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Informacja

Gratulujemy Panstwu zakupu urzgdzenia z rodziny CS 8200 3D .Dziekujemy bardzo za okazane nam zaufanie. Zrobimy
wszystko co w naszej mocy, aby nasz produkt w petni Was usatysfakcjonowat. Instrukcja uzytkowania urzadzenia CS
8200 3D zawiera informacje dotyczgce mozliwosci i funkcji urzadzenia w zakresie petnego i segmentacyjnego
tomograficznego cyfrowego obrazowania panoramicznego oraz tréjwymiarowych funkcji cyfrowego obrazu
rentgenowskiego. Radzimy doktadnie przeczytac instrukcje, aby méc maksymalnie wykorzystywac

wszystkie funkcje naszego systemu.

Watzne: Zalecamy zapoznanie sie z dokumentem “Safety, Regulatory and the
Technical Specification User Guide” przed rozpoczeciem uzytkowania CS 8200 3D.

CS 8200 3D mozna uaktualni¢ do modalnosci cefalometrycznej.

Dla trybu cefalometrycznego zapoznaj sie z instrukcja: , Tryb cefalometryczny dla rodziny urzadzen CS 8x00 oraz
CS 8x00 3D - Instrukcja Obstugi”(SM987).

OSTRZEZENIE: Nie stosowaé obrazowania tomograficznego do badan przegladowych. Nalezy
rozwazyc¢ zastosowanie innych narzedzi diagnostycznych. Nalezy wykaza¢, ze korzysci z wybranej dla
kazdego pacjenta metody obrazowania przewyzszaja nad ryzykiem.

Informacje zawarte w tej instrukcji obstugi moga w przysztosci ulec zmianom bez
powiadamiania potencjalnych Klientow.

Zaden z fragmentdw tej instrukcji nie moze by¢ reprodukowany bez zgody przedsiebiorstwa Carestream Health, Inc.
Przepisy federalne Stanéw Zjednoczonych zezwalajg na sprzedaz tego urzgdzenia tylko lekarzom.
Dokument oryginalnie napisany w jezyku angielskim.

Nazwa instrukcji : Panoramic and 3D Modality User guide for CS 8200 3D Family
Numer serii: SMA65

Numer rewizji: 01

Data Druku: 2020-04

Ttumaczenie: 2020-08 Grzegorz Wisniewski

Rodzina urzadzen CS 8200 3D zostata zaprojektowana i wyprodukowana w zgodzie z dyrektywg
93/42/CEE odnoszacy sie do urzgdzern medycznych.
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Rozdziat 1. Konwencje zawarte w instrukcji

Konwencje zawarte w instrukc;ji

Ponizsze szczegdlne uwagi, ktére moga sie pojawi¢ w instrukcji dostarczajg uzytkownikowi
dodatkowych informacji oraz sygnalizujg mozliwos¢ wystgpienia potencjalnego zagrozenia dla
personelu lub dla prawidtowego funkcjonowania urzgdzenia.

AN

OSTRZEZENIE
Podkresla procedury i zalecenia, ktorych nie przestrzeganie moze
spowodowac uszkodzenia ciata.

N

T2

UWAGA!
Ostrzega o sytuacjach, ktére mogg prowadzi¢ do powstania powainych
uszkodzen.

AN

WAZNE!
Podkreslenie zalecenia, ktorego nieprzestrzeganie moze doprowadzi¢ do
probleméw.

®

INFORMACIJA:
Podkresla wazng informacje.

©

RADA:
Dostarcza dodatkowa informacje lub podpowiedz.

N N N N







Rozdziat 2. CS 8200 3D Ogo6lna charakterystyka urzadzenia

Ponizszy wykres ilustruje rozne konfiguracje urzadzen CS 8200 3D:
CS 8200 3D Scan Ceph for CS 8200
3D Family

v

9

Dostepne Wymaga upgrade




niebezpieczne, jesli nie jest uzywane prawidtowo.

2 OSTRZEZENIE: Promieniowanie rentgenowskie moze by¢ szkodliwe i
Nalezy przestrzegac instrukcji i ostrzezen zawartych w tym dokumencie.

Elementy ruchome

llustracja 1 przedstawia :

e zakres ruchéw urzadzenia w ptaszczyznie pionowej
e obrét ramienia ruchomego

( Wazine: Pacjent moze wejs¢ do urzadzenia zaréwno z prawe;j jak i z lewej
! : : strony

[lustracja 1 Elementy ruchome




Gléwne komponenty urzadzenia
Ponizszy rysunek okresla gtéwne elementy funkcjonalne urzadzenia.

[lustracja 2 Elementy Funkcjonalne urzadzenia

Przycisk ON/OFF

Przycisk bezpieczenstwa
Ramie obrotowe

Sensor cyfrowy

Kolumna

Stabilizator gtowy i podbrédka

Stabilizator skroni

Zrédto promieniowania

Gtowica urzadzenia

Wyzwalacz ekspozycji

Komputer wraz z oprogramowaniem sterujgcym



Stabilizator gtowy i podbrédka

Ponizsza ilustracja przedstawia elementy funkcjonalne stabilizatora gtowy i podbrodka.

Ilustracja 3 elementy funkcjonalne stabilizatora gtowy i podbrédka

7 11 - i —

1 Panel pozycjonowania 4 Zagryzak
2 Regulator skroniowego stabilizatora gtowy 5 Stabilizator podbrodka
3 Skroniowy stabilizator gtowy 6 Uchwyt na dionie



Akcesoria do pozycjonowania

Przedstawione ponizej akcesoria sg uzywane w celu ustawienia pacjenta do badania.

Tabela 1 Akcesoria do pozycjonowania

Akcesorium

Opis
Podpédrka brody do badan pantomograficznych

Podpdrka brody do badan zatok

Podpdrka nosa do badan stawéw skroniowo-
zuchwowych(TMJ)

Ve
\;
1

Zagryzak standardowy (x5)

Zagryzak ptaszczyzny frankfurckiej do badan
pantomograficznych (x3)

Zagryzak dla pacjentéw bezzebnych (x2)

Jednorazowe ostonki higieniczne do zagryzakow
(500 szt.)

0

Jednorazowe ostonki higieniczne do zagryzaka 3D i
zagryzaka ptaszczyzny frankfurckiej( 100
szt.)




Akcesorium Opis

Podpora brody do badan 3D

Zagryzak do badan 3D (x4)

Zagryzak do badan 3D dla zebdw trzonowych
-/- . \ wiasciwy dla pdl obrazowania 12x10 i 12x5 (x2)

7 Zagryzak do badan 3D dla dzieci (x2)

Zagryzak do badan 3D dla trzecich zebéw trzonowych
O__!" =CS (x2) (do uzytku tylko z polem obrazowania 5x5 Ml i Mr)

Stozkowy stabilizator skroni
(Do uzytku tylko z zagryzakiem do badan 3D dla
trzecich zebdw trzonowych)




Panel pozycjonowania

Panel pozycjonowania jest konsolg umieszczong na stabilizatorze gtowy i podbrédka ktéry umozliwia
prawidtowo ustawi¢ pacjenta przed wykonaniem badania.

[lustracja 4 Panel pozycjonowania

(A}
\C B ailia ﬁ

1

-
N —
[

1 Przycisk regulacji wysokosci:
¢ Dopasowuje wysokos¢ urzadzenia do wzrostu pacjenta.
¢ Kiedy urzadzenie nie jest w uzyciu, ustawia ramie obrotowe w pozycji
rownolegtej do gtowicy urzadzenia, pozostawiajgc wiecej wolnej przestrzeni w
poblizu urzgdzenia.

Aby to wykonag, nacisnij i przytrzymaj oba przyciski, az zgasnie sie wskaznik
gotowosci LED. Kiedy zwolnisz oba przyciski, wskaznik gotowosci LED btysnie i ramie
obrotowe ustawi sie w pozycji réwnolegtej.

2 Wskaznik gotowosci LED: Swiecaca zielona dioda LED sygnalizuje gotowos$¢
urzadzenia do emisji promieniowania.

3 Regulator skroniowego stabilizatora gtowy: reguluje w goére lub dét nachylenie gtowy
pacjenta poprzez obrot pokretta.



Przycisk zdalnej ekspozycji

Przycisk zdalnej ekspozycji pozwala na uruchomienie akwizycji obrazu spoza pomieszczenia
radiologicznego. Przycisk musi by¢ nieprzerwanie wcisniety podczas catego badania. Zwolnienie
ekspozytora przerywa emisje promieni rentgenowskich.

[lustracja 5 Przycisk zdalnej ekspozycji
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1 Przycisk ekspozycji: uruchamia procedure badania.

jesli nie jest uzywane prawidtowo.

2 OSTRZEZENIE: Promieniowanie rentgenowskie moze by¢ szkodliwe i niebezpieczne,
Nalezy przestrzegac instrukcji i ostrzezen zawartych w tym dokumencie.




Rozdziat 3. Oprogramowanie

Wymagana konfiguracja komputera
Informacje o minimalnych wymaganiach system komputerowego i konfiguracji

oprogramowania znajdziesz w CS 8200 3D Safety, Regulatory and Technical
Specifications User Guide.

WAZNE
2 Obowigzkowo nalezy sprawdzi¢, czy konfiguracja komputera spetnia

minimalne wymagania zapewniajace prawidiowe funkcjonowanie
oprogramowania dedykowanego dla CS 8200 3D. Jezeli tak nie jest nalezy
zmodyfikowaé parametry komputera. Aparat CS 8200 MUSI by¢ potaczony
bezposrednio z komputerem dedykowanym kablem kategorii 6 do sieci
komputerowej Ethernet. Niedopuszczalne jest podtaczanie aparatu do sieci LA
obiektu.

O programie
CS 8200 3D wspotpracuje z oprogramowaniem:
e Oprogramowanie CS Imaging Software
e Modut wykonywania badan
*  Oprogramowanie CS Acquisition

Dostepne sg nastepujace tryby akwizycji obrazow 3D:

*  CS Restore: Umozliwia pozyskanie reprezentacji 3D cyfrowych obrazéw uzywanych w
procedurach projektowania wypetnien.

* CS Model: Umozliwia pozyskanie reprezentacji 3D cyfrowych obrazéw uzywanych w
procedurach ortodontycznych.

* Appliance: Umozliwia pozyskanie reprezentacji 3D sterowanych obrazéw chirurgicznych dla

protokotu podwdéjnego skanowania tworzac pliki, ktére sg kompatybilne z rozwigzaniami
konkurencji.

CS Imaging Software

CS Imaging Software to przyjazny dla uzytkownika interfejs zaprojektowany i wykorzystywany
specjalnie do celéw diagnostyki radiologiczne;j.

Modut wykonywania badan
Modut wykonywania badan to przyjazny dla uzytkownika interfejs zaprojektowany i
wykorzystywany specjalnie dla programowej obstugi urzgdzenia CS 8200 3D.

Modut wykonywania badan posiada nastepujgce funkcje:

¢ Modut wykonywania badan panoramicznych
¢ Modut wykonywania badan 3D



CS Acquisition Software
Oprogramowanie CS Acquisition jest zalecane w srodowisku DICOM zamiast oprogramowania CS Imaging.
Aby uzyskac wiecej informacji, patrz podrecznik uzytkownika CS Acquisition.

Modut wykonywania badan

Modut wykonywania badan panoramicznych
Modut wykonywania badan panoramicznych dostarcza dostepne funkcje obrazowania panoramicznego.

Ilustracja 6 Modut wykonywania badan panoramicznych
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1 Przycisk informacji:

* O wersji: Informacja o wersji oprogramowania firmware i aplikacji.

* Resetowanie ustawien: Powrot do ustawien fabrycznych

*  Funkcje dodatkowe: Zawiera informacje o dodatkowych aktywowanych opcjach i dacie
ich wygasniecia.

*  Zapamietanie ustawien: Zapamietuje ustawienia uzytkownika dla kazdego typu
pacjenta (kV, mA, s ).

2 Okno podgladu: wyswietla obraz otrzymywany podczas trwania ekspozycji w
czasie rzeczywistym.
3 Okno parametrow badania: Wyswietla biezace ustawienia akwizycji.
4 Okno komunikatéw o stanie systemu: wyswietla informacje o stanie systemu i
ewentualne komunikaty o btedach.
5 Wskaznik chtodzenia generatora: Czas podany w formacie minuty: sekundy
pozostaty do wychtodzenia generatora.
6 Reset: Resetuje urzgdzenie do pozycji startowej aby umozliwi¢ wiasciwe ustawienie pacjenta
7 Przycisk rownolegtego potozenia: Pozostawia wiecej wolnej przestrzeni wokét urzadzenia
kiedy nie jest uzywane poprzez ustawienie ramienia obrotowego réwnolegle do gtowicy urzadzenia.
8 Przycisk wtaczenia i wytaczenia promieniowania X: Wtgcza lub wytgcza emisje promieniowania X.
9 Wskaznik gotowosci LED

*  Zielony kolor wskazuje na gotowosc¢ aparatu do wykonania badania

*  Czarny kolor wskazuje na brak gotowosci aparatu do wykonania badania
10 Zamkniecie aplikacji: Wytgczenie interfejsu wykonywania badan



11 Wskaznik emisji promieniowania X: 26ty kolor wskazuje na emisje promieniowania rentgenowskiego.
12 Wybdr grupy parametréw: Umozliwia wybraé wyswietlang grupe opcji

¢ Kliknij Program, aby wybrac tryb badania

e Kliknij Pacjent, aby wybra¢ budowe pacjenta

¢ Kliknij Parametry, aby wybra¢ nastawy ekspozycji

Panel wyboru trybu badania
Ten panel umozliwia wybdr réznych programéw badan radiologicznych. Diagram

przedstawia anatomiczny uktad szczeki pacjenta: gdzie strona na diagramie z literg R oznacza
prawg strone szczeki pacjenta..

Ilustracja 7 Panel wyboru trybu badania

Opcje badan radiologicznych:
Program petnego badania pantomograficznego:
Kliknij na wszystkich obszarach.

Program segmentacyjnego badania pantomograficznego:
Zaznacz obszary zainteresowana, ktore chcesz badac:

e  Tylny
*  Przedni

Wybrany obszar zostanie podswietlony. Przyktad (badanie przednich zebdw): ﬂ

Program badania zatok szczekowych :

A
\ T

Kliknij
Program badania stawdw skroniowo-zuchwowych:

Kliknij ndla badania TMJ x2.

Wybrany obszar zostanie podswietlony -
Kliknij dwukrotnie n Pojawi siendla badania TMIJ



Program badan skrzydtowo-zgryzowych:

Kiiknij BY¥..

Wybierz jeden lub oba obszary zainteresowania:

Panel wyboru pacjenta

Okno wyboru pacjenta pozwala na dostosowanie parametréw badania. Dobér parametréw ma
istotny wptyw na jakos¢ obrazu:

¢ Dla wybranego typu pacjenta sg ustawiana domysine parametry kV i mA.

e Obraz jest rekonstruowany zgodnie z wybrang morfologig tuku zebowego

Ustalajgc warto$é parametréw nalezy wzigé pod uwage wiek oraz budowe anatomiczng
pacjenta (rozmiar szczeki i zuchwy oraz gestosc¢ kosci).

[lustracja 8 Panel wyboru pacjenta

=

Nota: Wybrany typ pacjenta ustala:
okVimA
erozmiar szczeki/zuchwy

c Wazine: Zalecamy zapoznanie sie z dokumentem “CS8200 3D Family Safety,

Regulatory and the Technical Specification User Guide” dla informacji o
ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem typu pacjenta
szczegllnie jesli pacjentem jest dziecko.

1 Wybdr budowy pacjenta:
Kliknij === jesli pacjent jest dzieckiem.
Kliknij ! jesli pacjent jest drobnej budowy.

Kliknij “ jesli pacjent jest standardowej budowy.

Kliknij "5 jesli pacjent jest masywnej budowy.

2 Wybér budowy morfologicznej tuku zebowego:



V)
Kliknij - dla tuku zebdw o ksztatcie standardowym.
[—

Kliknij dla fuku zebéw o ksztatcie kwadratowym.

Kliknij udla tuku zebow o ksztatcie tréjkatnym.

Panel wyboru parametréw
Okno parametrow obrazow pantomograficznych pozwala na manualny dobér -
korekte parametrow ekspozycji. Parametry nalezy dobiera¢ ze wzgledu na
budowe anatomiczna pacjenta. Istnieje mozliwo$¢ zaprogramowania
ustawionych parametréw ekspozycji dla okreslonego rodzaju pacjenta (patrz
rozdziat Panel wyboru budowy pacjenta).

Aby zapisac ustawienia, kliknij i wybierz Memorize Anatomy setting(Zapamigtanie ustawien).

[lustracja 9 Panel wyboru parametrow

1 Parametry ekspozycji:

73 napiecie (kV)
prad (mA)

2 Przyc‘i miaﬁametréw:
Kliknij L “lub aby korygowac ustawienia napiecia(kV) i natezenia pradu(maA)



Modut wykonywania badan 3D

Modut wykonywania badan 3D dostarcza dostepne funkcje obrazowania 3D.

llustracja 10 Modut wykonywania badan 3D
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Przycisk informacji:
* O wersji: Informacja o wersji oprogramowania firmware i aplikacji.
* Resetowanie ustawien: Powrot do ustawien fabrycznych
*  Funkcje dodatkowe: Zawiera informacje o dodatkowych aktywowanych opcjach i dacie
ich wygasniecia.
* Zapamietanie ustawien: Zapamietuje ustawienia uzytkownika dla kazdego typu
pacjenta (kV, mA, s ).
¢ Resetowanie domysinego programu: Resetuje preferowany program do ustawien fabrycznych.
e Zaawansowana redukcja szumow: Wiacza lub wytgcza zaawansowang redukcje szumow dla wszystkich
rozmiardéw i rozdzielczosci badan 3D.
Okno podgladu: wyswietla obraz otrzymywany podczas trwania ekspozycji w czasie rzeczywistym.
Okno parametréow badania: Wyswietla biezace parametry akwizycji.
Okno komunikatéow o stanie systemu: wyswietla informacje o stanie systemu i ewentualne komunikaty o
btedach.
Wskaznik chtodzenia generatora: Czas podany w formacie minuty : sekundy
pozostaty do wychtodzenia generatora.
Reset: Resetuje urzadzenie do pozycji startowej aby umozliwi¢ wtasciwe ustawienie pacjenta
Przycisk rownolegtego potozenia: Pozostawia wiecej wolnej przestrzeni wokoét urzadzenia
kiedy nie jest uzywane poprzez ustawienie ramienia obrotowego réwnolegle do gtowicy urzadzenia.
Przycisk wiaczenia i wytaczenia promieniowania X: Wiacza lub wytacza emisje promieniowania X.
Wskaznik gotowosci LED
Zielony kolor wskazuje na gotowos¢ aparatu do wykonania badania
Czarny kolor wskazuje na brak gotowosci aparatu do wykonania badania
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Zamkniecie aplikacji: Wytaczenie interfejsu wykonywania badan

Wskaznik emisji promieniowania X: Zétty kolor wskazuje na emisje promieniowania rentgenowskiego.
Skan szybki: Minimalny czas akwizycji, aby zapobiec poruszeniu sie pacjenta.

Badanie w trybie “low dose”: Badanie w trybie obnizonej dawki.

Zalecane Pole Obrazowania (FoV): Wyswietla dostepne pola obrazowania dla wybranego trybu badania 3D.
Wybor zakresu badania 3D: szczeki i zuchwy, samej szczeki, samej zuchwy, lub wybranych zebow.

Wybor grupy parametréw: Umozliwia wybra¢ wyswietlang grupe opcji

Kliknij Program aby wybraé tryb badania

Kliknij Pacjent aby wybra¢ budowe pacjenta

Kliknij Parametry aby wybraé nastawy ekspozycji

Panel wyboru trybu badania 3D
Panel wyboru trybu badania 3D umozliwia wybdr réznych badan radiologicznych. Zobacz ponizsze
okno aby uzyskac informacje na temat dostepnych badan radiologicznych i ich funkcji.

llustracja 11 Badanie 3D szczeki i zuchwy
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Badanie 3D szczeki i zuchwy:

!
L; Badanie szczeki i zuchwy.

{ Badanie szczeki.

'Badanie zuchwy.

u Skan szybki: badanie o skréconym czasie akwizycji.

d Low dose: badanie o obnizonej dawce promieniowania.



llustracja 12 Akwizycja 3D wybranych zebow

Akwizycja 3D wybranych zeb6w:
Aby przeswietli¢ wybrany blok gérnych zebdw z obszaru zainteresowania.

!

wl J Aby przeswietli¢ wybrany blok dolnych zebdw z obszaru zainteresowania.

Aby wiaczy¢ akwizycje w wysokiej rozdzielczosci. Wybierz, jesli potrzebujesz obrazu
o wiekszej precyzji.

Szybki skan: badanie o skréconym czasie akwizycji.

a Low dose: badanie o obnizonej dawce promieniowania.



Panel wyboru budowy pacjenta

Okno wyboru pacjenta pozwala na dostosowanie parametrow badania indywidualnie dla
kazdego pacjenta. Prawidtowy dobdér parametrow ma istotny wptyw na jakos¢ obrazu
pantomograficznego.

Ustalajac wartos$¢ parametréw nalezy wzigé pod uwage wiek oraz budowe anatomiczng pacjenta.

llustracja 13 Panel wyboru budowy pacjenta

@ Notatka: Wybrany typ pacjenta ustala: kV and mA

Wybdr typu budowy pacjenta:
Kliknij J jesli pacjent jest dzieckiem.

Kliknij ujeéli pacjent jest drobnej budowy.
Kliknij n jesli pacjent jest standardowej budowy.

Kliknij jesli pacjent jest masywnej budowy.



Panel wyboru parametréw 3D
Okno parametrow obrazow pozwala na manualny dobdér parametréw ekspozycji. Parametry nalezy
dobieraé¢ ze wzgledu na budowe anatomiczna pacjenta. Istnieje mozliwos¢ zaprogramowania
ustawionych parametrow ekspozycji dla okreslonego rodzaju pacjenta lub typu badania.

Aby zapisac¢ ustawienia, kliknij ni wybierz Memorize Anatomy setting.

[lustracja 14 Panel wyboru parametrow

1 Parametry ekspozycji:

napigcie (kV)
prad (mA)

2 Przyciski zmiaﬁrametréw:
A
Kliknij “**lub aby korygowac ustawienia napiecia(kV) i natezenia pradu(maA)



Rozdziatl 4. Rozpoczecie eksploatacji

Witaczanie urzadzenia

Zanim uruchomisz urzadzenie sprawdz czy:

e Aparat zostat prawidtowo zainstalowany.
e Komputer jest wigczony
¢ Oprogramowanie do obrazowania nie jest uruchomione

WAZNE!
& Komputer musi by¢ uruchomiony i gotowy do pracy przed wtaczeniem aparatu.

Aby uruchomic¢ urzadzenie:

1. Wcisnij przycisk ,,ON” znajdujacy sie na kolumnie urzadzenia.

2. Poczekaj okoto minuty do momentu az potgczenie komputera z urzadzeniem
bedzie przygotowane. Jezeli oprogramowanie sterujgce zostanie uruchomione zanim
komunikacja miedzy komputerem i urzagdzeniem bedzie stabilna, na ekranie komputera
wyswietli sie
komunikat btedu. Wéwczas nalezy zatwierdzi¢ komunikat o btedzie przyciskiem
OK, wyfaczy¢ oprogramowanie i odczekac az potgczenie bedzie stabilne.

3. Ponownie uruchom oprogramowanie CS Imaging Software.

Zwiekszenie zywotnosci generatora promieniowania

WAZNE!

& Aby zwiekszy¢ zywotnos¢ generatora promieniowania, jezeli urzadzenie nie
pracowato przez okres miesigca, nalezy wykona¢ ponizej opisang operacje
uruchamiania urzadzenia po dtuzszej przerwie.

1. W oknie akwizycji obrazéw panoramicznych otwdrz panel wyboru parametréw.
2. Ustaw recznie parametry ekspozycji: 70 kV - 6.3 mA
3. Opus¢ pomieszczenie radiologiczne i zamknij drzwi.
4. Wykonaj akwizycje za pomocg wyzwalacza ekspozycji. radiologicznego.
5.Powtérz kroki od 2 do 4 dla ponizszych parametrow:

e 80kV-10mA

e 85kV-10mA

Aparat jest teraz gotowy do badan.



Ustawienia lokalnej sieci i zapory sieciowej
Nie bedziesz w stanie uzyskac dostepu do interfejsu Akwizycji jesli nie zostang skonfigurowane
ustawienia zapory sieciowej i sieci lokalnej.

Aby skonfigurowac zapore sieciowgq i sie¢ lokalng wykonaj ponizsze instrukcje:

1 Na pulpicie, kliknij dwukrotnie @ (CS Imaging Software) aby uruchomi¢ oprogramowanie do
obrazowania.

Zostanie wysSwietlone okno zabezpieczen systemu Windows. Wybierz sie¢ Prywatng(Private) i
Publiczng(Public) a nastepnie kliknij ,Zezwalaj na dostep” (Allow access).

| Windows Firewall has blodeed some features of SOK Modules on o publc and private networs,

. jl  hame: SO, Modules
L Publiher: Trophy
Path: C:'program fies (x86)\coemmon fiestrophyacoustion

atg process_winl2oexe
alowi SDK Modules to communicate aon these neteorks:
[¥]Private networks, such as my home or wark network

[¥] Public networks, such as those in arports and coffee shops (ot recommended
because these netwarks often have fittle or no sequrity) |

‘that sre the ngls of alovang a orogram through a Sresall

2 Kliknij ,,Quit” w kolejnym oknie:

Data Communication Blocked. Please check your firewall ar network sethings.

3 Zamknij oprogramowanie.

4 Na pulpicie, kliknij dwukrotnie &aby powtdrnie uruchomi¢ oprogramowanie.

Nota: Zapoznaj sie z dokumentacjg uzywanej zapory sieciowej aby uzyskaé informacje na
temat jej konfiguracji i ustawien sieci.




Uruchamianie interfejsu akwizycji
Wykonaj ponizsze instrukcje:

1 Na pulpicie, kliknij dwukrotnie gg aby uruchomié oprogramowanie do obrazowania.

Wazine: Jesli pojawi sie okno zabezpieczen systemu Windows blokujgce oprogramowanie,
konieczna jest konfiguracja zapory sieciowej lub sieci lokalnej. Patrz “ Ustawienia lokalnej
sieci i zapory sieciowej” .

2 Wyszukaj istniejgcego pacjenta lub utwérz nowego.
3 Kliknij dwukrotnie na rekordzie wybranego pacjenta aby uzyska¢ dostep do okna obrazowania.
4 W oknie obrazowania:

e Kliknij - aby uzyska¢ dostep do interfejsu Akwizycja obrazéw panoramicznych.

-—

e Kliknij
Okno akwizycji zostanie wyswietlone.

aby uzyskaé dostep do interfejsu Akwizycja obrazéw 3D.

Patrz rozdziaty dotyczace akwizycji obrazéw, aby uruchomic akwizycje.

e Rozdziat 6—Akwizycja obrazéw panoramicznych
¢ Rozdzial 7— Akwizycja obrazéw 3D
» Rozdzialt 8— Akwizycja obiektow 3D






5 Stosowanie u dzieci: Instrukcja bezpieczenstwa

OSTRZEZENIE: Nalezy zachowaé szczegélng ostroznos¢ podczas obrazowania
pacjentow spoza typowego zakresu wielkosci dla dorostych, a w szczegdlnosci
& mniejszych pacjentéw pediatrycznych, ktérych rozmiary nie mieszcza sie w zakresie
wielkosci dla dorostych: np. pacjenci o wadze mniejszej ni 50 kg (110 funtow) i
wysoko ci 150 cm (59 cali). Pomiary te odpowiadaja w przyblizeniu wielkosci
przecietnie 12-letniego dziecka w USA lub 5% dorostych kobiet w USA.
NIE uzywaj na pacjentach, ponizej 5 lat i majacych mniej niz 21 kg (46 funtéw) wagi
i 113 cm (44,5cala) wzrostu.

Uzywanie urzgdzen i ustawien ekspozycji przeznaczonych dla oséb dorostych o sredniej wielkosci o Sredniej
wielkosci moze spowodowaé nadmierne i niepotrzebne narazenie na promieniowanie u mniejszego
pacjenta.

Ekspozycja na promieniowanie jonizujgce jest szczegdlnym problemem dla pacjentéw pediatrycznych
poniewaz:

e Mtodsi pacjenci sg bardziej wrazliwi na promieniowanie niz (ryzyko raka na dawke jednostkowg
promieniowania jonizujgcego jest wyzsze dla mtodszych pacjentéw).

e Mtodsi pacjenci majg dtuzszy oczekiwany czas zycia, nad ktérym wystepujace efekty ekspozycji
promieniowania mogg objawiac sie jako rak.

Aby zwiekszy¢ bezpieczenstwo pacjentéw, obrazowanie powinno by¢ uzasadnione i zoptymalizowane pod
katem obrazowania rentgenowskiego. Badania rentgenowskie powinny:

e Byc¢zlecane tylko wtedy, gdy jest to niezbedne ze wzgleddéw diagnostycznych i medycznych oraz gdy
korzysci przewyzszajg ryzyko.

e Nalezy stosowac techniki o najnizszej dawce promieniowania, ktéra nadal zapewnia odpowiednig
jakos¢ obrazu do diagnozy/interwencji.

A\

Wazne: Aby zmniejszy¢ ryzyko nadmiernego narazenia na promieniowanie, nalezy
postepowac zgodnie z zasadq tak niskiego promieniowania, jak rozsadnie osiggalne
(ALARA) i sprobowac zredukowaé¢ dawke promieniowania do ilosci niezbednej do
uzyskania obrazéw klinicznie wystarczajacych.

Nalezy rozwazy¢ bilans ekspozycji promieniowania i jakosci obrazu dla pozadanego
zadania klinicznego. Uzytkownik ponosi odpowiedzialno$¢ za okreslenie ostatecznych
ustawie urzadzenia w celu uzyskania niezbednej jakosci obrazu.



Cechy i instrukcje specyficzne dla urzadzenia
CS 8200 3D oferuje nastepujgce funkcje projektowe i instrukcje, ktére umozliwiajg bezpieczniejsze
korzystanie z naszego urzadzenia u pacjentow pediatrycznych.

Wybér rozmiaru pacjenta

=] [£]
Dwie najmniejsze ikony wielkosci pacjenta ( # ) reprezentujg wartosci ekspozycji dla dzieci i
u mtodziezy.
Wielkos¢ obu pacjentow wigze sie ze zmniejszonymi wartosciami kV/mA, co moze zmniejsza¢ dawke
Zwigzang z tymi parametrami ekspozyc;ji.

Zalecane dla dzieciecej populacji pomiedzy 5
Dzieckol a 12 rokiem zycia

[~ 21 kg (46 Ib); 113 cm (44.5in) do ~ 52 kg (115
Ib); 156 cm (61.5 in)].

“ Zalecane dla mfodocianej czesci populacji
Pacjent drobnej budowy ~ 52 kg (115 Ib); 156 cm (61.5 in).

Wybér trybu obrazowania

Zgodnie z najnowszymi zaleceniami dotyczgcymi dawkowania z Amerykanskiej Akademii
Radiologii Ustnej i Szczekowo-Twarzowej, jesli mozna uzy¢ protokotu niskiej dawki do zadania
diagnostycznego, ktéry wymaga rozdzielczosci, nalezy go uzywad.

Tryb obrazowania ,low dose” jd‘idostepny we wszystkich trybach zmniejsza dawke,
parametrow naswietlania.

Wybér pola obrazowania

Redukujgc pole obrazowania rentgenowskiego 3D na dzieciach i nastolatkach, zmniejsza sie
narazony obszar, co zmniejsza dawke otrzymywang przez pacjenta.

Aby uzyskaé rekomendowane parametry dotyczgce pola obrazowania (FoV) dla dzieci /
miodziezy, zobacz ponizszg tabele:

5x5 4x4
8x9 8x8
12x5 8x5

12x10 8x9




Informacje o dawce promieniowania rentgenowskiego

Podczas ustawiania parametrow ekspozycji szacowana emisja promieniowania rentgenowskiego bedzie
wyswietlana w interfejsie akwizycji, aby mozna byto oceni¢, czy korzysci z obrazowania rentgenowskiego
przewazajg nad ryzykiem. Reprezentatywna informacja o dawce powigzana z kazdym badaniem
radiologicznym w CS 9600 i odpowiadajgcym mu rozmiarem pacjenta znajduje sie w dokumencie

Safety, Regulatory and Technical Specifications User Guide (SMA17).

Dodatkowe funkcje upraszczajace obrazowanie rentgenowskie dzieci i mtodziezy

Ponizsze funkcje pomogg uprosci¢ obrazowanie rentgenowskie dzieci i mtodziezy:
¢ Dzieci i mfodziez mogq by¢ bardziej stabilne i spokojne w pozycji siedzgcej. Model CS
8200 3D mozna opusci¢ w dét, aby uzyskac ekspozycje w pozycji siedzacej.
¢ Aby umozliwi¢ prawidtowe pozycjonowanie pacjenta pediatrycznego oraz , w zaleznosci od
wielko ci pacjenta, mozna uzyc¢ zagryzaka 3D dla dzieci zamiast standardowego zagryzaka 3D.
EE
e Witacz przyciskm do pozycji ofF , aby uruchomié cykl testowy bez promieniowania w dowolnym
momencie, aby wykona¢ wstepng demonstracje badania w celu uspokojenia pacjenta.
* Pozycjonowanie twarzg w twarz pomaga zminimalizowa¢ obawy dzieci/mfodziezy o ograniczong przestrzen
w urzadzeniu.

Referencje dla optymalizacji dawki pediatrycznej

Ponizsze zrédta dostarczajg informacji na temat obrazowania dzieciecego, bezpieczeristwa promieniowania i
bezpieczenstwa radiologicznego dla stomatologicznych aparatéw tomografii komputerowej:

¢ Strona internetowa FDA poswiecona obrazowaniu rentgenowskim dla dzieci:
https://www.fda.gov/radiation-
emittingproducts/radiationemittingproductsandprocedures/medicalimaging/ucm?298899.htm

¢ strona internetowa FDA poswiecona stozkowej tomografii komputerowej:
https://www.fda.gov/Radiation-
EmittingProducts/RadiationEmittingProductsandProcedures/Medicallmaging/MedicalX-
Rays/ucm315011.htm

Dodatkowe zalecenia dotyczace bezpieczniejszego i skuteczniejszego obrazowania pacjentéw pediatrycznych
sg dostarczane przez Alliance for Radiation Safety in Pediatric Imaging (Image Gently Alliance):
www.imagegently.org

Zalecamy zapoznanie sie z materiatami kampanii ‘Image Gently Back to Basics’:
https://www.imagegently.org/LinkClick.aspx?fileticket=kyzGxOMxTFo%3d&tabid=754&portalid=6&mid=193
9

Kontrola jakosci

Aby upewnic sie, ze urzadzenie dziata prawidtowo w catym zakresie wielkosci pacjenta, do
ktérego moze by¢ uzywane, nalezy postepowac zgodnie z zaleceniami podanymi w rozdziale
Konserwacja tego podrecznika.






Rozdziat 6. Akwizycja obrazéw panoramicznych

Akwizycja zdje¢ panoramicznych, TM] x2 i zatok dla dorostych i

dzieci

Zanim zaczniesz wykonywac badania, sprawdz czy:

e Zresetowano ustawienie ramienia obrotowego do poczgtkowej pozycji, aby
pacjent mégt wejs¢ do urzadzenia

e Wybrano pacjenta.

e Uruchomiono okno obrazowania.

¢ Uruchomiono interfejs Akwizycji badan panoramicznych.

Przygotowanie urzadzenia i ustawienie parametréw ekspozycji
Aby ustawi¢ parametry ekspozycji wykonaj nastepujace operacje:
1. Kliknij przycisk pacjent, aby przejs¢ do panelu wyboru pacjenta.

[

Wybierz typ pacjenta i morfologie tuku zebowego :

* Typ(1)
e Dziecko
¢ Dorosty: drobnej, standardowej, masywne;j
budowy szczeki/zuchwy

¢ Morfologia tuku zebowego (2)

Family Safety, Regulatory and the Technical Specification User
Guide” dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach
zwigzanych z wyborem typu pacjenta szczegolnie jesli
pacjentem jest dziecko.

: Wazine: Zalecamy zapoznanie sie z dokumentem “CS8200 3D




2.

W oknie nastaw parametréw badania pantomograficznego klikajgc przycisk wyboru

otworz panel wyboru trybu badania.

Program

)

4

aw

Wybierz interesujacy cie zakres badania

3.

e Petne badanie panoramiczn..

o TMJxX2: ‘Q
e Zatoki: J

(Opcjonalnie) Jezeli domysine ustawienia nie pasujg do pacjenta, Kliknij przycisk Parametry :

‘/ Parsms

Wernan) This Kcay un muay be Gangerous
12 atert a0 coer alor SIS afe eapoRe
13C10rE oper 8NG MACDONE and

¢ Wybierz wiasciwe parametry.

e Kliknij m i wybierz Memorize Anatomy setting aby zapisa¢ nowe parametry jako
domysine ustawienia .

Zatoz i wiasciwie ustaw podpore brody do badan pantomograficznych (A). Umies¢ zagryzak
w podporze brody (Ba). Upewnij sie ze zostat prawidtowo umieszczony. Jesli to konieczne
uzyj zagryzaka dla pacjentow bezzebnych lub podpore brody do badan zatokowych(Bb).

Mozna uzy¢ Zagryzak ptaszczyzny frankfurckiej do badan pantomograficznych, aby utatwié
pozycjonowanie pacjenta.

®

Informacja: Uzywaj podpory brody do badan pantomograficznych (A) dla badan
pantomograficznych lub badan TMJ x2. Uzywaj podpory brody do badan zatokowych (Bb)
w przypadku badania zatok. Uzywaj podpory nosa dla badan TMJ x4.




5. Zatdz ostonke higieniczng na zagryzak.
Jesli uzywasz standardowego zagryzaka, dopasuj ostonki higieniczne jak pokazano w
(C)i (D).

Jesli uzywasz zagryzaka ptaszczyzny frankfurckiej do badan pantomograficznych,
uzywaj tych samych ostonek higienicznych jak do zagryzaka 3D (C), (D), (E).

©

Upewnij sie, ze ostonki w petni zakryty zagryzak.

( :: Wazne: Uzywaj ostonek spetniajgcych wymogi lokalnych przepiséw. )




®

o Kliknij 2% .

Nota: Aby uzyskac segmentacyjny, skrzydtowo-zgryzowy obraz panoramiczny:

¢ Woybierz jeden lub oba obszary zainteresowania .
e Ustaw pacjenta w ptaszczyznie Campera(zgryz poziomo) .

Aby doktadniej ustawic¢ ptaszczyzne Campera, mozesz:

e Uzyj podpdrki brody do badan pantomograficznych (A).
¢ Dopasuj zagryzak panoramiczny lub Zagryzak dla pacjentow
bezzebnych do podpory zagryzaka (B).

( /!\ Wazine: Nie uzywaj zagryzaka “frankfurckiego” do badan skrzydtowo zgryzowyc?

skrzydtowo-zgryzowych nie s odpowiednikiem wewnatrzustnych badan

( 2 Waine: Akwizycje uzyskane za pomocg segmentacyjnych, panoramicznych badan
skrzydtowo-zgryzowych.




Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta
Aby przygotowac i ustawi¢ pacjenta do badania radiologicznego wykonaj nastepujace operacje :

1. Popros pacjenta aby usunat wszelkie metalowe obiekty.

| =\ 9P o
P

2. Popros pacjenta aby zatozyt otowiany fartuch z ostong tarczycy. upewnij sie, ze lezy on gtadko na
ramionach pacjenta
3. Obro¢ pokretto regulacji aby rozsunga¢ stabilizatory skroni .

Nota: Mozna ustawic stabilizatory skroni recznie do tytu lub przodu dla
@ lepszego dopasowania gtowy.

4. Popros$ pacjenta aby wszedt do urzadzenia. Na panelu pozycjonowania, nacisnij i przytrzymaj V]
aby ustawic¢ podpore brody zgodnie z wzrostem pacjenta.

@ Informacja: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popros go aby usiadt na stotku. )

5. Popros pacjenta aby:

* Stat wyprostowany.

e Chwycit obiema rekoma uchwyty

¢ Rozluznit i maksymalnie opuscit ramiona, aby
umozliwi¢ petny zasieg ruchu ramienia obrotowego




NOTA
@ Prawidtowa pozycja redukuje cien kregostupa widoczny na radiogramie. )

6. Popros pacjenta aby opart podbrédek na podporze brody (A).
7. Popros$ pacjenta aby zagryzt zeby na zagryzaku.

WAZNE: Musisz ostoni¢ zagryzak jednorazowymi ostonkami higienicznymi zgodnymi
lokalnymi przepisami.

e Jesli uzywasz standardowego zagryzaka, popros$ pacjenta aby zagryzt zeby w rowku
zagryzaka(B) jak pokazano.

e Jesli uzywasz zagryzaka ptaszczyzny frankfurckiej do badan pantomograficznych, popros
pacjenta aby zagryzt zeby na zagryzaku (B) jak pokazano.

pantomograficznych, upewnij sie, ze pacjent zagryzt catg powierzchnie
zagryzaka, i nachylenie ptaszczyzny okluzji jest zgodne z zakrzywieniem
zagryzaka.

C Wazine: Jesli uzywasz zagryzaka ptaszczyzny frankfurckiej do badan




8. Obré¢ pokretto regulacji czesci skroniowej gtowy (C) aby wyregulowac pochylenie gtowy (D1)
pacjenta zgodnie z ptaszczyzng frankfurcka.
9. Uzyj obu rak, aby wyréwnaé pozycje pionowa gtowy (D).

Wazne: Kregostup i nos pacjenta powinny by¢ ustawione
Prostopadle wzgledem siebie.

10. Popros pacjenta aby:
e Zamknat oczy (E).
e Przetknat sline
e Pozostat nieruchomy.
e Oddychat przez nos.
e Umiescit jezyk na podniebieniu.




Uruchomienie ekspozycji
Aby wykonac ekspozycje promieniowania wykonaj ponizsze czynnosci:

1. Opusc gabinet radiologiczny, zamknij za sobg drzwi. Przez caty czas trwania emisji
promieniowania miej wzrokowy kontakt z pacjentem.

zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji lub wytacz aparat czerwonym wytgcznikiem

2 WAZNE! Aby przerwaé emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek problemé
bezpieczenstwa.

"Ny
2. Wykonaj ekspozycje uzywajgc zewnetrznego sterownika ekspozycji. Przycisnij przycisk
na sterowniku i trzymaj go do zakorczenia emisji promieniowania co zostanie potwierdzone

na ekranie komunikatem “Release Handwitch”. Wskaznik emisji promieniowania g zmieni
kolor na zétty | bedzie stychaé ostrzegawczy dzwiek oznaczajgcy emisje promieniowania. Gdy
emisja promieniowania dobiegnie konca okno akwizycji obrazow pantomograficznych
zostanie automatycznie zamkniete a gotowy obraz zostanie przetransferowany do okna
obrazéw.

3. Sprawdz jakosé obrazu.

4. Wykonaj nastepujgce czynnosci po zakonczeniu badania radiologicznego:
¢ Uwolnij pacjenta.
e Usun jednorazowg ostonke z zagryzaka.



Akwizycja zdje¢ panoramicznych, TM] x4 dla dorostych i dla dzieci
Zanim zaczniesz wykonywac badania, sprawdz czy:
e Zresetowano ustawienie ramienia obrotowego do poczgtkowej pozycji, aby pacjent
mogt wejs¢ do urzadzenia
e Wybrano pacjenta.
* Uruchomiono okno obrazowania.
¢ Uruchomiono interfejs Akwizycji badan panoramicznych.

Przygotowanie urzadzenia i ustawienie parametréw ekspozycji
Aby ustawi¢ parametry ekspozycji wykonaj nastepujace operacje:
1. Kliknij przycisk pacjent, aby przejs¢ do panelu wyboru pacjenta.

== |
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Wybierz typ pacjenta i morfologie tuku zebowego :

* Typ(1)
e Dziecko

e Dorosty: drobnej, standardowej, masywnej budowy szczeki/zuchwy
e Morfologia tuku zebowego (2)

Wazine: Zalecamy zapoznanie sie z dokumentem “CS8200 3D Family Safety,
Regulatory and the Technical Specification User Guide” dla informacji o
ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem typu pacjenta
szczegolnie jesli pacjentem jest dziecko.

2. W oknie nastaw parametréw badania pantomograficznego klikajgc przycisk wyboru
otworz panel wyboru trybu badania.

aw



3. Kliknij l-d . Wybrarany obszar zainteresowania zostanie podswietlony: 'ﬁ

4. Kliknij dwukrotnie m m pojawi sie dla akwizycji TMJ x4.

5. (Opcjonalnie) Jesli domysine ustawienia nie pasujg do budowy pacjenta, Kliknij przycisk
,Parametry”:

¢ Wybierz wiasciwe ustawienia.

. KIiknijWi wybierz Memorize Anatomy setting, aby zapisa¢ wybrane ustawienia jako

domysline.

6. Usun ze stabilizatora gtowy i podbrodka E lub , Zamocuj i zatéz na na

podpérke nosa ostonke higieniczna.

Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta
Aby przygotowac i ustawi¢ pacjenta do badania radiologicznego wykonaj nastepujgce operacje :

1. Popros$ pacjenta aby usunat wszelkie metalowe obiekty.

e/ |
¥ O

2. Popros$ pacjenta aby zatozyt otowiany fartuch z ostong tarczycy. upewnij sie, ze lezy on gtadko na
ramionach pacjenta




3. Obré¢ pokretto regulacji aby rozsunac stabilizatory skroni.

Informacja: Mozna ustawic stabilizatory skroni recznie do tytu lub przodu dla
lepszego dopasowania gtowy.

(4]
4. Popro$ pacjenta aby wszedt do urzadzenia. Na panelu pozycjonowania, nacisnij i przytrzymaj )
aby ustawi¢ podpore brody zgodnie z wzrostem pacjenta.

@ Informacja: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popros go aby usiadt na stotku. )

5. Popros pacjenta aby:

e Stat wyprostowany.
e Chwycit obiema rekoma uchwyty
*  Rozluznit i maksymalnie opuscit ramiona.

Informacja: Prawidtowa pozycja redukuje cien kregostupa
widoczny na radiogramie.

6. Dopasuj skroniowy stabilizator gtowy do czofa pacjenta




Uruchomienie ekspozycji
Aby wykonac ekspozycje promieniowania:

1. Popros pacjenta aby pozostat nieruchomy, miat zamkniete oczy i usta a jezyk docisniety do
podniebienia. Opusc¢ gabinet radiologiczny, zamknij za sobg drzwi. Przez caty czas trwania emisji
promieniowania miej wzrokowy kontakt z pacjentem.

probleméw, zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji lub wytacz aparat czerwonym

2 Wazine: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
wylacznikiem bezpieczenstwa.

2. Wykonaj ekspozycje uzywajgc zewnetrznego sterownika ekspozycji. Przycisnij przycisk ekspozycji na
sterowniku i trzymaj go do zakorczenia emisji promieniowania co zostanie potwierdzone na

ekranie komunikatem “Release Handwitch”. Wskaznik emisji promieniowania ? zmieni kolor
na zo6tty | bedzie stychac ostrzegawczy dzwiek oznaczajgcy emisje promieniowania. Gdy

emisja promieniowania dobiegnie konca okno akwizycji obrazéw zostanie automatycznie
zamkniete a gotowy obraz zostanie przetransferowany do okna obrazéw.

3. Popros$ pacjenta aby pozostat w tej samej pozycji ale z otwartymi ustami. Powtérz punkt 2 aby
wykonac kolejne zdjecie z otwartymi ustami.



4. Sprawdz jakos¢ obrazu.

5. Wykonaj nastepujace czynnosci po zakonczeniu badania radiologicznego:

¢ Uwolnij pacjenta.
¢ Usun ostonke higieniczng orazm.
Informacja o emisji promieniowania rentgenowskiego

Zgodnosc¢ z dyrektywg EURATOM 97/43

Klikajgc prawym przyciskiem myszki na zdjeciu mozna wyswietli¢ szacunkowg wartosc
wyemitowanej dawki promieniowania jaka otrzymat pacjent. Na postawie tych informacji
mozesz obliczy¢ faktyczng warto$é dawki jakg otrzymat pacjent dla kazdego zdjecia.

Wartos¢ emisji dawki jest wyrazona w mGy.cm2. Ta dawka jest mierzona na zewnetrznej krawedzi
gtéwnego kolimatora. Rozbiezno$¢ dawki wyswietlonej moze sie rézni¢ od rzeczywistej o +/-30%.






Rozdzial 7. Akwizycja obrazéw 3D

Akwizycja obrazow 3D szczeki i zuchwy dla pacjenta dorostego i dla dziecka

Zanim zaczniesz wykonywac badania, sprawdz czy:
e Zresetowano ustawienie ramienia obrotowego do poczgtkowej pozycji, aby pacjent mdgt
wejs¢ do urzadzenia
e Wybrano pacjenta.
* Uruchomiono okno obrazowania.
e Uruchomiono interfejs Akwizycji badan 3D.

Przygotowanie urzadzenia i ustawienie parametréw ekspozycji
Aby ustawi¢ parametry ekspozycji wykonaj nastepujace operacje:
2 Wazine: Zalecamy zapoznanie sie z dokumentem “CS8200 3D Family Safety,

Regulatory and the Technical Specification User Guide” dla informacji o
ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem typu pacjenta.

1. W oknie interfejsu akwizycji 3D kliknij przycisk Pacjent, aby przejs¢ do panelu wyboru pacjenta.

Wybierz typ pacjenta:
e Dziecko
e Dorosty: drobnej, standardowej, masywnej budowy

2. W oknie nastaw parametréw badania pantomograficznego klikajgc przycisk wyboru
otwédrz panel wyboru trybu badania.
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3. Wybierz jeden z ponizszych programoéw aby wybrac obszar zainteresowania, ktéry zamierzasz
przeswietlié:



IQ Badanie szczeki i zuchwy

—.IBadanie tylko szczeki
- Badanie tylko zuchwy

4. (Opcjonalnie) Jesli domysine ustawienia nie pasujg do budowy pacjenta, Kliknij przycisk
,Parametry”:
e Woybierz wtasciwe ustawienia.

e Kliknij m i wybierz Memorize Anatomy setting, aby zapisaé wybrane
ustawienia jako domysine.
5. Zamocuj i ustaw podpore brody do badan 3D (A). Zamocuj wtasciwy zagryzak do
podpory brody (B).

Wazine: Uzyj zagryzaka 3D dla pol obrazowania 8x8, 8x9 oraz 8x5.
Uzyj zagryzaka do badan 3D dla zebow trzonowych dla pél 12x10 oraz 12x5

Upewnij sie, ze zagryzak zostat zamocowany poprawnie.
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6. Ponizsza tabela zawiera informacje o typie zagryzaka, ktéry powinienes$ uzy¢ dla
obszaru zainteresowania i typu akwizycji.

Akwizycja 3D szczeki i zuchwy*

Rekomendowane pola obrazowania i typy akwizycji

1 2 4
Opcja akwizycji Zagryzak 3D Zagryzak 3D dla Zagryzak 3D dla
trzonowcow dzieci
VP T V=<
7o /9 L

J/ 8x8

* W Ontario (Kanada) pola obrazowania wieksze 8x8 podlegajg oddzielnym regulacjom.

7. Usun papierowa warstwe z ostonki ochronnej (C). Zatéz ostonke higieniczng na zagryzak(D).
Upewnij sie, ze ostonka w petni zakrywa zagryzak (E) .

©
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( /!\ Wazine: Uzywaj ostonek spetniajgcych wymogi lokalnych przepiséw.)




Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta
Aby przygotowac i ustawi¢ pacjenta do badania radiologicznego wykonaj nastepujgce operacje :

1. Popros pacjenta aby usungt wszelkie metalowe obiekty.

RS

2. Popros$ pacjenta aby zatozyt otowiany fartuch z ostong tarczycy. upewnij sie, ze lezy on gtadko
na ramionach pacjenta

3. Obro¢ pokretto regulacji, aby rozsungc stabilizatory skroni.

Nota: Mozna ustawic stabilizatory skroni recznie do tytu lub przodu dla
lepszego dopasowania gtowy.

Y
V)

4. Popros pacjenta aby wszedt do urzgdzenia. Na panelu pozycjonowania, nacisnij i przytrzymaj

A

"] aby ustawic podpore brody zgodnie z wzrostem pacjenta.

@ Informacja: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popros go aby usiadt na stotku. )




5. Popros pacjenta aby:

e  Stat wyprostowany.

¢ Chwycit obiema rekoma
uchwyty.

¢ Rozluznit i maksymalnie
opuscit ramiona.

6. Popros pacjenta aby zagryzt zagryzak 3D (A).Upewnij sig, ze pacjent umiescit gérne siekacze
przed ogranicznikiem (B).

Wazine: Uzyj zagryzaka 3D dla pol obrazowania 8x8, 8x9 oraz 8x5.
Uzyj zagryzaka do badan 3D dla zebéw trzonowych dla pél

12x10 oraz 12x5.

Wazne: Kregostup i nos pacjenta powinny by¢ ustawione
Prostopadle wzgledem siebie.

7. Obrdc pokretto regulacji, aby rozsungc stabilizatory skroni (C).
8. Uzyj obu rak, aby ustawié¢ gtowe w linii pionowej (D). Upewnij sie, ze zgryz pacjenta jest
ustawiony w pozycji poziomej(ptaszczyzna Campera) (D).



9. Popros pacjenta aby:
e Zamknat oczy (E).
e Przetknat sline.
e Pozostat w bezruchu.
e Oddychat przez nos.
¢ Umiescit jezyk na podniebieniu.



Uruchomienie ekspozycji

Aby wykonac ekspozycje promieniowania wykonaj ponizsze czynnosci:

1. Opusc pomieszczenie radiologiczne i zamknij drzwi. Przez caty czas trwania emisji
promieniowania miej wzrokowy kontakt z pacjentem.

Probleméw, zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji lub wytacz aparat czerwonym

Wazine: Aby przerwa¢ emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
& wylacznikiem bezpieczenstwa.

~

2. Wykonaj ekspozycje uzywajgc zewnetrznego sterownika ekspozycji. Przycisnij przycisk
na sterowniku i trzymaj go do zakonczenia emisji promieniowania co zostanie potwierdzone na

ekranie komunikatem “Release Switch”. Wskaznik emisji promieniowania 9 zmieni kolor na
26tty i bedzie stychac ostrzegawczy dzwiek oznaczajgcy emisje promieniowania. Gdy emisja
promieniowania dobiegnie korica okno akwizycji obrazéw zostanie automatycznie zamkniete
a gotowy obraz zostanie przetransferowany do okna obrazéw. W czasie rekonstrukcji obrazu
uwolnij pacjenta i usun jednorazowa ostonke z zagryzaka.

3. Sprawdz jakos¢ obrazu.



Akwizycja badania 3D wybranych zebow
Zanim zaczniesz wykonywac badania, sprawdz czy:
e Zresetowano ustawienie ramienia obrotowego do poczatkowe] pozycji, aby pacjent
magt wejs¢ do urzadzenia
¢ Wybrano pacjenta.
e Uruchomiono okno obrazowania.
¢ Uruchomiono interfejs Akwizycji badan 3D.

Przygotowanie urzadzenia i ustawienie parametrow ekspozycji
Aby ustawi¢ parametry akwizycji:
1. W oknie Akwizycji 3D, wybierz opcje ,Pacjent”.

= "_\'-'.-_ — — |

Wybierz rodzaj pacjenta:
e Dziecko
¢ Dorosty: drobnej, standardowej, masywnej budowy

Regulatory and the Technical Specification User Guide” dla informacji o
ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem typu pacjenta
szczegolnie jesli pacjentem jest dziecko.

2 Wazne: Zalecamy zapoznanie sie z dokumentem “CS8200 3D Family Safe

2. Woybierz opcje ,,Program”.




3.
4.

5.

- 0

Kliknij na gérnym: “ lub dolnym: obszarze zainteresowania.
(Opcjonalnie) Jesli domysine ustawienia nie pasujg do budowy pacjenta, Kliknij przycisk
,Parametry”:

¢ Wybierz wtasciwe ustawienia.

e Kliknij m i wybierz Memorize Anatomy setting, aby zapisa¢ wybrane
ustawienia jako domysine.

Regulatory and the Technical Specification User Guide” dla informacji o
ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem typu pacjenta
szczegolnie jesli pacjentem jest dziecko.

: Wazine: Zalecamy zapoznanie sie z dokumentem “CS8200 3D Family Safety,

Zamocuj i ustaw podpore brody do badan 3D (A). Zamocuj jeden z trzech zagryzakéw do
podpory brody (B). Upewnij sie, ze zagryzak zostat zamocowany poprawnie.

Ponizsza tabela zawiera informacje o typie zagryzaka, ktéry powinienes uzy¢ dla obszaru
zainteresowania i typu akwizycji.

f

Zagryzak 3D Zagryzak 3D dla zebéwzagryzak 3D dla3  Zagryzak 3D
Onci g trzonowych . * L
pcja akwizycji a ) zebéw trzonowych *  dla dzieci
== ¥ —— ) - y fe 0
Szczgka 5x5 545 s axd
< NN
Zuchwa 5x5 5x5

e Jesli uzywasz standardowego zagryzaka 3D albo zagryzak 3D dla zebéw trzonowych,
dopasuj zagryzak do podpory jak pokazano ponizej :

b@




e Jesli uzywasz zagryzaka 3D dla trzecich zebéw trzonowych, zamocuj odpowiednio
zagryzak (B) dla prawej (Mr) lub lewej (M) strony:
C Wazine: zagryzak 3D dla trzecich zebdw trzonowych nalezy uzywac wytgcznie z

polami obrazowania 5x5 Ml i Mr.

e Aby uzyskac obraz lewego trzeciego zeba trzonowego, zamocuj zagryzak
tak aby cze$¢ oznaczona Ml byta umieszczona w odpowiedniej pozycji w

ustach pacjenta.

e Aby uzyskac¢ obraz prawego trzeciego zeba trzonowego zamocuj zagryzak tak aby
czes¢ oznaczona Mr byta umieszczona w odpowiedniej pozycji w ustach pacjenta.
6. Usun papierowg warstwe z ostonki ochronnej (C). Zatdz ostonke higieniczng na zagryzak(D).
Upewnij sie, ze ostonka w petni zakrywa zagryzak (E).

/\Waine: Uzywaj ostonek spetniajacych wymogi lokalnych przepisow.

Y7




Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta
Aby przygotowac i ustawié pacjenta do badania radiologicznego wykonaj nastepujace operacje :

1. Popros pacjenta aby usungt wszelkie metalowe obiekty.
~ &
O
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2. Popros$ pacjenta aby zatozyt otowiany fartuch z ostong tarczycy. upewnij sie, ze lezy on gtadko
na ramionach pacjenta

3. Obrdé¢ pokretto regulacji aby rozsunac stabilizatory skroni.

Nota: Mozna ustawic stabilizatory skroni recznie do tytu lub przodu dla
lepszego dopasowania gtowy.

Jesli uzywasz zagryzaka 3D dla 3 zebdw trzonowych (opcjonalnie):
e Wyjmij stabilizator skroniowy z prawego lub lewego zacisku, zaleznie od strony ust wybranej
do akwizycji (prawy trzonowiec (Mr) lub lewy trzonowiec (Ml))
e Zamien go ze stozkowym stabilizatorem skroni przeznaczonego do o uzytku z zagryzakiem
do badan 3D dla trzecich zebdw trzonowych jak pokazano ponize;j:



Przechowuj ostroznie standardowy stabilizator skroniowy, zamien go z powrotem niezwtocznie po
zakonczeniu tego badania.

Wazine: Pamietaj aby przechowac ostroznie standardowy stabilizator skroniow
i zamieni¢ go z powrotem niezwtocznie po zakonczeniu tego badania.

4. Popros pacjenta aby wszedt do urzgdzenia. Na panelu pozycjonowania, nacisnij i przytrzymaj

Y] aby ustawi¢ podpore brody zgodnie z wzrostem pacjenta.

Informacja: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popros go aby usiadt na stotku. )

5. Popros pacjenta aby:

e Stat wyprostowany.

¢ Chwycit obiema rekoma uchwyty.

e Rozluznit i maksymalnie opuscit
ramiona.

6. Aby wiasciwie ustawi¢ pacjenta:



e Jesli uzywasz standardowego zagryzaka 3D albo zagryzak 3D dla zebdw trzonowych,
popros pacjenta aby zagryzt zagryzak 3D (A), (B).

e Jesli uzywasz zagryzaka 3D dla trzecich zebéw trzonowych:
e Aby uzyskac¢ obraz prawego trzeciego zeba trzonowego, popros pacjenta aby
zagryzt cze$¢ zagryzaka oznaczong jako MR jak pokazano ponizej(A):

¢ Aby uzyskac obraz lewego trzeciego zeba trzonowego, popros pacjenta aby zagryzt
cze$¢ zagryzaka oznaczong jako ML jak pokazano ponizej(A):

Oznaczenie na zagryzaku (ML or MR) powinno by¢ umieszczone w odpowiednim obszarze
wewnatrz ust pacjenta.



®

Popros pacjenta aby zagryzt zagryzak 3D (A). Upewnij sie, ze pacjent umiescit gérne siekacze
przed ogranicznikiem (B).
Obrdé¢ pokretto regulacji aby rozsunga¢ stabilizatory skroni (C).
Uzyj obu rgk, aby ustawié gtowe w linii pionowe;j (D).
Popros pacjenta aby:
e Zamknat oczy (E).
¢ Przetknat.
*  Pozostat w bezruchu.
e Oddychat przez nos.
e Umiescit jezyk na podniebieniu.



Uruchomienie ekspozycji

Aby wykonac ekspozycje promieniowania wykonaj ponizsze czynnosci:

1. Opusc pomieszczenie radiologiczne i zamknij drzwi. Przez caty czas trwania emisji
promieniowania miej wzrokowy kontakt z pacjentem.

probleméw. zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji lub wylacz aparat czerwonym
wytacznikiem bezpieczenstwa.

2 WAZNE! Aby przerwaé¢ emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek

e,

2. Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji. Przycisnij przycisk

na sterowniku i trzymaj go do zakonczenia emisji promieniowania co zostanie potwierdzone na
ekranie komunikatem “Release Switch”. Wskaznik emisji promieniowania g zmieni kolor na zétty i
bedzie stychac ostrzegawczy dzwiek oznaczajacy emisje promieniowania. Gdy emisja promieniowania
dobiegnie konica okno akwizycji obrazéw pantomograficznych zostanie automatycznie zamkniete a
gotowy obraz zostanie przetransferowany do okna obrazéw.

3. Otworz | sprawdz badanie w dedykowanym oprogramowaniu.
Informacja o emisji promieniowania rentgenowskiego

Zgodnos¢ z dyrektywag EURATOM 97/43
Klikajgc prawym przyciskiem myszki na zdjeciu mozna wyswietli¢ szacunkowg wartosé
wyemitowanej dawki promieniowania jaka otrzymat pacjent. Na postawie tych informacji

mozesz obliczy¢ faktyczng warto$é dawki jakg otrzymat pacjent dla kazdego zdjecia.
Wartosc emisji dawki jest wyrazona w mGy.cm2. Ta dawka jest mierzona na zewnetrznej krawedzi

gtéwnego kolimatora. Rozbieznos¢ dawki wyswietlonej moze sie rézni¢ od rzeczywistej o +/-30%.






Rozdziat 8. Akwizycja obiektéw 3D

Modut akwizycji obiektéw 3D zawiera nastepujace tryby akwizyciji:

e CSRestore: Umozliwia pozyskanie reprezentacji 3D cyfrowych obrazéw uzywanych w
procedurach projektowania wypetnien.

¢ CS Model: Umozliwia pozyskanie reprezentacji 3D cyfrowych obrazéw uzywanych w
procedurach ortodontycznych.

¢ Appliance: Umozliwia pozyskanie reprezentacji 3D sterowanych obrazéw chirurgicznych dla
protokotu podwdéjnego skanowania tworzac pliki, ktére sg kompatybilne z rozwigzaniami
konkurencji.

Przeglad interfejsu

1 LA PATIENT PATIENT -

) Program 15

Y _
& |
2 L i 13
SRR 12

S — 75 80 2.00 15.0 201 -

EP . . (P——
1 . d@eg o 28N
B L @0
5 6 7 8 9

Przycisk informacji: Identyfikuje numer wersji oprogramowania.
Okno animacji: Instruuje o trybach pozycjonowania dla wybranego rodzaju akwizycji.

Status systemu: Wyswietla informacje i ostrzezenia wysyfane przez urzadzenie.
Wskaznik chtodzenia generatora: Wskazuje potrzebny czas chtodzenia generatora
(mm:ss) aby wykonac kolejng akwizycje.
6 Reset: Resetuje ustawienie urzgdzenia do pozycji startowej(umozliwia wejscie pacjentowi).
7  Przycisk pozycjonowania rownolegtego: Pozostawia wiecej przestrzeni wokot urzadzenia kiedy

1
2
3 Wybrane parametry: Wyswietla tryb akwizycji i biezgce ustawienia.
4
5

nie jest uzywane ustawiajac ramie ruchome w pozycji rownolegtej do gtowicy aparatu.
8 Wiacznik emisji promieniowania On/Off: Wtgcza lub wytgcza emisje promieniowania.
9 Wskaznik gotowosci LED:

e Zielony oznacza, ze urzadzenie jest gotowe do akwizycji.

e Czarny oznacza, ze urzadzenie nie jest gotowe do akwizycji



10 Wyjscie: Zamyka interfejs akwizycji.

11 Wskaznik emisji promieniowania: Zétty oznacza, ze emisja promieniowania jest w toku.

12 Opcje akwizycji: Dostarcza mozliwe scenariusze wybranego trybu akwizycji.

13 Acquisition Export Mode: Umozliwia wybdr jednego z nastepujgcych trybdw akwizycji:
e CSRestore.

e (S Model
e Appliance.
14 Tryb akwizycji:

¢ Model gipsowy.
¢ Materiaty wyciskowe.

e Szablon radiologiczny.
15 Przycisk wyboru:
e Program: Aby wybrac tryb badania.

CS Restore: Panel wycisku gipsowego

Kliknij m .

Wybierz . dla tyzki wyciskowe;j.
Wybierz ! dla zuchwy.

Wybierz idla szczeki.



CS Restore: Panel materiatéw wyciskowych

. Kliknij .

Kliknij . dla tyzki wyciskowej.
Kliknij ! dla zuchwy.
Kliknij - dla szczeki.



CS Model: Panel wycisku gipsowego
Panel wycisku gipsowego stanie sie dostepny gdy:

. KIikniesz .
o Wybierzesz I EEETTT

zuchwy, Upewnij sie, ze tylne korice obu modeli okluzji s3 uciete réwno.

Wazne: Aby uzyskaé prawdziwe wyréwnanie okluzji trybu petnego szczeki i
& Jesli nie, musisz wybrac tryb petny szczeki i zuchwy dla wycisku woskowego.

Kliknij dla trybu petnego szczeki i zuchwy.

Kliknij dla trybu petnego szczeki i zuchwy z wyciskiem woskowym.

Kliknij

dla zuchwy.

Kliknij dla szczeki.

Kliknij dla szczeki i zuchwy w trybie okluzji.



CS Model: Panel materiatéw wyciskowych
o Kliknij .
* Wybierz FEEETT

dla trybu petnego szczeki | zuchwy.

Kliknij !

Kliknij dla trybu petnego szczeki | zuchwy z wyciskiem woskowym.

Kliknij dla trybu zuchwy.

Kliknij .dla trybu szczeki.



Appliance: Panel szablonu radiologicznego
Tryb akwizycji ! ! stanie sie aktywny kiedy wybierzesz program szablonu
-~
oleg
radiologicznego .

Kliknij . dla zuchwy.
Kliknij . dla szczeki.



Akcesoria dla akwizycji obiektow 3D

Tabela 2 Akcesoria akwizycji obiektéw 3D

Akcesorium Opis llos¢

Uchwyt podstawki dla materiatow 1
wyciskowych

O Podstawka dla materiatéw 1
/ wyciskowych
Czarna pianka:

7 o> < .
L A — Srodek duzego kofa 10

B- Srodek matego kota

!
.




Pozyskiwanie obrazéw materiatow wyciskowych CS Restore
Zanim wykonasz akwizycje, wykonaj ponizsze instrukcje:

¢ Na pulpicie, kliknij dwukrotniegé(cs Imaging Software) aby uruchomi¢ aplikacje
do obrazowania.
¢ Wybierz pacjenta.
¢ Uruchom okno obrazowania.
T . - ) . . o
e Kliknij =anastepnie , aby uzyskac dostep do interfejsu akwizycji.
Przygotowanie urzadzenia i wybor ustawien akwizycji
Aby przygotowac urzadzenie do akwizycji, wykonaj ponizsze kroki:

1. Zamocuj uchwyt zagryzaka 3D (A).

2. Zamocuj podstawke do materiatdw wyciskowych (B) na uchwycie zagryzaka 3D (A).

. Umies¢ czarng pianke (C) na podstawce do materiatdow wyciskowych (B).
4. Kliknij przycisk Program aby uzyskaé dostep do panelu Program.

—
5. Kliknij aby uzyskad dostep do interfejsu akwizycji materiatdw wyciskowych.
6. Wybierz wtasciwg opcje akwizycji.

2 Wazne: Animacja pomoze Ci wtasciwie ustawi¢ materiat wyciskowy,

ktory wybrates .

2 OSTRZEZENIE: Upewnij sie, ze prawidtowo ustawites materiat akwizycyjny,

aby uzyska¢ dane o wysokiej jakosci .




Uruchamianie akwizycji dla materiatéw wyciskowych

Wazne:
*  Musisz umiesci¢ materiat wyciskowy na plastikowej tacce zanim

wykonasz akwizycje .
e Upewnij sig, Ze zaréwno materiat wyciskowy jak i tacka s3
suche.
Aby uruchomi¢ akwizycje, wykonaj ponizsze kroki:

1. Wybierz tryb zuchwy albo szczeki.

g
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2. Wykonuj pojawiajgce sie na ekranie animowane instrukcje jak prawidtowo ustawié wycisk w
srodku czarnej pianki.

ll.lﬂ

3. Opusé pomieszczenie i zamknij drzwi.

o
4. W interfejsie akwizycji, kiedy wskaznik U bedzie zielony, nacisnij i przytrzymaj przycisk
ekspozycji az do korica akwizycji.
2 Wazne: Jesli zaistnieje sytuacja, ktéra wymaga przerwania akwizycji,

zwolnij przycisk ekspozycji lub wcisnij czerwony przycisk zatrzymania awaryjnego.

Wskaznik gw interfejsie akwizycji zmieni kolor na 2étty i zostanie wyemitowany sygnat
ostrzezenia o trwajgcej emisji promieniowania.
Pozyskiwany obraz pojawi sie w oknie podgladu

5. Jesli wszystkie obiekty zostang przeskanowane, interfejs akwizycji zostanie zamkniety.
Czekaj na wykonanie rekonstrukcji 3D.

Zrekonstruowany wolumin zostanie wyswietlony w przegladarce.



Uruchamianie akwizycji wycisku czeSciowego

Aby uruchomi¢ akwizycje , wykonaj ponizsze kroki:

Wazne:
*  Upewnij sie, ze wycisk czesciowy jest suchy.

*  Woycisk czesciowy musi by¢ ptaski zanim umiescisz go na czarnej piance
Jesli nie jest, uzyj skalpela aby go wyréwnac.

1. Wybierz tryb akwizycji wycisku czesciowego.

—_r- =

2. Wykonaj animowane instrukcje o tym jak prawidtowo ustawi¢ wycisk na srodku
czarnej pianki.

O B
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2 Wazne: Wycisk czeSciowy nalezy umiesci¢ na piance w takiej samej orientacji

W jakiej zostat wykonany w ustach pacjenta.

3. Opusé pomieszczenie i zamknij drzwi.

o
4. W interfejsie akwizycji, kiedy wskaznik U bedzie zielony, naci$nij i przytrzymaj przycisk
ekspozycji az do konca akwizycji.

Wazne: Jesli zaistnieje sytuacja, ktéra wymaga przerwania akwizycji,
zwolnij przycisk ekspozycji lub wcisnij czerwony przycisk zatrzymania awaryjnego.

Wskaznik gw interfejsie akwizycji zmieni kolor na zotty i zostanie wyemitowany sygnat
ostrzezenia o trwajgcej emisji promieniowania.
Pozyskiwany obraz pojawi sie w oknie podgladu.

5. Jesli wszystkie obiekty zostang przeskanowane, interfejs akwizycji zostanie zamkniety. Czekaj
wykonanie rekonstrukgcji 3D.

Zrekonstruowany wolumin zostanie wyswietlony w przegladarce.



Pozyskiwanie obrazow wyciskow gipsowych CS Restore
Kiedy wybierzesz tryb CS Restore dostepne bedg dwie opcje akwizycji:

e Wycisk gipsowy
e Materiaty wyciskowe

Zanim wykonasz akwizycje, wykonaj ponizsze instrukcje:

¢ Na pulpicie, kliknij dwuku@e (CS Imaging Software) aby uruchomic aplikacje do
obrazowania.

¢ Wybierz pacjenta.

¢ Uruchom okno obrazowania.

e Jesli uzywasz CS Imaging Software, inknij : a nastepnie, aby uzyskaé
dostep do interfejsu akwizycji.

Przygotowanie urzadzenia i wybo6r ustawien akwizycji
Aby przygotowac urzgdzenie do akwizycji, wykonaj ponizsze kroki:

1. Zamocuj uchwyt zagryzaka 3D (A).

2. Zamocuj podstawke do materiatow wyciskowych (B) na uchwycie zagryzaka 3D (A).

3. Umies¢ czarng pianke (C) na podstawce do materiatéw wyciskowych (B).
4. Kliknij przycisk Program aby uzyska¢ dostep do panelu Program.

5. Kliknij u aby uzyskaé dostep do interfejsu akwizycji wycisku gipsowego.
6. Wybierz opcje ktorej potrzebujesz.

) a —
&



Wazne: Animacja pomoze Ci wtasciwie ustawic
materiat wyciskowy, ktory wybrates .

OSTRZEZENIE: Upewnij sig, ze prawidlowo ustawite$ materiat akwizycyjny
! aby uzyska¢ dane o wysokiej jakosci .

Uruchomienie akwizycji
Aby uruchomié akwizycje, wykonaj ponizsze kroki:

1. Wybierz wtasciwy tryb akwizycji — szczeki lub zuchwy.

ol o (I

2. Postepuj zgodnie z animowanymi instrukcjami o tym jak prawidtowo umiesci¢ wycisk
gipsowy szczeki lub zuchwy na srodku czarnej pianki.

3. Opusé pomieszczenie i zamknij drzwi.

-]
4. W interfejsie akwizycji, kiedy wskaznik U bedzie zielony, naci$nij i przytrzymaj przycisk
ekspozycji az do konca akwizycji.

Wazne: Jesli zaistnieje sytuacja, ktéra wymaga przerwania akwizycji,
zwolnij przycisk ekspozycji lub wcisnij czerwony przycisk zatrzymania awaryjnego.

Wskaznik gw interfejsie akwizycji zmieni kolor na zotty i zostanie wyemitowany sygnat
ostrzezenia o trwajacej emisji promieniowania.
Pozyskiwany obraz pojawi sie w oknie podgladu.

5. Jesli wszystkie obiekty zostang przeskanowane, interfejs akwizycji zostanie zamkniety. Czekaj
wykonanie rekonstrukcji 3D.
Zrekonstruowany wolumin zostanie wyswietlony w przegladarce.



Uruchamianie akwizycji wycisku czeSciowego
Aby uruchomic¢ akwizycje wycisku, wykonaj ponizsze kroki:

Watine:
¢ Upewnij sie, ze wycisk cze$ciowy jest suchy.

Woycisk czesciowy musi by¢ ptaski zanim umiescisz go na czarnej
piance. Jesli nie jest, uzyj skalpela aby go wyréwnac.

1. Wybierz tryb wycisku czesciowego.

' | o
2. Wykonaj animowane instrukcje o tym jak prawidtowo ustawi¢ wycisk czesciowy na srodku
czarnej pianki.

® B
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Waine: Wycisk czesciowy nalezy umiescic¢ na piance w takiej samej orientacji
W jakiej zostat wykonany w ustach pacjenta.

3. Opusé pomieszczenie i zamknij drzwi.

]
4. W interfejsie akwizycji, kiedy wskaznik O bedzie zielony, naci$nij i przytrzymaj przycisk
ekspozycji az do konca akwizycji.

Wazne: Jesli zaistnieje sytuacja, ktéra wymaga przerwania akwizycji,
! zwolnij przycisk ekspozycji lub wcisnij czerwony przycisk zatrzymania awaryjnego.

Wskaznik gw interfejsie akwizycji zmieni kolor na zotty i zostanie wyemitowany sygnat
ostrzezenia o trwajgcej emisji promieniowania.
Pozyskiwany obraz pojawi sie w oknie podgladu.

5. Jesli wszystkie obiekty zostang przeskanowane, interfejs akwizycji zostanie zamkniety. Czekaj
wykonanie rekonstrukcji 3D.

Zrekonstruowany wolumin zostanie wyswietlony w przegladarce



Pozyskiwanie obrazéw materiatéw wyciskowych CS Model
Zanim wykonasz akwizycje, wykonaj nastepujgce czynnosci:

¢ Na pulpicie, kliknij dwukrotnie g! (CS Imaging Software) aby uruchomi¢ aplikacje
do obrazowania.
e Wybierz pacjenta.
e Uruchom okno obrazowania.
e Kliknij nastqpnie, aby uzyskac dostep do interfejsu akwizycji.
Przygotowanie urzadzenia i wybo6r ustawien akwizycji
Aby przygotowac urzadzenie do akwizycji, wykonaj ponizsze kroki:

1. Zamocuj uchwyt zagryzaka 3D (A).

2. Zamocuj podstawke do materiatdw wyciskowych (B) na uchwycie zagryzaka 3D (A).

3. Umies¢ czarng pianke (C) na podstawce do materiatow wyciskowych (B).
4. Kliknij przycisk Program, aby uzyskac dostep do panelu Program.

5. Kliknij g aby uzyskad dostep do interfejsu akwizycji materiatéw wyciskowych.
6. Woybierz jedng z dostepnych opcji:

Wazne: Animacja pomoze Ci wtasciwie ustawic
materiat wyciskowy, ktéry wybrates.

OSTRZEZENIE: Upewnij sig, ze prawidlowo ustawite$ materiat akwizycyjny
! aby uzyska¢ dane o wysokiej jakosci.




Uruchamianie akwizycji dla materiatéw wyciskowych

Watine:
¢ Musisz umiesci¢ materiat wyciskowy na plastikowej tacce zanim

wykonasz akwizycje .
e Upewnij sig, Ze zaréwno materiat wyciskowy jak i tacka s3
suche.

Aby uruchomié akwizycje, wykonaj ponizsze kroki:
1. Wybierz jedng z opcji akwizyciji.

2. Wykonaj animowane instrukcje o tym jak prawidtowo ustawi¢ wycisk na srodku czarnej
pianki.

—_—

3. Opusé pomieszczenie i zamknij drzwi.

°
4. W interfejsie akwizycji, kiedy wskaznik U bedzie zielony, nacisnij i przytrzymaj przycisk
ekspozycji az do konca akwizycji.

Wazne: Jesli zaistnieje sytuacja, ktéra wymaga przerwania akwizycji,
zwolnij przycisk ekspozycji lub wcisnij czerwony przycisk zatrzymania awaryjnego.

Wskaznik Qw interfejsie akwizycji zmieni kolor na zétty i zostanie wyemitowany sygnat
ostrzezenia o trwajgcej emisji promieniowania.
Pozyskiwany obraz pojawi sie w oknie podgladu.

5. Jesli wszystkie obiekty zostang przeskanowane, interfejs akwizycji zostanie zamkniety. Czekaj
na wykonanie rekonstrukcji 3D.
Zrekonstruowany wolumin zostanie wyswietlony w przegladarce.



Uruchamianie akwizycji dla wycisku woskowego
Aby uruchomic¢ akwizycje wycisku woskowego, wykonaj ponizsze kroki:

fj Wazine: Upewnij sie, ze zar6wno materiat wyciskowy jak i tacka sg suche. )

1. Wykonaj animowane instrukcje o tym jak prawidtowo ustawi¢ wycisk na srodku czarnej
pianki.

2. Opusc pomieszczenie i zamknij drzwi.

(]
3. W interfejsie akwizycji, kiedy wskaznik O bedzie zielony, naci$nij i przytrzymaj przycisk
ekspozycji az do konca akwizycji.
2 Wazne: Jesli zaistnieje sytuacja, ktéra wymaga przerwania akwizycji,

zwolnij przycisk ekspozycji lub wcisnij czerwony przycisk zatrzymania awaryjnego.

Wskaznik g w interfejsie akwizycji zmieni kolor na z6tty i zostanie wyemitowany sygnat
ostrzezenia o trwajgcej emisji promieniowania.
Pozyskiwany obraz pojawi sie w oknie podgladu.

4. Jesli wszystkie obiekty zostang przeskanowane, interfejs akwizycji zostanie zamkniety. Czekaj
na wykonanie rekonstrukcji 3D.
Zrekonstruowany wolumin zostanie wyswietlony w przegladarce.



Pozyskiwanie obrazow wyciskow gipsowych CS Model
Zanim wykonasz akwizycje, wykonaj ponizsze instrukcje:

Na pulpicie, kliknij dwukrotniegg (CS Imaging Software) aby uruchomié aplikacje
do obrazowania.

Wybierz pacjenta.

Uruchom okno obrazowania.

Jesli uzywasz CS Imaging Software, inknijl nastqpnien, aby uzyskaé

dostep do interfejsu akwizycji.

Przygotowanie urzadzenia i wybo6r ustawien akwizycji
Aby przygotowac urzgdzenie do akwizycji, wykonaj ponizsze kroki:

1.

w

Zamocuj uchwyt zagryzaka 3D (A).

Zamocuj podstawke do materiatow wyciskowych (B) na uchwycie zagryzaka 3D (A).

Umies¢ czarng pianke (C) na podstawce do materiatow wyciskowych (B).
Kliknij przycisk Program aby uzyskac dostep do panelu Program.

-
Kliknij u aby uzyskaé dostep do interfejsu akwizycji wycisku gipsowego.
Wybierz opcje ktérej potrzebujesz.

Wazne: Animacja pomoze Ci wtasciwie ustawic
materiat wyciskowy, ktéry wybrates.

OSTRZEZENIE: Upewnij sie, ze prawidtowo ustawites materiat akwizycyjny
aby uzyska¢ dane o wysokiej jakosci .




Uruchomienie akwizycji
Aby uruchomic¢ akwizycje, wykonaj ponizsze kroki:

1. Wybierz wtasciwg opcje akwizycji.

=S
i

2. Postepuj zgodnie z animowanymi instrukcjami o tym jak prawidtowo umiesci¢ wycisk
gipsowy szczeki lub zuchwy na $rodku czarnej pianki.
e szczeka lub zuchwa.
e szczeka i zuchwa w okluzji.

-

3. Opusé pomieszczenie i zamknij drzwi.

o
4. W interfejsie akwizycji, kiedy wskaznik U bedzie zielony, naci$nij i przytrzymaj przycisk
ekspozycji az do konca akwizycji.
2 Wazne: Jesli zaistnieje sytuacja, ktéra wymaga przerwania akwizycji,

zwolnij przycisk ekspozycji lub wcisnij czerwony przycisk zatrzymania awaryjnego.

Wskaznik gw interfejsie akwizycji zmieni kolor na zotty i zostanie wyemitowany sygnat
ostrzezenia o trwajacej emisji promieniowania.
Pozyskiwany obraz pojawi sie w oknie podgladu.

5. Jesli wszystkie obiekty zostang przeskanowane, interfejs akwizycji zostanie zamkniety. Czekaj

wykonanie rekonstrukcji 3D.
Zrekonstruowany wolumin zostanie wyswietlony w przegladarce.



Uruchamianie akwizycji dla wycisku woskowego
Aby uruchomic¢ akwizycje wycisku woskowego, wykonaj ponizsze kroki:

fj Wazine: Upewnij sie, ze zarowno materiat wyciskowy jak i tacka sg suche.

1. Wykonaj animowane instrukcje o tym jak prawidtowo ustawi¢ wycisk na srodku czarnej
pianki.

2. Opusc pomieszczenie i zamknij drzwi.

(]
3. W interfejsie akwizycji, kiedy wskaznik O bedzie zielony, naci$nij i przytrzymaj przycisk
ekspozycji az do konca akwizycji.

Wazine: Jesli zaistnieje sytuacja, ktéra wymaga przerwania akwizycji,
zwolnij przycisk ekspozycji lub wcisnij czerwony przycisk zatrzymania awaryjnego.

Wskaznik gw interfejsie akwizycji zmieni kolor na 26tty i zostanie wyemitowany sygnat
ostrzezenia o trwajgcej emisji promieniowania.
Pozyskiwany obraz pojawi sie w oknie podgladu.

4. Jesli wszystkie obiekty zostang przeskanowane, interfejs akwizycji zostanie zamkniety. Czekaj
na wykonanie rekonstrukcji 3D.
Zrekonstruowany wolumin zostanie wyswietlony w przegladarce.



Akwizycja obrazéw szablonu radiologicznego w ustach pacjenta

Tryb akwizycji Appliance pozwala na przeprowadzenie procedury podwdjnego scanu.
Zanim wykonasz akwizycje, wykonaj nastepujgce czynnosci:

X

¢ Na pulpicie, kliknij dwukrotnie e
obrazowania.
¢ Wybierz pacjenta.

(CS Imaging Software), aby uruchomi¢ aplikacje do

. Uruchoﬁnoobrazowania.
e Kliknij (CS Imaging Software), aby uzyskaé dostep do interfejsu akwizycji.
Przygotowanie urzadzenia i wybor ustawien akwizycji
Aby przygotowac urzadzenie do akwizycji, wykonaj ponizsze kroki:
1. W oknie Akwizycji 3D, wybierz opcje ,Pacjent”.
T— — —

Woybierz rodzaj pacjenta:
e Dziecko
e Dorosty: drobnej, standardowej, masywnej budowy
2 Wazine: Zalecamy zapoznanie sie z dokumentem “CS8200 3D Family Safety,

Regulatory and the Technical Specification User Guide” dla informacji o
ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem typu pacjenta.




3. Woybierz opcje akwizycji:

Akwizycja 3D szczeki i zuchwy*

Rekomendowane pola obrazowania i typy akwizycji

1 2
Opcja akwizycji Zagryzak 3D Zagryzak 3D dla
trzonowcow
Qs ©
a 7
Szczeka i zuchwa 8x9 »
8x9 i |

- -
“ L . 2x10

Szczeka LT
,»//
s r

ZUChWa A5 | )
T Bx5 )
il T .

* Dla Ontario (Kanada) pola obrazowania wieksze 8x8 podlegajg oddzielnym regulacjom.



Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta
Aby przygotowac i ustawi¢ pacjenta do badania radiologicznego wykonaj nastepujace operacje :

1 Popros pacjenta aby usungt wszelkie metalowe obiekty.

2 Popros pacjenta aby zatozyt otowiany fartuch z ostong tarczycy. upewnij sie, ze lezy on gtadko na
ramionach pacjenta
3 Popro$ pacjenta aby wykonat ponizsze czynnosci:

e Stat wyprostowany lub usiadt na stotku.

¢ Chwycit rekoma uchwyty po obu stronach

e Umiescit stopy lekko do przodu

¢ Rozluznit i maksymalnie opuscit ramiona.
4 Umiesc¢ szablon radiologiczny (A) oraz indeks zgryzu (B) w ustach pacjenta. Popros pacjenta aby
miat zacisniete zeby w czasie operacji skaningu.

6 Upewnij sie, ze pacjent umiescit gérne siekacze przed ogranicznikiem (B).

Wazine: Kregostup i nos pacjenta powinny byc¢ ustawione
! Prostopadle wzgledem siebie.

7 Obréc¢ pokretfo aby zamknac stabilizatory skroni (C).




8 Uzyj obu rak aby ustawi¢ gtowe w pozycji pionowej (D). Upewnij sie, ze zgryz pacjenta jest
ustawiony w pozycji poziomej(ptaszczyzna Campera) (D1).

9 Popros pacjenta aby:
e Zamknat oczy (E).
*  Pozostat w bezruchu.
e Oddychat przez nos.
e Umiescit jezyk na podniebieniu.

Uruchamianie akwizycji
Aby uruchomic¢ akwizycje, wykonaj ponizsze kroki:
1. Opusé pomieszczenie i zamknij drzwi.

2. W interfejsie akwizycji, kiedy wskaznik L) bedzie zielony, nacisnij i przytrzymaj przycisk
ekspozycji az do konca akwizycji.

Wazne: Jesli zaistnieje sytuacja, ktéra wymaga przerwania akwizycji,
zwolnij przycisk ekspozycji lub wcisnij czerwony przycisk zatrzymania awaryjnego.

Wskaznik ‘™ w interfejsie akwizycji zmieni kolor na z6tty i zostanie wyemitowany sygnat
ostrzezenia o trwajacej emisji promieniowania.
Pozyskiwany obraz pojawi sie w oknie podgladu.

3. Animacja w interfejsie akwizycji zmieni sie pokazujgc jak prawidtowo umiesci¢ nastepny
obiekt do skanowania. Powtérz kroki od 1 do 2.

4. Jesli wszystkie obiekty zostang przeskanowane, interfejs akwizycji zostanie zamkniety. Czeka;j
na wykonanie rekonstrukcji 3D.
Zrekonstruowany wolumin zostanie wyswietlony w przegladarce.



Akwizycja obrazow samego szablonu radiologicznego
Zanim wykonasz akwizycje, wykonaj nastepujgce czynnosci:

. Na pulpicie, kliknij dwukgge (CS Imaging Software) aby uruchomic aplikacje do
obrazowania.

e Woybierz pacjenta.

e Uruchom okno obrazowania.

. Jesli uzywasz CS Imaging Software, kliknij 8 nastepnie ,aby uzyskac dostep
do interfejsu akwizycji.

Przygotowanie urzadzenia i ustawienie opcji akwizycji
Aby przygotowac urzadzenie do akwizycji, wykonaj ponizsze kroki:

1 Zamocuj podpore zagryzaka 3D(A).

2 Umies¢ podstawke do materiatéw wyciskowych(B) na podporze zagryzaka 3D (A).
3 Umies¢ czarng pianke (C) na podstawce do materiatow wyciskowych (B).

4 Umies¢ szablon radiologiczny na czarnej piance.

Wazne: Szablon nalezy umiesci¢ na piance w takiej samej orientacji w jakiej
zostat wykonany w ustach pacjenta.

5 Kliknij przycisk Program aby uzyska¢ dostep do panelu Program.

6 Kliknij aby uzyskac dostep do trybu akwizycji szablonu radiologicznego.



r APPLIANCE s T -
pojawi sie w panelu akwizycji.

7 Wybierz jedng z opcji.

B

Wazne: Animacja pomoze Ci wtasciwie ustawic
! materiat wyciskowy, ktéry wybrates.

OSTRZEZENIE: Upewnij sie, ze prawidtowo ustawites materiat akwizycyjny
! aby uzyska¢ dane o wysokiej jakosci.

Uruchamianie akwizycji
Aby uruchomié akwizycje, wykonaj ponizsze kroki:
1. Opusc pomieszczenie i zamknij drzwi.

o
2. W interfejsie akwizycji, kiedy wskaznik U bedzie zielony, nacisnij i przytrzymaj przycisk
ekspozycji az do konca akwizycji.

Wazne: Jesli zaistnieje sytuacja, ktéra wymaga przerwania akwizycji,
! zwolnij przycisk ekspozycji lub wcisnij czerwony przycisk zatrzymania awaryjnego.

Wskaznik ?w interfejsie akwizycji zmieni kolor na zotty i zostanie wyemitowany sygnat
ostrzezenia o trwajacej emisji promieniowania.
Pozyskiwany obraz pojawi sie w oknie podgladu.

3. Jesli wszystkie obiekty zostang przeskanowane, interfejs akwizycji zostanie zamkniety. Czekaj
na wykonanie rekonstrukc;ji 3D.
Zrekonstruowany wolumin zostanie wyswietlony w przegladarce.



Akwizycja obrazow fantomu kalibracyjnego

przez Nobel Biocare zanim przeprowadzisz procedure kalibracji NobelGuide™ lub

Q Important: Upewnij sig, ze fantom kalibracyjny ktory posiadasz zostat dostarczony
NobelClinician™.

Zanim wykonasz akwizycje, wykonai nastepujgce czynnosci:

e Na pulpicie, kliknij dwukrotnie gg (CS Imaging Software) aby uruchomic aplikacje do
obrazowania.

e Wybierz pacjenta.

¢ Uruchom okno obrazowania.

-~
e Jedli uzywasz CS Imaging Software, kliknij nastepnie , aby uzyskac dostep do
interfejsu akwizycji.

Przygotowanie urzadzenia i ustawienie opcji akwizycji fantomu kalibracyjnego NobelGuide™ lub
NobelClinician™
Aby przygotowac urzgdzenie do akwizycji, wykonaj ponizsze kroki:

1 Zamocuj podpore zagryzaka 3D(A).

2 Umies¢ podstawke do materiatéw wyciskowych(B) na podporze zagryzaka 3D (A).

3 Umies¢ czarng pianke (C) na podstawce do materiatdw wyciskowych (B).



4 Umies¢ fantom kalibracyjny NobelGuide™ lub NobelClinician™ na czarnej piance.

5 Kliknij przycisk Program aby uzyskac dostep do panelu Program.

6 Kliknij m aby uzyskaé dostep do trybu akwizycji szablonu radiologicznego.

! prace ! pojawi sie w panelu akwizycji.

7 Wybierz jedna z opcji.

Wazine: Animacja pomoze Ci wtasciwie ustawic
! materiat wyciskowy, ktéry wybrates.

OSTRZEZENIE: Upewnij sie, ze prawidiowo ustawites materiat akwizycyjny
aby uzyska¢ dane o wysokiej jakosci.




Uruchamianie akwizycji
Aby uruchomic¢ akwizycje, wykonaj ponizsze kroki:
1 Opusc pomieszczenie i zamknij drzwi.
2 W interfejsie akwizycji, kiedy wskaznik @) bedzie zielony, nacisnij i przytrzymaj przycisk
ekspozycji az do konca akwizycji.

Wazne: Jesli zaistnieje sytuacja, ktéra wymaga przerwania akwizycji,
! zwolnij przycisk ekspozycji lub wcisnij czerwony przycisk zatrzymania awaryjnego.

Wskaznik gw interfejsie akwizycji zmieni kolor na zotty i zostanie wyemitowany sygnat
ostrzezenia o trwajacej emisji promieniowania.
Pozyskiwany obraz pojawi sie w oknie podgladu.

3 Animacja w interfejsie akwizycji zmieni sie pokazujac jak prawidtowo umiesci¢ nastepny
obiekt do skanowania. Powtdrz kroki od 1 do 2.

4 Jesli wszystkie obiekty zostang przeskanowane, interfejs akwizycji zostanie zamkniety. Czekaj

na wykonanie rekonstrukc;ji 3D.
Zrekonstruowany wolumin zostanie wyswietlony w przegladarce.



Rozdzial 9. Konserwacja
Ten rozdziat opisuje harmonogram czynnosci konserwacyjnych, ktére nalezy wykonywac regularnie
dla urzadzenia CS 8100 3D.

WAZNE
& Dla informacji o czyszczeniu i dezynfekcji, patrz CS 8200 3D Safety, Regulatory
and Technical Specifications User Guide (SMA67).

Konserwacja comiesieczna
Woycieranie urzadzenia miekka i suchg szmatka.

Konserwacja coroczna
Rekomendowany przeglad urzgdzenia wykonywany przez autoryzowany serwis.

Kontrola jakos$ci obrazu

Aby utrzymywac optymalng jakos¢ obrazéw, jakos¢ obrazow musi by¢ kontrolowana regularnie. W
tym celu wykonaj nastepujace kroki:

1 Na pulpicie, dwukrotnie kliknij . Zostanie wyswietlone okno CS 8200 3D Technician

Tools.
/
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Click here 10 logout
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W lewym panelu, kliknij dwukrotnie Image Quality Tool. Zostanie wyswietlone okno Image
Quality Control.
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3 Kliknij Next, aby przejs¢ do okna Image Quality Control.
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4 Kliknij test options, aby wybrac¢ rodzaj testu lub zmodyfikowa¢ parametry domysine testu.



.

5 Woybierz Start a new test i wykonuj pojawiajace sie na ekranie polecenia.
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Rozdziat 10. Rozwigzywanie problemoéw

Szybkie rozwigzywanie problemow

W wyjatkowych wypadkach moze w wyniku usterki lub niewfasciwego uzytkowania
wystgpi¢ uszkodzenie aparatu. Komunikat o btedzie jest wyswietlany w oknie System Status Screen.

Ponizsza tabela przedstawia kody btedéw, ich opis oraz czynnosci, ktére nalezy wykonac:

WAZNE

Jesli zostanie wyswietlony kod btedu , problem nie ustepuje lub zaistniejg powazniejsze
zdarzenia, skontaktuj sie z wykwalifikowanym serwisem.

Kiedy kontaktujesz sie z wykwalifikowanym serwisem niezbedne bedg ponizsze
informacje:

* Model aparatu i jego numer seryjny
* Kod btedu i jego komunikat

Tabela 3 Kody btedéw

Kod btedu Komunikat btedu Dziatanie
Err_S_GEN_36865 Handswitch was Uzytkownik puscit | Uruchom powtérnie
released before the | przycisk akwizycje i
end of exposure. ekspozycji zbyt trzymaj przycisk
wczesnie ekspozycji, az do

zakooczenia emisji
promieniowania.

Tabela 4 Komunikaty informacyjne

Informacja ‘ Opis Dziatanie

X-ray tube cooling Trwa chtodzenie Czekaj, az wskaznik chtodzenia
generatora osiggnie zero.

Thermal security Trwa chtodzenie. Czekaj, az wskaznik chtodzenia
generatora osigghie zero

Release handswitch Akwizycja sie zakonczyta Pusc przycisk zewnetrznego
sterownika ekspozycji

Start the acquisition Akwizycja sie rozpoczeta Przytrzymaj wcisniety przycisk

' ‘ ekspozycji.
Upgrade of the firmware Trwa aktualizacja oprogramowania Poczekaj na zakonczenie aktualizacji.







Rozdziat 11 Dane Kontaktowe

Adres producenta

Carestream Dental LLC
u 3625 Cumberland Boulevard, Suite 700,
Atlanta, GA USA 30339

Fabryka
TROPHY

4, Rue F. Pelloutier, Croissy-Beaubourg
77435 Marne la Vallée Cedex 2, France

European Authorized Representative
[EC| REP

Trophy

4, Rue F. Pelloutier, Croissy-Beaubourg
77435 Marne-la-Vallée Cedex 2, France

Authorized Representative in Brazil

CARESTREAM DENTAL BRASIL EIRELI
Rua Romualdo Davoli, 65

12 Andar, Sala 01 - Sdo José dos Campos
Sao Paulo - Brazil

Cep (Zip Code): 12238-577






