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ABSTRACT

In this paper the development of a
complementary module for the
WESST - OT simulator is present-
ed. The module allows the inter-
change of surgical instruments used
in a nasal sinus surgery. This mod-
ule was developed taking into ac-
count that in the original simulator
it was possible to interact only with
an endoscope and that the nasal si-
nus surgery requires more surgical
instruments such as the Blakesley
and Kerrison forceps, useful to sup-
port other techniques in addition to
the orientation skill.
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RESUMEN

En este articulo se presentan los re-
sultados del desarrollo de un médulo
complementario que permite el inter-
cambio de instrumentos quirdrgicos
a ser utilizados en una cirugia de se-
nos paranasales, al simulador de oto-
rrinolaringologia WESST-OT (Web
Environment For Surgical Skills Tra-
ining in Otolaryngology). Este m6du-
lo se desarroll6 teniendo en cuenta
que en el entorno de simulacién ori-
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ginal sélo existia la posibilidad de in-
teractuar con un endoscopio, y que la
cirugia de senos paranasales requie-
re mas instrumentos, tales como las
pinzas Blakesley y Kerrison, tutiles
para apoyar didacticamente otras téc-
nicas, aparte de la habilidad de orien-
tacion.
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I.INTRODUCCION

El entorno de simulacién conocido
como WESST - OT ha venido siendo
desarrollado por el grupo DESTINO de
la Pontificia Universidad Javeriana;
actualmente, este permite la practi-
ca de la habilidad de orientacién re-
querida para la cirugia endoscépica
de senos paranasales. Dado que se
decidi6 orientar los esfuerzos a mejo-
rar el simulador! para darle mayor
eficiencia, realismo y funcionalidad,
se plante6 una propuesta de investi-
gacion que incluia una serie de tra-
bajos de grado cuya culminacién cum-
pliria con esta meta. Asi, el desarro-
llo de un Médulo de Intercambio de
Instrumentos Quirturgicos WESST -
ST (Web Environment for Surgical
Skills Trainng - Surgical Table) hace
parte de esos trabajos y su objetivo
es integrar los trabajos de grado pre-
vios, Simulador de Otorrinolaringo-
logia! y Entorno de Practica con Ins-
trumentos Quirargicos Virtuales,? de
tal forma que los instrumentos qui-
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Figura 1. WESST - OT

rurgicos modelados en el segundo
puedan utilizarse en el primero. Este
articulo describe primero a WESST-
OT y a WESST - IN (Web Environ-
ment for Surgical Skills Training in
Surgical instruments). Luego, prosi-
gue con la descripcion de la integra-
ci6n de los dos médulos indicando los
aportes logrados y termina con una
serie de conclusiones.

2.WESST - OT y WESST - IN
WESST - OT es el componente basi-
co de una arquitectura sobre la cual
se van a anadir médulos o componen-
tes complementarios, con el fin de
extender su funcionalidad. La Figu-
ra 1 muestra la interfaz grafica del
simulador de otorrinolaringologia.
WESST - OT contiene una visién en-
doscépica y una visién anatémica que
muestran desde dos puntos de vista
distintos el recorrido que puede rea-
lizar un endoscopio por las vias na-
sales, mediante un endoscopio vir-
tual.?
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Por otra parte, el Entorno de Practi-
ca con Instrumentos Quirdrgicos Vir-
tuales (WESST- IN), presenta mode-
los de los nuevos instrumentos qui-
rurgicos a ser incluidos en el simula-
dor. WESST - IN aporta los instru-
mentos quirdrgicos como archivos
independientes de formato *.qo. Este
tipo de archivo describe la represen-
tacién de un instrumento quirirgico
a partir de las formas bésicas que lo
constituyen, entre las que se pueden
encontrar esferas, cilindros, discos,
planos y NURBs para representar
formas irregulares.*

3.INTEGRACION DE LOS
MODULOS

El desarrollo propuesto aqui mejora
la funcionalidad de WESST-OT me-
diante la implementacion de un pro-
cedimiento de intercambio de instru-

mentos quirurgicos adicionales al
endoscopio, emulando una mesa qui-
rurgica. De esta manera, el médulo
se constituye como una aplicacién
intermedia que permite relacionar
nuevos instrumentos con el simula-
dor de otorrinolaringologia para que
puedan ser utilizados dentro del mis-
mo. La Figura 2 muestra la relacién
entre los componentes de la arquitec-
tura. Aqui, WESST - ST interpreta
el contenido de los archivos genera-
dos por WESST - IN para incluirlos
en WESST - OT.

4. CONTENIDO DEL MODULO

WESST - ST es funcionalmente simi-
lar a una mesa de operaciones tradi-
cional. Asi, es posible desplegar tres
instrumentos quirdrgicos simulta-
neamente y permitir el intercambio
con el instrumento que se esté utili-

WESST - OT

MODULO DE
INTERCAMBIO

WESST -

O OO

Otros Médulos

Instrumentos Quirurgicos nuevos

WESST - IN

Figura 2. Arquitectura del sistema.
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zando en el simulador
de otorrinolaringologia
en un momento dado.
Adicionalmente, es po-
sible mostrar un nime-
ro ilimitado de instru-
mentos utilizando las
operaciones Importar y
Descartar en la mesa de
operaciones virtual. La
interfaz del médulo ha
sido disefiada siguiendo
los principios expues-
tos® y 6 y est4 compues-
ta de los siguientes com-
ponentes, seguin se
muestra en la Figura 3:"
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Figura 3. Interfaz inicial del médulo.

1

2.

Barra de Menii: Contiene un tni-
co mend llamado «Servicios», que
incluye las opciones para las ope-
raciones principales del moédulo,
las cuales son «Importar Instru-
mento», «Intercambiar» y «Des-
cartar Compartimiento».

Panel de propiedades: Sila sesi6n
activa en el entorno es Introduc-
toria, este panel permanecera des-
plegado. Este muestra informa-
ci6on acerca de un instrumento
quirurgico, en particular cuando
es seleccionado. Por otra parte, si
la sesi6n activa en el entorno es
Avanzada, este panel se reempla-
zara por el de Evaluacién de Co-
nocimientos, el cual despliega una
pregunta y opciones de respuesta
relacionadas con un instrumento
quirurgico, en particular cuando
éste se selecciona.

3. Compartimientos para instrumen-

tos quirtrgicos: Son los elementos
de interfaz en los cuales se visua-
lizara cada uno de los instrumen-
tos quirargicos importados. Con-
tienen en la parte superior un bo-

tén de seleccién para cuando se
necesita realizar operaciones espe-
cificas con uno de los instrumen-
tos o visualizar sus propiedades.

4. Paneles de control: Hay un panel

de control por cada compartimien-
to de instrumentos quirargicos y
son el mecanismo principal de in-
teraccion con éstos. Los paneles
contienen siete botones relaciona-
dos con operaciones de traslacion
(mover a la izquierda, mover a la
derecha, mover hacia abajo, mo-
ver hacia arriba, acercar, alejar y
restaurar traslacion) y siete boto-
nes relacionados con operaciones
de rotacién (rotar horizontalmen-
te a favor del usuario, rotar hori-
zontalmente en contra del usua-
rio, rotar verticalmente a favor de
las manecillas del reloj, rotar ver-
ticalmente en contra de las ma-
necillas del reloj, rotar a favor de
las manecillas del reloj, rotar en
contra de las manecillas del reloj
y restaurar rotacion).

Los instrumentos quirdrgicos princi-
pales modelados en el entorno de
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préctica, correspondientes a la ciru-
gia de senos paranasales fueron: en-
doscopio nasal rigido, pinza blakes-
ley y la pinza Kerrison. Todos estos
instrumentos, que estan representa-
dos individualmente por los archivos
Endoscopy.qo,Blakesley.qo,
Kerrison.qo, se tuvieron en cuenta
para ser representados y manipula-
dos dentro del médulo, y para ejecu-
tar la operacion de intercambio en el
simulador.

Para definir el contenido de la infor-
macién que debia mostrar tanto el
panel de propiedades como el panel
de evaluacién, se colocaron inicial-
mente algunas caracteristicas de
cada instrumento contenidas en el do-
cumento de Vera y Cardona,? con las
cuales se construyé un conjunto de
preguntas a incluir en el panel de
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evaluacién. Después de las pruebas
de validacion y con el apoyo de espe-
cialistas en otorrinolaringologia, se
refinaron esas propiedades. La Figu-
ra 4" muestra la interfaz grafica con
algunos instrumentos y objetos qui-
rurgicos cargados en sus comparti-
mientos a los cuales se les ha aplica-
do diversas transformaciones, y el
panel de propiedades con informacién
acerca del endoscopio nasal rigido.

Por otra parte, en caso de estar acti-
va la sesi6n avanzada en el simula-
dor y que el endoscopio nasal rigido
de la figura anterior se encuentre se-
leccionado, el panel de evaluacion
correspondiente se asemejaria al de
la Figura 5.

El contenido de la informacién des-
plegada tanto en el panel de propie-
dades como en el panel de
evaluacion se estructuré en
unos archivos especiales
llamados Archivos de Pro-
piedades. Esos archivos
(cuya extensién es *.qop)
son similares estructural-
mente a los archivos *.qo y
se cre6 uno por cada instru-
mento quirdrgico utilizado.
De esta manera, por cada
archivo *.qo disponible,
debe existir un archivo con
el mismo nombre pero con
la extensién *.qop.”

Figura 4. Interfaz del médulo con algunos objetos.

Evalusacion de Conocimsenios
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Figura 5. Panel de evaluacion.
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El diseno de la interfaz grafica de
usuario del simulador de otorrinola-
ringologia no tuvo ningin cambio.
Solamente se aniadi6 una opcién de
menu nueva que permitiera mostrar
y ocultar la mesa quirdrgica virtual
provista por WESST - ST.”

5.APORTES
TEORICO-PRACTICOS

Durante el desarrollo del médulo
WESST-ST se investigaron y aplica-
ron gran cantidad de conceptos de las
Ciencias de la Computacién y la Com-
putacién Grafica, los cuales, junto a
los temas relacionados con la Medi-
cina y Ciencias de la Salud, contri-
buyeron en gran medida a la cons-
truccion de conocimiento. Las aplica-
ciones de esos conceptos se enume-
ran a continuacion:

1. Se utilizé la metodologia orienta-
da a objetos, apoyada en la nota-
cion UML. Esto permiti6 generar
diagramas de casos de uso, de cla-
ses, de secuencia y de componen-
tes para modelar los distintos as-
pectos de la aplicacién en las fa-
ses de andlisis, disefio e imple-
mentacion.

2. Se programé mediante el lengua-
je Java, apoyado en las librerias
graficas Java3D.? Con ello se apli-
¢6 un estandar de codificacién
apropiado (Ver®) y se aprendieron
conceptos de definicién de geome-
trias y apariencias para objetos
graficos en tercera dimension.

3. Para la implementacién de los
NURB,¥ se utiliz6 el API del pro-
yecto JGEOM, ' creado por
Samuel Gerber bajo licencia
GPL.*? Se incluyeron por comple-
to los paquetes del codigo fuente
de este proyecto en la aplicacion,

relacionados con el ntcleo y con
la extension para Java3D.

4. Ya que los instrumentos quirur-
gicos modelados estaban pensa-
dos en un principio para ser re-
presentados mediante OpenGL,*3
se debia pensar en una forma de
interpretar los archivos *.qo que
se pudiese generar una represen-
tacion adecuada para Java3D,
debido a que Java3D utiliza Ar-
boles de Escena para especificar
un objeto grafico, contrario a
OpenGL que emplea una repre-
sentacion secuencial manejando
pilas de matrices.

Los aportes tedrico-practicos en el
area de computacion grafica y, en ge-
neral, de las ciencias de la computa-
cién, que contribuyeron para obtener
resultados satisfactorios en este pro-
yecto en particular, seran utiles ade-
mas para desarrollos similares, o que
tengan que ver con la extensién del
simulador de otorrinolaringologia.”

5. CONCLUSIONES

El Mé6dulo WESST-ST integra de
manera fluida los conceptos tedricos
y practicos planteados en los proyec-
tos «Analisis y disefio de un compo-
nente distribuido y orientado a obje-
tos para la practica con instrumen-
tos quirurgicos virtuales»? y «Anali-
sis, disefio e implementacién del pro-
totipo de un entorno de practica de
habilidades quirirgicas en otorrino-
laringologia»,! logrando que los pro-
ductos desarrollados por medio del
primero (instrumentos quirdrgicos
virtuales), puedan ser utilizados efi-
cazmente en el segundo.”

WESST-ST contribuye al mejora-
miento del entorno de practica de ha-
bilidades quirurgicas en otorrinola-

UNIVER SIDAD

SISTEMAS ICESI

& TELEMATICA

61



ringologia, incluyendo un procedi-
miento de intercambio de instrumen-
tos quirdrgicos, en el cual se tiene la
posibilidad de interactuar con diver-
sos instrumentos como endoscopios y
pinzas, contrario a la funcionalidad
previa que solamente permitia el uso
de un tnico endoscopio.

Para los usuarios finales de aplicacio-
nes de Telemedicina y Simulacién
Médica, en los casos en que se requie-
ra interactuar virtualmente con obje-
tos que en situaciones reales tienen
formas particulares (tales como ins-
trumentos quirdrgicos o estructuras
anatémicas), es importante trabajar
con una representacion grafica de es-
tos objetos lo méds cercano posible a la
realidad. El médulo de intercambio de
instrumentos quirargicos logra exito-
samente este objetivo, al utilizar di-
rectamente los modelos virtuales,? los
cuales, de acuerdo con las pruebas de
validacion, satisfacen a los usuarios.

La aplicacion busca contribuir al apo-
yo didéactico en la practica con instru-
mentos quirurgicos virtuales, por
mostrar caracteristicas y usos de los
instrumentos quirdrgicos involucra-
dos en cirugia de senos paranasales
en el panel de propiedades del médu-
lo, y a su vez, busca permitir retroa-
limentar lo aprendido en este panel
mediante la respuesta a una pregun-
ta acerca de esas caracteristicas y
usos en un panel de evaluacién que
aparece en sesiones avanzadas del
entorno. Sin embargo, se hace nece-
sario utilizar esta versiéon del simu-
lador dentro de un plan académico de
otorrinolaringologia, para poder va-
lidar su efecto en el aprendizaje de
los residentes.

Dentro de los procesos mas comple-
jos en el desarrollo del médulo se en-
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cuentra la manipulacién de objetos
NURBs. Esto es de alta dificultad,
puesto que las librerias de Java3D no
contienen la estructura que permite
generarlos facilmente (como si la tie-
ne OpenGL por medio de GLU), sino
que corresponderia crear su geome-
tria a partir de las primitivas dispo-
nibles, utilizando todo el anilisis
matematico que ello implica. Por esta
razon, se incorporan las librerias del
proyecto JGEOM que son gratuitas
y que evitarian realizar todo el pro-
ceso descrito anteriormente.
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