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一种混合式 PACS系统的设计与实现

江永宁 ,　宋立新
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摘　要 :以. NET技术为平台 ,设计 B /S、C /S混合式的 PACS系统 ,实现了与 H IS系统的无缝

连接.建立网络共享数据库和 W EB诊断交流平台 ,并开发本地客户端软件对诊片进行辅助性图像

处理 ,以达到 PACS系统的最佳功能 ,实现了医院会诊网络化、临床检验信息化、检验信息管理自动

化 ,工作效率得到了显著提高.
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Abstract:B /S and C /S hybrid of the PACS system based on. NET technology as a p latform , and achieved

seam less connectivity to the H IS system are introduced. Communion network database and W EB diagnostic p lat are

built. The client software is developed to solve the image diagnosis in order to achieve the best features of the PACS

system. Hosp ital consultation network, clinical exam ination information and information management automation are

realized. And the work efficiency is imp roved.
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　　PACS ( p icture archiving and communicating sys2
tem图像存档和传输系统 )的概念提出于 20世纪 80

年代初.近年来随着数字成像技术、计算机技术和网

络技术的进步而迅速发展起来的、旨在全面解决医

学图像的获取、显示、存贮、传送和管理的综合系统 ,

PACS可将不同类型的影像设备通过计算机网络连

为一体 ,实现信息资源的共享 ,为综合发挥各类影像

检查手段的功能提供了广阔空间 [ 1 ]
.

当前医院的 PACS系统一般采用 C /S ( Client/

Server,客户端 /服务器 )模式 ,但随着医院规模的不

断拓展 , PACS的用户端不断增加 ,客户端软件的安

装、升级及维护 PACS系统日趋困难 [ 9 ]
.对于一般的

PACS系统 ,如数据量不是特别大 ,则可采用 B /S模

式.在 B /S模式中的所有文件都位于服务器上 ,维

护和升级都比较方便. PACS系统体系结构的一个

重要发展方向就是 B /S (B rowser/Server,浏览器 /服

务器 )模式 [ 2 ] ,但 C /S模式也有它的优点 ,比如利用

客户端程序可以处理从网络传输来的文件、图像等 ,

数据量大 ,安全性好 ,能充分利用资源 ,提高网络利

用效率等.将这些应用全部转向 B /S模式也是一种

长期而艰巨的任务 ,因此 B /S模式并不会立即取代

C /S模式 ,而是与其长期共存 [ 3 ] .

本文的目的是解决医院内影像的储存、建档、管

理、传输等问题 ,进而提升医疗诊断质量 ,同时减少

人力资源的浪费 ,促进建立全院性的 PACS医疗影

像管理系统.力争达到如下目标 :实现 B /S和 C /S



模式混合式系统开发.病人信息直接由医生实时地

存入数据库 ,本院各科室、其他医院网络和病人用户

网络可在线访问病人资料及医院相关信息.同时建

立诊断工作站 ,提供给阅片医生一个同时诊断交流

的平台 ,并提供图像处理的一些方法 ,辅助医生进行

诊断.

1　PACS混合式系统结构设计

借助黑龙江一家医院 CT室和 MR I室的设备 ,

基于自己开发的图像归档服务器 ,构建了一个 PACS

系统.缘于医疗设备自身功能以及试验为目的 ,该

PACS系统具有图像归档、图像查询、图像提取、图

像共享打印、图像处理等功能.

本文设计 PACS系统时 ,考虑了 B /S和 C /S两

种模式的特点 ,决定采取混合式的体系结构 ,即在临

床浏览、其他兄弟医院网站和病人家庭网络设计时

采用 B /S模式 , PACS系统管理、数据库管理和诊断

阅片工作采取 C /S模式 ,具体架构如图 1所示.医

院日常工作主要集中在 C /S架构下 , PACS服务器

连接各种具有 D ICOM接口的影像设备 ,如 X光机 ,

CT机等 ,随时拍摄的影像根据设备应用程序直接上

传至 PACS服务器 ,拍片医生修改后保存.阅片工作

站的医生可随时调出病人资料进行多人会诊.同时

有 PACS备用服务器 ,实时的备份数据库数据 ,在突

发性数据库瘫痪的情况下 ,可及时进行服务器替换 ,

以保证医院 PACS系统的正常工作.永久备份数据

库主要是大容量磁盘阵列 ,用来存储每天的新用户

资料 ,达到病人资料永久保存的目的. B / S架构下主

要通过网络连接本地服务器 ,在W EB客户端载

PACSW EB网络程序 ,以供外界的远程使用 ,仅作对

图 1　PACS混合系统结构图

外会诊及用户本身查询 ,禁止修改本地服务器数 ,达

到了远程多家医院会诊交流的目的 ,又保证本地数

据资料的安全.

因为 PACS系统管理、数据库管理需要大量的

本地数据操作 ,诊断工作则需要大量的本地图像处

理工作 ,所以采用 C /S模式 ,使得客户端也负担适

当的任务 ,能够有效地提高系统的效率和资源的利

用率.另外 , C /S模式是建立在局域网基础上的 ,这

对于系统内部信息的安全也有了很好的保证.对于

临床浏览和其他医院及用户网站的建立和使用 ,客

户端主要的工作是浏览服务器根据客户的请求返回

的影像信息 ,本地的工作量很小 ,所以利用 B /S模

式 ,可以充分发挥它的优点 [ 10 ]
.

2　. NET平台下实现软件设计

. NET平台在新技术环境下诞生且有微软的易

用风格.选择. NET做平台 ,其有以下优点 :

1)多语言开发 :公共语言运行库 (CLR )使跨语

言开发十分方便 ,可以任选 VB, C#, C + +等语言.

2)开发效率高 :大量的控件封装了常用的模

块 ,无须冗长的代码即可完成高级任务.分述如下 :

①运行效率高.编译后和 W indows操作系统底

层结合紧密 ;

②部署方便. . NET开发中的部署模型以及微

软的应用服务器使应用程序的部署十分方便 ;

③W eb服务支持.天生支持 XML W eb Services,

与其结合紧密 ;

④高性价比.微软的综合开发平台总体价格远

低于 IBM这个巨无霸生产的开发支持工具.

. NET为 ASP. NET和 VC + +. NET提供了一

个统一的开发平台 ,共用一个数据库支持浏览用户

的调用和阅片医生的诊断.

211　ASP. NET实现 B /S架构

ASP. NET中“三层架构”(B /S)的开发方法 [ 4 ] ,

在 ASP. NET中 ,请端为 HTML、asp、aspx等 ,中间层

为. vb,. cs等文件编译而成的. dll控件 ,后面为数据

库服务器.通常情况下 ,客户端不直接与数据库进行

交互 ,而是通过 COM /DCOM通信与中间层建立连

接 ,再经由中间层与数据库进行交互 ,如图 2所示.

图 2　A sp. net三层结构
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在设计模式上 , B /S架构的三层分别为 :

1) 表示层.提供应用程序的用户界面 ,通常也

包括 W indow窗体和 ASP. NET页面的使用.

2) 业务层.实现应用程序的业务功能.

3) 数据层.提供对外部系统 (如数据库 )的访

问 ,该层涉及到的主要. NET技术是 ADO. NET的数

据库访问技术.

W eb浏览登陆窗口界面 :每位用户都用自己的

姓名 (注册信息在数据库里 ,通过挂号时管理员登

记录入 ) ,凭借密码进行在线访问系统 ,在线访问均

不可更改数据.病人只有访问自己数据的权限 ,医生

可以查询其他病人资料.外院医生可在备注里写入

其诊断意见 ,病人可在备注里写入意见要求.

主界面 :普通用户可浏览医院新闻信息 ,栏目包

括医学快讯、前沿技术、国内外新闻、院内最新动态 ,

科室介绍 ,影像设备 ,临床病例 ,科研动态 ,健康教育.

注册用户可添加新病人资料 ,查询病人基本信息 (病

人 ID、姓名、性别、年龄、日期、检查部位、检查设备 )、

图像信息、医生诊断、下载打印、备注等其他信息 ,并

可对病人图像进行处理以便诊断.主页如图 3所示.

图 3　W eb浏览主界面

用 ASP. NET完成了 W eb浏览用户的界面及与

服务器连接的相关配置 ,主要在线提供病人一切相

关资料及 CT、MR I等图片信息下载.用户可随时登

陆本文提供的界面 ,查阅到所需要的病人信息.

PACS系统的 W eb设计 , 使得系统的开放性、安全

性、易扩展性得到满足 ,同时具有很高的性能.

212　ADO. NET的功能以及实现方法

在. NET中 ,出现了一种极好的数据访问方式———

ADO. NET
[ 5 ]

.它是由 ADO (ActiveX Data 0bject)发展

而来的 ,是一种无连接的、基于消息的数据访问模

型. ADO. NET包括两个核心组件 : . NET框架下的

数据提供程序 (Data Provider)和数据集 (DataSet).

Data Provider组件包括 Connection、Command、Da2
taReader和 DataAdap ter4个对象.其中 Connection对

象提供与数据源的连接 ; Command对象是访问用于

返回数据、修改数据、运行存储过程以及发送或检索

参数信息的数据库命令 ; DataReader从数据源中提

供高性能的数据流 ; DataAdap ter使用. NET Frame2
work数据提供程序的 Connection对象连接到数据

源 , 使用 Command对象从数据源中检索数据并将

更改解析回数据源. DataSet是 ADO. NET断开式结

构的核心组件.设计 DataSet的目的是为了实现独立

于任何数据源的数据访问.因此 , 它可以用于多种

不同的数据源 ,用于 XML数据 ,或用于管理应用程

序本地数据. DataSet是一个包含一个或多个 DataT2
able对象的集合 ,这些对象由数据行和数据列以及

主键、外键、约束和有关 DataTable对象中数据关系

组成 [ 6 ]
.

213　SQL Server 2005性能及安全性

本文使用 SQL Server 2005做整个数据库 [ 7 ] ,为

了提高数据库的稳定性 ,创建了数据库关系图 ,如图

4.它使整个系统能够按着 ID顺序检索到相应的下

一子 ID的内容 ,而不必检索其他不需要的内容 ,使

系统能够有条不紊的运行 ,既减轻了服务器的负担 ,

又提高了数据库的性能.主要创建了以下 3个基本

表及一些具体内容表.

图 4　数据库关系图

基本资料 : main ID、姓名、性别、年龄、日期、挂号

类型、挂号费用、科室、备注、住院 ( Y/N )、医生诊

断、备注 ;图片资料 : sub ID、main ID、用户名、片类型、

图片、采集时间、检查部位、拍片员、审核医生、报告

医生 ;住院信息 : sub ID、main ID、用户名、病房、床号、

入住时间、出院时间 ,等.数据库的具体实现用 SQL
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语句编写 ,同时实现对数据的查询、修改等功能.环

境及代码如图 5所示.

图 5　用 SQL语句编写的部分代码

SQL Server 2005统一使用 GRANT语句管理主

体对安全对象的权限 ,简化了安全管理.最大的改进

是用户和架构 ( schema)分离. SQL Server 2005支持

证书 ( certificate) ,非对称密钥和对称密钥算法 ,一

是防止敏感数据被泄漏 ;二是防止数据被篡改.

对称密钥支持 RC4, RC2, Trip leDES和 AES算

法 ,而非对称密钥使用 RSA算法.证书其实就是非

对称密钥中公钥的容器.密钥管理是安全中比较弱

的部分. SQL Server 2005每一层都使用证书、非对称

密钥和对称密钥的组合对它下面的一层进行加密 ,

提高了密钥安全性.出于性能考虑 ,一般不用加密强

度大的非对称密钥或证书直接加密数据 ,而是使用

对称密钥加密数据获得较快的性能 ,然后使用证书

或非对称密钥加密对称密钥.

当多用户对数据库进行操作时 ,如多家医院的

医生同时在线诊断同一病人 ,并在同一时间对其进

行诊断报告的输入 ,则 SQL默认加锁方式 ,将锁定

第一个对数据库表进行操作的医生 ,并给予修改表

当前记录的权限 ,其他用户处于等待状态 ,并按访问

线程的先后进行等待排列.只有先 Update的用户执

行完 ,其他用户才能对此记录修改.如果有多个医生

访问不同病人的数据 ,就不存在数据库锁定问题 ,可

顺利操作数据库.

214　VC + +. NET实现 C /S架构

用 VC ++. NET[ 8 ]完成了诊断工作站客户端的

软件 ,它可以在线访问数据库 ,显示病人基本信息 ,

主要是提供了一些图像处理的方法 ,除常规的尺度

变换、图像旋转、平移缩放等基本功能外 ,还添加了

伪彩编码、图像增强等功能.使其能够帮助阅片医生

更快更好地分析图像.其中图 6为原始图片 ,图 7为

经伪彩编码中的彩虹编码后的图片.具体实现语句

如图 8所示.

点击图片信息里的图片 ,弹出新窗口 ,可对多个

图像分屏显示 ,便于医生对照.还可以对不同设备拍

摄的图像同时显示 ,并有图像信息标注 ,还可用相同

的或不同的图像处理方法进行分析.这给医生提供

了更便利的读片条件 ,使诊断达到最好最快的效果 ,

医生工作效率得到了大大提高.客户端登陆界面 :阅

片医生用自己的姓名 ,凭借系统记录的医生专用密

121第 5期 江永宁 ,等 :一种混合式 PACS系统的设计与实现



码访问系统 ,有写入诊断结果入库的权限.图像处理

模块 :查询病人信息、调出不同设备图像、多种处理

图像方法、输入诊断图像结果.界面如图 9所示.

图 9　阅片室客户端主界面

同时医生可直接向软件界面的医生诊断窗口写

入诊断结果 ,数据库自动录入数据并即时更新.最后

也可生成诊断报告并打印.生成 (打印 )诊断报告 :

病人 ID、具体时间、姓名、年龄、科室、床号、检查类

型、检查方法、部位、拍片员、影像描述、审核医生、报

告医生、诊断医生、图像信息等.如图 10所示.

图 10　打印诊断报告

3　结　语

基于. NET技术为平台建立了开放式的网络数

据库平台 ,完成了放射科日常工作、全院的信息发

布、与其他科室及外院单位信息交流工作.与全院管

理信息系统 (H IS)互联 ,实现了全院信息的高度共

享.实现检验报告无纸化传递 ,提高了工作效率 ,可

实现临床检验信息化、检验信息管理自动化.
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