin istenilmeyen kisilerin
ellerine gegmesinin nedenlerinin tam olarak anlagilmasi gerekmektedir.

Bu hatalardan bahsetmek gerekirse; Yanlis yetkilendirme ve sistem agiklarindan
kaynaklanmaktadir.

e Yanls yetkilendirme; Sistem yoneticisi tarafindan kullanicilara gereginden fazla ve

bilingsiz yetki dagitilmasi ile ortaya ¢ikar ve ¢oziimii kolay olan bir sorundur.

e Sistem aciklart; sistemin iyi kurgulanamamasindan kaynaklanan teknik ve daha

kompleks bir sorun olarak ortaya ¢cikmaktadir. Bu sorun basit miidahalelerle ¢oziilemez ve

daha profesyonel miidahaleler gerekmektedir. Tespiti ve diizeltilmesi zor ve zaman alic1 bir

durumdur.

2.3. Arsivleme sistemlerinde PACS

PACS sistemleri, yiiksek kayit kapasitesi isteyen medikal goriintiilerin saklanmas ile ilgili
olan sorunu agmak amaci ile ortaya atilmistir [24]. Artirilabilir kayit kapasitesi sunan PACS
sistemleri ayn1 zamanda iyi bir goriintii arsivi sistemi olmanin gerekliliklerini de yerine
getirmektedir [15]. Oncelikle birikim paylasilmasi, paylagilirken zorluklarin ortadan kaldirilmasi
icin ortak bir formatin kullanilmasi gibi konulardan bahsedildikten sonra, depolama aygitlar1 ve
depolama problemleri iizerine yapilan arastirmalardan bahsedilmesi yerinde olur. Depolanacak

nesnenin Medikal Goriintiiler olmasi, ¢oziilmesi gereken bircok problem ortaya ¢ikarmaktadir.



Medikal Goriintiiler, ihtiyactan dolay1r bilinen formatlarla kaydedilen resimlerin dosya
boyutlarindan ¢ok yiiksektir [6].

Bir Medikal Goriintii dogru teshise yardimci olabilmesi i¢in yiiksek detay i¢ermelidir. Bu
da yiiksek ¢oziiniirlikk ve kayipsiz saklama yontemlerini ortaya koymaktadir. Kayipsiz saklama
yontemleri Ozellikle iizerinde durulmasi gereken konulardir. Kayipli yapilacak herhangi bir
sikistirma teknigi, veri iizerinde onemli Olciide bilgi degisikligine yol agmaktadir. Bunun sebebini
anlamak icin kayiph sikistirma teknikleri hakkinda bilgi sahibi olmak gerekir.

Kayiph sikistirma teknikleri ile yakin, kiiciik degisiklikler goz ardi edilip bir sikistirma
gerceklestirilmeye calisilir. Buradaki veri kaybi, belki yeni ortaya ¢ikmaya baslamig bir tiimoriin
gozden kacmasina sebep olabilir. Medikal Goriintiiller saklanirken goriintiilerin iceriklerinin
degistirilmemesi istenir.

Veri depolanirken tek dikkat edilmesi gereken husus veri kaybi degildir. Medikal Goriintii
depolama sistemi olan PACS sistemlerinden beklenen baska 6zellikler de vardir. Bunlari siralamak

gerekirse;

e ok ayrintil medikal goriintiileri kaydedebilmelidir.

¢ Sistem disk kapasitesi istenildigi zaman istenildigi kadar artirilabilir olmalidir [13].

e Medikal goriintiiler tizerinde, sunucudan yer kazanmak icin asla yiiksek oranda kayiplh
bir sikigtirma yapilmamalidir. Hayati bir konu oldugu icin kayipsiz sikistirma teknikleri
onerilmektedir. Ancak kullanilacak kayipsiz sikistirma tekniginin arzu edilen diizeyde bir
sikistirma yapamayacagi da goz oniinde bulundurulmalidir.

e PACS sistemleri sayisal sonug iireten medikal goriintiileme cihazlar ile senkronize
caligabilmelidirler [12].

e Medikal goriintii saklanirken standart olarak kabul edilen DICOM formatinda
saklanmalidir [23].

e Hizmet sinirsiz ve kesintisiz olmalidir.

e Giin icerisindeki yogun calisma temposuna ayak uydurabilecek performansa sahip
olmalidir.

e Sunucular ve istemciler arasindaki veri iletisimi yiiksek mertebelerde olmalidir.

Bu isteklerin tamamina ve daha fazlasina cevap veren sistemlerin ancak verimli bir sayisal
arsivleme yaptigindan bahsedilebilir [8]. Ayrica boyle bir hizmet vermesi istenen bir sunucudan

teknik bazi kriterleri saglamasi da beklenmektedir. Bunlar;



e Hizmet alicilarin sayisi fazla oldugundan yiiksek bant genisligi,
® Yiiksek islem kapasitesi,
e Hizl veri iletisimi,

e Givenirli

Goriintiilerin Web tabanli yayinlanmasi, daha etkilesimli ve daha verimli bir paylasim

sisteminin olusturulmas1 gerekliligini ortaya koymaktadir.
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Sekil 2.1 : Hasta Bilgi Sistemlerinin sunucu istemci arasindaki iliski

Sekil 2.1°’de Hastane Bilgi Sisteminin (HBS) nin yerel aglarda iletisim saglama teknigi
blok sema olarak goriilmektedir. Yerel ag iizerinde dosyalar istemcilere aktarilmakta ve tim

goriintilleme islemeleri istemci {izerinden gerceklestirilmektedir.

2.4. Medikal Goriintiilerin Elde Edilmesi

Hasta Bilgi Sistemlerinin 6nemli bir ayagi da Medikal goriintiilerin elde edilmesi siirecidir.
Daha onceden c¢ekilmis analog Medikal Goriintiiler ve yeni sistemlerle c¢ekilen dogrudan sayisal
medikal goriintiiler sistemin temel kaynagidir. Ik olarak daha onceden cekilmis olan Medikal
Goriintiilerin depolama sistemine aktarilmasi gerekmektedir. Bu yogun is yiikii ve maliyeti olan bir
istir. Ancak daha onceden cekilmis olan goriintiilerin sayisal olarak elde edilmesi baska bir yolla
olamaz. Medikal Goriintiilerin elde edilmesi sirasinda izlenilen yol goritintiilerin taranarak
sayisallastirilmasidir. Bu is, goriintiileri yiiksek ¢oziiniirliikte tarayan tarayicilar vasitasiyla olur.

Diger bir taraftan ise yeni c¢ekilecek goriintiilerin sayisal olarak elde edilmesi
gerekmektedir. Bu konuda yapilan ¢esitli arastirmalar ile Flat-Panel X-Ray Image Sensors’ler

gelistirilmistir [7]. Bu konu sonraki boliimde detaylandirilacaktir.




3. MEDIKAL GORUNTULERIN SAYISAL ORTAMA AKTARILMASI

Medikal goriintiiler yani X-Ray v.b terminallerden elde edilen rontgen filmleri, 6zel lazer
tarayicilar kullanilarak sayisallagtirilabilir. Oldukga iyi resim kalitesi elde edilen bu yontemin
dezavantaji, lazer tarayicilarin biiyilk hacimli olmalar1 ve X-Ray kasetlerin yiikleme ve silme

zorunlulugunun olmasidir. Bu yontem endirekt (Dolayli) sayisallastirma yontemidir. [14]

3.1. Endirekt (Dolayh) Sayisallastirma

Endirekt sayisallastirma yontemleri, Medikal Goriintiilerin analog olarak elde edilmesinden
sonra, yani eski tip x-Ray terminallerinden elde edilen radyolojik goriintiilerin ikinci bir
sayisallastirict cihaz kullanarak sayisal olarak arsivlenebilir hale getirilmesiyle olusturulur. Bu

islem icin ¢oziiniirligi yiiksek tarayicilar kullanilir.

3.2. Direkt (Dogrudan) Sayisallastirma

Son yillardaki teknoloji ise X-Ray image sensorlii diiz panellerin kullammini ortaya
cikarmigtir. Bunun prensip semasi Sekil.3.1’de goriilmektedir. Bunlarin en biiyiik avantajlari, X-
Ray goriintiilerin dogrudan sayisallastirilmasi teknigine dayandirilmasidir. Diiz panelde kullanilan
X-Ray goriintii sensorleri, aktif matris LCD film transistorler (TFT) dizisidir ve bu X-Ray foto
iletkenleri X-Ray 1sinin1 elektriksel isaretlere cevirir. En biiyiik avantajlart filme ihtiya¢c duymadan
dogrudan dogruya sayisal ortama kaydedilmeleridir. Bu sekilde elde edilen veriler sayisal goriintii
isleme, tanisal destek, arsivlenebilme gibi 6zelliklere sahiptir. Diiz panel X-Ray image sensorleri,
Dogrudan ve dolayl algilamali olarak ikiye ayrilir.

Dolayli doniistiirmede, X-Ray bilgileri 1518a doniistiiriiliir ve fotodiyotlar yardimiyla da
elektriksel isarete doniistiiriiliir. Dogrudan doniisiimde ise X-Ray foto iletkenleri vasitasiyla, X-Ray
bilgileri elektriksel isarete doniistiiriiliir. Son yillarda dolayli doniisimden kaynaklanan

dezavantajlar nedeniyle, dogrudan doniisiimiin 6nemi ve kullanimi daha ¢ok artmistir[32].

Dz Pansl X-Ray Gordntl 3ansdrl
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Sekil 3.1 : Diiz-Panel goriintii detektorii semasi
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Sekil 3.2 : Dogrudan algilamali X-Ray goriintii sensorlii Diiz-panel semasi

Sekil 3.3 : Active Matrix X-Ray goriintiileyici panel

Rontgeni cekilecek hasta X-Ray kaynagi ile Sekil.3.3’de goriilen diiz panel X-Ray
goriintiileyici arasina girer. Yukarida anlatilan sekilde X-Ray 1sinlarint dogrudan elektriksel isarete
dontigtiiren aktif matris cihaz tizerinden, rontgen bilgileri sayisal olarak elde edilmis olur.

Sekil.3.4’te aktif matris X-Ray gortintiileyicinin ¢aligma semasi verilmistir.
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Sekil 3.5 : a) X-Ray Imager Ile cekilen Rontgen ~ b)Panel rongen filmi
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Sekil.3.5’de klasik yolla elde edilen X-Ray film ile Aktif matrix X-Ray goriintiileyici ile
elde edilmis medikal goriintiiler goriilmektedir.

Sonug olarak, dogrudan veya dolayli yolla elde edilmis radyolojik goriintiiler, arsivleme
sisteminin 6nemli kaynaklarindandir[32-33] ve arsivleme sisteminde en fazla hafiza kapasitesi

gerektiren veriler bunlardir.
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4. GORUNTU ARSIVLEME VE iLETiSiM SISTEMLERI

PACS sistemleri sayisallastirilmis medikal goriintiilerin arsivlenmesi ihtiyac1 nedeniyle
gelistirilmistir. Amag, yiiksek kayit boyutlarina sahip olan medikal goriintiilerin, saklama kapasitesi
problemlerinin asilmasini saglamaktadir. Ayn1 zamanda, ilerideki bolimlerde de bahsedilecegi gibi

bilginin paylasilmasina sagladigi kolayliklar da bulunmaktadir.
4.1. PACS Sistemleri

Medikal goriintiiler, hastaliklarin teshisi acgisindan daima Onemli bir yer teskil eder.
Dogru teshis, daha ayrintili medikal goriintiilerle olur. Bir medikal resim, 6rnegin bir rontgen filmi
ne kadar detay iceriyorsa, doktor hastalikli bolgeyi o kadar kolay teshis edebilir.

Ancak daha fazla ayrinti, daha fazla resim boyutu, daha fazla saklama alan1 demektir.
Medikal goriintiillerde orijinalitenin bozulmamasi icin sayisal arsivlemede kesinlikle kayipli
sikistirma teknikleri kullanilamaz. Buradan sikistirma teknigi kullanilmaz anlami ¢ikarilmamalidir.
Medikal resimleri saklarken sikistirma teknikleri kullanilabilir. Kayipsiz sikistirma teknikleri ile
goriintii tizerinde higbir veri kayb1 yasanmaz. Bu soruna iyi bir ¢6ziim bulunmus gibi goziikse de,
kayipsiz sikistirma tekniklerinin iyi sikistirma sonuglar iiretmemesi kayit kapasitesinin artmasina

yol acar.
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Sekil 4.1 : Hastane Bilgi Sistemi Genel Semast
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Sekil 4.1’te PACS sistemini de iceren Hastane Bilgi Sisteminin sematik yapisi
goriilmektedir. Sekil 4.1°teki PACS sistemi asagidaki boliimlerden olusur;

a) Biiyiik veri bloklarindan medikal goriintii yakalama
b) Goriintii isleme ve gosterim

¢) Veritabani yonetimi

d) Goriintii ve videolar1 genis alan aglarina gonderme
e) Bilgisayar destekli tan1

f) Raporlama

g) Bilgisayar destekli tedavi

h) Kaydetme arsivleme

i) Sorgu ve yonetim

Hastane bilgi sisteminde ayrica X-Ray terminallerinden, CT(Computed Tomography
Bilgisayarli Tomografi), MR (Magnetic Resonans) terminallerinden elde edilen sayisal veriler de
kullanilir. PACS sistemi, DICOM formatindaki hareketli veya sabit goriintiilerle de LAN da
iliskilendirilebilir. Ayrica HIS (insan ara yiizii) yardimiyla da PACS sistemi, icerisindeki Medikal
goriintiileri ve iliskili bilgileri Internet ortamina yayabilir. Internet yoluyla da gelismis PACS

sistemleri birbirleri ile iletisim kurabilir [16].

4.1.1. PACS Sisteminin Yapisi

Her hangi bir sikistirma teknigi, medikal goriintilyti istenilen kadar kayipsiz
sikistiramadig icin saklama boyutlar1 acisindan bir kazanim sunmaz. Bu sorun, boyut konusunda
etkili ¢oziim ortaya konulmasini engeller. Bu durum, kullanilacak argivleme sistemlerinin mutlaka
yiiksek saklama kabiliyetinde olmasi gerektigini ortaya koymaktadir. Bu kapasite onlarca TeraByte
mertebesindedir.

Gilintimiizde saklama {initelerinin fiyatlar1 diisiikse de, cok uzun soluklu bir ¢oziim
degildir. Coziim, ihtiyaca gore portatif bir sekilde cogaltilabilen saklama sistemleri ile olur. Bu
konuda gelistirilen orneklerden biride PACS sistemleridir. PACS sistemlerinin en onemli 6zelligi,
saklama kapasitesinin ihtiyaca gore modiiler olarak ¢ogaltilabilir olmasidir [6].

Bir medikal goriintii arsivleme sisteminde en 6nemli sey saklama alani degildir. PACS
sistemi sayisal sonug iireten tedavi cihazlari ile iligkili calismalidir. Bu ara birimlerde iiretilen
medikal resim kolayca PACS sistemine kaydedilebilmelidir. PACS sistemi cihazlardan aldig1 tim
resimlerin formatlarin1 tamimali ve bu resimleri standart bir formata cevirebilmelidir. Standart

format olarak, tiim medikal ¢6ziimlerde ortak kullanilan format DICOM standardidir[8].
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Siniflandirilmig veritabani, ana veritabani arkasinda olmali ve disariya tek veritabani gibi
davranmalidir. Bu durum Sekil.4.2’te sembolize edilmistir. Bunun getirdigi sonug, ana PACS
sunucu arkasinda sayisi artirilabilir yardimci PACS sunucularinin kullanilmasidir. Ana PACS
sunucu arkasinda bulunan yardimci PACS sunucularin sayist artirildikga, sistemin saklama
kapasitesi artmaktadir. Zaten avantaj olarak sunulan en 6nemli Ozellikte, kapasite artisina karsi
problemsiz olmasidir. Tasarim tam anlamiyla modiilerdir, ihtiyaca gore depolama kapasitesi

artirilip azaltilabilinir.

o N
\ . HFS \
~ Genel Girig =
N CIFS <
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\“ PACH Asa sumsog ‘\'
;::Edm isternciler

Sekil 4.2 : PACS saklama sistemine ait basit sema

4.1.2. Tasarim Teknikleri ve Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

PACS sistemi icerisinde asla veri kaybi veya silinmesi olmamalidir. Bunun igin her
saklama iinitesinin, birde yedekleme iinitesi olmalidir. Arsivleme sistemlerinin asil 6zelligi bilgiyi
saklamak oldugu i¢in, veri kaybi tahammiil edilemeyecek bir durumdur. Bu yiizden verinin
Oonemine gore, gerekirse yedekleme sisteminin de yedegi olmalidir.

Asla is tagmalarindan kaynaklanan hizmet kesmesi olmamalidir. Yap1 7 / 24, PACS
sisteminin gerektirdigi islemlerle beraber bazi basit resim isleme tekniklerini sorunsuz bir sekilde
gerceklestirebilecek performansa sahip olmalidir. Bu performans, sistem hizmet kalitesine
dogrudan etki eder. Ciinkii bu tasarim mimarisinin amaci incelendiginde, elde dolasan medikal
goriintiilerin dogru ve kayipsiz sekilde saklanmasi ile beraber istenildigi zaman doktor tarafindan
hizli bir bigcimde erisilmesini de saglamaktir.

Sistemi olusturacak sunucularin se¢imi de performansa etki eden onemli bir ayrintidir.
Kullanilacak sunucular kuvvetli resim arsivlemeyi desteklemesi ile beraber ortama ve diger
birimlere yiiksek erisim hizlarina sahip olmalar1 da gerekmektedir.

Ornek olarak; basit bir X-Ray goriintii bile veritabaninda 8 MB ‘a varan boyutlarda yer
kaplamaktadir. Sayisallastiricilardan elde edilen bu 8 MB’lik dosya, yiiksek hizlar ile arsivleme
sistemine iletilmeli, arsivleme sistemi icerisine gerekli standart format dontisiimii yapildiktan sonra

hizli bir sekilde eklenmelidir.
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4.1.3. PACS Sistemlerinde Is Akis1

PACS sisteminin gorevi yukaridaki boliimde anlatilanlarla bitmez, sistem ayni zamanda
yetkili kullanicilarin istedikleri goriintiilere kolayca erismesini de saglamalidir. Bu olgu, kuvvetli
bir sorgulama ve iliskilendirme yapisina sahip olmasi gerektigini gostermektedir. Bu yetenek direkt

olarak sistem hizina etki eder[32]. Ciinkil istemcinin goriintitye ulagma hizi;

° Istegin iletilmesi,

e fletilen istegin ana PACS sunucu tarafindan islenmesi ve sonug is olusturulmast,

° Is olumsuz ise istemciye bildirilmesi,

e s olumlu ise istenilen goriintiiniin saklandig1 yardimc1 PACS sisteminde goriintiiniin
istenmesi,

e Bu yiiksek boyutlu goriintiiniin ag ortaminda istemciye aktarilmasi

gibi birkag¢ basligin etkisi altindadir.

4.1.4. PACS Sistemindeki Onemli Tasarim Ayrmtilar:

PACS sistemini tasarlarken g6z Ontinde olmast gereken birka¢ Onemli niianstan

bahsedildi. Bu adimlar bagliklar altinda gosterilmek istenirse;

® (Cok ayrintili medikal goriintiileri kaydedebilmelidir. Bu ¢ok daha biiyiik goriintii

boyutu anlamina gelir. En basit kabulle, bir medikal goriintiiniin boyutunu 10 MB kabul

edersek, 100000 kayit tutabilmesi icin en az 1 TB disk alanina sahip olmalidir. Biiyiik

hastanelerde ise en az 10 TB’lik bir disk kapasitesi saglanmalidir.

e Sistem disk kapasitesi istenildigi zaman istenildigi kadar artirilabilir olmalidir. Bu ise

iki basamakli bir yapi ile saglanabilir. Onde ham metinsel veri saklayan bir ana PACS

Sunucu, ardina Ana sunucu ile senkronize ¢alisan yardimci PACS sunucular1 konulabilir.

Bu da yardimci1 PACS sunuculart artirarak istenildiginde sistemin kayit kapasitesinin

artirilabilecegi anlamina gelir.

e Medikal goriintiiler iizerinde, sunucudan yer kazanmak icin asla kayipl bir sikistirma

yapilamaz: Hayati bir konu oldugu i¢in tamamen kayipsiz sikistirma teknikleri uygulanir.

Ancak kullanilacak kayipsiz sikistirma tekniginin arzu edilen diizeyde bir sikigtirma

yapamayacagi da g6z oniinde bulundurulmalidir[33].

e PACS sistemleri sayisal sonug iireten medikal goriintiileme cihazlar ile senkronize

calismalidir: Bu cihazlarin tirettigi gortintii formatlarinin tamamini tanimalidir.
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e Medikal goriintii saklanirken standart olarak kabul edilen DICOM formatinda

saklanmalidir.

e Hizmet sinirsiz ve kesintisiz olmalidir. Cikabilecek arizalar ise kisa siirede miidahale

edilebilir olmalidir.

e Giin icerisindeki yogun caligma temposuna ayak uydurabilecek performansa sahip

olmalidir. Asin yiikklenmelerden kaynaklanan is tagmalarina ihtimal vermemelidir.

e Sunucular ve istemciler arasindaki veri iletisimi GB mertebesinde olmalidir. Aksi,

direkt olarak is ve hizmet performansina ters etkide bulunacaktir.

PACS sistemin icerisindeki veri akisi, Sekil 4.3’de goriilmektedir;

O

O

| 4— Elde Etme

Servisleri

PACE
sunucu

Resim
Varitaban

* Gisterim

I ‘ +— |stasyonlarn

Sekil 4.3 : Genel PACS sistemi goriiniisii

Burada goriintiintin ilk iiretildigi yer olan Sayisal Medikal Goriintii veren cihazlardan

alan resim, PACS Sunucuya iletilir. Daha sonra PACS sunucu bunu senkronize ¢alistigi Resim

Veritabanina iletir ve saklamasini saglar. Saklanan goriintii, istemci olan Goriintii istasyonuna

iletilir.

4.2. PACS sistemine alternatif bir ¢oziim

PACS sistemlerine alternatif olarak {iretilen ¢oziim [9]'de, PACS sistemleri gibi

ozellesmis bir yap1 yoktur. Daha genis kapsamlarda ¢6ziim iiretmektedir. Hasta kayitlarinin

tutuldugu sistemler, {irettikleri gibi aym1 zamanda her tiirli sayisal arsivleme ihtiyaglarim

karsilamaya calismaktadirlar [10]. Sistem genel olarak PACS sistemlerine benzer olmasina ragmen,

temelde farkli birka¢ nokta vardir. Bu sistemlerde bilgi veritabanina bir defa kaydedildikten sonra
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asla silinemez. Eger degisiklik yapilmak isteniyorsa, kaydin degistirilmis hali tekrar kaydedilir.
Aktif kayit olarak en son kaydedilen alinir. Bu tarz bir yapi ile istenildigi zaman aktif kayit ile ilgili
gecmis donemlerde yapilan degisiklikte goriilebilir. Silinmezlik 6zelligi daha fazla oranda kayit
kapasitesi anlamini tagimaktadir. Bu yine PACS sistemlerinde oldugu gibi Yardimci sunucular
tarafinda saglamir. Ornegin, bir ticari firma olan EMC Solutions sistem ¢oziimiiniin semas1 sekil

4.4’ de verilmistir.

Sekil 4.4 : EMC Sistemleri Genel Goriiniim

Sekil.4.4°de goriilen istemciler, bu sistemde istek istediklerinde karsilarina tek bir sunucu

bulurlar. Bu sisteme igerik adreslenmis kayit sistemi denir ve sistem yapisi Sekil.4.5’te verilmistir.

Sekil 4.5 : EMC Sistem Yapist
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5. DICOM STANDARDI

DICOM standardi, National Electrical Manufacturers Association (NEMA) tarafindan
Medikal goriintiileme sistemlerinin yayginlasmasina yardimci olabilmek amaci ile tasarlanmis
dosya formatimi tanimlamaktadir. Bu format 6nceki NEMA standardinin uzantisidir [17-20].

Bu standart, farkli yerlerde bulunan ve farkli islevlere sahip olan hastanelerin ve
doktorlarin, ortak bir dilde paylasim saglayabilecekleri bir yapiya ihtiya¢c duymalarindan dolay1
ortaya cikmigtir. Yine Medikal Goriintillerin elde edildigi cihazlarin {ireticilerinin rekabet
sanslarinin var olacagi ortak bir platformun yaratilabilmesi i¢in 6zellikle 6nerilen bir standarttir. Bu
standardin olmadig diisiiniildiigiinde, cihazin iirettigi Medikal Goriintiiyii islemek i¢in yine cihazin
mecbur tuttugu yazilimlara bagimli kalinmis olunur. Ayrica ortak bir yapinin olusmasi, bilginin
hizli ve kolay bir sekilde ihtiyac sahipleri tarafindan elde edilip islenebilmesini saglamaktadir.

DICOM en basit tamimiyla; Medikal goriintiiler igin gelistirilmis standart dosya
formatidir. Ancak bilinen dosya formatlari ile bire bir benzerlik tasimaz. Ornegin JPEG resim
format1; JPEG dosyasinda sadece resim bilgisi ve birka¢ tanimlayici bilgi bulunmaktadir. Ancak
DICOM dosyalar1 bu kadar yalin degildir. DICOM dosyalar1 igerisinde ham goriintii ile birlikte
bazi tanimlayict (META) bilgilerde vardir. Bu bilgiler dosyayi olusturan uygulama, ilgili siiriimler,
karakter seti gibi temel bigim tanimlayicilaridir. Ayrica istenildigi takdirde DICOM dosyalari,
hasta bilgileri ve ilgili goriintii ile alakali detay bilgiler (yazilar) icerebilir.

Format incelendiginde su kami elde edilir;, DICOM dosya bicimi, bilinen tiim
formatlardan farkli olarak medikal goriintiileri, hasta bilgileri, hastane bilgileri ile ilgili daha fazla
detay saklayabilen bir formattir. Ayrica DICOM format1 icerisinde istenirse Multi-Frame (video)
goriintiilerde saklanabilir. Bu da DICOM dosyast igerisinde normal medikal goriintiiler ile birlikte
hareketli goriintiiler ve ses kayitlarinin da saklanabilecegini gosterir. Bu tarif ile de anlasilacag: gibi
bir hastanede bir hastanin tiim Medikal Bilgilerinin kaydedilebilecegi goriilmektedir. Ayrica bir
hasta hakkindaki tiim yapilan testler ve sonuglar ile birlikte doktor teshislerinin hepsinin birden, tek
bir dosya iizerine kaydedilebiliyor olmasi, hastanin bilgilerinin kolayca baska bir hastane veya
doktor ile paylasilabilmesini ispatlamaktadir. Bu 6zellik ile hastanin durumu ile ilgili olan teshis
stiresini oldukca kisaltabilecektir.

Bir DICOM dosyasi igerisinde iki bolim vardir. Bu boliimlerden bir tanesi, Metin
bilgileri iceren ham veriler boliimii, digeri goriintilyii i¢eren verileri barindiran boliimdiir. DICOM
dosyast baslik (Header) ile baslar, daha sonra Metin Verilerin bulundugu kisim gelir. Burada
Metinsel bilgiler bulunur. Ornegin Hasta adi, Uygulama Birimi, Resim Tarama Tipi, Resim Boyutu
gibi metinsel bilgiler bulunmaktadir [17-20].

Bununla birlikte Medikal Goriintiiniin  kendisi ayn1 dosya formati igerisinde

saklanmaktadir. Bu diger c¢oziimleme formatlarinda karsilasmaya pek alisitk olunmayan bir
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ozelliktir. Format igerisinde bulunan Medikal Goriintii formati1 da bilinen yontemlerde secilebilecek
sekilde tasarlanmistir. Resim sikistirma sekli olarak, kayipl ya da kayipsiz sikistirma teknikleri
kullanilabilmektedir. Format icerisinde saklanan verinin, sikistirma tekniklerinden gegirilebilinmesi

de saglanan baska bir kazanimdir.
5.1. DICOM Standart Formatimin Coziimlemesi

Ham DICOM dosyasi igerisinde, hasta hakkinda hem metin bilgi hem de hastaya ait
medikal goriintiiler bulunmaktadir. Bu sahip oldugu yap: tam karmasik bir veritabani sistemi ile
tarif edilebilir. Her DICOM dosyasi bir veritaban1 gibidir. Bu dosyalar igerisine hastalarin
isimlerinden, hastane, ilgili boliim, doktor bilgileri, hasta bilgilerine kadar her tiirlii metinsel veri,
belirli bir yazim formatinda kaydedilebilmektedir. Bu 6zelligi ile hasta ile ilgili her tiirlii veriyi
kaydetme yetenegine sahiptir.

DICOM dosyalar1, hasta ile ilgili medikal goriintiilerinde saklanmasinda kolaylik ve
biitiinliik saglamaktadir. Bu biitiinliikk veri aktarilmasinda da var oldugu bilinen kolayligi
desteklemektedir. DICOM standart dosyasi icerisine, medikal goriintii olarak X-Ray filmler gibi
Medikal resim kaydedilebilecegi gibi, Medikal filimler ve seslerde kaydedilebilmektedir.

Dosya icerisinde iki farkli yap1 var olmaktadir. Bunlardan birincisi dosyanin sakladigi
metinsel verilerin basladig1 ve bittigi Baglik (Header) kismi, digeri ise dosyada saklanan Medikal
goriintiiniin bulundugu kisimdir. Boyle bir standart yapi ihtiyacinin neden dogdugu aslinda ¢ok
aciktir. Tiim Medikal Goriintiileyici iireticileri ve Hastaneler arasinda anlasilir bir dil olusturulmasi,
bu konuda yapilan arastirmalarin ve gelismelerin paylasilmasina katki saglamaktadir. Paylasmanin
sonucu olarak ortaya ¢ikan ortak dil, problemlerinin asilmasinda biiyiik hiz kazandirmistir. Ayrica
ortak ve standart bir yapinin var olmasi, uygulama ve donanim gelistiricileri igcinde biiyiik bir
avantaj oldugu gibi hastaneler icinde bagimsiz segeneklerin ¢ok olmasi 6nemli bir avantajdir.
Boylece yazilimsal ve donanimsal bagimliliklari olmayan ayrik sistemler gerceklenebilir.

Ancak DICOM standardimin da negatif 6zellikleri vardir. Ornegin uygulama gelistirirken
ve donanimsal ¢oziimler uydurmaya ¢alisirken, en 6nemli problem DICOM dosyasi ile diizgiin bir
iletisim saglamaktir. Yani DICOM standart formatina iyice hakim olmak gerekmektedir.

DICOM dosyalarinda var olan metinsel bilgilerin nasil kaydedildigi ve nasil tekrar elde

edilecegini anlamak icin DICOM dosya yapisi incelenmelidir.
5.2. DICOM Dosya Yapisi

Medikal Goriintii format1 olan DICOM dosyasinin ¢oziimlenmesi, Metinsel ve Piksel

verilerinin ayrilmasindan sonra yapilabilir. Dosya yapisinda 3 ana boliim vardir.
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a) Tammlayici, On ek
b) Metinsel veriler

¢) Medikal Goriintii verisi

Onsoz - Preamble | Ilk 128 byte aciklama alani diye adlandirilir ve bostur.

On ek - Prefix Dosyanin bir DICOM dosyast oldugunu belirten 6n

bildirim tagir.

Veri Elemanlar: DICOM Etiketleri ve Etiketler ile birlikte var olan

Data Elements verileri ifade eder.
Piksel Verisi Resim Bilgisinin saklandig1 alandir.
Pixel Data

Tablo 5.1 : DICOM Dosya Yapisi

DICOM dosyalari iizerinde yapilan okuma ve yazma islemleri, Onaltilik (Hexadecimal -
Hex) sayi sistemi ile yapilmaktadir. Dosyalarin daha net ve ayrintili olarak anlasilmasi, dosyanin
HEX say1 sisteminde karsiliginin elde edilmesini gerektirir. Tiim veriler bir sira ile dosyaya
eklenebilecektir. Burada eklenen tiim veriler belli bir standarda gore kaydedilmektedir. Verilerin
tekrar elde edilecegi goz Oniine alinirsa, bu mantiksal siralamanin gerekliligi ortaya konulmus olur.

Standarttan bahsetmek gerekirse, kisaca soyle aciklanabilir: Her verinin ozelligini
tanimlayan bir 6n ek vasitasiyla dosyaya eklenmektedir. Bu on ekler, dosyaya daginik yerlestirilmis
olabilecek hasta bilgilerinin bir karmasaya yol agmadan tekrar elde edilmesini saglamaktadir [17].

Bu on etiketler cok cesitlidir ve belirli 6zellikleri tanimlamaktadirlar. Ornegin; bazi
etiketler hasta ile ilgili bilgileri tarif ederken, bazi etiketler ise Medikal goriintii ile ilgili bilgileri
tarif etmektedirler. Yani etiketlerin standartlasmis bir grup mantiklart vardir. Buna (0010,0010)

ornek olarak verilebilir. Sonraki boliimlerde daha detayli olarak bu 6n ekler incelenecektir.

22



Veri Yapisi

weri akigl

steessesene” ) e
“eri Eletn. “eri Elem. [ ] - - “eri Elem.
Ib“"-.
Veri Elemani
Etiket Deger Deger Alani
uzunlugu

Secimlik Alan - Transfer
Syntax bagh olarak degisir

Sekil 5.1 : DICOM On Ek Yapist

Sekil 5.1, bir DICOM elemaninin yapist hakkinda bilgi vermektedir. Dikkat edilirse
DICOM Veri yapist (DICOM Data Set), sirali elemanlarinin akisi ile tasvir edilmektedir. Bu dogru
bir saptamadir, buradaki yap1 bir trene benzetilebilir her vagon kendisine uygun veriyi tasimaktadir.
Yolcu vagonlari yolcu, yiik vagonlari yiik tasimaktadir. Birbirlerine sirali mantikla baglantilidirlar
ve bu sirali mantik diizgiin bir sekilde akan veri kiimelerini olusturur. Bunlarin her birine Veri
Eleman: (Data Element) denmektedir.

Her akan Veri Elemaninin kendi i¢inde tanimlanmis bir standart yapis1 vardir. Her eleman

asagidaki kisimlardan olusur;

e DICOM Etiket (Tag)

e Deger Temsili (Value Representation — VR)
e Deger Uzunlugu (Value Lenght - VL)

e Deger Alani (Value Field - VF)

HCOM PART 5 Kodlama

DIcomM
Dosyasi Meta DICOM Veri Yapisi
Eilgieri

Bir DICOM dosya vapisi

Sekil 5.2 : DICOM PART 5 Kodlama
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Sekil 5.2°de goriildiigii gibi DICOM Dosyast siralt iki boliimden olugsmaktadir. Birinci

boliimde Meta tanimlayici 6n bildirimler, ikinci boliimde ise Medikal Goriintiiler bulunmaktadir.
5.2.1. DICOM Etiket

Verilerin elde edilmesinde 6nemli bir yere sahiptir. Hasta adi, Enstitii, Doktor adi gibi
bilgilerin dosya icerisine kaydedilirken dikkat edilecek hususlardan en Onemlisidir. Metinsel
bilgiler yazilirken, verilerin 6niine ekler gelir. Bu eklere DICOM Etiketleri (TAG) denir. Bu ekler
vasitastyla dosyalardan verilerin tekrar elde edilmesinin kolay ve hizli olmasi1 saglanmaktadir.

Etiketler iki parcadan olusmaktadir. Bu iki parcadan birincisi eklenecek verinin bagh
bulundugu grubu, digeri de eklenecek verinin 6zelligini vermektedir [19]. Bu elemanlar asagidaki

gibidir.

0010,0010 seklindeki bir etiket bilgisi incelenmek istenirse;
1. Grup Numarasi (Group Number)

e Bilginin tipini gostermektedir. (6r. 0010 = Hasta hakkinda bilgi)
2. Eleman Numarasi (Element Number)

e Verinin tam olarak ne ifade ettigini belirtir. (Or. 0010 = Hasta ad1)

Omegin (0028, 0010) ilk dort say1 (0028) verinin bir Medikal goriintii hakkinda
oldugunu belirtmektedir. Ayni sekilde (0010) ise bunun satir (Rows) bilgisi oldugunu

gostermektedir.

5.2.1.1. DICOM Grup Numarasi

Yukarida da belirtildigi gibi, Grup numarasi vasitasi ile etiketin tasidigi bilginin bagh
bulundugu tip hakkinda bilgi alinabilmektedir. Her kayit tiiriniin bagli bulundugu bir grup

bulunmaktadir. Asagida bu konuyla ilgili baz1 6rnekler verilmistir.

e 0x0002: Dosyanin hazirlandig: standartlar hakkinda bilgi vermektedir.

e 0x0008: Standart bilgilerin bagli bulundugu gruptur. Bu grupta Medikal Goriintii
tipi, Calismalarin tarih ve saatleri, Serilerin tarih ve saatleri gibi cesitli aciklamalar
bulunmaktadir.

e 0x0010: Hastalar hakkinda eklenebilecek her tiirlii niteleyici bilgiyi etiketlemek
icin kullanilabilir.

e 0x0020: Calisma sayis1 ve numaralari, Seri sayisi ve numaralari, Resim sayisi gibi

sayisal degerleri saklamaktadir.
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e 0x0028: DICOM dosya igerisinde bulunan Medikal Goriintiiniin her tiirlii
ayrintisinin tanimlanmast i¢in kullanilmaktadir.
e Ox7FEO: Piksel verilerinin etiketlenmesi i¢in kullanilmaktadir.

e OxFFFE: Piksel parcalarinin tanimlanmasina yardimci olur.

5.2.1.2. DICOM Eleman Numarasi

DICOM Eleman Numaralar1 (DICOM Element Number) ise ¢ok cesitlidir. Bir hasta i¢in
ihtiyag¢ bulunabilecek her durum diisiiniilerek binlerce eleman standarda eklenmistir. Ayrica her yil,

bu standart giincellenmekte ve yeni ihtiyaglara gore yeni elemanlar tanimlanmaktadir [19].
5.2.2. Deger Temsili (Value Representation — VR)

DICOM Veri yapisi incelendiginde, Etiketlerden hemen sonra bir VR alanin oldugu
goriiliir. Bu alan Transfer Syntax’a bagli olarak opsiyonel olarak gelir. Ileriki asamalarda
belirtilecek olan Transfer Syntax yapisina bagl olarak bu alan, etiketin tarif ettigi grup ve ozellikte
eklenecek olan verinin tipini vermektedir. VR ile etiket sonrasi gelecek olan verinin icerigi veya
boyutlar1 gibi konularda bilgi alinabilir.

VR, Transfer Syntax UID Degeri “1.2.840.10008.1.2” yani UID Adi = “Implicit VR
Little Endian” ise bostur [19]. Bu varsayilan DICOM icin Transfer Syntax’tir. Ancak Transfer
Syntax UID Degeri 6rnegin “1.2.840.10008.1.2.1” olanlar i¢in VR Degeri girilmektedir. VR 2
baytlik bir deger olup, Veri Tipini gostermektedir.

5.2.3. Deger Uzunlugu (Value Lenght - VL)

VL verinin uzunlugunu vermektedir. Buradan okunan hexadesimal deger, etiketin
belirttigi verinin uzunlugunu verir. Belirtilen veri bir hasta ad1 ise, hastanin adinin her karakteri

bayt bayt tanimlanmistir [19].
5.2.4. Deger Alam (Value Field - VF)

Burada ise etiketin tamimladigi ozellikte, VR’in tamimladigi tipte, VL’nin belirttigi
uzunlukta veri byte’lar ile yazilmig veri bulunmaktadir. Bu veri Onaltilik (Hexadecimal - Hex)

olarak okutulduktan sonra kullanilabilmektedir [19].

25



opoo 3020 0300 6000 DZ00 0000 4332 0800 7000 0800 0000 4B4F 4441 4E20(..0 .7 ea CR Do v v EODAE

0po0 @000 LCOO DOOD 45669 Y28l 7420 S56E 6970 BS7Z TIEY 7465 7369 2048|...c00uas Firat Universitesi H
5172 7461 6EGBE 7369 0200 2000 000D ODOC DEOD 1010 1000 0000 4449 G245 |astoBnesSl . .. ieuicaiianans DIRE
4354 SE40 4557 3335 2431 SFZ0 0800 3010 DOOD 0000 QBOO 3EID 0200 DOOO|CTVIEWIS41W .. 0. ......x.....

S041 0800 5010 DO0O 0000 Q800 7010 0000 000D 0800 3010 0800 0000 4$352 |PA..P....... Do cscszssnsss CR

3935 3020 OO0 A000 4D75 7374 A16AA ] ERESE| 1000 2000 (=50 .
Q200 0000 =020 1000 000 0800 0000 393% 3939 2039 3029 1000 4000 0Z00)....0 ..0..... Gaaenang, e, ..
Jooo 4apsn 1o 0110 oooo oooo 1000 0040 0000 0000 1800 1000 oo oood L0 e v e e e e Eivivaninanns
1000 1500 1000 DODOD 5045 4449 4154 5249 4320 4348 4533 5420 1000 DOLD|..euvwnn PEDIATRIC THEST ....
1000 0O0OD 3030 3034 2030 3044 J&30 3039 3945 4542 1000 0410 CAOD DOOOD|....00040D00DS0099FFD ... va ..

3931 3022 2037 393232 23238 1800 2010 0400 DOOD 232E 3421 1800 SEIL1L 0200 |91DZ079E83B.. ..... SRR

Sekil 5.3 : Ornek DICOM dosyas1 Metinsel Bilgiler

Sekil 5.3°de, bir DICOM dosyasinin Metinsel Bolimiiniin ekran goriintiisii
bulunmaktadir. DICOM dosyasinin igerisindeki veriler herhangi Hex Editor’ii kullamilarak
incelenebilir. Bu sekilden de goriilecegi gibi Etiket ve VL degerleri okunurken yanlis bir kodlama
var oldugu sanilabilir. Ancak herhangi bir hata yoktur. Bu kodlamanin nasil yapildig birinci

dereceden Transfer Syntax’a baglidir.
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6. DOSYASININ YAPISAL KODLANMASI

DICOM dosyalariyla islem yapabilmek icin dosyanin yapisal kodlamasinin
bilinmesi gereklidir. Bu bdliimde DICOM yapisal kodlamasi hakkinda gerekenler,

DICOM formath dosyalar iizerine uygulanarak acgiklanacaktir.
6.1. Transfer Syntax (0002,0010)

Kodlama kurallarini ayarlayan bir 6n ektir. Tiim kodlama ve ¢éziimleme yontemleri ile
direkt olarak ilintilidir. Veri Elemanlarinin yapisini, Byte siralamasini, Sikistirma teknigini belirler.
Transfer Syntax, uygulamalarin iletisime ge¢mesini saglayacak olan altyapiy1 da saglamaktadir.

Bilinmesi gereken ii¢ 6nemli Transfer Syntax vardir. Bunlar;

e 1.2.840.10008.1.2 - Implicit VR Little Endian
e 1.22840.10008.1.2.1 - Explicit VR Little Endian
e 1.2.840.10008.1.2.2 - Explicit VR Big Endian

DICOM formatinin varsayilan olarak kullandigi Transfer Syntax “1.2.840.10008.1.2 -
Implicit VR Little Endian™’dir.

Genelde Hex kodlar okunurken ilk 6nce kontrol edilmesi gereken yer burasidir. Buradaki
Implict VR ve Explict VR tanimlamasi kodlama yapilirken VR degiskinin eklenip eklenmeyecegi
belirtmek amaghdir.

e Eger Implict VR secilmis ise; Kodlama, VR degiskeni eklenmeden yapildigini
belirtmektedir.

e Eger Explicit VR secilmis ise; Kodlama, VR degiskeni eklenerek yapildigini ifade
etmektedir.

Ayrica Little Endian ve Big Endian tanimlamalari, yine ¢oziimleme ve kodlamada ¢ok
bilyiik 6nem arz etmektedir. Kodlanmis olan metinsel bilgilerin Byte siralamasini direkt olarak
etkiler. Sekil 5.3’de verilen Ornek kodun igerigine bakildigi zaman, Hasta adimi belirten Etiket
(0010,0010) olmas1 gerekirken (1000,1000) olarak gosterilmektedir. Bu hatali bir yazim degildir,
sadece Byte siralamasi degistirilmis bir DICOM dosyasidir ve Byte siralamast Transfer Syntax
tarafindan belirlenir. Eger Little Endian olarak secilmis ise tiim Etiketler ve string harici bilgilerin
Byte siralamasi ters cevirilmis demektir. Yani hasta adi (0010,0010) iken (1000,1000) olarak
kodlanmigtir. Bu Transfer Syntax varsayilan oldugu icin genel kodlama bu sekildedir. Ancak dikkat

edilirse string veriler diizgiin bir sira ile kaydedilmistir.
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DICOM dosyasinin Transfer Syntax’1 Big Endian olarak secilmis ise, Etiketler dhil tiim
verilerin Byte siralamalarinda herhangi bir degisiklikten bahsedilemez. Asagida, bilinmesi gereken

Transfer Syntaxlar hakkinda bilgi bulunmaktadir.

6.1.1. DICOM Little Endian Transfer Syntax (Implict VR)

Eger bir DICOM dosyast bu Transfer Syntax ile kodlanmig ise, dosya asagidaki

ozellikleri gostermelidir:

a) Data elemanlar1 kodlanirken VR bilgisi eklenmeden olusturulur.
b) Tiim kodlanmis veri yapilar1 (Data Elemanlari, Data Etiketleri, Veri uzunlugu ve
Degeri) Little Endian olarak kodlanmalidir.

¢) Data Elemanlarinin veri yapilarinin kodlanmasi, Etiketlerini takip ederek olur.
e Sirastyla Etiketten sonra VL degeri sonra 2 byte bos veri sonra Deger alam
gelmektedir.
e Data Elemanm (7FE0,0010) Piksel verisi VR degeri OW’dir ve Little Endian
olarak kodlanmus olabilir.
e Data Eleman (60xx,3000) Katman verisi VR degeri OW’dir ve Little Endian

olarak kodlanmus olabilir.

DICOM IMPLICT VR Little Endian Transfer Syntax UID degeri “1.2.840.10008.1.2”

olarak temsil edilmektedir.

6.1.2. DICOM Little Endian Transfer Syntax (Explicit VR )

Eger bir DICOM verisi bu Transfer Syntax ile kodlanmis ise, dosya asagidaki 6zellikleri

gostermelidir.

a) Data Elemanlarinin veri yapisi olusturulurken VR bilgisi de eklenir.
b) Tiim kodlanmis veri yapilar1 (Data Elemanlari, Data Etiketleri, Veri uzunlugu ve
Degeri) Little Endian olmalidir.
¢) Data Elemanlarinin veri yapilarinin kodlanmasi Etiketleri takip ederek olur.
= VR, OB ve OW olarak kodlanmis olanlarin haricindeki tiim tanimlanmig
VR degerleri Little Endian olarak kodlanir.
e Data Eleman1 (7FE0,0010) Piksel verisi Veri
o Eger Bits Allocated(0028,0100) 8 den biiyiik ise VR, OW

ve Little Endian Kodlanmustir.
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o Eger Bits Allocated(0028,0100) 8 den kiiciik veya esit ise
VR, OB veya OW secilmistir ve Little Endian
kodlanmastir.
e Data Elemam (60xx,3000) Katman Verisi
o VR, OB veya OW olarak secilmistir ve Little Endian

olarak kodlanmustir.

DICOM Explicit VR Little Endian Transfer Syntax UID degeri “1.2.840.10008.1.2.1”

olarak temsil edilmektedir.

6.1.3. DICOM Big Endian Transfer Syntax (Explicit VR )

Eger bir DICOM verisi bu Transfer Syntax ile kodlanmis ise, dosya asagidaki 6zellikleri

gostermelidir.

a) Data Elemanlarinin veri yapisi olusturulurken VR, Explicit VR bilgisi de eklenir.
b) Tiim kodlanmis veri yapilar1 (Data Elemanlari, Data Etiketleri, Veri uzunlugu ve
Degeri) Big Endian olarak kodlanmustir.
¢) Data Elemanlarinin veri yapilarinin kodlanmasi Etiketleri takip ederek olur.
o VR OB ve OW olarak kodlanmig olanlarin haricindeki tiim tanimlanmis VR
degerleri, Big Endian olarak kodlanir.
o VR OB ve OW olarak kodlanmis olanlarin Data Eleman Etiketlerine bagh
olarak asagidaki ozellikleri gostermesi beklenir.
e Data Elemam (7FE0,0010) Piksel verisi Veri
= Eger Bits Allocated (0028,0100) 8 den biiyiik ise VR OW ve
Big Endian Kodlanmistir.
= Eger Bits Allocated(0028,0100) 8 den kiiciik veya esit ise VR
OB veya OW secilmistir ve Big Endian kodlanmaistir.
e Data Elemam (60xx,3000) Katman Verisi
= VR OB veya OW olarak secilmistir ve Big Endian olarak

kodlanmastir.

DICOM Explicit VR Big Endian Transfer Syntax UID degeri “1.2.840.10008.1.2.2”

olarak temsil edilmektedir.
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Etiket VR Deger Deger
Uzunlugu
Grup Eleman VR Ayrilmis | 32 -Bit Eleman Etiketinin
Numarasi | Numarasi (2Byte Karakter Katar1 | 2 Byte unsigned tammmladigi, VR bilgisine
“OB”, "OW”, ”0OF”, integer uygun olarak kodlanmis
“SQ”, “UT”, veya degeri icermektedir.
“UN”)
2 Byte 2 Byte 2 Byte 2Byte 4 Btye Deger Uzunlugu Kadar
Tablo 6.1 : Veri Yap: - Explicit VR
Etiket Deger Deger
Uzunlugu
Grup Eleman 32 -Bit Eleman Etiketinin
Numarasi | Numarasi unsigned tanimladigi, VR bilgisine
integer uygun olarak kodlanmis
degeri icermektedir.
2 Byte 2 Byte 4 Btye Deger Uzunlugu Kadar

Tablo 6.2 : Veri Yapis: - Implicit VR

6.2. DICOM Dosyasimin Metinsel Bilgilerinin ¢oziimii

DICOM Dosyalarinin ¢oziimlemesinin yapilabilmesi i¢in ilk bakilmasi gereken nokta,

(0002,0000) Etiketi ile tanimlanan “Group Length” verisidir. Bu veri DICOM dosyasinin kodlama

yapist hakkinda kesin ve onemli bilgiler icermektedir. Dosyaya kaydedilen bilgilerin yazilma

teknikleri, tekrar verilerin elde edilmesinde 6nemli bir yere sahiptir. Bu yazilma tekniklerini iceren

bilgi “Transfer Syntax UID” (0002,0010) Etiketi icerisinde saklanmaktadir. Transfer Syntax UID

asagidakilerden herhangi biri olabilir.
e 1.2.840.10008.1.2.2 - Explicit VR Big Endian

e 1.2.840.10008.1.2.1 - Explicit VR Little Endian

e 1.2.840.10008.1.2
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6.2.1. Explicit VR ve Implicit VR Déniisiim yorumu

Bu etiket ile iki Onemli bilgiye ulasilabilir. Bunlardan birincisi kodlamada VR’in
kullanilmadigidir. Explicit VR, kodlama yapilirken, VR bilgisinin de eklendigini belirtmektedir.
DICOM Veri Elemanlarinda opsiyonel olarak var oldugu sylenen veri tipini belirleyen VR bilgisi,
her parcada mutlaka bulunmaktadir. Tekrar elde edimlerde, VR bilgisinin de var oldugu var kabul
edilerek islemler gerceklestirilmelidir.

Implicit VR tanimi ise Explicit VR taniminin tam tersi anlam tagimaktadir. Implicit VR
bilgisi iceren Transfer Syntax’a sahip DICOM Dosyalarinda, Group Length belirttigi kadar veri
haricindeki diger tiim verilerin kodlanmasinda veri tipini belirleyen VR bilgisi eklenmeden
kodlama yapilmis olur. Daha sonrada verilecek 6rnek DICOM Meta kod icerisinde de goriilecegi
gibi, DICOM Elemanlari tanimlanirken Etiketlerden hemen sonra VR yerine, Etiketin tanitilmadig

verinin boyutunu i¢eren VL bilgisi mevcuttur.
6.2.2. Little Endian ve Big Endian Doniisiim yorumu

Little Endian ve Big Endian, Implicit VR ve Explicit VR* da oldugu gibi kodlamanin
akisii  degistirecek onemde deger tanimlama bilgileridir. Bu tanimlamalar, Byte Sirasim
belirlemektedir.

Little Endian olarak, kodlanan verilerde iki byte’lik gruplar halinde en az 6nemli bitleri
ile en Onemli verilerinin siralamalart degistirilir. Bu mikroiglemciler mantigindan gelen bir
ozelliktir. Ancak katar (string) bilgileri bu islemden gecirilmez ve normal akislarinda yazilirlar.

(0002,0010) etiketi kodlanip DICOM dosyasina yazilmak istendiginde, (0200,1000)
seklinde gecirilir. Aym sekilde DICOM dosyasindan okunan (2800,0400) seklindeki bir veri
aslinda (0028,0004) etiketini tanimlamaktadir. Tekrar belirtilmelidir ki bu Kkatarlara
uygulanmamaktadir. Metinler diiz akislar1 ile DICOM dosyasi igerisinde saklanmaktadirlar.

Big Endian, kodlamada ise Little Endian’da var olan duruma nazaran daha kolay anlasilir
ve yonetilir bir durum mevcuttur. Burada veriler normal akislarinda kaydedilirler. (0002,0010)
etiketi kodlanip DICOM dosyasina yazilmak istendiginde, oldugu gibi (0002,0010) kodlanir. Bu
yapi verilerin elde edilmesi aninda kolay gibi goziikse de mikroiglemcilerin yapisinda var olan LSB

ve MSB mantigindan dolay1 daha verimsizdir.
6.3. Ornek DICOM Dosyasinin Metin Kodlamasi

Sekil 6.1’ de var olan 6rnek DICOM dosyasinin Metin kisminin igerisinde verilerin

coziimlenmesi ile ilgili bir uygulama yapilacaktir.
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her zaman i¢in bostur ve DICOM Dosyasinin bagladigin1 belirtir.
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(4449,434D) = DICM olarak kaydedilen bir On bildirim ekidir. Bu ek sadece mevcut

dosyanin bir DICOM Dosyasi oldugunu belirtir.
Daha sonra okunan ilk bilgi (0002,0000),UL,1,Group Length,[206,],4, bilgisidir.
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Burada dikkat edilirse, kodlama Little Endian olarak ge¢gmektedir. Yani Group Lenght
Dosya icerisinde (0200,0000) olarak saklanmustir.

DICOM Dosyalarinin standart kodlamasi, Little Endian olarak ge¢mektedir. Transfer
Syntax UID bilgisi okunana kadar yazilan tiim verilerin Little Endian ve Explicit VR oldugu kabul

edilir.

e 02000000554C0400CEO0O veri ¢oziimlenmesi yapilmak istenirse,

0200 0000 554C 0400 CEOO olarak ayrilabilecektir. Little Endian oldugu
bilindigine gore;

0002 0000 U L 0004 OOCE olarak doniisiim yapilabilir.

Buradan (0002, 0000) Group Lenght Bilgisini iceren bir etiket oldugu anlasilmaktadir.

e Daha sonra yazilan VR bilgisi metin oldugu icin direkt HEX karsilig1 ile karakterler
eslestirilir ve UL olarak bulunur. Bu veri UL tipi bir veridir.

® 0004 ise etiketin tanimladig1 bilginin uzunlugunu belirtir. En az 4 olur.

e (OCE ise etiketin tamimladigi veridir. Ve 206 olarak Group Lenght® etiketinin

icerigidir.

Bu akis, Group Length* tin uzunlugu olarak bulunan 206 karakterlik, DICOM dosyasinin
kodlama yapisini tanitan bir 6nsdz alandan sonra, dosyanin saklamasi gereken asil verilen
kaydedildigi alanlara gelinmektedir.

Dosyanin dogru okunmasi i¢in TransferSyntaxUID bilgisine ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu
bilgi Group Lenght icerisinde bulunmaktadir. Dosya igerisinde elde edilmek isteniyor ise;
(0002,0010) TransferSyntaxUID etiketine bakilmalidir.

Bu dosya igerigi incelendiginde;

e 0200100055491200312E322E3834302E31303030382E312E3200

Bilgisine erisilir. Burada;
0002 0010 5549 0012
e Bilgisi Etiket olarak (0002,0010) olarak TransferSyntaxUID ‘1 tanimlar.
® 5549 ise VR bilgisini belirtir. Ve igerigi U'dir. UI, Unique Identifier olarak gecer

benzersiz tanimlayicidir.
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e 0012 ise VL bilgisini belirtir. Ve icerigi 0x12 = 18 ‘dir. Dosya icerisindeki

uzunluk belirticilerin hepsi Onalt1 tabanli say1 sistemini kullanir.

e 312E 322E 3834 302E 3130 3030 382E 312E 3200 ise degerin

kendisini saklar. Ve igerigi “1.2.840.10008.1.2” ‘dir. Implicit VR Little Endian olarak

kodlanmustir.

TranseferSyntaxUID bulunduktan sonra dosya icerisindeki diger metinsel bilgilere

erisilebilir. Asagida bir DICOM dosyasi icerisinden hasta adinin ¢ikarilmast ile ilgili bir 6rnek
bulunmaktadir.

e 100010000C0000004D7573746166615E554C4153 = Mustafa®ULAS bilgisi
tekrar elde edilmek istenirse;

e 1000 1000 OCOO 0000 4D75 7374 6166 615E 554C 4153

e 0010 0010 000C 0000 Mu st af a* UL AS

Olarak ¢oziimlenebilir. Burada bilinmesi gereken ilk is Etiketlerdir.
e (0010,0010) Etiket
o 0010 = Group = Hasta bilgisi
o 0010 =NA =PatientsName = HastaAd1 olarak gecmektedir.
e Implicit VR Little Endian olarak kodlan dosyada VR bulunmamaktadir. Ayrica dosya
Byte sirasi terstir. Uzunluk (0C00) iken (000C) seklinde okunacaktir.
e 000C O0xC olarak 12 degerini vermektedir.
e Hasta ismi (0010,0010) 12 karakterden olugmaktadir. VR olmamasindan kaynaklanan
4 tane 0000 gecilerek 12 karakter sayilir. Cikan deger;
e 4D75 7374 6166 615E 554C 4153

. Mu st af a“* UL AS
Olarak bulunur. DICOM dosyasi igerisinde bulunan diger tiim verilerde, yine bu dosya

icerisinde benzeri bir ¢ikarim yontemi izlenerek elde edilebilmektedir.

Yukarida verilen 6rnek DICOM dosyasinin igeriginin tam ¢oziimii asagidaki gibidir.

34



6.3.1.

DICOM Dosyasi Metinsel Doniisiim Ornegi

0002,0000,UL,1,Group Length,[206,],4,

0002,0001,0B,1,File Meta Information Version,[0,1,],2,
0002,0002,U1,1,Media Storage SOP Class UID,[1.2.840.10008.5.1.4.1.1.1,],26,
0002,0003,U1,1,Media Storage SOP Instance UID,
[1.2.840.113564.10.1.1237989611113741741314323743250148254112213,],64,
0002,0010,UL1,Transfer Syntax UID,[1.2.840.10008.1.2,],18,
0002,0012,UL1,Implementation Class UID,[1.2.250.1.46.1,],14,
0002,0013,SH,1,Implementation Version Name,[8_1_0,],6,
0002,0016,AE,1,Source Application Entity Title,[M_PAGE ,],16,
0008,0005,CS,-1,Specific Character Set,[ISO_IR 100,],10,
0008,0008,CS,-1,Image Type,[DERIVED ,],8,

0008,0016,U1,1,SOP Class UID,[1.2.840.10008.5.1.4.1.1.1,],26,
0008,0018,U1,1,SOP Instance UID,
[1.2.840.113564.10.1.1237989611113741741314323743250148254112213,],64,
0008,0020,DA,1,Study Date,[20050428,],8,

0008,0021,DA,1,Series Date,[20050428,],8,
0008,0022,DA,1,Acquisition Date,[20050428,],8,
0008,0023,DA,1,Content Date,[20050428,],8,

0008,0030,TM, 1,Study Time,[114201,],6,

0008,0031,TM, 1,Series Time,[114108,],6,

0008,0032,TM, 1,Acquisition Time,[114108,],6,

0008,0033,TM, 1,Content Time,[114108,],6,
0008,0050,SH,1,Accession Number,[0 ,],2,
0008,0060,CS,1,Modality,[CR,],2,

0008,0070,L0,1,Manufacturer,[ KODAK ,],6,
0008,0080,L0,1,Institution Name,[Firat Universitesi Hastanesi,],28,
0008,0090,PN,1,Referring Physician's Name,[],0,
0008,1010,SH,1,Station Name,[DIRECTVIEW3541W ,],16,
0008,1030,L.0,1,Study Description,[],0,

0008,103e,.O,1,Series Description,[PA,],2,
0008,1050,PN,-1,Performing Physician's Name,[],0,
0008,1070,PN,-1,0Operators' Name,[],0,
0008,1090,LO,1,Manufacturer's Model Name,[CR950 ,],6,
0010,0010,PN,1,Patient's Name,[Mustafa®ULAS,],12,
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0010,0020,L0O,1,Patient ID,[0 ,],2,

0010,0030,DA,1,Patient's Birth Date,[99990909,],8,
0010,0040,CS,1,Patient's Sex,[O ,],2,

0010,1001,PN,-1,0ther Patient Names,|[],0,
0010,4000,LT,1,Patient Comments,[],0,
0018,0010,LO,1,Contrast/Bolus Agent,[],0,

0018,0015,CS,1,Body Part Examined,[PEDIATRIC CHEST ,],16,
0018,1000,LO,1,Device Serial Number,[0004000D60099FFB,],16,
0018,1004,L.0,1,Plate ID,[9102079838,],10,
0018,1020,L0,-1,Software Version(s),[3.41,].4,
0018,115e,DS,1,Image Area Dose Product,[0,],2,
0018,1164,DS,2,Imager Pixel Spacing,[0.115,0.115 ,],12,
0018,1402,CS,1,Cassette Orientation,[ LANDSCAPE ,],10,
0018,1403,CS,1,Cassette Size,[24CMX30CM ,],10,
0018,1405,1IS,1,Relative X-ray Exposure,[1200,],4,
0018,5100,CS,1,Patient Position,[],0,

0018,5101,CS,1,View Position,[PA,],2,

0020,000d,UL1,Study Instance
UID,[1.2.840.113564.3.1.2.150.102.101.30.20050428114152060380,],56,
0020,000e,U1,1,Series Instance
UID,[1.2.840.113564.10.1.175092164312891903113715256198382022750,],60,
0020,0010,SH,1,Study ID,[ ,],2,

0020,0011,1IS,1,Series Number,[ ,],2,

0020,0013.,1S,1,Instance Number,[1 ,],2,
0020,0060,CS,1,Laterality,[],0,

0020,1002,1S,1,Images in Acquisition,[1 ,],2,
0028,0002,US,1,Samples per Pixel,[1,],2,

0028,0004,CS, 1,Photometric Interpretation,[ MONOCHROMEI] ,],12,
0028,0010,US,1,Rows,[2048,],2,
0028,0011,US,1,Columns,[2500,],2,

0028,0100,US,1,Bits Allocated,[16,],2,

0028,0101,US,1,Bits Stored,[12,],2,

0028,0102,US,1,High Bit,[11,],2,

0028,0103,US,1,Pixel Representation,[0,],2,
0028,0106,US,1,Smallest Image Pixel Value,[0,],2,
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o 0028,0107,US,1,Largest Image Pixel Value,[4095,],2,
o 0028,1050,DS,-1,Window Center,[2048,],4,

o 0028,1051,DS,-1,Window Width,[4096,].4,

o 0028,2110,CS,1,Lossy Image Compression,[00,],2,

o 0032,4000,LT,1,Study Comments,[],0,

o 7FE0,0010,0B,1,Pixel Data,[10240000,],0,

Burada digerlerinden farkli bir okuma teknigine sahip olan Etiket, Pixel Data

(7FE0,0010)’dir. Medikal Goriintii bilgilerinin bagladigini ve veri boyutunu belirtmektedir.

e EQ7F100000409C00 verisi dosyadan elde edilir.

7FEO0 0010 4000 009C

(7FE0,0010) Pixel Data etiketini tanimlamaktadir. Hemen solundaki veri ise Medikal
Gorlintiiniin saklandig1 boyutu belirtmektedir ve c¢oziimlenmesi 9C4000 seklide yapilmaktadir.
Buda 10240000 degerine tekamiil etmektedir. Deger DICOM dosyast igerisinde bulunan Medikal

Goriintiiniin boyunu vermektedir.
6.4. DICOM Dosyasi icerisindeki Medikal Goriintiiler

DICOM dosyast1 igerisinde bulunan Medikal Goriintiiniin elde edilmesi, Metinsel
doniisiimden elde edilen verilerle dogrudan iligkilidir. Metinsel bilgiler, Medikal Goriintiiniin
tanimlanmasina yetecek bilgilere haizdir. Bu bilgilere bakilarak Medikal Goriintii hakkinda net

bilgiler alinabilir.
6.4.1. Medikal Goriintiiniin Elde edilmesinde Onemli Etiketler

Medikal Goriintiiler hakkindaki verilerin tamami, yine Metinsel Verilerin oldugu alanda
bulunmaktadir. Burada Pixel Data Etiketinden sonra baslayan Medikal Goriintii bilgilerinin, tekrar
bilinen JPEG, BMP gibi standart formatlara ¢evrilmesi icin gerek tiim ayrintilar, Metinsel Veriler
olarak DICOM dosyasinin bagliginda belirtilirler. Bu Etiketler ile tekrar elde edilmek istenen

Medikal Goriintii olusturulabilir. Bu Etiketlerin a¢iklanmasi gerekirse;

6.4.1.1. Samples Per Pixel (0028,0002)

Bir pikseli ¢izmek icin KIRMIZI, YESIL ve MAVI (RGB) verilerine sahip olmak
gerekmektedir. Samples Per Pixel (0028,0002), bir resim tizerindeki pargali diizlemlerin sayisim
vermektedir. 1, 2, 3 ya da 4 olarak ge¢gmektedir. Bagka degerlerde alabilir ama standartta belirtilmis
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bir durum degildir. MONOCHROME (Gri Skala) diizlem sayist 1 olarak gecer. RGB ve diger ii¢
vektorli renk modelleri icin bu deger 3 olarak gegmektedir. Dort vektor renk modeli icin ise 4

degerini alinmaktadir.

6.4.1.2. Rows (0028,0010)

Medikal Goriintityli olusturan piksellerin satir sayisinin elde edilebilecegi etikettir. Bu

Etiket vasitasiyla Medikal Goriintiiniin dikey piksel sayis1 hakkinda bilgi edinilmis olur.

6.4.1.3. Columns (0028,0011)

Medikal Goriintiiyli olusturan piksellerin siitun sayisinin elde edilebilecegi Etikettir. Bu

Etiket vasitasiyla Medikal Goriintiiniin yatay piksel sayist hakkinda bilgi edinilmis olur.

6.4.1.4. Bits Allocated (0028,0100)

Bir Medikal Goriintii verisine ait pikselin dosyaya kaydedilme arali§ini belirtir. Medikal
Goriintiiniin  her bir piksel verisinin temsil edilmesi i¢in kullanmilan bit sayisidir. Medikal
Goriintiiniin her bir pikseli 8 bit ile ifade ediliyorsa “Bits Allocated” degeri 8 olacaktir. Aym tarifle
her bir piksel 16 veya 12 bit ile ifade ediliyor ise bu Etiketin degeri 16 olarak okunacaktir. “Pixel
Data” Etiketi sonrasi yerlestirilmis Piksel bilgilerinin kodlanmasi bu tarifle yapilmakta ve tekrar

eldesi ancak bu kurallara uyulmasi halinde gerceklesmektedir.

6.4.1.5. Bits Stored (0028,0101)

Medikal Goriintiiniin her bir pikselinin ifade edilmesi i¢in kullanilan bit sayisini
vermektedir. “Bits Allocated” ‘in tamimina da bakilirsa, asla “Bits Allocated” Etiketinin igerdigi
degerde yiiksek olamayacag goriilmektedir. Medikal Goriintiilerde “Bits Stored” kag bit ile, “Bits
Allocated” piksellerin tanimi icin gerekli olan bitlerin kag¢ byte ile kodlanacagin belirler.

Bir DICOM dosyasindaki Medikal Goriintiiniin “Bits Stored” degeri 12 ise, goriintii 12
bit ile tanimlanmis demektir. 12 bit ile tanimlanmis bir piksel bilgisi, ancak 16 bit yani 2 byte ile

saklanabilmektedir. Dolayisiyla “Bits Allocated” degeri 16 olarak kaydedilmis olmalidir.

6.4.1.6. High Bit (0028,0102)

Dikkat edilirse Medikal Goriintiilerin saklanmasi i¢in tanimlanan Etiketlerin belirttigi
piksel araliklarinda bazi kisimlarin bos kaldig1 goriilmektedir.”Bits Allocated” ile her piksel i¢in
ayrilan hafiza alanindan sadece “Bits Stored” Etiketinin belirttigi deger kadar bit kullanilmaktadir.
Kalan diger bitler bos kalmaktadir. Bu bosluk istenildigi takdirde baska amaglar i¢in kullanilabilir.
Katmanli bir yap1 var ise yine bu bos bitler ile pikselin bagli oldugu katman numaralari

belirtilebilmektedir. Pikseller kaydedildigi bytelar icerisinde bulunan bos bitlerden dolayi, bir
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karmasa yasanmamasi i¢in pikselleri ifade eden bitlerin en 6nemli bitlerinin, tanimlanmasi gerekir.

Bu tanimlama ise “High Bit” vasitasiyla bytelar icerisinde ki verinin MSB bitini belirtmektedir.

6.4.1.7. Pixel Data (7FE0,0010)

Medikal Goriintiiyii olusturan piksel verilerinin bagladigi yeri belirtmektedir. Bu
noktadan itibaren DICOM dosyast icerisinde bulunan Medikal Goriintii verileri, belirtilen standart
yapida hafizalanmaya baslanmaktadir. Bunun igin en Onemli Etiketlerdendir. Tiim Medikal

Goriintiiler bu etiketten sonra kaydedilir.

6.4.1.8. Pixel Aspect Ratio (0028,0034)

Medikal Goriintiilerin iizerindeki piksellerin, en ve boy oranini sayisal olarak tanimlayan
Etikettir. Orneklendirmek gerekirse;
Pixel Aspect Ratio = Dikey Boy / Yatay Boy = 0.30 / 0.25 mm

H=0.25mm

<+

0.30 mm

Sekil 6.2 : Pixel Aspect Ratio

6.4.1.9. Number of Frames (0028,0008)

Eger DICOM Dosyasi igerisinde bulunan Medikal Goriintii Multi-Frame olarak belirtildi
ise bu Etiket ile frame sayis1 tespit edilebilir. Multi-Frame Medikal Goriintiilerin analizinde 6nemli

bir yere sahiptir.

6.4.1.10. Multi-frame image

Iki boyutlu Noktasal panellerden birden fazla barindiran resimlerin yapilarina verilen
addir. Birden fazla goriintii barindirabilme o6zelligi ile DICOM dosyasi igerisine hareketli

goriintiilerde saklanabilmektedir.
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6.4.1.11. Information object definition (IOD)

Dogal ve anlamli gercek ozelliklerin DICOM dosyasina yansitilmasi i¢in kullanilan
Etiketlerdir. Bu etiketler vasitasiyla DICOM dosyasinin igerigini tanimlanmakta ve bilgileri

siniflandirilmaktadir. IOD ‘lar vasitasiyla geri elde edimlerde, dogruluk ve hiz kazanilmaktadir.

6.4.1.12. Monochromel

Piksel degerleri, tek bir MONOCHROME Resim panelini tanimlar. Genelde Samples Per
Pixel degeri 1 dir. Tiim Gray Skala doniistiirmeler yapildiktan sonra minimum 6rnek degerlerine

beyaz atanir.

6.4.1.13. Image Type (0008,0008)

Resim Tipi Etiketi (Image Type 0008,0008) Resmin 6zelliklerini tanimlamak ag¢isindan
onemlidir. Onemli resim karakteristiklerini belirler, bu karakteristikler;
a. Piksel Verisi Karakteristigi

1.  Eger deger ORIGINAL olarak gegiyor ise Piksel degerleri orijinal olan ya da
kaynak verilere esit olan resmi tanimlar.

2.  Eger deger DERIVED olarak geciyor ise Piksel degerleri, bir veya daha fazla
resmin piksel degerlerinde elde edilmis resimlerdir. Bu tip Medikal Goriintii
iceren DICOM dosyalar1 bir veya daha fazla frame’den olusan bir yapiya
sahiptir. Bu frame sayis1 yine dosyaya ait etiketlerden okunabilir.

b. Hasta Inceleme Karakteristigi

1. Eger deger PRIMARY olarak geciyor ise Resim Hasta Incelemesi
sonucunda direkt olarak elde edilmistir.

2.  Eger deger SECONDARY olarak gegiyor ise Resim Ilk Hasta Incelemesi

sonucunda sonra dolayli olarak elde edilmistir.

6.4.2. Medikal Goriintiiniin Cikarilmasi

Daha oncede belirtildigi gibi Resim Piksel Verileri, Pixel Data Element (7FE0,0010)
Etiketi ile kaydedilmistir. Hemen bu Etiketin yaninda Medikal Goriintiiniin boyutu hakkinda
bilgide mevcuttur. Medikal Goriintii, Etiketten hemen sonra belirtilen sayr kadar byte ile
tanimlanmugtir. Resimlerin “Pixel Data” siralamalari resim diizlemi {izerinde sekil 6.3’de
gosterildigi gibi, soldan saga ve yukaridan asagiya dogrudur. Akis sirasi ile tekrar elde etmek kolay

bir sekilde gerceklestirilmis olur. Bu her Medikal Goriintii diizlemine Resim Panelleri denmektedir.
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Resim Paneli

Pixel i+2

I I N 1

/ N\

Pixel i Pixel i+1

Sekil 6.3 : Resim Panelleri

Her nokta, bir veya daha fazla Piksel Ornekleme Degerlerinden (Pixel Samples Values)
meydana gelebilir. Bunu belirtmekteki amag, Renkli veya Cokdiizlemli resimlerde Piksel
Ornekleme Degerinin etkili oldugudur. Her bir Piksel Ornekleme Degeri “Pixel Representation”
Data Element (0028,0103) te belirlendigi gibi Binary ikiye tiimleyen integer sayilar veya isaretsiz
integer say1 olarak ifade edilebilmektedir. Her Piksel Ornekleme Degerindeki bit sayilari, Bits
Stored (0028,0101) ile belirlenir. ikiye tiimleyen integer sayilarda Piksel Orneklerinin isaret biti,
Ornekleme Degeri‘nin en 6nemli bitidir.

Her piksel hiicresi tek piksel ornegi icermektedir. Piksellerin boyutlar1 “Bits Allocated”
(0028,0100) tarafindan belirtilmektedir. “Bits Stored” (0028,0101) bu tahsis edilmis bitlerin toplam
sayisini belirtmektedir. Bunlar Piksel Orneklerinin degerlerini gostermektedir. “Bits Stored”
(0028,0101) asla “Bits Allocated” (0028,0100) den biiyiik olamaz. “High Bit” (0028,0102) “Bits
Stored”’daki kullanilan en yiiksek biti belirtir.

Piksel hiicreleri Piksel Ornekleme Degerlerini tasimaktadirlar. Ayrica bunlarin genellikle
fazla bitleri bulunmaktadir. Bu fazla bitler, katmanlar1 bilgilerini saklamak ve Pikselleri kesin
sinirlar icerisinde yerlestirebilmek icin kullanilabilir.

Piksel Verileri (Pixel Data) igerisinde her bir Piksel Ornekleme Degeri, bir Piksel
Hiicresini (Pixel Cell) tanimlar. Piksel Hiicre’lerin boyutlar1 “Bits Allocated” ( 0028,0100)
icerisinde tanimlanabilir ve “Bits Stored” ‘dan biiylik veya esittir. Piksel Hiicresindeki, Piksel
Ornekleme Degeri’nin tam konumu “High Bit” (0028,0102) tarafindan belirlenmektedir.

Piksel Veri Eleman1 (Pixel Data Element) , DICOM’un standart Transfer Syntax’larinda
belirtilen OW(Other Word String) degerinde VR’a (Value Represantation) sahiptir. Piksel Verileri
DICOM 3.0 da, ACR-NEMA 2.0 da oldugu gibi paketlenir. Bu tamim sekil 6.4’de de
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goriilmektedir. Bu kodlama, ilk Piksel Hiicresinin en diisiik bitinden son Piksel Hiicresinin en
onemli bitine kadar akan sirali bir akis olarak tarif edilebilir. Bu kodlama akisinda tiim piksel
hiicrelerinin en 6nemli bitleri, her zaman bir sonraki Piksel hiicresinin en diisiik bitini takip
etmektedir.

Diger tim DICOM Transfer Syntax’larinda Explict VR kodlama kullanilmaktadir. Bu
Transfer Syntax’larda, “Bits Allocated” degerinde kiiciik yada 8 ‘e esit olan tiim Piksel Verileri OB
olarak Explict VR ile kodlanmaktadir. Kodlama OW iken Piksel Hiicreleri beraber paketlenir ama
diger durumda 8-bitlik fiziksel akis olarak kodlanmuistir.

16 Bit kelimelere
diniigtiirilldiikten sonra Piksel
Hiicrelerinin siralamasi

Piksel Hiicrelerinin
Siralamasi

Piksel Hiicresi j-1 /

MSB

i Piksel Hilcresi j-1
LSB | MSB LSB

Piksel Hilcresij

MSB

i+1 Piksel Hilcresi
LSB | MSB

Pik=el Hiicresi i+1
MSE LB

Sekil 6.4 : Piksel Verilerinin Kodlama Akist

IDO’ler Piksel Hiicrelerini tanimlamada yardimer olmaktadirlar. Sekil 6.5°de CT resim

bilgisini iceren bir 6rnek goriilmektedir.
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15 1211 Piksel Ornekleri 0
—»

l

Bits Allocated =16
Bits Stored = 12
High Bit = 11

Sekil 6.5 : CT Piksel Hiicresi

Sekil 6.6’da Piksel Verilerinin yapisi1 6rneklendirilmistir. Bu akis 16-Bit’lik paketlerden

olusur. Bu akis sistematigine gore byte siralamasi incelenmek istenirse;

CT Pixel Veri Degeri

1512111 0

Piksel Orekleri Word 0
Piksel Ornekleri Word 1
Piksel Ornekleri Word 2

L

L

L

Sekil 6.6 : CT Paket Akis1

Transfer Syntax’da belirtilen Bayt Siralamasi DICOM Mesajin icerigini belirlemektedir.
16-bitlik veri Network’te transfer edilmek istendigi zaman Little Endian Transfer Syntax olarak
belirtilmis ise ilk 6nce LSB biti gonderilecektir. Eger Big Endian Transfer Syntax olarak belirtilmis
ise ilk dnce MSB biti gonderilecektir, bu Sekil 6.7’ de gosterilmistir.
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CT Pixel Veri Degeri Byte Akisi

[ 0

Byte O Byte 0
Byte 1 Byte 1
Byte 2 Byte 2
Byte 3 Byte 3
Byte 4 Byte 4
Byte 5 Byte 5

® o

] L

[ ] ®

Big Endian Transfer Syntax Litle Endian Transfer Syntax

Sekil 6.7 : CT Transfer Syntax secimine gore veri akisi

DICOM formati, fikrin ilk ortaya atildigi giinden bu yana bilyiik bir hizla gelismekte ve
genislemektedir. Format her ihtiya¢ duyulan yeni gelismeye adapte olabilmek igin kurulan
komisyonlarca devamli olarak giincellenmekte ve gerekli eklentiler yapilmaktadir [20]. Thtiyag
duyulan her Etiket, bir sonraki siirimde eklenmis olarak karsimiza ¢ikmaktadir. En fazla bilinmesi

gereken ve en ¢ok ihtiya¢ duyulan siniflandirilarak Ek-1’de verilmistir.
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7. MEDIKAL GORUNTU VE METINSEL BiLGi ARSiVLEME

Onceki boliimlerde anlatilan PACS sistemlerinin, bir takim ozelliklerini saglayabilecek
tarzda Internet iizerinden uzaktan erisimi ve yonetimi destekleyen, Hastane Bilgi Sisteminin bir
parcasini olusturabilecek bir sistem yaziliminin gelistirilme siireci bu boliimde agiklanacaktir.

Olusturulmus sistemde medikal goriintiilerin sayisal olarak onceden elde edildigi ve
metinsel bilgilerle birlikte DICOM formatinda dosyalarda saklandigi varsayilmistir. Hastaneye
gelen her hastanin gecirdigi tetkiklerin, bu tetkiklerin sonuclarinin ve bu sonuglarin sayisal ortama
aktarilmis medikal goriintiilerinin, adim adim ve kolayca sisteme eklenip, hasta ile ilgili tiim
bilgilerin yetkili kisiler tarafindan vakit kaybetmeden, istedikleri zamanda istedikleri yerde
erisebilecekleri bir sistemi gerceklestirilmeye calisilmistir.

Sistemin temel kisimlari, arsivleme, DICOM formath dosyalar1 goriintiileme, kayit ve
raporlama olarak agiklanabilir. DICOM formatlh dosyalardan metin ve goriintii elde etmek igin bir

onceki boliimde anlatilan bilgiler kullanilmistir.
7.1. Web Tabanli Medikal Goriintii Arsivleme Yazilimm Tamitinm

Hasta ile ilgili tiim kayitlar1 etkilesimli bir bicimde inceleyebilme, doktorun hastaligin
gelisim siirecini daha iyi kavramasina ve dogru teshisi daha hizli bir sekilde koyabilmesini saglar
[11]. Mevcut sistemlerin; hemen hemen tiimiinde, hasta ile ilgili tim metinsel veriler tutulup
gerektiginde yetkililere sunulmaktadir. Teshis asamasinda hastalik hakkindaki gerekli bilgiler
Medikal Goriintiilerden ¢ikartilabilir. Dolayisiyla radyolojik goriintiileri barindirmayan arsivleme
sistemleri tam fonksiyonel degillerdir.

Sayisal arsivlemeden anlasilmasi gereken; Sistemi ve sistemin kullanicilarim
kagitlardan kurtarmak ve istedikleri bilgiye, istedikleri zamanda, istedikleri mekdnda, yetkileri
dahilinde erismesini saglamaktir. Gergek bir Sayisal Arsivleme sistemi bunlari saglamalidir.

Bu gibi Medikal Goriintii Arsivleyen sistemlerin Oniindeki en biiyiik engelin kayit
kapasiteleri oldugunu ve kapasite sorunun asilma yontemlerini 6nceki boliimlerde anlatilmustir.
Burada daha once anlatilan arsivleme tekniklerinden faydalanmilarak, farkli bir ¢6ziim sunulmaya
calisilacaktir.

Bu noktada, boyle bir kayit ortamin siiren bir yazilima ihtiya¢ olusmaktadir. Bu yazilim

gerekliliklerinden asagidaki boliimde bahsedilecektir.
7.2. Sistem Gereksinimleri

Sistemin kilit noktasi, yerel yetkilendirmelerin yapilabilmesi olmalidir. Boylece

tanimlanacak kullanici tiplerinin erisim yetkilerini istenilen diizeye cekip, arzu edilen giivenlik
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seviyelerinde calisilabilecektir.  Yetkilendirilmis kullanicilarin = kolayca sisteme entegre

olabilecekleri bir kullanici ara yiiziiniin gelistirilmesi lazimdir [12].

Sistemden gergeklestirmesini bekledigimiz bu 6zellikler icin;
® Giiclii bir veritabani yonetim yazilimi,
e En az veritaban1 yonetim yazilim kadar iyi tasarlanmis bir veritabani,
* Bilgiyi web teknikleri kullanarak Aga yayabilecek bir Sunucu isletim sistemi yazilimu,
e Bir Sunucu isletim sistemi iizerinde kosturulacak web tabanli yayimi destekleyen,
tasarlanmig veritabani yazilimi ile es zamanl ¢alisarak hastalarin text kayitlari ile bir dosya
sistemi mantig1 ile calisan, Medikal Goriintii kayitlarini iizerinde her tiirlii yonetim

islemlerini yapabilen bir kullanicr ara yiizii yazilimina ihtiyag vardir.
7.2.1. Veritabam Yonetim Sistemi Secimi

Bu basliklar i¢inde Veritabani Yonetim sistemi olabilecek secenekler asagidadir.

e MS SQL SERVER
e MySQL

e ORACLE

e INTERBASE

Veritabanin seciminde yardimci olacak cesitli arastirmalar yayinlanmistir [13]. MySQL
ve Interbase ile yapilan sinamalarda, biri veritabani sunucusu, digeri istemci olmak iizere Pentium
4 1.6 Ghz Windows 2000 calisan iki bilgisayar kullanilmigtir. Sinama amaciyla, her veritabani
isletim sistemine iki test islemi uygulanmistir. Birincisinde, 250 KB’lik bir dosya, 100 kez
veritabanma yiiklenmis ve ardindan silinmistir. ikinci islemde 4 MB’lik bir dosya, 100 kez
veritabanina eklendikten sonra silinmistir. Microsoft SQL sunucu performans indeksi 1.0

alindiginda, performans oranlart Tablo 7.1°de verilmistir.

Veritabam Islem 1 Islem 2
MySQL 0.75 0.54
Interbase 0.80 0.65
Microsoft SQL 1.00 1.00
IBEM DRE?Z 0.96 1.20

Tablo 7.1 : MySQL ve Interbase i¢in Ticari Veritabanlari ile olan Performans Kars. Testleri

Tezde bahsedilen sistem igerisinde kullanilmak tizere secim MS SQL SERVER’dan yana

kullanilmigtir. MSSQL secilmesindeki en 6nemli etken yapilan denemelerde gosterdigi basaridir.
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Ayrica diger Microsoft iriinlerinde oldugu gibi kolay kullanici ara yiizleri ile yOnetimi
kolaylastirilmistir. Mevcut Veritaban1 yonetim sistemleri arasindaki, en kolay kurulup yonetilen,
herhangi bir beklenmedik durumda sistem yoneticilerinin kolayca yardim alabilecekleri bir yonetim
sistemidir. Bu kriter ile ilgili ¢ikabilecek sorunlar, tasarim asamasinda goze ¢arpmasa da, daha
sonra sistemi kullanan kisiler ve sistem yoneticileri agisindan ¢ok hayati degerdedir.

Yukaridaki durumlar g6z Oniinde tutularak, veritabani yonetim yazilimi olarak MSSQL

secilmistir. Dolayisiyla sorgu dili olarak ta SQL kullanilmistir.
7.2.2. isletim Sistemi Secimi

Isletim sistemi olarak Windows 2000 Server segilmistir. Yine Microsoft ailesine ait
olmanin getirdigi Son Kullanic1 dostu olma 6zelligi, secimi i¢in 6nemli bir nedendir. Ayrica
MSSQL Server yapilan arastirmalarda, her zaman i¢in Microsoft tabanli igletim sistemlerinde daha
saglikli olarak calistig1 goriilmektedir. Secimi etkileyen bir diger degiskende kullanacagimiz Web

Tabanl programlama dilinin ASP olmasidir.
7.2.3. Web Tabanh Programlama Dili Secimi

Programlama dilini se¢iminde birden fazla alternatifin varligindan bahsedilmelidir.

e ASP

e PHP

e JSP

e ASP.NET

Bunlar arasinda secim ASP lehine yapilir. Bu tercihin yapilmasindaki en 6nemli etken
Islem Hizo’dir. Kullanicinin istegine verilen yanitin hizi her zaman icin sistemin performansi ile
ilgilidir. Performans, birlikte calisan donanima, Ag alt yapisina, diizgiin yazilan kodlara ve se¢ilmis
olan programlama diline bagli olarak degisir.

Ayrica kod yazimi sirasinda sistemin gosterdigi yazim uyumlulugu, iizerinde bulunan
isletim sisteminin sagladig1 araglar1 kullanabilme yetenegi, veritabanina baglanma gibi can alici
islemlerde vakit kaybettirmeyecek ©On calismalarin daha ©Onceden yapilmis olmasi, secgilme

olasiligini 6nemli dlciide etkilemistir.

Yapilan testlere gore [31]
e JSP, Linux bir makine iizerinde saniyede 13 sayfa isleyebiliyor,
e PHP, Linux bir makine iizerinde saniyede 47 sayfa isleyebiliyor,

e ASP ise Windows 2000 server iizerinde IIS ile saniyede 43 sayfa isleyebiliyor.
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JSP hiz bakiminda en ¢ok problemli programlama dilidir. Buna ragmen Java tabanh
sistemlere verdigi destek ile piyasada secim sansini artirmistir. Ancak onerilen sistemde islem hizi
onemli bir noktadir, dolayisiyla kullanacagimiz sistem igerisinde yeri olamaz.

PHP script dili incelendigi zaman siirat bakimindan en avantajlist oldugu goriiliir. Ancak
tek bu 6zelligi secim sansina fazla katkida bulunmaz. PHP dili agik kaynak kodludur. Gelistiriciler
her zaman yeni siirimler yazarlar. PHP ile sistem tasarlanmis ise giincellestirmeler dogru takip
edilmelidir. Kullanilan APT’lerde olusabilecek siiriim cakigmalari kacinilmaz olacaktir. Bu da
sistem kararliligina etki eder. Ayrica diger bir onemli eksik ise PHP’nin standart bir veritabani
API’sinin olmayisidir. Basit bir veritabanina ulagmak i¢in ayrica kod yazilmahdir. Bu, sayfalarin
taginabilirligini yok eder ve maliyetleri artirir. Siirat konusunda becerileri, heniiz standardizasyonu
konusunda kesin kistaslara baglamamis olmasiyla goz ard1 edilebilir hale gelmistir.

Microsoft tabanli script dilleri Windows Server ailesi iizerinde tartisilmaz bir iistiinliik
gosterir. Windows API’lerine ve COM bilesenlerine dogrudan baglanabilme yetenekleri ile
sunucularin her tiirlii 6zelliklelerini yonetebilme kabiliyeti saglar.

Yapilan arastirmalar da gosteriyor ki; Microsoft tabanli Script dilleri digerlerine gore her
zaman i¢in daha performanslidir. Burada sadece, ASP , ASP.NET olarak iki secenek kaliyor.

ASP.NET, ASP’den sonra gelistirilmistir. Temel olarak ASP ‘nin problem c¢ikartan
boliimlerinin sorunlarinin giderilmesi igin gelistirilmistir. Tercih sebebi olacak olan avantajlari

belirleyebilmek i¢in, 6nce bu iki sistemin ¢alisma mantiklarinin bilinmesi gerekir.

7.2.3.1. ASP

ASP temel olarak, iki farkli Script dili kullanilarak programlanabilir durumdadir[33].
Bunlar JScript, VBScript’tir. JScript java tabanli bir script dilidir. Java ile kod yazmis kisilerin
daha rahat ASP kodlayabilmeleri imkanini saglar. VBScript ise Visual Basic kullanicilarinin gegisi
icin vardir ve bu scriptler Sunucu taraflidir. Yani sunucu tarafinda calisir, iiretilen sonug istemciye
bilinen (Html) web kodlari olarak gonderilir. Bu programlama mantiginda bilinen kodlama
sisteminden biraz farklidir. C++, PASCAL gibi programlama dillerinde oldugu gibi kod yazildiktan
sonra derlenmesiyle calistirilabilir bir dosya iiretmez. Yani ASP gibi web tabanli programlama
dilleri agik kaynak kodludurlar ve kullanict ilgili dosyayr her istediginde eger daha Once
cagrilmamigsa kod tekrar derlenir. Ve derlenen bu dosya ile ilgili bilgi IIS servisinin bir eki olan
dllhost.exe dosyasi igerisinde binary degeri ile saklanir. Bir sonraki istemciye eger dosyada
degisiklik yoksa cahce’lenmis haliyle cevap verilir. Bilgisayar kapatilmadigi ve ilgili ASP
dosyasinda degisiklik yapilmadig takdirde dllhost.exe dosyasi igerisindeki binary haliyle cevap
verir. Kod tekrar derlenmedigi icin ilk istemden sonra, diger istemcilere ¢ok daha hizli cevap

tiretilir. Bunun haricinde yapilabilecekler tamamen programciya baglhdir. Script igerisinde
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istenildigi sekilde programlama yapilabilecegi gibi, Windows un sundugu API ler gibi hazir

kiitiiphanelerinde kullanilmasina olanak verir.

7.2.3.2. ASP.NET

ASP’nin yapamadiklarina ¢oziim iiretmek icin ortaya atilmistir. Her seyden once en
biiyilk amag standartlagsmaktir. ASP kod yazarken herhangi bir yardimci programa gerek yoktur.
Notepad bile kullanilarak ASP sayfalar1 hazirlanabilir. ASP.NET’te is bu kadar basit degildir.
Yenilik olarak getirmeye calistifi ilk 6zellik Nesne Tabanli programlayabilmenin saglanmasidir.
ASP’de boyle bir kullanic1 arayiizii yoktur. Ancak ASP.NET’de bu saglanmistir. Nesnelere ve
olaylara gore daha kolay bir sekilde programlama yapilabilir.

Yazilim evlerinin karsisina ¢ikan en 6nemli sorun; Standart bir dilde proje iiretmek igin
aynt dili ¢ok iyi kullanabilen fazla adam bulunamamasidir, bu biiyilkk projelerde sorun
cikarmaktadir. Bu problemi gidermek ic¢in ayn1 proje icerisinde birden fazla programlama dilerinin
kullanilmasi saglanmuglardir. Ornegin, cok iyi Visual Basic kullanan ile ¢ok iyi C# kullanan kisileri
ayni1 proje altinda calisabilir hale getirmislerdir.

Bununla beraber diger 6nemli yenilik ise Programci tarafindan yazilan kod, istemcinin
kullandig1 tarayiciya gore farkli cevaplarin iiretmesini saglamaktadir. Biliniyor ki IE ya yazilan
bazi HTML kodlar, Netscape veya Opera gibi diger tarayicilarda aym1 sonucu iiretmeyebilir.
Ornegin HTML de bulunan DIV etiketi, Netscape 7 siiriimiinden 6ncekilerinde taninmamaktadar.
Dolayisiyla program yazici, daha onceki dillerle yazdigt HTML kodlarin tiim tarayicilarda
calismasini saglamak zorundadir. Ancak bu is, programci yerine APS.NET tarafindan yapilir. Daha
fazla yetenek, her zaman icin daha uzun siire alir. Eger programci tasarladigi koda giiveniyorsa
ASP.NET ihtiyag duymaz. Ciinkii ASP.NET tamamen daha rahat program yazabilmek icgin
tasarlanmistir, performans konusunda ASP daha segilebilirdir.

Bu calismada ASP kullanilacaktir, yazilacak programda ¢ogu ayrintiya deyinilecegi icin

ASP.NET e ihtiyacimiz yoktur.
7.3. Tasarim Sirasinda Yapilmasi Gerekenler

Bahsedilen sistem gerceklenmesi sirasinda ki 6nemli basamaklardan biri de, bunun son
kullanicilarin anlayacag sekilde kolaylastirilmis kullanima sahip olmasini saglamaktir. Hicbir
zaman unutulmamalidir ki; Ortaya cikartilacak otomasyonu bir Bilgisayar miihendisi degil de
normal bir bilgisayar kullanicist igletecektir. Dolayisiyla sistem icerisinde gergeklestirilen her
durum en basit diizeydeki kullanicilarin anlayacagi ve yararlanacagi sekilde tasarlanmalidir.

Aslinda sistemin saglayabilecegi en onemli 6zellik de bu olabilir. Ciinkii ¢cok yonlii ve islevli
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yazilmus bir sistem ancak kullamcisinin faydalandigr kadar yeteneklidir. Tasarim agsamasinda bu

yetenege sahip bir sistem ortaya ¢ikarmaya calisilacaktir.

7.4. Onerilen Sistemin is Akis Semasi

o ‘ ‘ .
o ‘ . ‘ ‘ . ‘ . ‘ ‘ .

Sekil 7.1 : Is akis semas1

Sekil 7.1 incelenirse, kullanici girisiyle tiim istemcilerin yetkilerinin kontrol edilebildigi
ve veritabaninda ilgili baglanti tipinin kullaniciya agilmasini saglayabilecek altyapiya sahip oldugu
goriiliir. Burada dikkat edilmesi gereken baska bir nokta ise baglanti tiplerinin sayisinin sabit

olmamasidir[33]. Bu, sistem ihtiya¢ duyuldugunda, iyi bir veritabanin yonetimi ile yeni baglanti

Sekil 7.2 : Ana yonetici akis semast

tiplerinin olusturulmasini saglar.
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Ana yonetici de diger kullanici(baglant1) tiplerinde oldugu gibi veritabani yetki dagitma

tablosundan (VYTH) aldig1 izinlerle asagidaki modiillere ulasabilir. Istenirse yeni program

Sekil 7.3 : Hasta kimlik bilgileri

parcalari eklenip cikarilabilir.

Veritabanindan gelen
basliklarin siralanmasi

Listelenen basliklara uygun
muayene bilgilerinin eklenmesi

Girilen ziyaret bilgilerinin
giincellenmesi

Sekil 7.4 : Ziyaret is akis1

Burada dikkat edilmesi gereken bir alan vardir. Ileride de veritabanindaki tablolar
incelendiginde goriilecektir ki ziyaret bilgilerinin tutuldugu tablolarda kolon bazinda herhangi bir
bashik (Ziyaret bilgilerinin tutuldugu kayit alanlari. Or: Hastalik Adi) goriilemeyecektir. Buda
tasarlanan sistemin bir arti 6zelligidir. Sistemin Onceden sabit olarak tanimlanmis herhangi bir
baslik kolonu yoktur. Tiim bashklar degisken olabilmek iizere VBaslik adli tablo igerisinde
tanimlanmistir. Bu tablo igerisindeki satirlar modifiye (Ekle, Degistir.) edilerek ziyaret bilgilerinin
almirken kullanicinin girdigi konu bagliklarin1 degistirebilir. Bu yapiya daha detayli olarak

Veritabani tasarimi ve ara yiizlerin tanitimu sirasinda deyinilecektir. Detayli hasta arama, tutulan
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kayitlar arasinda akilli arama yapabilme i¢in tasarlanmistir. Ara ylizlerin tanitiminda arama
kriterlerin esneklikleri hakkinda ayrintiya inilmistir.

Onerilen sistemin en ©nemli yeteneklerinden olan dinamik Ziyaret Baslik sistemi,
temelinde degistirilebilir konu basligi mantig1 vardir. Bu tarz bir yap1 ilk bakista gereksiz gibi
goziikse de, daha genis acilar ile diisiiniildiigiinde yetenekleri fark edilecektir. Ornegin bir Ortopedi
servisinde tahliller ile ilgi herhangi bir basliga ihtiyac duyulmazken, bir KBB servisinde ayni
zamanda bu tahlil ve sonuglar1 hakkinda veri kaydedilmelidir. Onerilen bu sistem tasarimina daha
genis bir ac1 ile bakilirsa, sadece herhangi bir servise hizmet edecek sekilde tasarlanmadigi goriiliir.
Sistem veritabanini iyi yonetebilen bir kisi, herhangi bir ek kod yazma mecburiyeti duymadan,
ihtiyact olan herhangi bir servise de kurabilir. Artik sistemin yeni kod yazari akilli ara yiiz
tasarimcisi ve veritabanidir. Veritabanina uygulamak istenilen servisteki ihtiyacglarin tam olarak
belirtildigi zaman, sistem Uygulama Servisiniz i¢in en uygun olan ¢6ziimii iceren kodu

hazirlayacaktir. Onerilen sistemin en 6nemli yapist Dinamik Veritabani tasarimdir[33].

7.5. Veritabanin Tasarlanmasi

1 | l

= EH ey g

Diyagram Tablolar  Sakh Yordamlar G arimiunler

Sekil 7.5 : Veritabani tasarim temeli

Bir veritabani tasariminda dort temel 6ge vardir.
e Diyagramlar (Diagrams)
e Tablolar (Tables)
e Sakli yordamlar (Stored Procedures)
e  Goriiniimler (Views)

Temel olarak veriler Tablolarda saklidir. Sakli yordamlar daha 6nceden tanimlanmis is
parcaciklarini igerir. Diyagramlar, tablolar arasindaki fiziki olmayan baglantilar1 gosterir. Goriintim
ise tablolarin golgelerini olusturmak icin kullanilir. Goriintimler fiziksel giivenligi saklamak icin
bazen ihtiya¢ duyulan yapilardir.

Asagida tasarim sirasinda olusturulan tablolarin listesi vardir.
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Elvar ElvBasiik ElvMenu WiTAd
WAz WBaslikTip YMeruTip =1 ¥¥TH
waltBaslik WHasta WYONET

Sekil 7.6 : Kullanilan tablolar

Tablolar1 anlatmaya sistemin icerisine dahil olmaya yarayan tablodan baslanacaktir. Bu

tablo tiim giris yetkileri tutan VYonet tablosudur.

‘i Data in Table "¥YONET" in "SEM" on ‘ULASM{R ] [m] 1]
id |kul sif ah [tip
T swWeiSet+32@ gdwobdRwrsrtsks | <MULL: 0
Z b b Adarnin Biri z
3 d d Dr. Dokkor DOKTOR 3
4. |a a Mustafa LILAS 5
| | 4

Sekil 7.7 : VYonet Tablosu icerigi 6rnegi

Bu tabloda sisteme giris ile yetkilendirilmis tim kullanicilarin, Kullanict Adi, Sifresi,
Baglant1 Tipi ve Tanitict Adi bulunmaktadir. Burada dikkat edilirse tablo ad1, kolon adlar1 karmagik
kelimelerdir. Yine tablonun ilk satiri kullanilmaz haldedir. Bunlar giris giivenligi i¢in alinmis

cesitli onlemlerdir. Sebep ve sonuglari giivenlik basligimizin altin incelenecektir.

' Data in Table "¥YTAd' in 'SEM® on ‘ULASMIMI -|0] x|
id |ad |

1 +edweedez!di MULAS

Poliklinil, Y Gneticisi

Dokkaor

Hasta

Ana Yanetici

N a0

| | y

Sekil 7.8 : VYTAGJ tablosu igerigi ornegi

Tim baglant1 tiplerinin kayit tamimlandigi tablo VYTAd tablosudur. Bu tabloda yine
VYonet tablosunda uygulanan giivenlik 6nleminden gecirilecektir. Bu tabloda tanimlanacak her
kayit bir baglant1 tipi ifade etmektedir. Eger yeni bir baglanti tipi eklenmek isteniyorsa bu tabloya
eklenerek gerceklestirilebilir.
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VYOMNET

Yanetici Veritabam Diagrami

id [tip [Mid
1

=)
(SRS T SVRESVRLSVRE R R VR R W VR BT BT BT B B O E )
e BU=RE L RIS, BTSSR SR O SRS R (R Ty BT R N

=t 0

&

Sekil 7.10 : VYTH Yetki havuzu tablosu

VYTH kullanicilarin erismeye yetkili olduklar1 modiillerin tanimlandig: yetki havuzudur.

Titim baglant1 tiplerinin yetkili olduklar1 modiil ID’si (Benzersiz kimlik) havuzda tanimlanmistir.

v & .'." 1 —IDIEI
id |kip [ad [hedsf [ sira
| k(1 1 ZFivaret Baghl Yanetimi | giris,asprd=2 2
|2 1 Hasta Kimlik Bilgileri qgiris. asprd=3 3
|3 1 Fivaret Bilgileri EMe qiris.asprd=4 |4
|4 1 Fivaret Bilgiler Gar giris, asprd=6 5
|5 |1 DetayhBilgi Arama giris, asprd=% 6
6 1 Cikg N 7
|7 1 AnaSayfa qgiris . asp 1
*

=10 %]

| |2 Digarva aclan

A

Sekil 7.11 : VMenu ve VMenuTip tablolar1 6rnek igerigi

VMenu tablosu program calistirildiginda ve sistemden gecerli bir baglanti tipi elde

edildikten, sol tarafta listelenecek meniiniin basliklarinin tutuldugu yerdir. “ad” kolonu listelenen
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meniiniin adin ifade eder. “hedef* baglantinin hedef adresini ifade eder. “tip” ise VMenuTip

tablosunda da aciklandig1 gibi baglantinin tipini belirtir. Burada 6nemli olan kolonlardan “id”,

meniiniin kimlik numarasidir.

Yetki tablosundan baglant: tipine gire
ilgili basliklarn secilmesi

VYTAd

[ 7]id
ad

Sekil 7.12 : Yetki havuzu

Yukaridaki sekilde de goriildiigii gibi sistemin sahip oldugu yetki havuzunun, giris

kimliklerinin baglanti tipleri ile iliski kurduklar1 diyagram vardir. Bu tipe ait havuzda bulanan

yetkileri listeler. Bu listelenen veriler igerisinde erismeye yetkili oldugu menii ID’leri vardir.

Yukaridaki diyagram ile de bu bag sembolize edilmistir.

=10l x|

06,01, 2005
06,01.2005
06.01.2005
06,01, 2005

"Hi Data in Table "¥A2" in "SEM" on ‘LILA!

id [waid [tip |alan

N3

70
71
T
3
74
73

23
23
23
23
23
23

15 12345

1 bevin

11 teshis asamasinda

2 hendz belirlenmedi

13 Resim_11_74.jpg

16

17 2

sitt adrisi

11 Kullanlan vatak

2 Ortepedik vatak

13 Resim_11_80.jpg

16  Bir iki hafta icerisinde sirk agrilan hafifleyverek azaldig
17 1

Incilme
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Sekil 7.13 : VA1 ve VA2 Ziyaret kayit tablolar1

Ziyaret bilgilerinin kaydedildigi tablo bir tane degildir. Benzer isler icin gelistirilmis

diger veritaban yapilarii incelersek tamaminda tek tablo ile islem yapildigi goriiliir. Onerilen

sistem icerisinde boyle bir yapr kullanilmasimi tek nedeni Dinamik Veritabami tasarimin

destekleyen bir bicim ortaya ¢ikarabilmektir. Bu yapt sistemin énemli kazanimlarindandir. Tim
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ham bilgi sadece VA2 tablosu icerisinde saklanmaktadir. Hangi hastanin, hangi tarihteki kaydi

oldugu ise VA tablosu icerisinde tutulmaktadir. Bu tasarimin ¢ok 6nemli iki kazanimi vardir.

e Tekrarsiz veri ile gereksiz kapasite kaybini engeller.
e Tablolara iigiincii boyutu kazandirir.
Kazanilan bu iiciincii boyut ile sistem uygulanan birim i¢in bire bir ¢6ziim sunacaktir[33].

Daha 6zellesmis basliklar ve kolonlar, sistem tasinabilirligini destekler niteliktedir.

Hasta Kayit Deposu Tablo Baglantilan

valtBaslik

Sekil 7.14 : Ziyaret kayit diyagrami

Yukarida da ziyaret bilgilerinin hangi iliskiler ile veritabanina kaydedildigi aciklamaya

calisan bir diyagram gormektesiniz.

7.6. Programin Tanitilmasi

7.6.1. Baglant1 Tipleri

Sistemde hazir tanith kullanici tipleri vardir.
® Ana yonetici
e Poliklinik Yoneticisi
e Doktor
e Hasta
Kullanicr tipleri yetkilerine gore mentide ilgili alanlar baglanmaktadir. Sekil 7.15°de

cesitli kullanici tiplerine goriinen meniiler bulunmaktadir.
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18 Ocak 2005 5ah

Ana Sayfa

18 Ocak 2005 Sah

Ziyaret Bashk Ydnetimi

Ana Sayfa

18 Ocalkc 2005 Sah

Hasta Kimlik Bilgileri

Hasta Kimlik Bilgileri

Ana Sayfa

Ziyaret Bilgileri Ekle

Ziyvaret Bilgileri Ekle

Zivaret Bilgileri Ekle

Ziyaret Bilgileri Gor

Zivaret Bilgileri Gor

Ziyaret Bilgileri Gor

Detayh Bilgi Arama

Detayh Bilgi Arama

Detayh Bilgi Arama

Cikis

Cikis

Cikis

Kullanic

Dr. Doktor DOKTOR

Kullanic Kullanicr

Mustafa ULAS

Adarun Biri

Badlant: Tipi
Doktor

Baglant: Tipi Baglant Tipi

Ana Yonetici Poliklinik Ydneticisi

Sekil 7.15 : Kullamci Tiplerine gére hazirlanan meniiler

Diger baglant1 (kullanici) tipleri ile baglananlar farkli meniiler gérmektedirler. Farkli
meniiler farkli yetkiler anlamina gelir. Ornegin, Ana Yonetici Ziyaret Bashigi Ekle’yebilirken
Poliklinik Yoneticisi ise ilgili meniiyii gormemektedir. Doktor Baglanti tipi ile Yeni Hasta
ekleyememektedir.

Dolayisiyla sistem birden fazla farkli kullanic: tipi taniyabilmekte ve bu tipler ile ilgili
yetki diizenini degistirebilmektedir. Sistemin bundan daha 6nemli bir yetenegi ise istenildigi
takdirde hazir bulunan kullanici tiplerine ek olarak yeni kullanici tipleri eklenebilmekte ve tim
kullanici tiplerinin meniilere erisme yetkileri istenildigi gibi eklenip ¢ikartilabilmektedir.

Ornegin hastanenin bir Halkla iliskiler merkezinin oldugunun diisiiniin ve burada bulunan
kisinin, yatan hastalar hakkinda disaridan gelen cagrilara cevap vermesi istenmekte olsun. Sistem
bu tip bir organik genislemeyi herhangi bir ek kod yazim ihtiyact duymadan kendi kendine
saglayabilecektir. Yani yeni kod yazicumiz Sistemin ta kendisi olacaktir [33]. Saglam kurulmus

cekirdek cevresel etmenlerle olusan yeni ihtiyaclar i¢in sistemin evrim gecirmesini saglar.
7.6.2. Program Ara yiizleri

7.6.2.1. Kullama Girisi

Sisteme, kullanici adi ve sifre ile girilmektedir. Burada giris, kullanici adi ve sifre

dogrulandiktan sonra yapilmaktadir.
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KULLANICI GiRrisi

Kullanici Adi : | |

Sifre : | |

Tenilzle: || Gifis |

Sekil 7.16 : Kullanici Girisi

Veritabaninda bu giris bilgilerinin eslestigi satirda, sisteme girmeye calisan Kisi
hakkindaki tiim bilgiler vardir. Bu bilgiler arasinda kisinin adi, baglant1 yetkisi vardir. Buradaki
baglant1 yetkisi énemli bir alandir. Ciinkii sistem kullanicisinin erisilebilecegi meniiler, baglanti

yetkisine gore ¢ikarilmaktadir.

7.6.2.2. Ana Sayfa

Ttim kullanicilarin ortak olarak gordiigii ana giristir. Girig bilgileri onaylanan ve
sistemden baglant1 tipini alan her kullanici asagidaki Ana Sayfay: goriir. Daha sonra sistem, yetkisi
dahilindeki meniileri sol tarafta listeler. Kullanic1 ancak sol tarafta verilen basliklar igerisine

girebilir. Ornegin asagida Ana Yonetici ile baglanmis bir kullanicinin giris sayfas1 goriilmektedir.

58



' q= h.F JRAT UNIVERSTIES]
M| - y

LY HostiFokip Otomasyona 140

h::;z:;:mpu"hll MEDI%AL
Bahk Ehle G"i
Hasta Eke '| : J

Bigilen Ekle W a0
e oG Arsivleme
Detayh Bilgi Arama
Cikony

Hasta 'Sa',.llsal Arglv Sistem

Hestaneye gelsn her hastsnn geprdii tetkder, bu tetiddenn sonuglsrni ve b sonuglarn sspsal ortama
akbandreg medba giriniOeioen ades adin ve holics sisterns sklenp, hasta de il tom bigleri yethil kijiler
tarsfindan valkit kaybetmaden hoh br gekdds istedbe yards engip yorum yapabilacelan bir sitemi garpelemeys
sobjleregty .

Sebemin ajlated en bindlk avarbs) doklorlsrn hastalan de gl bilgler isbedibler] yor v pamands yathied
dehinde erigp tstedideri biglere polc hol bir geldde ertgmelen sadlanmegtr. Bu getirlien yend hastann durumu
3 b il .y

AyTica gelglinien Oiital acideme teknikleri o arghdems Ondndeki en dnemb olan keyt kapashesi de igh

|

| Hhustafa LLAS
Eaglaat Tipd
A Yenetici

Farat Universicesi Rlgicaysr Mobendishigi 22004 mustafalas s firstedu by
Muntafs LLAT tarfiedin tasadsrengtr.

Sekil 7.17 : Ana Sayfa

7.6.2.3. Hasta Kayitlarinin Tutulmasi

Ortaya konulacak sistemde medikal goriintiiye sahip olan hastanin yeterli kimlik bilgileri
tutularak sistem icerisindeki karmasaya engel olunur. Hangi dijital goriintii ve hasta ziyaret kartinin
kime ait oldugunun bilinmesi gerekliligi agiktir.

Ancak hasta ile ilgili temel benzemez degerli tutmak yeterlidir. Alternatif olarak yazilan
sistem icerisinde hasta ile ilgili benzemez kayit olarak T.C. Kimlik No. tutulmaktadir. Boylece
hasta ile ilgili gereksiz bilgiler tutulmayarak hem kayit karmasasina yol agilmamis olur, hem de
veritabaninda gereksiz bilgi tutulmamis olur.

Asagida hasta kimlik kaydi ekleme isleminin gergeklestirildigi birim incelenecektir.

( Bilgi Girisi I
[ e | B
|D05ya Mo |D|| | |
[pa [ I |

Soyad D| |
T.C. Kimlik Mo DI—I

=

Sekil 7.18 : Hasta Kimlik Bilgileri
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Yukaridaki sekilde de gosterildigi gibi hasta ile ilgili sadece temel bilgiler tutulmaktadir.
Burada 6nemli olan nokta Dosya No ve T.C.Kimlik No basliklar1 veritabaninda benzemez olmalidir.
Ayni T.C.Kimlik No’lu ikinci bir hasta olamaz. Benzer sekilde Dosya No ayn olan iki hasta kaydi
olamaz.

Ancak bu hata kontrolii operator birakilamaz. Yazilan sistem icerisinde hasta kimlik
bilgileri ekleme alaninda, her kayit i¢in Dosya No ve T.C.Kimlik No kontrolii yapilir. Eger bu
basliklar icerisinde herhangi biri daha 6nceden girilmis ise ve ayni kayit tekrar yapilmak istenirse,

sistem operatoriine izin vermez. Kaydin yapilmadigini bildiren bir ibare kullaniciya iletilir.

HATA Kayit Yapilmad.
Yamlacak kayita TC kimlik Numaras: ve Dosya Numaras: daha onceden
kullarilmarnis olmasi gerekir

Bilgi Cirisi
O [ concale_|

Dosya No |:| (1123244111111 |
adi |:| [adsasd |
|T_-_ Kimlik No -I|Dﬁmmst ] |

Sekil 7.19 : Hata mesaji

Burada Dosya No ve T.C. Kimlik No ile ilgili tek kontrol, daha onceden kullanilmis
degildir. Burada Dosya No en fazla 15 karakter olabilir. Bununla beraber T.C. Kimlik no ise en
fazla 11 karakter olabilir. Daha fazla say: istenilse de yazilamaz.

Ayrica hasta kimlik kaydi yapilirken, hasta adi ve soyadi ile de ilgili kontrollerde
yapilmaktadir. Hasta adi1 ve soyadi en az 3 karakter olmalidir. Hasta kimlik kaydi girilirken asla adi
ve soyadi bos gecilmemelidir. Bu kistasta da hata olmasi halinde sistem kayit islemini
gerceklestirmeden kullaniciya hata mesaji iletir.

Hasta kimlik kaydi yapilirken uyulmasi gerekilen temel kurallara riayet edildigi takdirde
hasta kimlik kaydi veritabanina basari ile eklenir. islem sonrasinda ise bu bir basari iletisi ile

kullanicisina iletir.
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Kayit basanyla eklendi

Bilgi Girisi |
e ]
posya tio |: (2122348535022 |
|.¢|.I:|| ].Jllh'lustda |
Soyadi ' |IJLA$ |
T.C. Kimlik No B e

Sekil 7.20 : Basarili hasta kimlik kaydi ekleme iletisi

7.6.2.4. Hasta Kimlik Bilgilerinin Giincellenmesi

Hasta kimlik kayitlarinin ayni zamanda giincellenmesine de ihtiya¢ duyulabilir. Hasta
Kimlik Bilgileri bashgi altinda bulunan Giincelle tusuna basilarak hastanin kimlik bilgileri
giincellenebilir. Yalniz giincelleme yapilmadan once hangi hasta ile ilgili islem yapildiginin
bulunmasi i¢in bir sorgulama alaninda gegilir. Bu modiilde hastanin genel tanitici bilgileri tizerinde
sorgu yapilabilir.

Hasta Bilgilerini Giincelle

Bilgi Sorgulama

Hasta Ad Soyad 1 | I
Hasta TC Kimkk Mo v |
Dosya No ] | |

Sekil 7.21 : Bilgi Giincelleme

Sorgu calistirildiktan sonra ASP VBScript komutlariyla gelen ham veri islenip listelenir.
Bu liste aradiginiz kelime basliklar1 temel alinarak, dinamik olusturulan SQL sorgusu yardimiyla
elde edilmistir. Listelenen bu verilerin aranilan herhangi biri se¢ildigi zaman ilgili hastanin kimlik

bilgilerini giincellenebilir hale gelir.
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Hasta Bilgilerini Glincelle

m_m_
Mmaﬁ:r :zmm. [ Ahmet || TEKIN
1513451345164 45455762 Aytu || BOvAC
HIFIIRE4ESA62] 12012012014 Deneme || HASTAST
139613953957625 FE2IEEZIAL [ Erhan AKEAL

1123441 1111111 || 13e7szazies [Fatih  |[ ERTAM
[1e7szmerermaez | tzaoassees || Fath || TALu ]
3 TATHEETRESE || 2351237724 [ Girkan |[ kARABATAX
1234 14232312341 33IIFEEE [ Thsan SERHATLIOGLLY
FTAZZIRTMETEZ] 7246245155 [ mehmet |[ kARABLLLT
TIE13451E41346 | HET2EEME [ Mhastafa ][ Lias

sevfdlar - }-3-

Sekil 7.22 : Sorgu sonucu elde edilen liste goriintiisii

7.6.2.5. Ziyaret Bilgi Formu Eklemek

| Mustafa ULAS |
| Bilgi Girisi |
|Hasta||k adi ” : ||| | |

Konulan Teshis

Tedawvi Yontemi|:

DICOM_Dosyas(: | | Gezat. |

Fim [ —
Sonug
|59r\.ri5 ad ” ] ||| Ortopedi Ii] |

| | Kaydet |

Sekil 7.23 : Ziyaret bilgisi ekleme modiilii

Hastalarin hastanelerdeki sistemimizin kurulu oldugu servislere geldikleri zaman, eger
hasta kimlik kayd: daha dnceden yapilmissa poliklinik yoneticisi tarafindan hastaya Ziyaret Bilgi
Formu doldurulacaktir. Bu bilgi formu ilk 6nce hastay1 sistemden bulmak ile baslayacak, daha 6nce
anlatildig1 gibi belirli basliklar ile hasta aranacak, listelenen veriler arasinda dogru hasta secilerek
yukaridaki sekildeki form agilacaktir. Bu formun basinda kayit yapilacak hastanin adi vardir.

Asagida ise daha 6nceden belirlenmis basliklar vardir. “Hastalik Adi1”,”Konulan Teshis”,
vb. Bu bagliklar daha oncede anlatildigi gibi veritabanindan gelen veriler ile hazirlanmaktadir.
Ayrica her bashigin farkli tipte form elemaniyla alinabilindigi de goriilmektedir. Bu ozellikte

veritaban1 tasarimiyla gerceklenebilir hale getirilmistir. Ornegin “Hastalik Adi” INPUT
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type="textbox” olarak alinmigken “Konulan Teshis” basliZt TEXTAREA eleman1 olarak
alinmistir. Eger istenilirse tek satir kod yazmadan veritabanindaki basit bir tip degisikligi ile
“Hastalik Ad1” basligt TEXTAREA elemani haline getirilebilir. Burada hastaya ait hem DICOM
verisi hem de Film dosyasi resim halinde tutulabilecek halde tasarlanmistir.

Ayrica sistemin kuruldugu servis igerisinde eger tutulmasi istenen farkli bir bilgi baslig
var ise, web ara yiize icerisinde kolayca giincellenebilir hale getirilmistir. Onerilen sistemin en
onemli Ozelligi de istenilen servise basit birka¢ ayar yapilarak, servis i¢in tasarlanmig gibi biiyiik

kolaylik gosteren bir uyum saglayabilir.

7.6.2.6. Detayh Hasta Kaydi Arama

Unutulmamalidir ki, bir arsiv sisteminin basarisi, veriye ¢ok kolay ve hizli bir sekilde
ulasmay1 saglayabilmesiyle belirlenir. Dolayisiyla tasarlanacak sistemin can alici noktasi, mevcut

verilere ¢ok siiratli bir sekilde ulasmamizi saglayacak bir arama motorunun gelistirilmesidir.
Detayh Bilgi Arama

Bilgl Sorgulama

Hasta Adh Sayad | |
Tach = =P = =
ey ;

Hastaik Ad

e ad

Sorug
Tedan Yontemi

[
l
Kornilan Teshis il |
[
l
[

| Ara_|
Sekil 7.24 : Detayli arama

Burada dikkat edilirse hasta ad1 ve ziyaret bilgi basliklari ile tiimlesik arama yapilabiliyor.
Ayrica istenirse tarih ile ilgi karmasik aramalarda yapilabilir.

Or: 07/2005 &nce gelen hastalar arasinda verem olanlar, gibi.

Bilgi Sorgulama

Hasta Ad Soyvad ] | I
Tatik : I ;I I? ;I IZ':":'E.LI I ;I

Filrn co |

Iowe

Hastahk Adi ' | |

Sekil 7.25 : Bilgi Sorgulama
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7.6.2.7. Ziyaret Bilgi Formu Takibi

Girilmis olan verilerin takibati yine sistem iizerinden kolayca gerceklestirilmelidir. Bunu

saglayacak ara yiiz ise sekil 7.26 gosterilmis.

|Kunu|an Teshis HI” Oriurgaya binen yik ile omurliklerin zedelenmesi

[Hasta adi |[: |[Mustafa uLas |
| Hastarnin dnceki kayitlarn... Timid // Tek Tek |
[ zo.06.2006 /7 27.06.2006 /7 01.07.2006 // 02.07.2006 // 09.07.2006 . |
[Hastalik adi ||]| Bel Fitidi |
|
|

|Teda\.ri Yantemi ||]| ganlak: fizik tedavi
DICOM_Dosyas

[Film IE]
|SDnuc; ||]|
|SEI"\.-'iS ad |D|

Sekil 7.26 : Ziyaret Bilgi Formu

Bu form vasitasiyla hastalarin daha once yaptiklari ziyaretler incelenmek istenildiginde
kolaylik saglayacak bir ara yiiz tasarimi gergeklestirilmistir. Bu ara yiiz vasitasiyla istenildigi
takdirde gec¢misteki tiim kayitlar takip edilebilmektedir. Ve yine istenildiginde tim gecmis
kayitlarin hepsi birlikte veya tek tek kayitlar goriilebilmektedir.

Gecmis kayitlar, tek tek takip edilirken altindaki tarihlere tiklayarak o tarihlerde
hazirlanan Ziyaret Bilgi Formlar: izlenebilir. Burada var olan onceki kayitlarin igerisindeki veriler
arasinda DICOM dosyalart i¢in ayri bir isleg calistirilmaktadir.

DICOM dosyasi igerisindeki resim bilgisi alt yordamlarla c¢ikarilarak diisiik kalitede
hazirlanip Ziyaret Bilgi Formunda gosterilmektedir.

DICOM dosyasinin sadece diisiik kalitedeki resim bilgisi gosterilmemektedir. Ayni
zamanda DICOM dosyasinin kayipsiz hali de, kiiciik resmin iizerindeki DICOM Gériintiileyici
(DICOM Viewer) linki vasitasiyla incelenebilmektedir.
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7.6.3. DICOM Goriintiileyici

Bu goriintiileyici DICOM dosyasi icerisindeki Medikal Goriintii bilgisi iizerinde, IE nin
destekledigi basit islemeleri yapmak iizere hazirlanmistir. Bu goriintiileyici vasitasiyla DICOM
dosyast icerisindeki Medikal Goriintiiniin {izerinde Invert, Blur, GrayScala, Mirror, Opacity,

Emboss, Engrave, Pixelate, Zoom in, Zoom Out gibi islemler gerceklestirilebilmektedir.

£1DICOM Giriintiileyici - Mustafa ULAS -- Web Sayfas1 iletisim Kutusu

Effect Type: & Filters

Select a filter:

Features:
Rotation: [0- O degezs  [v]
opacity:[1.00 [v]

sirror [invert

[Ix-ray []Grayscale

s

) [

http:/flacalhost/semiC ACHE(DIC [Editar . htm?x=Resim_10_328_N.jpg

| verel intranst

Sekil 7.27 : DICOM Gériintiileyici

Sekil.7.27°den goriildigii gibi Medikal Goriintii; DICOM Goriintiileyici vasitasiyla
yakinlagtiriip uzaklastirilabilmektedir. Yakinlastinnlmis goriintii {izerinde x ve y diizleminde

hareketi saglayacak yon tuslari da bulunmaktadir.

7.6.4. Metinsel Verilerin Goriintiilenmesi

DICOM dosyast igerisinde daha Oncede belirtildigi gibi sadece Radyolojik Goriintii
yoktur. DICOM dosya yapisi, aynt zamanda metinsel verilerinde saklanmasina olanak tanir.

Tasarlanan sistem icerisinde bu verilerin gosterilmesine yonelik bir ¢oziimde iiretilmistir.
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(@ -- Web Sayfas1 iletigim Kutusu

Sec Grpn MN& MName

000z ooon MetaElementGrouplength
000z 0001 FileMetalnformationersion
000z 000z MediastorageSOPClassUID
o0oz o003 MediaStorageSOPInstancelID
000z ooin TransferSyntaxUID

000z 001z ImplementationClassUI
000z ootz Implement ationYer sioniarme
000z o016 SourceapplicationEntity Title
0008 0005 SpecificCharacterSet

0005 0008 ImageType

ululats noiG SOPClassUID

O00E ooid SOPINstancelID

0008 0020 StudyDats

0o0g 0021 SeriesDate

000s onzz AcquisitionDate

O00E 00z3 ContentDate

0008 0030 StudyTime

000E 0031 SeriesTime

O00E ooz AcquisitionTime

Sekil 7.28 : Metinsel Verilerin Goriintiilenmesi

Sekil 7.28’de de goriilecegi gibi DICOM dosyalarinda ¢ogunlukla bulunan ve 6nemli
bilgiler iceren verilerin tamaminin ya da igerisinden segilecek her hangi bir kacinin dosya
icerisinden c¢ikarilmasi saglanacaktir.

Bu cikarim sonucundaki veriler sekil 7.29’da gosterilmektedir.
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£]1 -- Web Sayfas1 iletigim Kutusu

L KAPAT o

Grpn NA Name VR Degeri

000z 0000 MetaElementGrouplength UL 206

0002 0001 FilsMetalnformation¥ersion OB

0002 0002 MediaStorageSOPClassUID UL 1.2.840.10008.5.1.4.1.1.1

0002 0003 MediaStorageSOPInstancelUID UT  1.2,840.113564.10.1,1237989611 113741741 3143237432501 48254112213
0002 0010 TransferSyntac D UL 1.2.840.10008.1.2

0002 0012 ImplementationClassUID Ul 1.2.250.1.46.1

0002 0013 Implementationversionfame SH S§_1_0

0002 0016 SourcedpplicationEntityTitle  AE  M_PAGE

0003 0005 SpecificCharackerSet 5 ISO_IR 100

0003 0003 ImageType 5 DERIVED

0008 0016 SOPClassUID Ul 1.2,840,10008.5.1.4.1.1.1
0003 0018 SOPInstanceUIl UL 1,2,5840,113564,10,1, 12379891 1113741741 3143237432501 48254112213
0003 0020 StudyDate DA 20050428

0003 0021 SeriesDate Da 20050423

0003 0022 AcquisitionDate Da 20050423

0003 0023 ContentDate D# 20050423

0003 0030 StudyTime TM 114201

0003 0031 SeriesTime TM 114108

0008 0032 AcquisitionTime TM 114108

0003 0033 ConkentTime THM 114108

0008 0050 Accessionhumber SH 0

0003 0060 Modality o3 R

0008 0070 Manufacturer LO  KODAK

0005 0080 Institutionhame L Firat Universitesi Hastanesi
0008 0090 ReferringPhysiciansMame PH

0003 1010 Stationklame SH  DIRECTWIEWSS41W
0003 1030 StudyDescription Lo

0008 1010 StationMame SH  DIRECTVIEW3SHLW
0008 1030 StudyDescription Lo

0008 103 SeriesDescription Lo P&

0008 1050 PerformingPhysicianshame PH

0008 1070 Operatorshame PN

0008 1090 Manufacturersiodelbame LO CR950

o010 0010 Patientsharne PN Mustafa™ULAS
0010 0030 PatientsBirthDate D& 99990909

0010 0040 PatientsSex [pale]

0016 1004 PlatelD L0 9102079833

0016 1020 SoftwareWersions Lo 341

0018 115E ImageAreaDoseProduct 0s o

0018 1164 ImagerPixelSpacing 05 0.115\0.115

0016 1402 CassetbeOrisntation 5 LANDSCAPE

0018 1403 CassetteSize 5 24CME30CM

0018 1405 RelativekRayExposure IS 1200

0016 5100 PatientPosition 5

0016 5101 ViewPasition C5 P&

0020 000D StudyInstanceUID LI 1.2.840.113564.3.1.2,150. 102, 101,30.200504231 14152060350
0020  000E SeriesInstancelID LI 1.2.840.113564.10.1.17509216431 289190311 37152561 95382022750
0020 0010 StudyID SH

0020 0011 Serieshumber 15

0020 0013 Instancehumber 5 1

0020 1002 ImagesInAcquisition 51

0026 0004 Photometricinterpretation 5 MONOCHROMEL
00z8 0010 Rows Us | z048

0028 0011 Columns Us 2500

0028 0100 BitsAllocated us 1e

0028 0101 BitsStored us 12

0023 0102 HighBit us 11

0028 0103 PixelRepresentation us 0

0028 0106 SmallestImagePixelvalus xs 0

0023 0107 LargestImageFixelvalue s 4085

0028 1050 WindowCenker D5 2048

0023 1051 ‘Window'idth DS 4096

0028 2110 LossyImageCompression 500

0032 1050 StudyCompletionDate DA

0032 1051 StudyCompletionTime ™

7FE0 0010 PixelData o%  [Binary Data]
6,19 sanye

Sekil 7.29 : Metinsel Goriintiileyici Sonuglar1
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Sekil 7.29°da da goriildiigii gibi dosya igerisindeki veriler 6.19 saniye icerisinde
kullaniciya aktarilmistir. Ve dosya igerisindeki tiim veriler Metinsel Goriintiileyici vasitasiyla
dosya icerisinde kullaniciya gosterilmektedir.

Burada goriilecegi gibi verilerin alinmasi ve islenip istemciye aktarilmasi yaklasik 6.19 sn
stirmiistiir. Bu cok yiiksek bir zaman kaybidir. Bu kayiplarin en diisiik seviyeye cekilmesi icin

gerceklestirilmis birkac¢ optimizasyon yontemi de Onerilecektir.
7.7. Yazihmin (Programin) Sonu¢ Tartismasi

Program, medikal goriintiilerin sayisal olarak elde edilmesinden sonra, farkli saklama
formatindan kaynaklanan yayginlagsma problemini gidermek agisindan 6nemli bir eksiklige yanit
bulmay1r amaclamaktadir. Sayisallastirilmis medikal goriintiilerin arsivlenmesinin Oniindeki en
onemli dezavantajin giderilmesi yontemlerinin ortaya cikardigi yeni problemler 6nemli 6lgiide
kisitlamalar getirmektedir. Bu dezavantajlar Onceki boliimlerde detayli bir sekilde islenmistir.
Kisaca tekrar bahsedilmesi gerekilirse;

Paylasimin kolaylasmas1 icin ortaya atilan ortak format fikri, aslinda standart
kullanicilarin kullandiklar istemcilerde dosyanin islenememe kisitlamasini getirmektedir. Aslinda
daha fazla kitleye problemsiz ve karmasasiz ulagsmak istenirken, baska bir sinir ¢izilmistir.

Bu siirin ortadan kaldirilabilmesi i¢in DICOM dosyasi icerisindeki bilgilerin istemcilere
yaygin formatlarda iletilmesi gerekmektedir. Bu yontem ile basit kullanicilarin da DICOM dosya
arsivinden faydalanmasi saglanabilmektedir.

Daha da agmak gerekirse, DICOM dosyas igerisindeki medikal goriintii yaygin bilinen
format olan JPEG saklama formatina, dosya icerisindeki metinsel bilgiler de standart metinler
haline getirilmeli ve 6yle istemcilere aktarilmalidir. Bu yol ile kalifiye istemcilerden arinilmis olup
kullanicilarin herhangi bir mekanda bilgiye daha rahat erismeleri saglanmig olunur. Ciinkii mevcut
arsivleme sistemlerin ¢ogunda dosyalar DICOM dosyasi olarak aktarilmakta ve istemcilerden
dosya iizerinde islem yapmalar istenmektedir. Bu, DICOM dosya formatini taniyan istemciler
anlamina gelmektedir.

Ancak her kullanicinin arsive erismek icin sectigi bilgisayar DICOM konusunda kalifiye
olmayabilir. Bu da kullanicilarin mekéndan tam olarak ta bagimsiz olmadig1 anlamina gelmektedir.
Tasarlanan sistemde bu konuda basit ¢dziim Onerisi sunulmustur. Soyle ki; standart bir
istemci donanimi ile network iizerinden yayilabilmesi i¢cin DICOM formatindaki goriintii
jpeg formatina doniistiiriilerek istemcilerde daha az kaynak ile goriintii olusturulmaktadir.

Ancak medikal goriintiileri kayipsiz sikistirma teknikleri ile goriintilleme prensibine ters

diisen bu durum, goriintiiniin kabaca incelenmesi acisinda uygundur.

68



Bu durum, DICOM dosyasinin sunucudan ayrilmadan oOnce islemlerden gec¢mesi ile
olabilir. Bu islemlerin sonucunda, sunucudan basit istemcilerin kolaylikla kullanabilecegi formatta
bilgiler iletilmis olur, bunun birkag faydasi vardir. Ornegin bir DICOM dosyasinin boyutu yaklasik
olarak bir ka¢ MB iken, icerisinde anlik lazim olacak bilginin boyutu daha da kiigiiktiir. DICOM
dosyast icerisindeki hasta bilgilerini 6grenmek isteyen bir istemciye normal kosulda tiim DICOM
dosyasi iletilmektedir. DICOM dosyasi icerisindeki tiim metinsel bilgilerin yaklasik olarak 3KB
oldugu diistiniildiiginde nasil bir atik ag yorgunlugu olusturulacagi agiktir. Bu noktada mevcut
sistemlere, ag iletisimini rahatlatacak bir 6neri tez icerisinde sunulmaktadir. Programin amaci basit
kullanicilarin  DICOM  veri aginda faydalanabilmesini saglayacak yazilimin altyapisini
saglanmaktir.

Program hazirlamirken platform olarak Microsoft Uriin ailesinden se¢im yapilmustir.
Isletim sistemi olarak “Windows 2003 Server secilmistir. Isletim sisteminin Microsoft tabanl
olmasi yazim dilinin de Microsoft ile uyumlu c¢alisan bir iiriin olmasin1 gerektirmistir. Microsoft
Isletim Sistemleri iizerinde neredeyse tiim script dilleri calistirilabilirken secim ASP olarak
gerceklestirilmistir. Bunun nedenleri ise ©onceki boliimlerde anlatilan kriterlerle agiklanmistir.
Sistemin kaynaklarin1 kullandig sistem ile uyumlu calismasi sistem giivenilirligi ve biitiinligi
acisindan onemli bir basliktir. Uyumluluk sistemin ihtiyaglariin yeterli oranda karsilanmasi ile
saglanmaktadir.

Gergeklestirilen sistemin dogru calisabilmesi i¢in bazi alt yap1 ihtiyaclar1 bulunmaktadir.
Bu alt yap1 ihtiyaglarinin baginda sunucunun kayit kapasitesi gelmektedir. DICOM verilerinin
saklandig1 dosyalarin yiiksek boyutlara sahip olmalar1 bu ihtiyacin gerekgesidir. Sunucunun kayit
kapasitesi aslinda sadece kayitlarin tutulmasina fayda saglayacaktir. Tutulan kayitlar1 kullanicilara
paylastirilmasi ise yiiksek bir iletisim alt yapisi ile saglanabilir. Bilginin ihtiya¢ duyuldugunda
kadar kullaniciya iletilebilecek baglantiya sahip sunucularda barindirilmasi gerekmektedir.

Burada verilerin paylasilmasindan dogan, ©zel bilgilerin korunmas: ile ilgili etik
problemlerin giderilmesi icin ise ancak yetkilendirilmis kullanicilarin verilere erismesini
destekleyen, diger kullanicilarin ise sistem icerisine girmesine izin vermeyen bir yazilima ihtiyag
duyulmaktadir. Bu yazilim vasitasi ile sisteme entegre olan kullanicilarin yetkileri dahilinde ihtiyag
duyduklar bilgiye erismeleri saglanmaktadir. Bu yazilim kullanici ara yiizleri ile kullanict dostu bir
yap1 sunmalidir. Burada dikkat edilmesi gerekilen diger bir husus ise etik kurallardir. Sistem hicbir
zaman yetkisiz kullanicilara veri akisi saglamamalidir. Ayrica tez hazirlanirken de higbir sekilde
hicbir gercek veri kullanilmamistir.

Sunucu sistemi iizerinde kosturulacak olan uygulamanin kaynak ihtiyaglar1 sadece ag alt
yapist ile sinirh degildir. Sunucu iizerindeki uygulama DICOM verileri tizerinde, Dontistiirmeler,

Sorgulamalar, Elde etmeler, yapacag igin, yiiksek islem kapasitesine de ihtiya¢c duymaktadir. Daha
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sonrada bahsedilecek olan islem siireclerinde de anlasilacagi gibi sunucu iizerinde yiiksek islem
kapasitesi gerektiren prosediirler ¢calistirilacaktir.

Bu kapsamda Firat Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Birimi’nden (FUBAP) bu
tez ile ilgili bir arastirma projesi destek saglanmistir. Bu proje kapsaminda istenilen teknik alt

yapiya sahip bir sunucu bilgisayar temin edilmistir.
Temin edilen bilgisayarin ozellikleri asagidaki gibi belirlenmis ve temin edilmistir.

e 3.0HZ XEON 800Mhz islemci
e 2xXEON {800 €7320 4xECC VGA SATA PCI-E ASUS ana kart
e 2 RAID-0 toplam 3 adet 160GB 7200RPM SATA HDD

Program birka¢ parcadan olusmaktadir. Bu parcalarin yerine getirdigi cesitli hayati
gorevler vardir. Parcalar, Medikal Goriintiilerin sayisal olarak arsivlenmesi ve kullanici ara yiizleri
vasitasiyla istemcilere sunulmasini iceren is akisinda, yiiriittikleri Onemli gorevler vardir.
Saysallagtirilmis  Medikal — Goriintillerin @+ ve  metinsel ~ bilgilerin  DICOM  formatina

doniistiirilmesinden sonra tasarlanan sistemin gorevleri baslamaktadir.

Analog Bilgilerin Sayisal
olarak Eldesi

|

Verilerin Standart
Formata Déoniistiirtilmesi

|

Sayisal Medikal
Goruntiilerin
arsivlenmesi

|

Arsivlerin
Istemcilere
Aktarilmast

Sekil 7.30 : Medikal Goriintiilerin iglem siiregleri
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7.7.1. Arsivleme Sistemi

Medikal Goriintii ve metinsel bilgiler sayisal hale donustiiriilditkten sonra tasarlanan
sistemin arsivleme parcasinin gorev alanina girmektedir. DICOM dosyasi Onerilen bir arsivleme
sistemine kullanici ara yiizleri vasitasiyla aktarilmakta, sistem farkli veritabani tasarimi ile
sinirlarini zorlamaktadir.

Dosyalarin arsivlenmesi dosya sisteminde faydalanilarak yapilmaktadir. Dosyalarin
veritabanina kaydi adres bazinda olmaktadir. Bu adresler yerel adresler olabilecegi gibi yetkilerinin
hazirlanmasi ve iletisim tasarimlarin yapilmasi ile ag icerisindeki baska sunucu sistemleri de
olabilecektir. Bu yol ile kayit kapasitesi tek sunucunun tekelinden ¢ikarilmis ve dinamik kayit

kapasitesi sunan bir alt yapiya kavusturulmus olunur.
7.7.2. Programin Parcalari

Program iki par¢adan olusmaktadir. Ilk parca DICOM dosya igerisindeki metinlerin elde
edilmesini saglayan parcadir. Diger bir parca ise Medikal goriintiilerin dosya icerisinde elde

edilmesini gergeklestiren DICOM Goriintiileyici pargasidir.

7.7.2.1. Metinsel Bilgiler Sistemi

Programin bu pargasi ile DICOM dosyasi igerisindeki metinsel veriler kullaniciya
iletilebilmektedir. Hexadecimal (Onaltilik) say1 sisteminde kaydedilmis olan bu metinsel verileri
DICOM Standart Coziileme bolimiinde de anlatildigi gibi ¢esitli etiketlerin analizinin tam olarak
yapilmasimin ardindan gergeklesebilmektedir. DICOM dosyasi igerisinde bulunan metinsel
bilgilerin ¢oziimlenmesinde yardimci olacak etiketlerin listelendigi tablolar yine bu boliimde
vardir.

Sistem istemciden gelen veri isteginin ardindan DICOM dosyasina ulasarak hex
kodlanmis ham verileri okumaya baslar. Bu okuma sirasinda dikkat edilen yol ise etiketlerin dogru
yorumlanmast ve ¢oziimlenmesidir. Ancak sistem istemcilerin tiim isteklerini kesintisiz ve hizli
olarak isletebilmesi icin 6nemli birka¢ optimizasyona ihtiya¢c duyacaktir. Ciinkii yapilan islem
yilksek boyuttaki bir dosya igerisinde etiketlerin aranmasidir. Bu her istemci igin
gerceklestirildiginde sunucuya yogun bir is yiikii getirmektedir. Bu is yiikiinii azaltmak igin
sistemin rutin yaptig1 standart islemlerin genellestirilmesi ve bazi bilgilerin 6n belleklenmesi
gerekmektedir.

Sistem, DICOM dosyasi igerisinde bulunan metinsel alanlarin analizi i¢cin DICOM
dosyasindan metinsel alan1 alip ayr1 bir dosya halinde kaydetmektedir. Bu islem her dosya igin ilk

istemcide gerceklestirilmekte, daha sonraki istemciler, metinsel bilgiler icin birkag MB DICOM
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dosyast yerine sadece hazirlanmis olan yaklasik 3 KB veri dosyalarina erismekte ve etiketleri bu
dosya icerisinden aramaktadir. Bu ise sisteme yiiksek oranda hiz katmakta ve sunucu iizerindeki

onemli bir yiikii ortadan kaldirmaktadir.

DICOM dosyasindan Metinsel
Bilgilerin Istenmesi

Metinsel Veri
Dosyas1 Hazir
m1?

DICOM
Dosyasini ¢agir
. '

E Metinsel Verileri

ayr bir dosyaya
kaydet

A 4

Metinsel Veri
Dosyasini Etiketler ile
oku

|

Etiket Kargiliklar ile
Kullanictya Goster

Son

Sekil 7.31 : Metinsel Verilerin Okunmasi Ile flgili Is Akist

Yukaridaki sekilde de goriilecegi gibi metinsel verilerin istemcilere iletilmesinde cesitli
adimlardan gecilmektedir. Bu adimlarin tasariminda, sunucu iizerinde var olan yiikii hafifletmek
amaclanmistir. Adimlarin bazilar1 bu istegi iyi bir sekilde gerceklestirmistir. Bunlar ile ilgili testler

ve test sonuglart Testler boliimde anlatilmustir.

7.7.2.2. Medikal Goriintiileme Sistemi

DICOM dosyalarinin arsivlenmesindeki amag istemcilere istedikleri bilgiyi dogru bir
sekilde aktarmaktir. Dosya icerisindeki bilgi ise hem medikal goriintii hem de metinsel bilgilerdir.

Medikal Goriintilleme sistemi igerisinde, DICOM dosyas1 icerisindeki medikal goriintiiniin elde
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edilmesi gerceklestirilecektir. Bu elde edilmenin gercgeklestirilmesi icin DICOM dosya formati
hakkinda yeterli bilgiye sahip olunmasi gerekmektedir. DICOM dosyasi icerisindeki medikal
goriintiilerin elde edilmesi hakkinda daha genis bilgi DICOM Standart Co6ziimleme boliimii
icerisinde anlatilmistir. Medikal goriintiilerin DICOM dosyast icerisinden ¢ikarilmasi konusunda
Program, hem mevcut arastirmalardan elde edilen sonuglar ve algoritmalardan hem de standart
bilgilerin analizini yapan kaynaklardan faydalanmstir.

Sistem igerisindeki DICOM dosyalari, bilinen basit ve yaygin formatlara
donistiiriilditkten sonra istemcilere aktarilmaktadir. Bu yol ile istemci iizerinde herhangi bir
DICOM formati tamiyici sisteme ihtiyac duyulmadan DICOM dosya arsivden faydalanmasi
saglanabilmektedir. Bu hem iletisim yorgunlugunu engellemekte, hem de kalifiye istemcilere
ihtiya¢ duymadan arsivden faydalanilmasini saglamaktadir.

Ancak her sey bununla bitmemektedir. DICOM déniistiirme islemlerinin sunucu sistemi
tizerinde gerceklestirilmesi, gz ard1 edilmeyecek kadar 6nemli oranda bir is yiikii getirmekte, bu
isleclerin isletilmesi aninda istemcilere yanit verememektedir.

Bu doniistiirme islemlerinin en diisiikk seviyeye indirgenmesi ve genellestirilmesi
gerekmektedir. Indirgeme islemi icin yine metinsel bilgilerin elde edilmesinde oldugu gibi &n
bellekleme kullanilmistir. Burada DICOM dosyalarin istemciler vasitasiyla istenmesinin ardindan
dosya igerisindeki medikal goriintii ¢ikarildiktan sonra sonraki istemciler i¢in saklanmaktadir.
Dolayisiyla daha sonraki istemciler ¢ok daha hizli bir sekilde medikal goriintiiye ulasabileceklerdir.

Yine bu baslik altinda bahsedilen durumlarin se¢imini belirleyen testler yapilmistir. Bu
testler daha detayl1 olarak Testler boliimiinde incelenecektir.

Sistemin ¢alisma yapisina tekrar gelmek gerekirse, sunucu istemciden gelen bilgi talebine
gore DICOM dosyasinin daha Oncede ©6n belleklenip belleklenmedigi kontrol edilmektedir.
Istemciler ilk defa bu DICOM dosyasina erisiyorlar ise DICOM Gériintiileyici dosya DICOM
dosyasi icerisindeki medikal goriintiiniin iki ayr1 halini alip 6n belleklemektedir. Bu durumlardan
biri DICOM dosyast icerisindeki medikal goriintliniin kayipsiz sikistirilarak JPEG kodlanmast ile
elde edilen bir halidir. Diger bir durum ise bu dosyanin ag iizerinde kolay iletilebilecek boyutlara
dontistiiriilmiis halidir. Bu yol ile dosyaya bir defa erisildikten sonra sistem tiim istemcileri
hazirlanmig olan 6n bellek dosyalarina yoneltecektir. Bu yontem ise gozle goriiliir hiz katmaktadir.
Burada eger daha 6nceden bir 6n bellekleme yapilmis ise sistem dosyayi isleme sokmadan direkt
olarak istemciye aktarmaktadir. Boylece sunucuya is yiikii getirmeden veri iletisimi

gerceklestirilmis olunur.
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DICOM Dosyasindan Medikal
Goriintiiniin stenmesi

Medikal Grn.
OnBelleklen
mis mi?

Kayipsiz Jpeg Dosyasinin
olusturulmast

H !

Transfer Edilebilir Resim
E Dosyasinin Olusturulmast

A 4

Onbelleklenmis Transfer
Edilebilir Resim Dosyasinin
Iletilmesi

Son

Sekil 7.32 : Medikal Gériintiilerin istemcilere aktarilmasinda takip edilen prosediirler

Yukaridaki akis diyagraminda da goriilecegi gibi istemcilerin talep ettikleri veriler tekrar
islemden gecirilmemesi i¢in 6n belleklenmistir. Bu yontemin faydalar1 da yine Testler boliimiinde

yapilacak olan islemler vasitasiyla tarif edilecek ve kazanimlari sergilenecektir.

Ayrica DICOM Goriintiileyici sadece dosyalarin igerisindeki medikal goriintiileri
aktarmamakta ayni1 zamanda bir ara yiiz vasitasiyla istemcilere resimler iizerinde kolay inceleme
islemelerini saglayacaktir. Burada resim dosyasi iizerinde IE’in (Internet Explorer) destekledigi
birkag goriintii isleme teknigi de kullanilmustir.

Resim iizerinde yakinlagma, uzaklasma yapilabilmektedir. Yine yakinlastirilmig resim
tizerinde dort yone hareket edilebilmektedir.

Resim iizerinde

¢ Invert, resimlerin renklerinin ters ¢evrilmesi

¢ Alpha, Opacity (donukluk) degerlerinin degistirilmesi
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e Blur, degisim araliginin degistirilmesi

gibi birkag islem gerceklestirilebilmektedir.
7.8. Sistem Optimizasyonu

Optimizasyonun gerceklestirilmesi i¢in kaynak tiikketen alanlarin analizinin iyi yapilmasi
gerekmektedir. Ornegin iizerinde calisigimiz her DICOM dosyasmin 10MB’a yaklasan boyutlari
oldugu diistiniiliirse, bu dosyalarin istemcilere aktarilmasi, yiiksek ag performansi isteyen bir
durum ortaya ¢ikarmaktadir. Bu probleme Onerilen ¢oziim ise DICOM dosyasi icerisindeki tim
verilerin ag iizerinde aktarilmast yerine kayipsiz sikigtirilmis JPG dosyasinin istemciye
aktarilmasidir. Bu yol ile 10MB DICOM dosyasi yaklasik 2MB kadar diisiiriilmekte ve %80’ne
yakin ag, disk ve isle¢ performansi saglanmig olmaktadir.

Tabi DICOM dosyasi igerisinde bu verilen alinmasi, sunucu sistemi iizerinde yiiksek bir
is giicii getirmektedir. Bu goz ardi edilmeyecek bir durumdur. Bir sitemcinin istegine yaklasik 1 ya
da 2sn ‘de cevap verilebilmektedir. Buda sunucuyu tikayacak bir durum ortaya atar. Sunucunun
tikanmasimin 6nlemek igin ise On Bellekleme (CACHE) onerilmektedir. Bu yol ile herhangi bir
dosya igerisindeki Medikal Goriintii ilk istemci i¢in doniistiiriildiikten sonra diger istemcilere hazir
veri aktarilmaktadir. Verilerin kayipsiz Sikistirilmasi ile saglanan 80% ‘liik kazang, On bellekleme
ile daha da artirilmistir. Zaman ve isle¢ kazanimlari yiikseltilmistir.

Ama Metinsel veriler elde edilmesinde ki zaman ve isle¢ kaybi hala yiiksek
derecelerdedir. Bu 10MB dosya icerisindeki 3KB metin verilerinin eldesi yine yiiksek kaynak
kullanmak gerektiren bir durum ortaya koymaktadir. Bu kaynak kullanimini en az seviyeye ¢ekmek
icin ise ilk istemcide DICOM dosyasini baslik kisminin ayr1 bir dosya olarak on belleklenmesi
ortaya atilmistir. Bu oneri ile Metinsel verilerin ortalama 6sn iireten sistem, yaklasik olarak 0.28sn

kadar sonug iiretimini gelistirmektedir. Bu ise yaklagik 22 kat ek hiz demektir.
7.9. Testler ve Analizler

Tasarlanan sistemin kazanimlarinin kontrol edilmesi amaci ile birkag test yontemi ile
denemeler yapilmistir. Bu testlerden bir tanesi sistem hiz performansinin tespit edilebilecegi bir
deneme olacaktir. Ayn1 zamanda doniistimler sonucu ortaya c¢ikan durumlar analiz edilecek ve

sonuglar tartisilacaktir.
7.9.1. Sistem Analizi

Ik 6nce doniisiimler sonucu ortaya c¢ikan durum ortaya konulmalidir. Bunun igin

kullanilan kaynaklar hakkinda bilgi verilmesi gerekmektedir. Tez boyunca Firat Universitesi’nin
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Firat Tip Merkezinden saglanmus, etik kurallar cercevesinde tiim gercek kimlik bilgileri silinip
sanal kimlik tanimlamalar1 ile kullanilabilir hale getirilmis, yaklasik 10MB’lik DICOM dosyalar1
tizerinde calisilmistir. Ancak DICOM dosyast igerisindeki verinin boyutlar1 saklama tiirii ile bu
kayit boyutu ¢ok daha da diisiiriilebilmektedir. Bu diisiis sirasinda medikal goriintiiniin kalite ve
metrik boyutlarindan feragat edilmektedir. Ornegin 256 piksellik bir resim kayipl sikistirilip
DICOM dosyast igerisine eklenebilir ve kayit boyutu yaklasik olarak 133KB olabilir.

Standart kullanimda kalifiye istemciler ag tizerinden talep geceklestirdiklerinde, Arsiv
Sunucusu, DICOM dosyay1 istemciye ham hali ile iletir. Buradan da goriilebilecegi gibi standart

yollarin iki 6nemli talebi vardir.

¢ Ham hali ile transferden dolay1 yiiksek ag iletisim kapasitesi

¢ Hem dosya erisimi nedeni ile kalifiye istemciler

Bu dosyalarin standart yollarla kullanilmasi ag boyunca her dosyamin 10MB’lik bir
yogunluk yaptig1 ortadadir. Kayipsiz JPEG doniisiim yapilarak ayn1 DICOM dosyast igersindeki
medikal goriintii bilgisi yaklagik olarak 2 ila 2,5 MB arasina kadar boyutlan diisiiriilebilmektedir.
Yeni olusturulmus olan medikal goriintii dosyasinin ise ag iizerinden aktarilmasi yaklasik olarak 4

kat yogunlugun diisiiriilmesi ile sonu¢lanmaistir.

Ham DICOM Boyutu Déniistiiriilmiis Boyutu Kazamim (%)
10.241.344 bayt 2.352.947 bayt % 435,25
10.241.340 bayt 2.391.042 bayt % 428,32
135.944 bayt 36.046 bayt % 377,14
10.241.354 bayt 2.519.369 bayt % 406,50
10.241.320 bayt 2.058.804 bayt % 497,44
10.241.354 bayt 2.519.369 bayt % 406,50

Tablo 7.2 : Doniistiirme yolu ile elde edilen boyut kazammlar

Yukaridaki tabloda elimizde bulunan 6rnekler iizerinde gergeklestirilmis olan doniistiirme
islemlerinden sonra elde edilmis kazanimlar1 gosteren bir analiz bulunmaktadir. Burada dikkat
edilecegi gibi yaklasik olarak her dosya basina % 300-500 oraninda, iletilecek olan dosyada da
kayit boyutu kazanimi gerceklestirilmistir.

Onerilen yap ile iletisim kapasitesi yaklasik olarak % 400 oraninda artirilmustir. Onerilen
yapinin tek kazanci ag iletisiminin artirilmasi degildir. Ayn1 zamanda sistem istemcilerinin kalifiye
olmalart gerekliligini ortadan kaldirmaktadir. Standart kullanimda istemciler DICOM dosyasinm
talep ettikten sonra sunucu istemciye ham DICOM dosyasinin gondermektedir. Bu durumda
istemci dosya igerisinde veriyi elde etmek icin kalifiye olmak zorundadir. Yani DICOM dosyasinin

icerigini gorebilmek icin kendi bilgisayarinda kurulmus DICOM goriintiileyicilere ihtiyag
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duyacaktir. Bu ise kullanicilar1 sinirlayan bir yapidadir. Kullanict DICOM arsivine ulasabilmek
icin kalifiye istemcilere ihtiya¢ duyacaktir.

Onerilen sistemde, DICOM dosyalar1 icerisindeki bilgiler bilinen formatlara
doniistiiriilecegi icin kullanici bilgiye ulagmak icin aga bagli olan herhangi bir standart ve basit
ayarlara sahip bilgisayarla ¢ok kolay ve hizli bir sekilde istedigi bilgiye ulasabilecektir.
Doniistiirme yontemi ile DICOM dosyalarina yapilan isteklere verilen cevaplarda hiz kazanilmistir.
Onerilen sistemin mevcut sistemlere katti§i faydalari test edebilmek igin performans testler
yapilabilir. Normalde sadece aktarimla yiikiimlii olan sistemlere ag rahatlatmak adina doniistiirme
iglemleri gorevi de verilmistir. Sonuglar1 yapilan testlerle olgiilebilir. Burada Performans Testini

uygulayacagiz. Bu test icin ii¢ farkli bilgisayar kullanilacaktir.

e (A) P4 3.02Ghz Islemcili, IDE 4200Rpm Hard disk
e (B) P4 3.02Ghz HT islemcili, SATA 7200Rpm Hard disk
e (C) XEON 3.02Ghz HT islemci, RAID 0 7200Rpm Hard disk

Yukarida her bilgisayarin yapilandirmalar1 bulunmaktadir. Burada donanimlardan sadece

islem hizina etkili olanlarindan bahsedilmektedir.

Bilgisayar | On Belleklenmemis On Belleklenmis
(A) 0.03 sn 3.40ila 6.34 sn
(B) 0.02 sn 1.50ila 3.00 sn
(C) 0.01 sn 1.00 ila 2.80 sn

Tablo 7.3 : On Bellekleme ile elde edilen kazanim

Burada yapilan Performans Testi ile istemcilerin sunucudan talep ettikleri bilgilerin
iiretim siireclerinde kaybedilen zaman ifade edilmeye ¢aligtlmistir. On belleklenmemis durumda
sunucu sistemi yiiksek kaynak gerektiren islemler gerceklestirdigi icin sunucu sistemin is yiikiine
bagli olarak degisebilen hizda cevap iiretmektedirler.

Gortilityor ki 6n belleklenmemis sistem ile 6n belleklenmis sistem arasinda ¢ok onemli
derecede farkliliklar bulunmaktadir. Sistem iizerinde uygulana Performans Testi ile ilgili bilgi,

daha sonra genis olarak anlatilacaktir.
7.9.2. Metinsel Verilerin Elde Edilmesi

Metinsel verilere erismeye ¢alisan bir istemci igin ise Onerilen sistem en iyi performansla
calismaktadir. Ciinkii bir DICOM dosyasi igerisindeki metinsel verilere ulagmaya ¢aligan istemci

standart sistemlerde tiim DICOM dosyasini sunucudan ag {izerinden alarak 10MB varan ve hatta
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bazen daha yiiksek boyutlara ¢ikan bu dosyadan yaklasik 3KB metinsel verileri ¢ikarmaktadir. Bu
ise metinsel verilerin Performans Testlerinden gegirildiginde goriilecektir ki yiiksek kaynak tiiketen
olumsuz bir durumdur.

Bu dezavantaji gidermek adina sistem igerisinde her DICOM dosyasinin metinsel
alanlarmin ayr1 bir dosyaya aym: formatta kaydedilerek talep isleme siirecine katkida
bulunulmustur. Yani her DICOM dosyasinin metinsel alanlar1 ayn1 yazin formatlarina sadik
kalinarak yeni bir dosyada kaydedilmektedir. Baslik kismina yazilan bilgilerin boyutlarina bagh
olmak kaydi ile 3-4KB bir ek dosya ortaya ¢ikmis olur.

Bu islem ile yeni ek kayit alani ihtiyacim1 dogmasi, istemcilere verilen cevap siirelerine

saglamis oldugu katki yaninda ¢ok kolay es gecilebilecek bir ayrint1 olarak kalmaktadir.

Bilgisayar Metinsel Veriler Ayr1 Dosyadan Tiim DICOM’dan

(A) 0.42ila 0.61 sn 3.221ila 6.01 sn
B) 0,31 ila 0.63 sn 3,12ila4.14 sn
© 0,16ila 0,19 sn 1,84 ila 2,06 sn

Tablo 7.4 : Metinsel verilerin eldesinde saglanan katki

Yapilan Performans testi ile metin dosyalarinin ayri olarak saklanmasinin, ileri indexleme

ve disk format yontemleri kullanmadan daha basit ve anlasilir olarak sisteme hiz kazandirmis olur.
7.9.3. Performans testi

Bir sistemin performanslh ¢calismasinin anlami, istemcilerin taleplerine verilen cevap kisa
olmast ile aciklanabilir. En performansh sistem en hizli cevap iiretebilen sistemdir. Cesitli sistem
optimizasyonlarinin yapilmasinin ardindan bu yapilan degisikliklerin cevap siirelerine etkilerinin
anlasilmasi agisindan birkag testin yapilmasi gerekmektedir.

Performanstan testinden kasit sistemin mecburi isleclerin istemciler tarafindan talep
edilmesinin ardindan ne kadar gecikme ile cevap verilmesinin tespitidir. Bu tespit hem Onerilen ve
yapilan degisikliklerin katkisini ortaya koyacak hem de ispatini1 yapacaktir.

Bu test ASP iizerinde gergeklestirilecektir. VBScript’te yazilmis olan fonksiyonlar
kullanilarak sistemin cevap siiresi Ol¢iilecektir. Test icerisinde ASP VBScript fonksiyonlarindan
Timer() ” kullanilacaktir. Bu fonksiyondan bahsedilmesi gerekirse;

Timer () : fonksiyonu 12:00AM den ¢agrildig1 ana kadar olan saniyelerin toplam sayisini
vermektedir[18]. Bu toplam hassas bir say1 olarak gelmektedir. Ornegin saat 20:50:45 iken Timer
75045,10313 ‘i sonug olarak iiretmektedir.

Bu teste sistem sayfanin cagirildigt anda Timer fonksiyonu ile mevcut deger

saklanmaktadir. Islemler bittikten sonra ikinci bir deger Timer fonksiyonu ile alindiktan sonra bu
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iki deger arasindaki fark bulunmaktadir. Bu fark sayfanin isletildigi ve sonug iirettigi siireyi verir.

Yukarida uygulanan testlerin tamaminda, programin sonug iiretme hizlar1 bu yontemle l¢iilmiistiir.
7.10. Sistem Giivenlik Onlemleri

e Giivenligi saglamak her zaman icin iyi bir bilgisayar korsan1 gibi diisiinebilmekten
geger.

e Tiim kod alanlarin mutlaka tekrar tekrar iizerinde gecilmeli ve gereksiz olduguna
inanilan en kiiciik nokta bile atlanmamalidir. Unutulmamalidir ki yazilimcinin goziinden
kacan bir gereksiz kod, baska birinin ihtiyacini gorebilir.

e Sisteme girislerde asla beklenmedik kodlara izin verilmemelidir. Kullanici adi ve
sifreler, ayrilmis kelimeler olmamalidir.

e Sisteme adres cubugundan gelebilecek her tiirlii saldiriya karsi iceride hatalar
yakalayacak kod parcalar1 kullanilmalidir.

e Veritabani tasarlanirken nesneler asla tahmin edilebilir kelimeler olmamalidir. Ayni
sey kod icerisinde de gecerlidir.

e Ogzel tablolar ilk satirlart anlamsiz kayitlar icermelidir.

e Ayrica sunucu giivenligi icin mutlaka giincelleme (update) yordamlarini
uygulanmalidir. Microsoft menseli iiriinleri saldir1 altinda kalmadan rahat ve giivenli bir

sekilde kullanmanin tek yoludur.
7.11. Gerceklestirilen sistem yazilimi yapisinin 6zeti

Tez kapsaminda edinilen amag¢, medikal goriintiilerin sayisal ortamlarda saklanarak,
bilisim teknolojileri ile elde edilen kazanimlarin, tip alanina da katkida bulunmasini saglayacak
olan sistemlerin incelenmesi ve bu sistemlerin uygulanabilir alternatiflerinin aktarilmasidir. Bu
kapsamda cesitli Oneriler getirilmistir. Mevcut sistemlerin ile gerceklestirilen islemlerin biiyiik
kismini 6nerilen sistemlerde de gerceklestirilmeye calisiimistir.

Oneriler icerisinde bir medikal goriintii arsivleme programi, DICOM Metinsel veri
okuyucu ve DICOM Goriintiileyici tasarlanmistir. Sistemlerin entegre calismasit halinde bir

medikal arsiv mekandan ve zamandan bagimsiz olarak arsivlerden faydalanilmasi saglanmaktadir.
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8. SONUC

DICOM ve PACS sistemlerinin, klasik hasta bilgi sistemlerine getirdikleri yenilikleri ve
katkilar1 g6z ardi edilemeyecek kadar yiiksek bir mertebededir. Hastaliklarin tani siireclerine ¢cok
biiyilk katkida bulunurlar. Medikal goriintiilerin arsivlenmesi icin ortaya konulan sistemler
icerisinde en bilineni PACS sistemleridir. PACS sistemleri, medikal goriintiilerin arsivlenmesi
konusunda en gelismis Ornektir. Tezimizde PACS sistemlerinin bazi ozelliklerini tasiyan bir
uygulama gerceklestirilmesi hedeflenmistir. Bu uygulamanin kullanilabilirligi, giivenligi ve faydasi
gibi bagliklar incelenmigtir. Uygulama, ilerideki caligmalara kaynak olabilecek sekilde
tasarlanmaya calisilmistir.

PACS sistemlerinin kurulum ve yonetim maliyetleri alternatiflerin ortaya atilmasini
saglamig ve bu konuda gesitli arastirmalar yapilmigtir. Ayrica PACS sistemlerinin kullanirlhigim
artiran diger bir standart ise DICOM standardidir. Bu standart vasitasiyla, verilerin yiiksek
paylasim kolaylig ile bilgi birimine katkida bulunmasi saglanmaktadir.

DICOM Standardi, Medikal Goériintiilerin saklanmasi ve paylasilmasi konusunda kolaylik
saglamak acisindan alternatifsiz bir konumdadir. Tez calismasi kapsaminda DICOM Standardi
incelenmis, bu standardin getirdigi kazanimlar ortaya konulmustur. Yine bu kapsamda, Medikal
Gorlintiilerin arsivlenmesini saglayan yazilim iizerine DICOM Goriintiileyici (DICOM Viewer)
tasarlanmigtir. DICOM Goriintiileyici, DICOM dosyast igerisindeki Medikal Goriintiileri elde
etmek birlikte, bu goriintiiller hakkindaki Metinsel verileri de elde edebilmektedir. Bu sekilde
tasarlanan sistemin, DICOM formath dosyalar kullanilarak, arsivleme, sorgulama, goriintiileme
ozellikleri test edilerek denenmis ve olumlu sonuglar elde edilmistir.

Tez igerisinde olusturulan goriintiileme sisteminde, medikal goriintiilerin ag tizerinden
aktarilmasi saglanirken diisiik kaynak tiikketmek acisindan, ©ne siiriilen goriintii boyutunu
degistirme yontemi belli oranda bir veri kaybina neden olmaktadir. Bu dezavantaj ilerideki
yapilacak olan calismalarda, ilgilenilen bolgenin segmentasyonu ile giderilebilir.

Tezdeki onemli ¢aligmalardan biri, DICOM formatli dosyadan yararlanabilmek i¢in bu
format yapisinin Gzellikleri ve yapisal kodlamasinin anlasilmast ve ¢oziilmesi olarak
goriilmektedir. Heniiz yeni sayilabilecek bu standart formattan goriintii ve metinsel bilginin
okunmasimi saglayabilecek etiket ve yapisal kodlamalarin ¢oziimlemeleri, bu konuda yapilacak
caligmalar i¢in iyi bir altyapi niteligindedir.

Tezde yalniz, bir medikal resim igeren DICOM dosyalariyla ¢alisilmis olup, hareketli
resimlerin saklandigit DICOM dosyalari ile calisilmamusgtir.

Tezde amaclanan ve gergeklestirilen sistem yazilimimin orta capli bir Saglik Merkezinin

Bilgi Sistemine cevap olabilecek nitelikte olmasina dikkat edilmistir.
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EK-1 DICOM DOSYALARINDA COK KULLANILAN ETIKETLER

Ozellik Ad1 Etiket VR | Deger Bulunma Kaynak
Patient’s Name (0010,0010) | PN | Uygulama tarafindan Genel Listeden/
Listeden veya kullanici Kullanmicidan
tarafindan direkt olarak
alinan hasta adi
Patient ID (0010,0020) | LO | En fazla 64 karakter Genel Listeden/
Kullamcidan
Patient’s Birth (0010,0040) | DA | Uygulama tarafindan Genel Listeden/
Listeden veya kullanici Kullamicidan
tarafindan direkt olarak
alinan hasta dogum
tarihi
Patient’s Sex (0010,0040) | CS | Uygulama tarafindan Genel Listeden/
Listeden veya kullanici Kullamicidan
tarafindan direkt olarak
alinan hasta cinsiyeti
Patient Comments (0010,4000) | LT | En fazla 1024 karakter Genel Kullanicidan
Patient’s Age (0010,1010) | AS | Dogum tarihinden Her Otomatik
otomatik hesaplanan zaman
Yas
Patient’s Weight (0010,1030) | DS | Hasta kilosu Genel Listeden/
Kullamcidan
Tablo Ek1-1 : Hasta Bilgileri Iceren Etiketler
Ozellik Adi Etiket VR | Deger Bulunma Kaynak
Manufacturer (0008,0070) | LO | Uretici Firma Bilgileri Her zaman Otomatik
Institution Name (0008,0080) | LO | Konfigiirasyonlardan Ayarlar
Station Name (0008,1010) | SH | Konfigiirasyonlardan Her zaman Ayarlar
Manifacturer’s Model (0008,1090) | LO Her zaman Otomatik
Name
Device Serial Number (0018,1000) | LO | Konfigiirasyonlardan Her zaman Ayarlar
Software Verision (0018,1020) | LO | Konfigiirasyonlardan Her zaman Ayarlar

Tablo Ek1-2 : Genel Bilgiler
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Ozellik Adi Etiket VR | Deger Bulunma Kaynak
Study Instance UID (0020,000D) | UI Her zaman Listeden/
Kullanicida
n
Study Date (0008,0020) | DA | <yyyymmdd> Her zaman Otomatik
Study Time (0008,0030) | TM | <hhmmss> Her zaman Otomatik
Referring Physician’s (0008,0090) | PN | Uygulama tarafindan Listeden
Name Listeden
Study ID (0020,0010) | SH Listeden/
Kullamcida
n
Accession Number (0008,0050) | SH | Uygulama tarafindan Listeden/
Listeden veya kullanicidan Kullanicida
n
Study Description (0008,1030) | LO | Calisma hakkinda 1024 Kullanicida
karakterlik bir aciklama n
Modality (0008,0060) | CS Her zaman Otomatik
Series Instance UID (0020,000E) | UI | Makine tarafindan Her zaman Otomatik
olusturulur
Series Number (0020,0011) | IS | Makine tarafindan Her zaman Otomatik
olusturulur
Series Date (0008,0021) | DA | <yyyymmdd> Her zaman Otomatik
Series Time (0008,0031) | TM | <hhmmss> Her zaman Otomatik
Protocol Name (0018,1030) | LO Kullanicida
n
Series Description (0008,103E) | LO Kullanicida
n
Operator’s Name (0008,1070) | PN Kullanmicida
n

Tablo Ek1-3 : Genel Calisma (Study) Bilgileri
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Ozellik Ad1 Etiket VR | Deger Bulunma | Kaynak

Samples Per Pixel (0028,0002) | US |1 Her zaman | Otomati
k

Photometric (0028,0004) | CS | MONOCHROME1 Her zaman | Otomati
Interpretation MONOCHROME2 k

Image Type (0008,0008) | CS | ORIGINAL/PRIMARY/ Her zaman | Otomati
DERIVED/ SINGLE k

LANE

Rows (0028,0010) | US | Film Boyutuna Bagh Her zaman | Otomati
k

Columns (0028,0011) | US | Film Boyutuna Bagh Her zaman | Otomati
k

Pixel Aspect Ratio (0028,0034) | IS | 1\1 Her zaman | Otomati
k

Bits Allocated (0028,0100) | US | 8 Her zaman | Otomati
k

Bits Stored (0028,0101) | US | 8 Her zaman | Otomati
k

High Bit (0028,0102) | US | 7 Her zaman | Otomati
k

Pixel Representation (0028,0103) | US | 0000H Her zaman | Otomati
k

Number of Frames (0028,0008) | IS | Resim Multi-Frame ise Otomati
k

Window Center (0028,1050) | DS | 0.....1023 Her zaman | Otomati
k

Window Width (0028,1051) | DS | 1.....1024 Her zaman | Otomati
k

Tablo Ek1—4 : Resim Ozellikleri

Ozellik Ad1 Etiket VR | Deger Bulunma | Kaynak

Pixel Data (7FE0,0010) | OW | Medikal Goriintiiniin Her zaman | Otomati
kaydedildigi byte k

sayisin saklar

Tablo Ek1-5 : Medikal Goriintii Verileri
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S0P Class Name S0P Class UID
Stored Print Slorage 1.2 840.10008.5.1.1.27
Hardcopy Grayscale Image Storage 1.2.840,10008.5.1.1.28
Hardeopy Ceolor Image Storage 1.2.840.10008.5.1.1.20

Computed Radiography Image Storage

1.2.840.10008.51.41.11

Digital X-Ray Image Storage — For
Presentation

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.1.1

Digital X-Ray Image Storage = For
Processing

1.2.840.10008.51.4.1.1.1.11

Digital Mammography X-Ray Image
Storage — For Presentation

1.2.840.10008.51.41.1.1.2

Digital Mammography X-Ray Image
Storage — For Processing

1.2.840.10008.51.4.1.1.1.21

Digital Infra-oral X-Ray Image Storage —
For Presentation

1.2.840,10008.5.1.41.1.1.3

Digital Intra-oral X-Ray Image Storage -
For Pracessing

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.1.31

CT Image Storage

1.2.840.10008.51.4.11.2

Ultrasound Multi-frame Image Storage
(Retired)

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.3

Ultrasound Multi-frame Image Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.3.1

MR Image Storage

1.2.840.10008.51.4.1.1.4

Enhanced MR Image Storage 1.2.840.10008.5.1.4.1.1.4.1
MR Spectroscopy Slorage 1.2.840.10008.5.1.4.1.1.4.2
Standalone Modality LUT Storage 1.2.840.10008.51.4.1.1.10
Standalone VOI LUT Sfterage 1.2.840.10008.5.1.4.1.1.11

Grayscale Softcopy Presentation State
Storage

1.2.840.10008.51.4.1.1.111

X-Ray Angiographic Image Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.12.1

*-Ray Radiofluoroscopic Image Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.12.2

X-Ray Angiographic Bi-Plane Image
Storage (Retired)

1.2.840.10008.51.4.1.1.12.3

Muclear Medicine Image Storage 1.2.840,10008.5.1.4.1.1.20
Raw Data Storage 1.2.840.10008.5.1.4.1.1.66
VL Image Storage (Retired) 1.2.840.10008.51.4.1.1.771

VL Multi-frame Image Storage (Retired)

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.77.2

VYL Endescopic Image Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.77.1.1

VL Microscopic Image Storage

1.2.840.10008.51.411.77.1.2

VL Slide-Coordinates Microscopic Image
Storage

1.2.840.1000851.411.77.1.3

VL Photographic Image Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.77.1.4

Basic Text SR

1.2.840.10008.51.4.1.1.88.11

Tablo Ek1-6 : Transfer Syntax 2

87




Enhanced SR

1.2.840.10008.5.1.4.1.1 8822

Comprehensive SR

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.88.33

Mammeography CAD SR

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.88.50

key Object Selection Documenrt

1.2.840.10008.5.1.4.1.1 8859

Paositron Emission Tomography Image
Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.128

Standalone PET Curve Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.129

RT Image Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.481 1

RT Dose Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.481.2

RT Structure Set Storage

1.2.84010008.51.4.1.1.481.3

RT Beams Treatment Record Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.481.4

RT Plan Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.4815

RT Brachy Treatment Record Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1. 4816

RT Treatment Summary Record Storage

1.2.840.10008.5.1.4.1.1.481.7
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Karakter Seti A¢iklamasi Standart
Latin alfabesi No. 1 ISO_IR 100
Latin alfabesi No. 2 ISO_IR 101
Latin alfabesi No. 3 ISO_IR 109
Latin alfabesi No. 4 ISO_IR 110
Kril ISO_IR 144
Arap alfabesi ISO_IR 127
Yunan ISO_IR 126
Ibrani alfabesi ISO_IR 138
Latin alfabesi No. 5 ISO_IR 148
Japon alfabesi ISO_ IR 13
Tay Dili ISO_IR 166
Varsayilan ISO 2022 1R 6
Latin alfabesi No. 1 ISO 2022 IR 100
Latin alfabesi No. 2 ISO 2022 1R 101
Latin alfabesi No. 3 ISO 2022 IR 109
Latin alfabesi No. 4 ISO 2022 1R 110
Kril ISO 2022 IR 144
Arap alfabesi ISO 2022 IR 127
Yunan ISO 2022 IR 126
Latin alfabesi No. 5 ISO 2022 IR 148
Japanese ISO 2022 1R 13
Tay Dili ISO 2022 IR 166
Japanese ISO 2022 IR 87
Japanese ISO 2022 IR 159
Kore alfabesi ISO 2022 IR 149
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Transfer Syntax

Name uiD

Implicit VR Little |1.2.840.10008.1.2
Endian

Explicit VR Little |1.2.840.10008.1.2.1
Endian

Explicit VR Big 1.2.840.10008.1.2.2
Endian
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