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医学手术仿真教学系统的设计与实现

唐　忠
（广西医科大学 信息中心，南宁　５３００２１）

摘　要：为了充分发掘虚拟医学仿真系统的使用价值，结合临床手术教学的实际需求，设计了一套基
于仿真手术的网络教学系统。介绍了虚拟手术中的三维重建技术、视频编码与压缩技术等系统实现过

程中的关键技术。给出了本系统的设计方案、系统功能和关键程序的设计。使用 ＶＣ＋＋作为开发工
具，ＳＱＬＳｅｒｖｅｒ作为视频数据库，实现对系统数据的存储；系统Ｗｅｂ访问服务程序使用ＡＳＰ技术。实
现了虚拟手术视频数据的录制、存储和网络实时播放等功能。
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让学生以真实感觉形式了解人体器官组织的

解剖结构的三维空间关系，是医学教学中的主要

内容之一。长期以来，医学院校的低年级学生主

要通过观察尸体标本获得这些知识，或通过观看

解剖图谱想象人体的三维结构。这种传统方式不

仅要求医学院校保存大量的标本，而且学生的学

习效率和积极性不高。仿真影像学的出现，使基

础医学和临床医学的教学方法手段得到极大的改

变。仿真影像学是一门结合了虚拟现实技术和医

学图像可视化技术的学科，它以飞速发展的计算

机三维图形处理能力为技术基础。

使用虚拟现实技术进行人体解剖仿真，医学

院校的学生们就可以不必只局限于书本和尸体，

而是用一个虚拟的人体，对其各种器官结构进行

反复的探索、切开、组合等操作，以各种方式进

行观测。通过这种新的途径，会取得比以往更好

的学习效果。

利用虚拟现实技术进行虚拟外科手术，还可

以为那些刚走上工作岗位的医生或医学院校的实

习生提供更多的机会去演练以前从未做过的手术。

在对病人实施真实手术之前，医生可以先用虚拟

现实系统进行练习。将该病人的真实形象 （利用

计算机轴向层析 Ｘ射线摄影、磁共振成像或其他
成像技术获取）送入仿真系统，医生就可以对实

际的外科手术作出相应的规划，因而使其可以预

料到某些难以想象的复杂情况。

虚拟手术与真实手术相比，其在教学中的优

势还在于：虚拟手术实施过程中可以中途暂停，

以便教师进行详细讲解，进行师生互动，而真实

手术过程中则绝无暂停的可能。

但是，在当前条件下，虚拟医学仿真系统毕

竟是一套价格昂贵的设备，因此它的使用、开放

时间受到了限制，而且由于场地的原因，很难让

大批学生同时进入仿真室进行现场观摩。因此，

根据学校的实际教学需要，笔者设计了这套虚拟

手术网络教学系统，以便让学生在电脑前就能随

时观看到仿真手术实施的全过程。

１　系统采用的关键技术

１１　虚拟现实中的三维重建技术
虚拟现实是在计算机中构造出一个形象逼真

的模型。人与该模型可以进行交互，并产生与真

实世界中相同的反馈信息，使人们获得和真实世

界中一样的感受。它是以计算机对三维图形的快
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速处理能力为基础的。

在医学图像中，大部分图像数据是以二维形

式获取的［１］，如ＣＴ和ＭＲＩ断层、Ｘ射线投影图像
等等。三维重建就是通过对一系列的二维图像进

行边界识别等分割处理，重新还原出被检物体的

三维图像。三维重建是手术模拟的基础，它可以

帮助医生将二维的切片数据构造出立体的三维模

型，辅助医生对病变体及其他感兴趣的区域进行

定性直至准确的定量分析，使医生看得更好、更

准，从而大大提高医疗诊断的准确性和正确性。

三维医学图像数据重建的基本流程如图１所示。

图１　三维医学图像数据重建的基本流程
Ｆｉｇ１　Ｂａｓｉｃｆｌｏｗｃｈａｒｔｆｏｒｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎｏｆｔｈｒｅｅｄｉｍｅｎｓｉｏｎａｌ

ｍｅｄｉｃａｌｉｍａｇｅｄａｔａ

三维图像重建的目标和步骤取决于三维对象

物体的表现形式，一般将表达三维结构的最小单

元称为基元。由于基元的空间表达维数不同，处

理和表达的复杂度也不同。

目前的ＣＴ三维成像的主要方法是通过多个相
邻断层堆砌重建三维目标。

蒙特卡洛 （ＭＣ）方法是三维数据场等值面生
成的经典算法，是等值面构造技术的代表。它利

用了计算机图形学多边形绘制技术，借助于图形

硬件加速的支持，其绘制速度快，可以灵活地进

行旋转变换、改变光照效果等，非常适合重建表

面特征明显的组织和器官的表面图像 （如使用 ＣＴ
技术生成的骨骼三维图像）。由于生成的三维图像

足够清晰，可以在一定程度上替代实物模型。

这一类算法所处理的数据一般是三维正交的

数据场，可表示成：

　　Ｆｉ，ｊ，ｋ ＝Ｆ（ｘｉ，ｙｊ，ｚｋ），ｉ＝１∶Ｎｘ，ｊ＝１∶Ｎｙ，
ｋ＝１∶Ｎｚ。 （１）

为了在这一数据场中构造出等值面，首先必

须给出所要构造的等值面的值 （阈值），设为 Ｃ０。
ＭＣ方法首先在数据场中找出该等值面所经过的体
元的位置，在该体元中，根据比较体元中各数据

点和阈值的大小关系，构造出该体元内部的等值

面，并计算出其他相关数据 （如等值面的法向量

等）。然后由常用的图形软件包或图形硬件提供的

面绘制功能绘制出等值面，从而展示出需要显示

的组织的轮廓面。

１２　视频编码与压缩技术
ＭＰＥＧ４是基于图像内容的第二代视频编码方

案，对于网络传输这种媒介，ＭＰＥＧ－４具有其他
压缩算法无可比拟的优势［２］。ＭＰＥＧ－４标准的压
缩率高，这对于有效节省带宽资源具有巨大的优

势。另外ＭＰＥＧ－４还能对同时发生的数据流进行
编码。一个场景的多视角或多声道数据流可以高

效、同步地合成为最终数据流。这尤其适用于类

似虚拟手术仿真、飞行仿真练习这样的情况。

１２１　视频对象提取技术　ＭＰＥＧ－４实现基于内
容交互的首要任务就是把视频／图像分割成不同对
象或者把运动对象从背景中分离出来，然后针对

不同对象采用相应编码方法，从而实现高效压缩。

因此视频对象提取即视频对象分割，是 ＭＰＥＧ４
视频编码的关键技术，也是新一代视频编码的研

究热点和难点。

目前进行视频对象分割的一般步骤是：先对

原始视频／图像数据进行简化以利于分割，这可通
过低通滤波、中值滤波、形态滤波来完成；然后

对视频／图像数据进行特征提取，可以是颜色、纹
理、运动、帧差、位移帧差乃至语义等特征；再

基于某种均匀性标准来确定分割决策，根据所提

取特征将视频数据归类；最后是进行相关后处理，

以实现滤除噪声及准确提取边界。

１２２　ＶＢＲ技术　ＶＢＲ（ｖａｒｉａｂｌｅｂｉｔｒａｔｅ）是可变
码率的意思。它根据不同的图像组使用不同的码

率，每个图像组的平均码率是可变的。它的技术

原理就是对低速甚至静止的画面使用较高的压缩

率，而对高速运动的一段片段用较低的压缩率。
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它显著地减少了 “填充比特”，明显消除了固定码

率压缩中出现的锯齿现象，非常适合做为流媒体

在网络中传输并且进行播放。

１２３　ＤＭＩＦ技术　ＤＭＩＦ即多媒体传送整体框
架，它主要解决交互网络中、广播环境下以及磁盘

应用中多媒体应用的操作问题。通过传输多路合

成比特信息来建立客户端和服务器端的握手和传

输。通过ＤＭＩＦ，ＭＰＥＧ４可以建立起具有特殊品质
服务（ＱｏＳ）的信道和面向每个基本流的带宽。

２　系统结构设计

２１　结构设计
本系统是基于虚拟现实技术，应用 Ｗｉｎｄｏｗｓ网

络编程接口与多线程编程技术实现的流媒体应用系

统。主要由仿真手术视频采集录制系统、视频服务

器与Ｗｅｂ访问服务网站３个部分组成［３］，基于ＴＣＰ／
ＩＰ协议实现视频图像数据的传输。视频采集在虚拟
演播室录制完成，前端摄像机采集的图像画面压缩

编码，采用基于 ＭＰＥＧ４标准的多媒体压缩技术，
适应较大宽带范围的网络环境［４］。系统不仅可以

提供流畅的语音讲解，而且可以提供清晰流畅的视

频图像。视频服务器实现虚拟演播室录制的视频

数据的传送与接收，连接到ＳＱＬＳｅｒｖｅｒ数据库，实现
对数据库的存储与操作。网络客户端可以配置普

通计算机、笔记本电脑等，远程用户只需通过浏览

器即可得到实时清晰的图像画面（图２）。

图２　系统结构
Ｆｉｇ２　Ｓｙｔｅｍｓｔｒｕｃｔｕｒｅ

２２　系统主要功能
根据虚拟手术仿真系统的使用与教学的实际

需要，系统主要实现以下功能。

（１）虚拟手术仿真过程及讲解同步直播：教
师讲解配合虚拟手术仿真过程在校园局域网内广

播或组播，同时支持各类医学图像的传送。

（２）虚拟手术仿真过程及讲解同步录制，虚
拟手术仿真全过程数字化存储。

（３）虚拟手术仿真教学视频点播，已录制的
视频文件可以点播。

目前已建立的仿真手术视频数据库，供在我

校师生、３所直属附院和分布在全区各地的６所非
直属附属医院的医务人员和实习期的学生通过互

联网远程学习使用，共享教学资源。

３　系统开发环境与系统功能模块设计

３１　系统开发环境
本系统是应用 Ｗｉｎｄｏｗｓ网络编程接口与多线

程编程技术实现的流媒体应用系统，主要由三大模

块组成，提供了较完善的功能，在实现时涉及多种

编程工具及技术。录制工作站的系统使用 ＶＣ＋
＋，利用 Ｗｉｎｄｏｗｓ提供了各项接口函数，实现了系
统的软件开发。视频服务器管理程序也使用 ＶＣ＋
＋，利用 Ｗｉｎｄｏｗｓ提供了各项接口函数，实现与录
制工作站系统的视频数据的传送与接收，通过调用

ＷｉｎｄｏｗｓＭｅｄｉａＳｅｒｖｉｃｅｓＳＤＫ提供的接口，实现对
ＷｉｎｄｏｗｓＭｅｄｉａ服务器的管理，另一方面通过
ＡＤＯＮＥＴ连接到ＳＱＩＳｅｒｖｅｒ数据库，实现对数据库
的存储与操作。客户端实时媒体数据的播放是由

运行在客户端浏览器中的ＪａｖａＡｐｐｌｅｔ程序实现。
３２　系统主要功能模块及关键程序的设计
３２１　录制工作站视频发送模块设计　该模块负
责将采集到的视频、音频编码为流媒体文件，并

将流媒体文件传送至视频服务器。它运行在录制

工作站主机，以组播的方式发送视频流，视频流

在进行播放的同时可以传送数据，因此该模块采

用多线程技术。

ＤｉｒｅｃｔＳｈｏｗ是微软公司推出的基于 Ｗｉｎｄｏｗｓ平
台的流媒体处理开发包，它对流媒体的捕捉、回

放提供了强大的支持。使用它可以在基于ＷＤＭ驱
动的采集卡上进行数据捕捉［５］。

使用ＤｉｒｅｃｔＳｈｏｗ实现视频录像功能的具体过
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程如下［６］：

（１）定义一个回调函数，该回调函数实现数据压
缩，并将压缩的数据写入文件流中。

ＬＲＥＳＵＬＴＷＩＮＡＰＩＥｎｃｏｄｅＣａｌｌｂａｃｋ（ＨＷＮＤｈＷｎｄ，
ＬＰＶＩＤＥＯＨＤＲｌｐＶＨｄｒ）

（２）调用 ｃａｐＳｅｔＣａｌｌｂａｃｋＯｎＶｉｄｅｏＳｔｒｅａｍ注册回调
函数。

ｃａｐＳｅｔＣａｌｌｂａｃｋＯｎＶｉｄｅｏＳｔｒｅａｍ（ｍ＿ｈＷｎｄＶｉｄｅｏ，Ｅｎ
ｃｏｄｅＣａｌｌｂａｃｋ）；

（３）调用 ＩＣＯｐｅｎ函数打开一个压缩器，并调用
ＩＣＣｏｍｐｒｅｓｓＢｅｇｉｎ函数开始压缩。

ｍ＿Ｃｏｍｈｉｃ＝ ＩＣＯｐｅｎ（ＩＣＴＹＰＥ＿ＶＩＤＥＯ，ｍｍｉｏ
ＦＯＵＲＣＣ（‘ｘ’，‘ｖ’，‘ｉ’，‘ｄ’），ＩＣＭＯＤＥ＿ＣＯＭ
ＰＲＥＳＳ）；

（４）调用 ＩＣＯｏｐｅｎ函数打开一个视频文件，并调
用ＡＶＩＦｉｌｅＣｒｅａｔｅＳｔｒｅａｍ函数创建文件流。

ＡＶＩＦｉｌｅＣｒｅａｔｅＳｔｒｅａｍ（ｍ＿ｐＦｉｌｅ，＆ｐｓ，＆ｓｔｒｈｄｒ）；
ｍ＿Ｃａｐｔｕｒｅｄ＝ＴＲＵＥ；
（５）调用 ｃａｐＣａｐｔｕｒｅＳｅｑｕｅｎｃｅＮｏＦｉｌｅ函数开始录

像。

ｃａｐＣａｐｔｕｒｅＳｅｑｕｅｎｃｅＮｏＦｉｌｅ（ｍ＿ｈＷｎｄＶｉｄｅｏ）；
３２２　视频服务器接收视频模块设计　视频服务
器接收视频模块实现视频数据的接收、保存与传

送。为了系统将来的可扩展性，在程序的实现上

采用了 Ｗｉｎｄｏｗｓ的多线程技术，每一个线程负责
完成一路视频流的接收与处理。

视频流的接收过程如下：

（１）根据设置的发送端的 ＩＰ地址，向发送端
发送数据请求；

（２）当得到发送端的确认信息后，启动接收
播放数据线程，创建接收界面窗口；

（３）建立 Ｗｉｎｓｏｃｋ２ＭｕｌｔｉｃａｓｔＳｏｃｋｅｔ，根据发
送端传回来的组播地址及端口号加入此 ＩＰ组播
组；

（４）建立 ＤｉｒｅｃｔＳｈｏｗＦｉｌｔｅｒＧｒａｐｈ，并启动运
行；

（５）在 ＤｉｒｅｃｔＳｈｏｗ请求数据时，从 Ｓｏｃｋｅｔ中
读数据送至 ＤｉｒｅｃｔＳｈｏｗ的缓冲区，实现视频流的
解码与播放。

其中接收功能的具体实现过程如下［６］：

（１）在应用程序的ＩｎｉｔＩｎｓｔａｎｃｅ方法中初始化套接
字；

（２）从 Ｃｓｏｃｋｅｔ类派生新类 ＣｃｌｉｅｎｔＳｏｃｋｅｔ和 Ｃｓｅｒ
ｖｅｒＳｏｃｋｅｔ；

（３）在ＯｎＩｎｉｔＤｉａｌｏｇ方法中定义套接字，并创建一
个保存视频文件的文件夹。

ＢＯＯＬＣＳｅｒｖｅｒＤｌｇ：：ＯｎＩｎｉｔＤｉａｌｏｇ（）
（４）绑定套接字，并开始监听客户端。
ｖｏｉｄＣＳｅｒｖｅｒＤｌｇ：：ＯｎＢｕｔｌｉｓｔｅｎ（）
（５）添加ＡｃｃｅｐｔＣｏｎｎｅｃｔ方法，用于接受客户端的

连接，在接通连接以后开启定时器。

ｖｏｉｄＣＳｅｒｖｅｒＤｌｇ：：ＡｃｃｅｐｔＣｏｎｎｅｃｔ（）
（６）在定时器中向客户端发送请求信息，并显示

接收后的图片。

ｖｏｉｄＣＳｅｒｖｅｒＤｌｇ：：ＯｎＴｉｍｅｒ（ＵＩＮＴｎＩＤＥｖｅｎｔ）
（７）添加ＲｅｃｅｉｖｅＤａｔａ方法，用于接收客户端发送

的数据。

ｖｏｉｄＣＳｅｒｖｅｒＤｌｇ：：ＲｅｃｅｉｖｅＤａｔａ（ＣＣｌｉｅｎｔＳｏｃｋｅｔ
ｓｏｃｋｅｔ）
３２３　Ｗｅｂ访问客户端的程序实现　为了方便用
户访问仿真手术视频直播内容，用户端与应用服

务器采用 Ｂ／Ｓ结构。Ｂ／Ｓ结构的用户工作界面是
通过ＷＷＷ浏览器来实现，极少部分事务逻辑在
前端 （Ｂｒｏｗｓｅｒ）实现，但是主要事务逻辑在服务
器端 （Ｓｅｒｖｅｒ）实现。这样就大大减小了客户端电
脑载荷，减轻了系统维护与升级的成本和工作量。

本系统的 Ｗｅｂ访问服务程序使用 ＡＳＰ技术，
通过ＡＤＯ连接到 ＳＱＬＳｅｒｖｅｒ视频数据库［３］。在开

发该模块时，使用了网页开发工具 Ｄｒｅａｍｗｅａｖｅｒ
ＭＸ，在开发ＡＳＰ动态网页时利用它可以减少代码
的输入，提高开发效率。客户端实时媒体数据的

播放是由运行在客户端浏览器中的 ＪａｖａＡｐｐｌｅｔ程
序实现。其主要功能是建立与服务器 Ｓｏｃｋｅｔ套接
字的连接，以便于服务器获得客户端 ＩＰ地址等信
息，同时也用来传输一些控制信息，然后将从服

务器发送来的媒体数据进行接收和播放。

运行在客户端浏览器中的关键类是实现视频

数据接收和播放的 ＲＴＰＰｌａｙｅｒＡｐｐｌｅｔ类［７］。在这个

Ａｐｐｌｅｔ的ｉｎｉｔ（）中，主要从ＨＴＭＬ程序中获得客
户端所接收媒体数据的服务器地址和端口，并由

ＳｔａｒｔＳｅｓｓｉｏｎＭａｎａｇｅｒ负责启动视频会话。
ａｄｄｒｅｓｓ＝ｇｅｔＰａｒａｍｅｔｅｒ（“ｖｉｄｅｏｓｅｓｓｉｏｎ”）；
ｐｏｒｔｓｔｒ＝ｇｅｔＰａｒａｍｅｔｅｒ（“ｖｉｄｅｏｐｏｒｔ”）；
ＳｔａｒｔＳｅｓｓｉｏｎＭａｎａｇｅｒ（ａｄｄｒｅｓｓ，ＳｔｒＴｏＩｎｔ（ｐｏｒｔｓｔｒ））；
在ＳｔａｒｔＳｅｓｓｉｏｎＭａｎａｇｅｒ（）中创建一个新的 ＲＴＰ会

话管理器，并将它注册为一个新的ＲＴＰ会话监听者。
ＳｅｓｓｉｏｎＭａｎａｇｅｒｍｙｍｇｒ＝ｎｅｗＲＴＰＳｅｓｓｉｏｎＭｇｒ（）；
ｍｙｍｇｒａｄｄＲｅｃｅｉｖｅＳｔｒｅａｍＬｉｓｔｅｎｅｒ（ｔｈｉｓ）；
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ＳｅｓｓｉｏｎＡｄｄｒｅｓｓｓｅｓｓａｄｄｒ ＝ ｎｅｗ ＳｅｓｓｉｏｎＡｄｄｒｅｓｓ
（ｄｅｓｔａｄｄｒ，ｐｏｒｔ，ｄｅｓｔａｄｄｒ，ｐｏｒｔ＋１）；

ｍｙｍｇｒ．ｉｎｉｔＳｅｓｓｉｏｎ（ｌｏｃａｌａｄｄｒ，ｍｙｍｇｒ．ｇｅｎｅｒａｔｅＳＳＲＣ
（），ｕｓｅｒｄｅｓｃｌｉｓｔ，００５，０２５）；

ｍｙｍｇｒｓｔａｒｔＳｅｓｓｉｏｎ（ｓｅｓｓａｄｄｒ，１，ｎｕｌｌ）；
……

４　系统应用

录制工作站通过摄像机采集仿真手术的视

（音）频数据，采用ＭＰＥＧ４标准的压缩技术，传
输到视频服务器。再通过视频服务器传输到各个

Ｗｅｂ客户端。系统能实现多种直播形式 （组播、

广播），可适用于各种 ＩＰ网络环境。视频服务器
能够提供高质量的稳定流畅的视频效果，视频质

量与ＶＣＤ画质相当。系统的实际运行及浏览效果
如图３所示。

图３　用户Ｗｅｂ访问界面
Ｆｉｇ３　Ｗｅｂｉｎｔｅｒｆａｃｅｏｆｕｓｅｒａｃｃｅｓｓｉｎｇ

５　结束语

本系统为医学院校的临床教学工作带来了新

的教学手段，通过对经验丰富的教师的仿真手术

操作过程进行视频的录制、存储，并对仿真手术

视频进行有效的档案管理，建立起一个各类仿真

手术的视频资料库，学生可通过互联网络实现直

播与点播学习，使临床学生有机会对各类手术的

实施细节进行观察、摸索，从而能够更快、更便

捷地熟练掌握临床操作技能，为自己的职业生涯

打下坚实的技术基础。
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