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Zusammenfassung. Bildverarbeiter in der Medizin stehen immer wieder vor

dem Problem, daR sie sich neben der eigentlichen Bildanalyseaufgabe mit zu-
séatzlichen Funktionen beschaftigen missen, die nichts mit dem eigentlichen
Problem zu tun haben. Die Integration der realisierten Losung in das spéatere
klinische Umfeld ist ein immer wiederkehrendes Problem. CHILI ist eine er-
weiterungsfahige Radiologie-Workstation mit Telekonferenzfunktionen. Diese
ist vollstédndig in das radiologische Umfeld eingebettet. Durch den CHILI
Plugin-Mechanismus kann das System nachtraglich um Bildanalysemethoden
erweitert werden. Entwickler profitieren durch geringeren Entwicklungsauf-
wand und Anwender durch geringere Kosten und einfachere Bedienung, da die
neuen Methoden in bekannten Softwareumgebungen und mit gewohnter Benut-
zungsschnittstelle angewendet werden kdnnen. Zusatzliche Rechner oder unné-
tige Datentransfers kdnnen entfallen. Dieser Bericht stellt die grundlegenden
Mechanismen des Plugins vor und untersucht an realisierten Plugln-Lésungen
aus verschiedenen Bereichen die Mdglichkeiten und Grenzen des Systems.
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1 Einleitung

Bildverarbeiter in der Medizin stehen immer wieder vor dem Problem, daf? sie grund-
legende Funktionen, wie Bildkommunikation per DICOM, Datenhaltung, verschiede-
ne Dateiformate oder die Darstellung von 12-bit Bildern re-implementieren missen,
obwohl dies bereits mehrfach gelést wurde. Ein weiteres Problem ist die Vernetzung
mit den vorhandenen Informationssystemen der Radiologie, bzw. des Krankenhauses.
In der Regel ist fir das neue Bildanalysesystem ein neuer Rechner zu beschaffen und
die Anwender missen sich mit einer neuen Benutzungsschnittstelle auseinandersetzen.
Zusatzliche Datentransfers zum Auswertungssystem sind in der Regel notwendig.

2 Die (Tele-) Radiologie-Workstation CHILI®

CHILI ist eine radiologische Workstation mit ausgepragten Teleradiologie-
Funktionen. Die Basis des Systems ist eine Software, die per DICOM oder proprietare



Schnittstellen digitale medizinische Bilder empfangen, bearbeiten und versenden

kann. Die Viewing-Funktionen entsprechen denen einer klassischen Radiologie-
Workstation. In der Telekonferenz kdnnen Bilder tber ISDN-Leitungen, das Internet
oder andere Netzwerke von zwei Benutzern gemeinsam dargestellt und bearbeitet
werden. Dabei sind die Mauszeiger beider Kommunikationspartner sichtbar. Alle
Funktionen werden synchron auf beiden Seiten auf gespiegelten Daten durchgefiihrt.
Ein umfassendes Sicherheitskonzept bertcksichtigt die nationalen und europaischen
Gesetze und Empfehlungen zum Datenschutz. Das System gliedert sich nahtlos in die
IT-Infrastruktur einer radiologischen Abteilung ein.

Der CHILI-Verbund besteht zur Zeit (Stand Dezember ‘98) aus tber 30 Systemen.
Mehr als 160.000 Bilder wurden bisher in diesem Verbund zwischen privaten Praxen,
kleinen und mittleren Krankenh&usern, Universitatskliniken und Forschungseinrich-
tungen klinisch relevant verschickt. Das System wird in ganz unterschiedlichen An-
wendungsszenarien eingesetzt und es gibt viele funktionale Erweiterungswiinsche der
Anwender von der 3D-Visualisierung bis zum Operationsplanungssystem.

3 Methodik: Das CHILI® PLUGIN K onzept

Das besondere an CHILI ist seine nachtragliche Erweiterungsfahigkeit durch den
Anwender Uber einen Plugin-Mechanismus. Dieses kénnen existierende Anwendun-
gen sein, die in die Benutzungsschnittstelle des Systems integriert werden oder neue
Module, die Schnittstellen zu allen Komponenten des Basissystems haben. Es werden
z.B. Schnittstellen zur Datenbank, zu medizinischen Bildformaten, zum Nachrichten-
system und zur Benutzungsoberflache bereitgestellt. Der Entwickler von Zusatzmo-
dulen erhalt mit dem Software-Development-Kit ferner ein spezielles Darstellungsele-
ment (Widget) fur medizinische 12-Bit-Bilder und die klassischen Bildmanipulationen
zur Verfugung gestellt. Plugins kénnen in der Telekonferenz kooperativ von zwei
raumlich entfernten Benutzern bedient werden.

Fur die Integration von existierenden Anwendungen als CHILI-Plugin werden auf
einer Konfigurationskarte diverse Kenndaten und Parameter des Programms eingetra-
gen. Diese Daten werden benutzt, um das externe Programm dynamisch in die Benut-
zungsoberflache von CHILI zu integrieren. Der Aufwand fur diese Art der Integration
betragt wenige Minuten.

Funktionale Zusatzmodule, Plugins in der CHILI-Terminologie, werden ebenfalls
als externe, dynamisch ladbare Objekte realisiert. Der Programmierer erhalt mit einer
Programm-Bibliothek viele Schnittstellen zum CHILI-Hauptsystem. Mehrere Arbeits-
bereiche existieren parallel. Da immer nur die Arbeitsfliche eines Arbeitsbereiches
zentral auf der Benutzungsoberflache dargestellt wird, ermdglicht eine Schaltleiste am
rechten Rand den Wechsel der Arbeitsbereiche (s. Abb. 1).

Plugins kdnnen als neue Arbeitsbereiche realisiert werden. Sie erhalten Schnitt-
stellen zu verschiedenen Systemkomponenten. Das Plugin gliedert sich wie andere
Arbeitsbereiche in die graphische Benutzungsschnittstelle des System ein. Es hat seine
eigene Arbeitsflache und einen Knopf zu dessen Aktivierung. Im Arbeitsbereich “Ein-
stellen” des Hauptsystems kann es eine Konfigurationkarte zur Einstellung und Spei-
cherung von Parametern zur Verfligung stellen. Der Lichtkasten im linken Bereich der
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Abb.1: Komponenten der graphischen Abb.2. Plugin zur 3D-Visualisierung
Benutzungsschnittstelle von CHILI (Darstellung von CT-Daten der Leber)

Oberflache ist ebenfalls mit dem Arbeitsbereich verbunden. Das Plugin kann neue
Icons im Lichtkasten erzeugen und Benutzeraktionen auf den Icons auswerten. Fir die
Darstellung von medizinischen 12-bit-Bildern existiert ein Darstellungselement (PIC
Widget), das Uber eingebaute Methoden die wichtigsten Darstellungsfunktionen be-
reits zur Verfigung stellt (Grauwertfensterung, Grauwertabfrage, Regionenauswer-
tung, Messungen etc.). Die Datenbank kann vom Plugin abgefragt, gelesen und ge-
schrieben werden. Im Statusbereich kdnnen eigene Nachrichten, Warnungen und
Fehlermeldungen zur Anzeige gebracht werden. CHILI stellt dem Programmierer auch
eine Bibliothek fir das eigene Bildformat (PIC) zur Verfugung, das eine Erweiterung
des DICOM-Standards ist. Mit diesen Funktionen kénnen Bilder auf der Platte, in der
Datenbank, im Hauptspeicher oder im Netz gelesen und geschrieben werden. Das
CHILI-System besteht aus Uber zehn eigenstandigen Softwarekomponenten, die Uber
ein Nachrichtensystem (Middleware) miteinander kommunizieren. Pluglns ist es er-
laubt sich fur bestimmte Nachrichtenklassen zu registrieren, Nachrichten zu lesen und
zu erzeugen. Der CHILI Style Guide und die Dokumentationsrichtlinien, sollen dafiir
sorgen, daf3 Plugins das gleiche “Look and Feel” wie andere Arbeitsbereiche von
CHILI haben und die Software wartbar bleibt.

CHILI lauft unter dem Betriebssystem Unix. Unter Einsatz der Tragersysteme eX-
ceed (Hummingbird Inc.), OpenNT und Interix (Softway Systems, Inc.) lauft es unter
Windows NT. Das CHILI Kernsystem wurde wegen mdglichst groRer Portabilitéat in
ANSI-C realisiert. Die Wahl der Programmiersprache fir das Plugin bleibt dem Ent-
wickler Uberlassen. Als Fenstersystem wird das X Window System und OSF/Motif
verwendet. Der Plugln-Entwickler kann ebenfalls Interface Toolkits einsetzen.

CHILI verarbeitet sensible patientenbezogene Daten und hat konsequenterweise
ein strenges Sicherheitskonzept [2]. Plugins sind potentielle Sicherheitslicken im
Sicherheitskonzept. Deshalb wurde ein Zertifikationsmechanismus entwickelt. Nach
Fertigstellung eines Plugins wird dieses nach einer eingehenden Prifung mit einer
digitalen Signatur versehen. Diese wird vor jedem Aufruf von CHILI auf Konsistenz



gepruft. Das Laden von unzertifizierten Plugins kann vom CHILI Systemadministrator
per Konfiguration unterbunden werden.

4. Ergebnisse

Inzwischen haben knapp zehn Institutionen aus Forschung und Industrie sich ent-
schieden, ihre neuen Bildverarbeitungsmethoden als CHILI-Plugin zu realisieren, um
somit die Ublichen Probleme der Integration in die klinische Umgebung zu I6sen und
schneller mit innovativen Softwarelésungen in die klinische Routine zu kommen.

Die Erfahrungen zeigen, dal3 ein gelibter Programmierer wenige Minuten fur die
Integration einer bestehenden Anwendung in CHILI benétigt. Es wurden mehrere
externe Programme nachtraglich in das CHILI-System integriert. Beispiele fur solche
Programme sind ein Radiologieinformationssystem (RADOS-M), der Netscape Navi-
gator oder der Acrobat-Reader, der zur Online-Anzeige der Handblcher eingesetzt
wird. Diverse Spiele wurden ebenfalls integriert. Auch die Integration von Tcl/Tk-
Scripten ist ohne Probleme realisiert worden.

Mehrere neue funktionale Module werden zur Zeit von Grundlagenforschern in der
medizinischen Bildanalyse entwickelt. Beispiele hierfiir sind eine 3D-Komponente,
die die 3-dimensionale Visualisierung und volumetrische Vermessung erlaubt (Abb.2,
[3]). Eine Besonderheit dieses Plugins ist die Integration von OpenGL und Openin-
ventor, die direkt von modernen Grafik-Workstations in Hardware unterstitzt werden,
aber auch in Software zur Verfiigung stehen (z.B. unter Linux). Eine weitere For-
schungsgruppe arbeitet an einem Plugin fir die Planung von Leberresektionen [4].
Mehrere Bildverarbeitungs-Gruppen des Sonderforschungsbereichs 414 “Computer-
und Sensorgestitze Chirurgie” entwickeln ihre Bildanalysesysteme als Plugin.

Im vergangenen Jahr wurde ein computergestitztes System zur quantitativen
Analyse von Farbdopplerbildern sowohl als Standalone-Programm unter Microsoft
Windows NT als auch als CHILI-Plugin realisiert, um die Vor- und Nachteile beider
Methoden zu vergleichen [5][6]. Die Kernfunktionen fir die eigentliche Bildauswer-
tung wurden nur einmal geschrieben und in beiden Systemen verwendet.

Es zeigte sich, dal3 der Aufwand fir die Darstellung von Bildern und Bildicons,
einfache Bildanalysetools von CHILI sofort verwendet werden konnten, wéahrend
diese in der Standalone-Version zeitaufwendig realisiert werden muf3ten. Die Mecha-
nismen zum Datenimport per DICOM-Protokoll oder File-Importschnittstelle waren
weitere grof3e Arbeitserleichterungen. Das DICOM-basierte Datenmodell von CHILI,
bzw. die Datenbank, konnten direkt verwendet werden. Zusétzliche Datenfelder zur
persistenten Speicherung von Auswertungsergebnissen konnten der CHILI-Datenbank
hinzugefiigt werden. Die Entwicklung ganzlich neuer GUI-Elemente war unter Win-
dows schneller als unter X11, da im ersten Fall der GUI-Builder des Microsoft Deve-
loper Studios verwendet wurde und im zweiten Fall direkt in Motif ohne Verwendung
eines GUI-Builders programmiert wurde. Zusammenfassend kommt Gundel zu dem
Ergebnis: “...dal} die Verwendung der Plugin-Bibliothek ein hohes MalR an Zeiter-
sparnis gegeniber der Entwicklung einer Standalone-Version mit sich bringt. Der
Entwickler kann sich auf das Wesentliche konzentrieren. Allerdings bedeutet das



Angewiesensein auf die Plugin-Bibliothek unter Umstanden eine Einschrankung der
Flexibilitat.” [5].

Die Einschréankung der Flexibilitat ist ein generelles Problem von vorgegebenen
Bibliotheken. Die CHILI Entwickler versuchen diesem entgegen zu wirken, indem sie
direkten Kontakt mit den Plugin-Entwicklern halten und zusétzlich benétigte Funktio-
nen so rasch es geht zur Verfiigung stellen. Ferner wurde eine Mailinglist fur Plugin-
Entwickler aufgebaut, in der Fragen, Winsche und Verbesserungsvorschlage offen
zwischen dem Plugln-Entwicklern und dem CHILI-Team diskutiert werden.

Der oben genannte hohere Aufwand zur Erstellung von neuen GUI-Elementen
kann beseitigt werden, wenn auch fir die Plugin-Entwicklung ein GUI-Builder be-
nutzt wird. Dies ist ohne Einschrdnkung moglich.

5 SchlulZfolgerung

Der Vorteil der realisierten Plugin-Technologie fir CHILI liegt in der integrierten und
homogenen Systemumgebung fiir den Anwender. Dies spart nicht nur Zeit fir den
Anwender, sondern vereinfacht fir den Entwickler die Erstellung von neuen Anwen-
dungen, insbesondere die Integration in das klinische Umfeld, da auf existierende
Realisierungen zurtickgegriffen werden kann. Jeder geiibte Softwareentwickler ist nun
in der Lage, CHILI um eigene Funktionen zu erweitern. Dies spart nicht nur Kosten,
sondern erleichtert dem Anwender den Umgang mit den neuen Methoden. Innovative
Methoden der medizinischen Bildanalyse kénnen so schneller den Weg in die Klinik
finden und somit schneller dem Patienten zugute kommen.
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