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基于一机多屏技术的手术室集中控制系统设计
∗

卢万银
(安徽国防科技职业学院,安徽 六安　237011)

摘　要:手术室集中控制系统采用一台PLC与多台触摸屏通讯和控制技术,将手术室内各种强弱电控制、信息、通讯控

制集于一体,解决各手术室空调、灯光、温度、湿度、时间等控制.该系统解决了一机多屏控制技术的通讯和控制问题及空调

机组的温度PID调节问题,取代了传统的手动操作控制,充分简化手术室原有分散的控制设备,触摸屏高度、角度可调,方

便医务人员读取相关信息并就地进行相关控制,大大提高手术过程的工作效率.
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现代化医院的建设中对手术室的建设要求越来越高.医院手术室是医院中最重要、最特殊的区域,针
对其重要性、特殊性研制适合于手术室使用的智能化集中控制系统,能更好地方便医务人员在手术过程中

就地对手术环境进行控制和操作.笔者提出利用一台PLC与多台触摸屏之间的通讯和控制技术,读取手

术室内温度、湿度、室内外压差、手术计时、麻醉计时、显示空调机组运行状态和故障报警,通过触摸屏改变

温度、湿度的设定值和控制空调机组以及风机的运行、停止,集中对无影灯、照明灯、麻醉计时、手术计时、
背景音乐等进行控制,还可扩展为计算机组态控制,并通过联网实现远程监测和管理.该控制系统还能实

现在护士站和各手术室中利用访问权限实现对各手术室的设备控制和运行状态查询等点对多点的控制模

式.该系统可根据医院的不同需要将手术室内需控制的内容集成在触摸屏上,真正实现手术室全数字化处

理与实时控制.

1　系统分析
手术室照明是手术顺利进行的可靠保证,其控制常采用手动控制与自动控制相结合,当自动控制系统

出现故障时,利用手动控制确保手术的进行,其控制采用一组开关分别控制主手术灯、照明灯、看片灯.手
术计时与麻醉计时采用定制的电子屏与PLC内部时钟计时相结合,电子屏计时有启动、停止、复位计时器

等3个按钮,信号同时送给PLC,具有计时提示功能.湿度采用上、下限检测方式,控制手术室湿度范围,湿
度低时则加湿设备启动,湿度高时除湿设备启动.压力采用上、下限检测方式,控制手术室内压力高于室外

压力,保证手术室内无菌,并根据压力控制排风设备.热电阻采集手术室内温度并与设定温度进行比较,控
制空调机组运行.

根据上述分析可知,PLC采用LG公司 MASTER-K 系列300S产品,由控制点数选择I/O 数字量模

块,根据温度采集和空调机组选择 AI/AO 模拟量模块.PLC具有 PID 调节功能指令 PIDCAL和 PID-
TUN,适合温度的调控.根据手术室数量选择触摸屏与对讲系统,该系统采用人机公司 EASYVIEW4级
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灰度触摸屏,护士站为主站,各手术室为从站,根据授权对触摸屏进行操作.PLC与触摸屏组态为一机多屏

方式,即1台PLC多台触摸屏.各手术室与护士站触摸屏采用 RS232通讯,护士站触摸屏与 PLC采用

RS485通讯.
触摸屏与PLC之间采用“主机 副机”通信方式,如图1所示.
与PLC直接相连接的第1台触摸屏必须将“多台人机互连”设置为“主机”,所有其他的不与PLC 直

接相连的应将“多台人机互连”设置为“副机”,它们可以通过第1台触摸屏获得PLC 数据.在多台触摸屏

互连时,下载到主机和副机的工程程序内容都是一样的,即在EB500组态软件中已设计好的.触摸屏通讯

装置如图2所示.

图1　触摸屏与PLC连接 图2　触摸屏通讯装置

2　系统资源分配
各手术室PLC开关量输出控制为:手术开始,主手术灯和麻醉开始,背景音乐、照明灯、看片灯启动,

时间复位,空调启动,排风启动,除湿启动,加湿启动等.PLC开关量输入采集信号为差压高、差压低、湿度

图3　PLC模块配置

高、湿度低等,PLC模拟量输出控制为各空调机组风

门大小调节,PLC模拟量输入采集信号为各手术室

温度采集.PLC与触摸屏组态、PID运算、时间显示

等占用PLC数据存储器资源.PLC模块配置如图3
所示.系统资源分配如表1所示.

表1　PLC资源分配

1# 2# 3# 4# 5# 走廊

手术开始 M0000 P00 M0010 P08 M0020 P10 M0030 P18 M0040 P20
主手术灯 M0001 P01 M0011 P09 M0021 P11 M0031 P19 M0041 P21
麻烦开始 M0002 P02 M0012 P0A M0022 P12 M0032 P1A M0042 P22
背景音乐 M0003 P03 M0013 P0B M0023 P13 M0033 P1B M0043 P23
照明灯 M0004 P04 M0014 P0C M0024 P14 M0034 P1C M0044 P24
看片灯 M0005 P05 M0015 P0D M0025 P15 M0035 P1D M0045 P25
本室启动 M0026 P16 M0036 P1E M0046 P26
时间复位 M0007 P07 M0017 P0F M0027 P17 M0037 P1F M0047 P27
空调启动 M0006 P06 M0016 P0E M0008 P38 M0008 P38 M0008 P38 M0101 P28
差压低 M0009 P40 M0019 P44 M0029 P48 M0039 P4C M0049 P50
差压高 M0010 P41 M0020 P45 M0030 P49 M0040 P4D M0050 P51
湿度低 M0011 P42 M0021 P46 M0031 P4A M0041 P4E M0051 P52
湿度高 M0012 P43 M0022 P47 M0032 P4B M0042 P4B M0052 P53
手术时间 M0001 P01 M0011 P09 M0021 P11 M0031 P19 M0041 P21
麻醉时间 D12D11D10 D18D17D16 D24D23D22 D30D29D28 D36D35D34
温度采集X D56 D57 D58 D59 D60 D61
温度显示Y D40 D41 D42 D43 D44 D45
温度设定Z D50 D51 D52 D52 D52 D55
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续表

1# 2# 3# 4# 5# 走廊

PIDCAL D100-D139 D160-D199 D220-D259 D280-D319 D340-D389 D470-D509

PIDTUN D140-D159 D200-D219 D260-D279 D320-D339 D380-D399 D510-D529
排风启动 M330 P16 M332 P1E M334 P2F M334 P2F M334 P2F
除湿启动 M112 P2A M122 P2D M132 P30 M142 P30 M152 P30
加湿启动 M331 P2B M333 P2E M335 P31 M335 P31 M335 P31

3　程序设计
根据手术室环境要求,程序设计在各手术室能够进行相应设备的控制,即在触摸屏上启动空调,开关

灯具,启动与停止计时,启动与停止背景音乐,监视温度、差压、湿度,监视手术和麻醉时间等.护士站监控

主界面组态如图4所示,手术室监控主界面如图5所示,手术室监控扩展界面如图6所示.PLC程序设计

相对简单,根据要求进行相应编程,但PID控制程序较复杂,图7所示为温度控制PID程序段.

图4　护士站监控界面 图5　手术室监控主界面

图6　手术室监控扩展界面 图7　温度控制PID程序

4　结语
传统式的手术室控制在手术室内安装配电箱,采用开关等对照明等进行手动控制,不便于医务人员就

地读取相关信息.采用一机多屏方式的手术室集中控制系统,所有手术室均通过1台PLC控制,而各手术

室由安装在手术台边的触摸屏进行控制,触摸屏高度、角度等可调,方便医务人员读取相关信息与就地进

行相关控制.根据授权等级,级别低可进行本手术室控制,级别高不仅可控制本手术室,还可控制其他手术

室并对其控制参数进行修改设定,充分保证了该集中控制系统的可靠性.
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ApplicationofPLCMultipleTouch-ScreenControlTechnologyto
CentralizedControlSystemintheOperatingRoom

LU Wan-yin
(AnhuiVocationalCollegeofNationalDefense,Liuan237011,AnhuiChina)

Abstract:OperatingroomcentralizedcontrolsystemusesaPLCandmultipletouch-screencommunica-
tionandcontroltechnologytointegrateavarietyofstrong,weakelectricalcontrol,informationandcom-
municationcontrolinonesettorealizethecontroloftheair-conditioning,lighting,temperatureandhu-
midity,time,andsoon,intheoperatingroom.Inthisthesis,tosolvethecommunicationandcontrolofa
multi-screencontrolandairconditioningunittemperaturePIDregulatorcontrolproblem.Thesystemis
developedtoreplacethetraditionalmanualoperationcontrol,andsimplifytheoriginaldistributedcontrol
equipmentsintheoperatingroom;furthermore,theheightandangleof,thetouchscreenareadjustable,

convenientformedicalpersonneltoreadtherelevantinformationandcontroltherelatedequipment,

whichgreatlyimprovestheworkefficiencyofthesurgicalprocedure.
Keywords:operatingroom;centralizedcontrol;touchscreen;PLC
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DesignofEmbeddedRemoteControllerBasedonSTM32

LIHe-ping
(LoudiVocational& TechnicalCollege,Loudi417000,HunanChina)

Abstract:Thispaperproposesasolutionforalearning-orientedremotecontrollerbasedonuClinuxsys-
temandwithlowconsumptionandhighefficiency.Theworkingprincipleofthesystemandthedesignof
thehardwareandsoftwareareillustrated.Thisremotecontrollersolvesthebottleneckthatbecauseof
theSCM’slowfrequencyofclock,itcan’tmeasurethecarrierfrequency,realizesthekeycodinglearning
ofanycommonremotecontrol,andreallyachievesthelearningfunctionofalearning-orientedremote
controller.
Keywords:uClinux;STM32;remotecontroller;ARM-CORTEX-M3
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