CS 9600

Podrecznik uzytkownika



Informacja

Gratulujemy Panstwu zakupu cyfrowego systemu obrazowania zewnatrzustnego CS 9600. Dziekujemy
bardzo za okazane nam zaufanie. Postaramy sie, aby nasz produkt w petni Was usatysfakcjonowat.

Instrukcja uzytkowania urzadzenia CS 9600 zawiera informacje dotyczgce mozliwosci i funkcji aparatu w
zakresie obrazowania pantomograficznego i 3D. Radzimy doktadnie zapoznac sie z instrukcja, aby méc
maksymalnie mdc wykorzystywac wszystkie funkcje naszego systemu

CS 9600 to system przeznaczony do wytwarzania dwuwymiarowych i tréjwymiarowych cyfrowych
obrazéw rentgenowskich szczekowej czesci twarzoczaszki, obszaréw laryngologicznych ENT (ucha, nosa i
gardta), kregostupa szyjnego i obszaréw nadgarstka przez pracownikéw stuzby zdrowia jako wsparcie
diagnostyki dorostych i pediatrycznych pacjentow.

Ostrzezenie: Zalecamy zapoznanie sie z dokumentem “Safety, Regulatory and the
f Technical Specification User Guide” (SMA17) przed rozpoczeciem uzytkowania CS 9600.

Nie stosowac obrazowania tomograficznego do badan przegladowych. Nalezy rozwazy¢
zastosowanie innych narzedzi diagnostycznych. Nalezy wykazac, ze korzysci z wybranej
dla kazdego pacjenta metody obrazowania przewyzszajg nad ryzykiem.

Prawo Standéw Zjednoczonych zezwala na sprzedaz tego urzadzenia tylko lekarzom lub na ich
zamowienie.

Informacje zawarte w tej instrukcji obstugi moga w przysztosci ulec zmianom bez powiadomienia
zainteresowanych oséb.

Zaden z fragmentdw tej instrukcji nie moze by¢ reprodukowany bez zgody przedsiebiorstwa Carestream
Dental LLC.

Dokument oryginalnie napisany w jezyku angielskim.

Nazwa instrukcji: Panoramic and 3D Modality User Guide for CS 9600
Numer czesci: SMA16

Numer rewizji: 06

Data Druku: 2020-03

Ttumaczenie: 2020-06 Grzegorz Wisniewski

CS 9600 jest zgodny z dyrektywa 93/42/EEC odnoszacy sie do urzadzen medycznych.
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1 O instrukcji
Konwencje zawarte w instrukcji
Ponizsze szczegdlne uwagi, ktdre mogg sie pojawi¢ w instrukcji dostarczajg uzytkownikowi dodatkowych

informacji oraz sygnalizuj mozliwos$¢ wystgpienia potencjalnego zagrozenia dla personelu lub dla
prawidtowego funkcjonowania urzadzenia.

UWAGA! Podkresla procedury i zalecenia, ktérych nieprzestrzeganie moze spowodowa¢é
uszkodzenia ciata.

OSTRZEZENIE: Ostrzega o sytuacjach, ktére moga prowadzi¢
do powstania powaznych uszkodzen.

problemodw.

Nota: Podkresla wazng informacje.

Qe PP P

@ Rada: Dostarcza dodatkowa informacje lub podpowiedz.

Wazne: Podkreslenie zalecenia, ktérego nieprzestrzeganie moze doprowadzi¢ do )







2 CS 9600 Charakterystyka urzadzenia

Glowne komponenty urzadzenia

Rysunek 1 CS 9600 Komponenty urzadzenia

1 Ramie obrotowe

2 Zrédto promieniowania X

3a Kamera pozycjonujaca i monitorujaca
3b

4 Stabilizator skroni

5 Podstawa stabilizatora podbrédka

6 Uchwyt na rece

7 Dotykowy panel sterowania

N

8 Wiacznik urzadzenia
9 Przycisk zatrzymania awaryjnego
10 Sensor Panoramiczny/3D

11 Ramie nieruchome

12 Stacja robocza CS 9600
13 Wyzwalacz ekspozycji
14 *Stotek (opcjonalny)



Elementy ruchome
Rysunek 2 przedstawia zakres ruchéw urzadzenia CS 9600 w ptaszczyznie pionowej i obrét

ramienia ruchomego (360°).

Rysunek 2 CS 9600 Elementy ruchome

* Optional



Dotykowy panel sterowania

Panel sterowania to alfanumeryczna, cyfrowa i dotykowa w obstudze konsola. Umozliwia
bezposrednig interakcje z urzgdzeniem w celu wykonywania funkcji panoramicznych i 3D.
Wiekszos¢ interfejsu jest podobna do interfejsu stacji roboczej, ktora wyswietla parametry
operacyjne i komunikaty o btedach.

Rysunek 3 CS 9600 Dotykowy panel sterowania 2D

bent Mame 15

12
=11

10

Rysunek 4 CS 9600 Dotykowy panel sterowania 3D

Patient Name - 15
14

13

Wazne: R oznacza prawg strone pacjenta skierowanego twarza do
operatora.




1 Okno podgladu i wyboru programéw: Wyswietla wybrane programy i umozliwia

wybdr rodzaju badania zgodnie z posiadang wersjg urzadzenia.

Okno wybranych parametrow: Wyswietla biezgce parametry ekspozyc;ji

2a Typ pacjenta: Dziecko, Dorosty (drobny, standardowy, masywny).

2b Morfologia tuku zebowego: standardowy, kwadratowy, tréjkatny.

2c¢ Typ trajektorii: Standardowy lub ortogonalny.

2d Tryb obrazowania: tryb obrazowania jaki mozna wybra¢ zanim wykona sie badanie
(standardowy albo obnizonej dawki dla 2D), (standardowy, obnizonej dawki albo wysokiej
rozdzielczosci dla 3D).

Wazine: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User
Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem
typu pacjenta szczegélnie jesli pacjentem jest dziecko.

3 Opuszczenie interfejsu akwizycji
4 Panel parametréow ekspozycji: Umozliwia wybdr i zapis parametréw ekspozycji w celu
uzyskania obrazu radiologicznego.

5 Widok Scout 2D: Wyswietla przekrdéj strzatkowy uzyskanego obrazu.
SmartAuto 3D (opcjonalne):

e Aby jg wybra¢, musisz najpierw uzyskac obraz Scout 2D. Kliknij ponownie E aby
odznaczy

widok Scout 2D zanim ﬁ sie pojawi.

e Wyswietla przekrdj strzatkowy i osiowy uzyskanego obrazu.

e Sugeruje parametry pacjenta.

e  Zapisuje wybrane opcji akwizycji i wyswietla je na pomaranczowo.

e Jedli zmienisz zalecane parametry, bedzie to oznaczone podkreslonym kolorem
pomaranczowym, a nowe wybrane parametry bedg w kolorze niebieskim.

6 Filtr redukcji metalowych artefaktow CS (CS MAR) (opcjonalnie): Filtr, aby unikngé
znieksztatcen obrazu spowodowanych przez metal z przedmiotéw takich jak protezy, sruby lub
wypetnienia stomatologiczne.

Uwaga: Zaleca sie poréwnywanie obrazéw przetworzonych przez
MAR z oryginalnymi, nieprzetworzonymi obrazami.

7 Tryb wejscia pacjenta: Ustawia aparat w pozycji umozliwiajacej wejscie pacjenta.

8 Kamera pozycjonujgca na zywo: Kamera w trybie wspomagania pozycjonowania na zywo.
9 Demo: Umozliwia zademonstrowanie pacjentowi procedury akwizycji bez przeswietlenia
10 Przycisk szybkiej regulacji wysokosci: Szybkie dostosowanie wysokosci urzagdzenia

do wysokosci pacjenta.

11 Przycisk wolnej regulacji wysokosci: Do powolnego ustawiania wysokosci urzadzenia

na wysoko$¢ pacjenta, szczegdlnie w koricowej fazie regulacji.



12 Historia danych pacjenta: Jesli pacjent byt wczesniej badany, urzadzenie wykryje go i
ikona zmieni kolor na pomaranczowy.
13 Powiadomienie o akcesoriach: Pojawi sie na interfejsie, jesli nie uzywasz akcesorium pozycjonujgcego,
ktére odpowiada wybranemu badaniu.
14 Wskaznik gotowosci:
e Czarny wskazuje, ze urzadzenie nie jest gotowe do akwizycji.
¢ Pomaranczowy wskazuje, ze urzadzenie przygotowuje sie do akwizycji.
¢ Zielony wskazuje, ze urzadzenie jest gotowe do akwizycji.
15 Ostrzezenie: Wskazuje, ze musisz zapoznac sie z dokumentem powigzanym.
16 Promieniowanie jonizujace:
¢ Ostrzega o niebezpieczenstwie radiacji.
¢ Niebieski wskazuje, ze promieniowanie jest wtgczone.
¢ Szary wskazuje, ze promieniowanie nie jest wtgczone.
17 Menu: Zapewnia dostep do nastepujgcych podmenu: Ustawienia ogdlne, Ustawienia DICOM,
Przywrdécenie ustawien fabrycznych, Historia pacjenta, Zamkniecie / Restart, O.
18 Blokada ekranu: Blokuje ekran. Kliknij dwukrotnie, aby odblokowac.
19 SmartAuto Pan (opcjonalne):
e Funkcja 2D, ktéra skanuje pacjenta i zaleca parametry pacjenta.
¢ Zapisuje wybrane opcje pozyskiwania i wyswietla te opcje na pomaranczowo.
e Jesli zmienisz wyniki automatycznego doboru pacjentdow, zostanie to zaznaczone kolorem
pomaranczowym, a nowe parametry, ktére wybierzesz, beda na niebiesko.

Przycisk zdalnej ekspozycji

Przycisk zdalnej ekspozycji pozwala na uruchomienie akwizycji obrazuz innego
pomieszczenia. Przycisk musi by nieprzerwanie wcisniety podczas catego badania. Zwolnienie
ekspozytora przerywa emisje promieni rentgenowskich.

Rysunek 5 Przycisk zdalnej ekspozycji

1 Przycisk ekspozycji: uruchamia akwizycje.



Stacja robocza CS 9600

Stacja robocza CS 9600 jest dedykowana do rekonstrukcji obrazéw.
Rysunek 6 Stacja robocza CS 9600
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1 Wiacznik
2 Wskaznik LED resetu
3 Przycisk resetu systemu
4 | Wskaznik LED zasilania Poprawny Niepoprawny
(Niebieski) (Czerwony)
Wskaznik LED pracy Poprawny Niepoprawny Niepoprawny
chtodzenia (Niebieski) | (Systemowy wentylator nie (wentylator procesora
dziata) nie dziata)
(Czerwony) (Rézowy)
Wskaznik LED Poprawny Niepoprawny Niepoprawny
temperatury (Niebieski) (Nieprawidtowa (Nieprawidtowa temp.
temperatura w obudowie) procesora)
(Czerwony) (Rézowy)
Wskaznik LED Dostep do
Dysku twardego danych
(Niebieski)




AKkcesoria do pozycjonowania pacjenta i czesci zapasowe
Przedstawione ponizej w tabeli akcesoria sg uzywane do ustawienia pacjenta do badania.
Wszystkie te elementy sg dostarczane razem z aparatem CS 9600.

Panoramiczne Akcesoria pozycjonujace
Tabela 1 Akcesoria do pozycjonowania - badanie pantomograficzne

Podpédrka brody do badan pantomograficznych

Podpédrka nosa do badan stawdw skroniowo-
zuchwowych i zatok

Zagryzak standardowy

Zagryzak dla pacjentéw bezzebnych

Zagryzak ptaszczyzny frankfurckiej do badan
pantomograficznych

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

: Jednorazowe ostonki higieniczne do zagryzakéw
(500 szt.)



AKkcesoria pozycjonujace 3D

Tabela 2 Akcesoria pozycjonujace 3D i cze$ci zamienne
Element

Opis

Zagryzak do badan 3D

Zagryzak do badan 3D dla dzieci

Wspornik zagryzaka 3D

Stabilizator gtowy dla badan 3D

Pozycjoner skanera 3D twarzy (opcjonalne)

Podpora nadgarstka (opcjonalne)

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



3 Oprogramowanie

Wymagana konfiguracja komputera

Informacje o minimalnych wymaganiach system komputerowego | konfiguracji oprogramowania
znajdziesz w CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User Guide.

minimalne wymagania zapewniajgce prawidtowe funkcjonowanie oprogramowania
dedykowanego dla CS 9600. Jezeli tak nie jest nalezy zmodyfikowac¢ parametry
komputera.

f Wazne: Obowigzkowo nalezy sprawdzi¢, czy konfiguracja komputera spetnia

dedykowanej stacji roboczej CS 9600 gigabitowym kablem ethernet
(kat. 6). Komputer i urzagdzenia peryferyjne muszg by zgodne
ze normg |EC 60950.

r Wazne: Aparat CS 9600 MUSI by potaczony bezposrednio do

O oprogramowaniu
CS 9600 wspétpracuje z oprogramowaniem:
¢ W srodowisku stomatologicznym:
¢ CS Imaging Software (minimum wersja 8)
¢ Interfejs akwizycji
* W Srodowisku DICOM:
e worklista DICOM
¢ Interfejs akwizycji

Interfejs akwizycji

Interfejs akwizycji to przyjazny dla uzytkownika interfejs zaprojektowany specjalne dla CS
9600. Jest wyswietlany na monitorze i dotykowym panelu sterowania.

Interfejs akwizycji ma nastepujgce moduty:
¢ Interfejs akwizycji badan pantomograficznych
¢ Interfejs akwizycji 3D



Interfejs Akwizycji CS 9600

Interfejs akwizycji badan pantomograficznych

Interfejs akwizycji badan pantomograficznych dla CS 9600 zapewnia funkcje akwizycji
obrazéw 2D.
Rysunek 7 Interfejs akwizycji badan pantomograficznych
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Wazine: R oznacza prawa strone pacjenta skierowanego twarza
/l\ do operatora.

1 Okno podgladu i wyboru programéw: Wyswietla wybrane programy i umozliwia wybor
rodzaju badania zgodnie z posiadang wersjg urzgdzenia.
2 Okno wybranych parametréw: Wyswietla biezgce parametry ekspozyciji:
e 2a: Typ pacjenta: Dziecko, Dorosty (drobny, standardowy, masywny).
¢ 2b: Morfologia tfuku zebowego: standardowy, kwadratowy, tréjkatny.
® 2c: Typ trajektorii: Standardowy lub ortogonalny.
e 2d: Tryb obrazowania: tryb obrazowania jaki mozna wybrac¢ zanim wykona sie badanie
(standardowy albo obnizonej dawki).

Wazine: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User Guide
A (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem

typu pacjenta szczegdlnie jesli pacjentem jest dziecko.

3 Wytaczenie interfejsu wykonywania badan.



4 Panel parametréw ekspozycji: Umozliwia wybor i zapis parametréw ekspozycji w celu
uzyskania obrazu radiologicznego.

5 SmartAuto Pan (opcjonalne):
¢ Funkcja 2D, ktdra skanuje pacjenta i zaleca parametry pacjenta.
e Zapisuje wybrane opcje pozyskiwania i wyswietla te opcje na pomaraiczowo.
e Jesli zmienisz wyniki automatycznego doboru pacjentéw, zostanie to zaznaczone kolorem
pomaraiczowym, a nowe parametry, ktére wybierzesz, bedg na niebiesko.
6 Mikrofon: Umozliwia komunikacje gtosowa z pacjentem, klikajac ikone lub naciskajac spacje.
7 Demo: Umozliwia zademonstrowanie pacjentowi procedury akwizycji bez przeswietlenia.

8 Powiadomienie o akcesoriach: Pojawi sie na interfejsie, jesli nie uzywasz akcesorium pozycjonujacego,
ktore odpowiada wybranemu badaniu.
9 Wskaznik gotowosci:
e Czarny wskazuje, ze urzadzenie nie jest gotowe do akwizycji.
e Pomaranczowy wskazuje, ze urzadzenie przygotowuje sie do akwizycji.
e Zielony wskazuje, ze urzadzenie jest gotowe do akwizycji.
10 Ostrzezenie: Wskazuje, ze musisz zapoznac sie zdokumentem powigzanym.
11 Promieniowanie jonizujace:
¢ Ostrzega o niebezpieczenstwie radiacji.
* Niebieski wskazuje, ze promieniowanie jest wigczone.
¢ Szary wskazuje, ze promieniowanie nie jest wiaczone.
12 Menu: Zapewnia dostep do nastepujacych podmenu: Ustawienia ogdlne, Ustawienia DICOM,
Przywrdcenie ustawien fabrycznych, Historia pacjenta, Zamkniecie / Restart, Informacje o.



Interfejs kontroli jako ci badan 2D dla Srodowiska stomatologicznego
Interfejs kontroli jakosci badan 2D pozwala sprawdzi¢ jakos¢ uzyskanego obrazu (na przyktad potozenie
pacjenta, centrowanie obrazu), aby umozliwi¢ podjecie decyzji o zaakceptowaniu lub odrzuceniu obrazu.

Wazne: Wyswietlany obraz stuzy wytgcznie celom informacyjnym.
I NIE uzywaj go do celéw diagnostycznych.

Sahin DDE

21

1 Jedli jestes zadowolony(-a) z uzyskanego obrazu i klikniesz, 24 obraz zostanie
automatycznie przeniesiony do Okna obrazowania.

2 Jesli nie jeste$ zadowolony(-a) z uzyskanego obrazu, inknij' Nastepujgce okno
zostanie wyswietlone.
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Wybierz jedng z wyswietlonych przyczyn lub wprowadz inne przyczyny w polu
tekstowym.

Aby powrdcié do Interfejsu badan pantomograficznych i ponownie rozpoczgé
akwizycje, wybierz Odrzué i ponéw prébe, a nastepnie kliknij OK.

Aby powrdci¢ do CS Imaging i rozpoczg¢ nowa akwizycje, wybierz Odrzué i kliknij
OK.



Interfejs akwizycji 3D
Interfejs akwizycji badan 3D dla CS 9600 zapewnia funkcje akwizycji obrazéw 3D.

Rysunek 9 Interfejs akwizycji badan 3D
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Wazne: R oznacza prawg strone pacjenta skierowanego twarza do
operatora.

1 Okno podgladu i wyboru programéw: Wyswietla wybrane programy i umozliwia

wyboér rodzaju badania zgodnie z posiadang wersjg urzagdzenia.

2 Okno wybranych parametréw: Wyswietla biezgce parametry ekspozyciji:
* Typ pacjenta: Dziecko, Dorosty (drobny, standardowy, masywny).
¢ Tryb obrazowania: tryb obrazowania jaki mozna wybrac¢ zanim wykona sie badanie
(standardowy, obnizonej dawki albo wysokiej rozdzielczosci dla 3D).

Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z

2 Watine: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User
wyborem typu pacjenta szczegdlnie jesli pacjentem jest dziecko.

3 Opuszczenie interfejsu akwizycji
4 Panel parametréw ekspozycji: Umozliwia wybor i zapis parametréw ekspozycji w celu
uzyskania obrazu radiologicznego.




5 Widok Scout 2D: Wyswietla przekrdj strzatkowy uzyskanego obrazu.

SmartAuto 3D (opcjonalne):

e Wyswietla przekréj strzatkowy i osiowy uzyskanego obrazu.

e Sugeruje parametry pacjenta.

e Zapisuje wybrane opcji akwizycji i wyswietla je na pomaranczowo.

e Jesli zmienisz zalecane parametry, bedzie to oznaczone podkreslonym kolorem

pomaraiczowym, a nowe wybrane parametry bedg w kolorze niebieskim.
6 Filtr redukcji metalowych artefaktéw CS (CS MAR) (opcjonalnie): Filtr, aby unikngé
znieksztatcen obrazu spowodowanych przez metal z przedmiotéw takich jak protezy, sruby lub
wypetnienia stomatologiczne.

Uwaga: Zaleca sie poréwnywanie obrazow przetworzonych przez
MAR z oryginalnymi, nieprzetworzonymi obrazami.

7 Tryb obrazowania: tryb obrazowania jaki mozna wybrac zanim wykona sie badanie (standardowy,
obnizonej dawki albo wysokiej rozdzielczosci dla 3D).

Wazine: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User
Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z

wyborem typu pacjenta szczegolnie jesli pacjentem jest dziecko.

8 Mikrofon: Umozliwia komunikacje gtosowa z pacjentem, klikajac ikone lub naciskajac spacje.
9 Demo: Umozliwia zademonstrowanie pacjentowi procedury akwizycji bez przeswietlenia.
10 Powiadomienie o akcesoriach: Pojawi sie na interfejsie, jesli nie uzywasz akcesorium
pozycjonujgcego, ktére odpowiada wybranemu badaniu.
11 Wskaznik gotowosci:
e Czarny wskazuje, ze urzadzenie nie jest gotowe do akwizycji.
e Pomaranczowy wskazuje, ze urzadzenie przygotowuje sie do akwizycji.
e Zielony wskazuje, ze urzadzenie jest gotowe do akwizycji.
12 Ostrzezenie: Wskazuje, ze musisz zapoznac sie zdokumentem powigzanym.
13 Promieniowanie jonizujace:
¢ Ostrzega o niebezpieczenstwie radiacji.
¢ Niebieski wskazuje, ze promieniowanie jest wtgczone.
¢ Szary wskazuje, ze promieniowanie nie jest wiaczone.
14 Menu: Zapewnia dostep do nastepujgcych podmenu: Ustawienia ogdlne, Ustawienia DICOM,

Przywrécenie ustawien fabrycznych, Historia pacjenta, Zamkniecie / Restart, Informacje o.



Interfejs kontroli jakosci badan 3D dla Srodowiska stomatologicznego

Interfejs kontroli jakosci badan 3D pozwala sprawdzic¢ jakos¢ uzyskanego

obrazu (na przyktad potozenie pacjenta, centrowanie obrazu), aby umozliwi podjecie decyzji o
zaakceptowaniu lub odrzuceniu obrazu.

Wazne: Wyswietlany obraz stuzy wytgcznie celom informacyjnym.
NIE uzywaj go do celéw diagnostycznych.

Bahn DOE

1 Okno rekonstrukcji wieloptaszczyznowej 3D (MPR): Umozliwia wstepng wizualizacje uzyskanego
obrazu.

2 Jesli nie jestes zadowolony(-a) z uzyskanego obrazu, kliknij E Nastepujgce okno

zostanie wyswietlone:
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Woybierz jedng z wyswietlonych przyczyn lub wprowadz inne przyczyny w polu tekstowym.
Aby powrdci do Interfejsu badan 3D i ponownie rozpocza¢ akwizycje, wybierz

Odrzué i ponéw probe, a nastepnie kliknij OK.

Aby powrdcié¢ do CS Imaging i rozpocza¢ nowa akwizycje, wybierz Odrzué i kliknij OK.

3 Jesli jestes zadowolony(-a) z uzyskanego obrazu i klikniesz, &5 obraz zostanie
automatycznie przeniesiony do Okna obrazowania.

4 Przycisk zarzgdzania renderowaniem woluminéw 3D (VRT): Umozliwia wyswietlanie

i obrét pozyskanego obrazu.



5 Okno zarzadzania VRT 3D: zapewnia przestrzen i narzedzia do zarzadzania VRT.

6 Przycisk Odtwarzaj/Pauza: Odtwarza lub wstrzymuje ruch w oknie zarzgdzania 3D VRT.
7 Narzedzie przezroczystosci: Umozliwia zmiane przezroczystosci uzyskanego obrazu.

8 Przycisk panelu rozwijanego: Otwiera i zamyka panel dodatkowych narzedzi:

jasnos¢, kontrast, zoom, reset, informacje.

Omowienie interfejsu listy roboczej DICOM
Interfejs listy roboczej DICOM zawiera liste zaplanowanych badan pacjenta, ktédrg mozna utworzy¢
recznie lub pobra¢, aby uruchomic akwizycje 2D lub 3D.

2
3
1 Data: Sortuje i rozmieszcza daty w porzadku malejgcym lub rosngcym.
Nazwa: Sortuje i rozmieszcza nazwy w porzadku malejacym lub rosngcym alfabetycznym.
2 Filtr listy roboczej: Wyswietla wybor filtréw, ktére mozna wybrac i zgodnie z ktérymi
serwer bedzie pobierat i wyswietlat jako elementy listy robocze;j.
3 Element listy roboczej: Lista zaplanowanych badan pacjentéw, znanych réwniez jako kroki
procedury.
4 Przycisk Serwer listy roboczej: Wyswietla nazwe serwera, do ktérego wysytasz zapytanie dla listy
roboczej. Umozliwia przetgczanie miedzy serwerami.
5 Aktualizacja listy roboczej: Aktualizuje lub od$wieza elementy listy robocze;j.
6 Menu gtéwne listy roboczej: Ustawienia ogdlne, ustawienia DICOM, aktywacja licencji, narzedzia
sprzetowe, zamykanie/ponowne uruchamianie.
7 Ikona ostrzezenia: Zmienia kolor na czerwony, jesli wystgpit problem podczas rekonstrukcji
obrazu lub jesli obraz nabycia nie powiddt sie.
8 Utworz reczny wpis: Recznie tworzy nowe badanie pacjenta.

9 Wyszukiwarka: Umozliwia wyszukiwanie badan/pacjentow.



Interfejs kontroli jakos$ci badan 2D dla srodowiska DICOM

Interfejs kontroli jakosci badan 2D pozwala sprawdzi¢ jakos¢ uzyskanego obrazu (na przyktad potozenie
pacjenta, centrowanie obrazu), aby umozliwi¢ podjecie decyzji o zaakceptowaniu lub odrzuceniu obrazu.

Wazne: Wyswietlany obraz stuzy wytacznie celom informacyjnym.
NIE uzywaj go do celéw diagnostycznych.

BRAIMERD VELLA

g
1 1

1 Przyciski manipulacyjne obrazu: Zapewniaja podstawowe funkcje analizy obrazu (zoom, jasnosé,
suwak, reset, lustro, negatyw, informacje).

2 Preferowane przyciski widoku obrazu: kliknij, aby zastosowac ustawienia przetwarzania obrazu,
ktore zostaty wybrane podczas konfiguracji modutu CS Adapt.

3 Predefiniowane ustawienia obrazu CS Adapt: Nazwa biezgcego ustawienia predefiniowanego CS
Adapt zastosowanego do obrazu.

4 Jedli nie jestes zadowolony z uzyskanego obrazu, kliknij & . Nastepujace okno zostanie

wyswietlone:
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Woybierz jedng z wyswietlonych przyczyn lub wprowadz inne przyczyny w polu

tekstowym. Aby powrdcic¢ do Interfejsu badan 3D i ponownie rozpoczgé akwizycje, wybierz
Odrzu¢ i ponéw prébe, a nastepnie kliknij OK.

Aby powrdci¢ do CS Imaging i rozpoczg¢ nowa akwizycje, wybierz Odrzug i kliknij OK.



5 Jedli jeste$ zadowolony(-a) z uzyskanego obrazu i klikniesz ¥, obraz zostanie automatycznie
przeniesiony do Okna obrazowania.

Otwiera lub zamyka panel.

Wyswietl kluczowe obrazy 2D: Umozliwia dodanie kopii lub sekcji oryginalnego obrazu.
Usun obrazy 2D: Kliknij, aby odrzuci¢ wszystkie obrazy.

Galeria: Panel, w ramach ktorego sg wyswietlane kopie obrazu.

O 00N

Interfejs kontroli jakos$ci badan 3D dla srodowiska DICOM

Interfejs kontroli jakosci badan DICOM 3D pozwala sprawdzi¢ jakos¢ uzyskanego obrazu (na przyktad
potozenie pacjenta, centrowanie obrazu), aby umozliwi¢ podjecie decyzji o zaakceptowaniu lub
odrzuceniu obrazu.

Wazne: Wyswietlany obraz stuzy wytgcznie celom informacyjnym.
NIE uzywaj go do celéw diagnostycznych.

Jahn D

1 2 3 4 5 & 7 8

1 Okno rekonstrukcji wieloptaszczyznowej 3D (MPR): Umozliwia wstepng wizualizacje uzyskanego
obrazu.

2 Jesli nie jestes zadowolony(-a) z uzyskanego obrazu, kliknij E Nastepujgce okno
zostanie wyswietlone:
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Wybierz jedng z wyswietlonych przyczyn lub wprowadz inne przyczyny w polu tekstowym.
Aby powrdci do Interfejsu badan 3D i ponownie rozpoczaé akwizycje, wybierz

Odrzu¢ i ponéw proébe, a nastepnie kliknij OK.

Aby powrdci¢ do CS Imaging i rozpoczg¢ nowa akwizycje, wybierz Odrzug i kliknij OK.



3 Jesli jestes zadowolony(-a) z uzyskanego obrazu i klikniesz, &4 obraz zostanie
automatycznie przeniesiony do Okna obrazowania.

4 Przycisk zarzgdzania renderowaniem woluminéw 3D (VRT): Umozliwia wyswietlanie

i obrét pozyskanego obrazu.

5 Okno zarzadzania VRT 3D: zapewnia przestrzen i narzedzia do zarzadzania VRT.

6 Przycisk Odtwarzaj/Pauza: Odtwarza lub wstrzymuje ruch w oknie zarzadzania 3D VRT.
7 Narzedzie przezroczystosci: Umozliwia zmiane przezroczystosci uzyskanego obrazu.

8 Przycisk panelu rozwijanego: Otwiera i zamyka panel dodatkowych narzedzi:

jasnos¢, kontrast, zoom, reset, informacje.






4 Rozpoczecie eksploatacji

Wiaczanie urzadzenia

Zanim uruchomisz urzgdzenie sprawdz czy:

¢ Aparat zostat prawidtowo zainstalowany.
e Komputer jest wiaczony.

Wazne: Komputer musi by uruchomiony i gotowy do pracy przed
wtgczeniem aparatu

Aby uruchomi¢ urzadzenie nalezy:

1. Wcisnij przycisk ,,ON” znajdujacy sie na kolumnie urzadzenia.
2. Wiacz urzadzenie i odczekaj minute na potaczenie miedzy urzagdzeniem CS 9600

a stacjq roboczg lub komputerem lekarza, ktére musi zosta¢ utworzone.
3. Jesli masz oprogramowanie do przetwarzania obrazu i zostato ono uruchomione przed nawigzaniem
potaczenia, nastepujgce okno zostanie wyswietlone z komunikatem, ze nalezy poczekac przed
rozpoczeciem korzystania z oprogramowania:

X

Please walt. Your system is starting up. Do not turn off your computer

Wiaczanie stacji roboczej
Aby witgczy¢ stacje roboczg, wykonaj nastepujgce czynnosci:
1. Uzyj klucza dostarczonego ze stacjg robocza, aby odblokowac panel.

O]

2. Nacisnij i pus¢ klapke, aby jg otworzyc.



3. Nacisnij przycisk ON / OFF, aby wtaczy¢ stacje robocza.
o

Reinicjalizacja systemu po wilaczeniu urzadzenia

Po kazdym wtaczeniu urzadzenia na panelu sterowania ekranu dotykowego i na ekranie
stacji roboczej zostanie wyswietlone okno reinicjalizacji systemu.
Kliknij Ok na panelu sterowania ekranu dotykowego, aby wykonac reinicjalizacje systemu.

Dostep do interfejsu akwizycji
Aby uzyskac¢ dostep do interfejsu akwizycji, nalezy najpierw uzyskac¢ dostep do rekordu

pacjenta lub utworzy¢ nowego pacjenta.

Mozesz uzyskac dostep do rekordu pacjenta lub utworzy nowego pacjenta za pomoca:
¢ CS Imaging (minimum wersja 8)

e Lista robocza (Worklista) DICOM

CS Imaging (Srodowisko stomatologiczne)
Aby uzyskac dostep do interfejsu akwizycji uzywajgc CS Imaging:

Eq?j
1. Na pulpicie komputera, kliknij dwukrotnie /#Fss . Pojawi sie Przegladarka pacjentéw.

2. W polu wyszukiwania , zacznij pisac, aby wyszukad karte pacjenta LUB kliknij

&
obok pola wyszukiwania, aby utworzy nowg karte pacjenta.

3. Po wybraniu lub utworzeniu karty pacjenta, na pasku narzedzi przegladarki inknij, aby otworzy¢
aplikacje. Okno przegladarki pacjentéw pozostanie otwarte i wyswietlone zostanie Okno obrazowania
4. W gtéwnym pasku narzedzi, kliknij:



. E aby uruchomic interfejs Akwizycji badan 2D lub,
. aby uruchomié interfejs Akwizycji badan 3D lub,

. Baby uruchomic¢ interfejs Akwizycji skanera twarzy 3D.

. E aby uruchomic interfejs Akwizycji obiektéw 3D.

List robocza (Worklist) (Srodowisko Dicom)
Aby uzyskac¢ dostep do interfejsu akwizycji z listy roboczej Dicom, wykonaj nastepujace kroki:

Tworzenie wpisu recznego

Aby recznie utworzy¢ badanie pacjenta, wykonaj nastepujgce czynnosci:
1. Wtacz stacje robocza.

Lista robocza Dicom zostanie otwarta i wyswietlona na ekranie.

2. Kliknij (2 8

Zostanie wyswietlone okno dialogowe Tworzenie nowego pacjenta.

[ e
3. Wprowadz szczegoéty elementu listy robocze;j.
Imie, nazwisko, identyfikator pacjenta oraz numer akcesyjny lub identyfikator przyjecia s3 obowigzkowe.
4. Kliknij .
Zostanie wyswietlony ekran Akwizycja obrazu.
5. Kliknij:



. E aby uruchomic interfejs Akwizycji badan 2D lub,
. aby uruchomié interfejs Akwizycji badan 3D lub,

. Baby uruchomic¢ interfejs Akwizycji skanera twarzy 3D.

. E aby uruchomic interfejs Akwizycji obiektéw 3D.
Aby uzyskac informacje na temat uzyskiwania obrazow w réznych programach, zobacz odpowiednie
rozdziaty.

Pobieranie badan pacjenta

Serwer listy roboczej zawiera liste zaplanowanych badan pacjenta, znanych réwniez jako kroki
procedury.

Aby pobraé liste badan pacjentéw, wykonaj nastepujace kroki:

1. Witacz stacje robocza.

Lista robocza DICOM zostanie otwarta i wyswietlona na ekranie.

2. Kliknij .

Pojawi sie lista rozwijana.

3. Kliknij dowolny z wyszukiwanych haset na liscie rozwijanej, aby go wybrac (na przyktad Imie i nazwisko
pacjenta).

4. Wprowadz cigg wyszukiwania w polu tekstowym (na przyktad "H" dla wszystkich nazw zawierajacych
"H")_

5. Nacisnij klawisz Enter na klawiaturze.

Wszystkie pasujgce badania pacjenta sg wyswietlane na ekranie.



Uwaga:
@ - Wyniki wyszukiwania mogg sie rézni¢ w zaleznosci od tego, jak serwer interpretuje te
zapytania z interfejsu akwizycji.
- Jesli badanie pacjenta jest niedostepne (na przyktad serwer listy roboczej jest
niedostepny lub pacjent wymaga badania w nagtych wypadkach), mozna recznie
utworzyé badanie pacjenta.

6. Kliknij nazwe pacjenta. Zostanie wyswietlone okno Akwizycja obrazu.
7. Kliknij:
. aby uruchomic interfejs Akwizycji badan 2D lub,

. Eaby uruchomié interfejs Akwizycji badan 3D lub,

. naby uruchomi¢ interfejs Akwizycji skanera twarzy 3D.

. E aby uruchomié interfejs Akwizycji obiektéw 3D.
Aby uzyska¢ informacje na temat uzyskiwania obrazéw w réznych programach, zobacz odpowiednie
rozdziaty.

Interfejs kontroli jakosci
Masz mozliwos¢ wyswietlania lub ukrywania interfejsu kontroli jakosci.

1. Kliknij E, aby otworzy¢ okno Menu.
2. Kliknij pozycje Ustawienia ogdlne.
W oknie Preferencje uzytkownika:

3. Wybierz pozycje Tak, a nastepnie kliknij przycisk Zapisz, aby wyswietli¢ interfejs kontroli jakosci.
4. Wybierz pozycje Nie, a nastepnie kliknij przycisk Zapisz, aby ukry¢ interfejs kontroli jakosci.



Wylaczanie urzadzenia

Wazne: NIE wytgczaj urzadzenia za pomocg gtdwnego zrddta
&zasilania. Uzyj przycisku ON / OFF na urzadzeniu.

Wylaczanie stacji roboczej
Aby wytgczy¢ stacje roboczg, wykonaj nastepujgce czynnosci:
1. Kliknij przycisk Menu w interfejsie akwizycji.

Fatient Name

2. Wybierz zamkniecie/ponowne uruchomienie.
Zostanie wyswietlane:

Ape you sure you want o turn ot the acguisition station ?

3. Wybierz Zamkniecie (Shutdown).

Zwiekszanie zywotnosci lampy rentgenowskiej

wykonac nastepujgce czynnosci przed pierwszym uzyciem lub gdy

Wazine: Aby wydtuzy¢ zywotnosci lampy rentgenowskiej, nalezy
/l\ urzadzenie nie byto uzywane przez miesigc.

Aby wydtuzy¢ zywotnosc lampy rentgenowskiej, wykonaj nastepujace czynnosci:

1. W interfejsie Akwizycji badan 2D, wybierz panel parametréw.

2. Wybierz nastepujaca serie ustawien parametréw:

e 70 kV - 6.3 mA

¢ 80 kV-10 mA

¢ 85kV-10 mA

* 120 kV - 8 mA (jesli ta opcja jest dostepna)

3. Opus¢ pokoj rentgenowski i zamknij drzwi. Dla kazdego ustawienia parametru, na pilocie
RTG nacisnij i przytrzymaj przycisk, aby uruchomié ekspozycje

Urzadzenie jest teraz gotowe do uzycia.



5 Stosowanie u dzieci: Instrukcja bezpieczenstwa

OSTRZEZENIE: Nalezy zachowa¢ szczegdlng ostroznos¢ podczas obrazowania
2 pacjentéw 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 funtéw) 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 urzadzen i ustawien ekspozycji przeznaczonych dla oséb dorostych o sredniej wielkosci o
$redniej wielkosci moze spowodowacé nadmierne i niepotrzebne narazenie na promieniowanie u
mniejszego pacjenta. Ekspozycja na promieniowanie jonizujgce jest szczegélnym 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 pacjentow).
*  Mtfodsi pacjenci majg dtuzszy oczekiwany czas zycia, nad ktérym wystepujgce efekty ekspozycji
promieniowania mogg objawiac sie jako rak.

Aby zwiekszy¢ bezpieczenstwo pacjentdow, 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.

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

Wazine: Aby zmniejszy¢ ryzyko nadmiernego narazenia na promieniowanie, nalezy

postepowac zgodnie z zasadg tak niskiego promieniowania, jak rozsadnie osiggalne
& (ALARA) i sprébowac zredukowaé dawke promieniowania do ilosci niezbednej do

uzyskania obrazow klinicznie wystarczajacych.

Nalezy rozwazy¢ bilans ekspozycji promieniowania i jakosci obrazu dla pozgdanego

zadania klinicznego. Uzytkownik ponosi odpowiedzialnos¢ za okreslenie ostatecznych

ustawie urzagdzenia w celu uzyskania niezbednej jako ci obrazu.




Cechy i instrukcje specyficzne dla urzadzenia

Cs 9600 oferuje nastepujgce funkcje projektowe i instrukcje, ktére umozliwiajg bezpieczniejsze
korzystanie z naszego urzgdzenia u pacjentdw pediatrycznych.

Wybér rozmiaru pacjenta

=] =]
Dwie najmniejsze ikony wielkosSci pacjenta ( * ) reprezentujg wartosci ekspozycji dla dzieci i
u mtodziezy.
Wielko$¢ obu pacjentéw wigze sie ze zmniejszonymi wartosciami kV/mA, co moze zmniejsza¢ dawke
Zwigzang z tymi parametrami ekspozycji.

Zalecane dla dzieciecej populacji pomiedzy 5
Dziecko a 12 rokiem zycia

[~ 21 kg (46 Ib); 113 cm (44.5 in) 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 dotyczagcymi dawkowania z Amerykanskiej Akademii
Radiologii Ustnej i Szczekowo-Twarzowej, jesli mozna uzy¢ protokotu niskiej dawki do zadania
diagnostycznego, ktéry wymaga rozdzielczosci, nalezy go uzywac.

Tryb obrazowania w ,,low dose” dostepny we wszystkich trybach zmniejsza dawke,
parametréw naswietlania.

Wybér pola obrazowania

Redukujac 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 /
mtodziezy, zobacz ponizsza tabele:

5x5 4x4
6x6 5x5
10x5 8x5
10x10 8x8
12x5 10x5
12x10 10x10

16x17 16x12




Informacje o dawce promieniowania rentgenowskiego

Podczas ustawiania parametréw ekspozycji szacowana emisja promieniowania rentgenowskiego bedzie
wyswietlana w interfejsie akwizycji, aby mozna byto ocenié, czy korzysci z obrazowania rentgenowskiego
przewazajg nad ryzykiem. Reprezentatywna informacja o dawce powigzana z kazdym badaniem
radiologicznym w CS 9600 i odpowiadajagcym 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:

e Dzieci i mtodziez mogg by¢ bardziej stabilne i spokojne w pozycji siedzacej. Model CS

9600 mozna opusci¢ w dot, aby uzyskac¢ ekspozycje w pozycji siedzace;j.

¢ Aby umozliwié prawidtowe pozycjonowanie pacjenta pediatrycznego oraz w zaleznosci od
wielko ci pacjenta, mozna uzy¢ zagryzaka 3D dla dzieci zamiast standardowego zagryzaka 3D.

e Mozesz uzyc C i ‘, aby uruchomic cykl testowy bez promieniowania w dowolnym momencie,
aby wykonaé wstepng demonstracje badania w celu uspokojenia pacjenta.

¢ Pozycjonowanie twarzg w twarz pomaga zminimalizowa¢ obawy dzieci/mtodziezy o
ograniczong przestrzen w urzadzeniu.

Referencje dla optymalizacji pediatrycznej

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

e Strona internetowa FDA poswiecona obrazowaniu rentgenowskim dla dzieci:
https://www.fda.gov/radiation-
emittingproducts/radiationemittingproductsandprocedures/medicalimaging/ucm298899.htm

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

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

Kontrola jakosci

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






6 Akwizycja Obrazow 2D

Akwizycja Pelnego, Segmentacyjnego, Ortogonalnego Badania
Pantomograficznego oraz Bocznego Badania TM] dla Dorostych i Dzieci

Ta sekcja dotyczy nastepujgcych panoramicznych badan radiologicznych:
¢ Petne badanie pantomograficzne
¢ Segmentacyjne badanie pantomograficzne
¢ Badanie skrzydtowo-zgryzowe
¢ Ortogonalne badanie pantomograficzne wraz z FMS (Full Mouth Series)
e Boczne TMJ x2 i TMJ x4
Przed przystgpieniem do akwizycji obrazu nalezy:
¢ Zresetowad ramie obrotowe urzadzenia do pozycji startowej umozliwiajacej wprowadzenie
pacjenta.
e Zostat uruchomiony Interfejs Akwizycji.

Ustawianie parametrow akwizycji

Aby ustawi¢ parametry akwizycji, wykonaj nastepujgce kroki:
1. W Interfejsie akwizycji badan Pantomograficznych, wybierz:
¢ Typ pacjenta:

¢ Dziecko

¢ Dorosty: drobny, standardowy, masywny

Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i
zaleceniach zwigzanych z wyborem typu pacjenta szczegdlnie jesli pacjentem jest
dziecko.

r Wazine: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User

¢ Morfologia tfuku zebowego: standardowy, kwadratowy, tréjkatny.
» Typ trajektorii: Standardowy lub ortogonalny.
¢ Tryb obrazowania: standardowy albo obnizonej dawki.

2. Kliknij . dla akwizycji badania pantomograficznego.
3. Wybierz opcje badania radiologicznego dla zdjecia rentgenowskiego:

@ Uwaga: Mozesz wybrac petne lub segmentacyjne badanie pantomograficzne.




4. Jezeli domysine ustawienia nie pasujg do pacjenta, Kliknij w panelu ustawien, aby otworzy¢ i

Save ax default

ustawi¢ wtasciwe parametry. Aby zapisa¢ nowe parametry, kliknij
Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta dorostego i pediatrycznego
Aby przygotowac i ustawi¢ pacjenta, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Zamontuj odpowiednig podpore podbrdadka w uchwycie (upewnij sie, ze kliknie) oraz zatoz
Jednorazowg ostonke na zagryzak. Jezeli to konieczne uzyj zagryzaka dla pacjentéw bezzebnych.

o ” Pojawi sie w interfejsie, jesli nie uzyjesz odpowiedniego akcesorium pozycjonowania. Kliknij
na to.

¢ Odpowiednie akcesorium pojawi sie na zielono. Niewtasciwe akcesorium pokazywane bedzie na
czerwono.

® Uwaga: Aby uzyskac segmentacyjny, skrzydtowo-zgryzowy obraz panoramiczny:

v ik T,
e Wybierz jeden lub oba obszary zainteresowania H

Ustaw pacjenta w ptaszczyznie Campera (zgryz poziomo).

Aby doktadniej ustawié ptaszczyzne Campera, mozesz:

e Uzyj podpodrki brody do badan pantomograficznych.
¢ Dopasuj zagryzak (standardowy lub dla pacjentow bezzebnych) do podpory.

f Wazne: Nie uzywaj zagryzaka “frankfurckiego” do badan skrzydtowo-zgryzowyc

2. Popros pacjenta, aby usunat wszelkie metalowe obiekty.

W10



3. Popros pacjenta, aby zatozyt otowiany fartuch. Upewnij sie, ze lezy on gtadko na ramionach pacjenta.

4. Popros$ pacjenta, aby wszedt do urzadzenia. Na panelu sterowania ekranu dotykowego nacisnij i
przytrzymaj, aby dostosowac urzadzenie do wysokosci pacjenta.

( @ Uwaga: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popros pacjenta, aby usiadt na stotku. )

5. Popros pacjenta, aby wykonat nastepujgce czynnosci:

e Stat wyprostowany:

e Chwycit obiema rekami uchwyty.

¢ Opart podbrédek na podporze oraz chwycit
zebami zagryzak.

e Ustawit stopy nieco do przodu.

e Zrelaksowat sie i opuscit ramiona, aby uzyskac
petny ruch ramienia obrotowego urzadzenia.

@ Uwaga: Prawidtowa pozycja redukuje cien kregostupa widoczny na radiogramie. )

[
6. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, kliknij aby wiaczy¢ asystenta pozycjonowania
pacjenta na zywo.

1)
7. Ustaw gtowe pacjenta rekami Y uzywajac:




D
¢ Posrodkowej linii pozycjonujqcej\?/dla pionowego wyrdwnania.

~
Poziomej linii pozycjonujacej @/’dla ustawienia planu frankfurckiego: Pacjenta mozna ustawic
recznie lub za pomocg przycisku Sztuczna inteligencja (SI):

Reczne pozycjonowanie ptaszczyzny frankfurckiej

- Zaznacz dwa poziome punkty reprezentujace poziomga linie pozycjonowania gtowy pacjenta na
ekranie.

0\
- Ustaw rekami gtowe pacjenta do poziomej linii pozycjonowania Q/’.

- Iub bedzie migac, jesli gtowa pacjenta nie znajduje sie w poziomej linii
pozycjonowania.

- Kliknij lub az przestanie migac.

Pozycjonowanie ptaszczyzny frankfurckiej przy pomocy SI

- KIikniji.

Urzadzenie automatycznie wykrywa ptaszczyzne frankfurcka.

- Kliknij lub az przestanie migac.

Urzadzenie przestanie sie poruszaé, gdy gtowa pacjenta znajduje sie we wtasciwej pozycji.

Uwaga: Automatyczng linie pozycjonowania Al mozna zmieni¢, zaznaczajac dwa
punkty na ekranie i recznie pozycjonujac pacjenta.

8. Unieruchom gtowe pacjenta za pomocg stabilizatoréw skroniowych. Dokre¢ stabilizatory skroni za
pomoca regulatoréw.

9. Na panelu sterowania ekranu dotykowego lub ekranie stacji roboczej, kliknij aby wiaczy¢
opcjonalng funkcje Smart Auto Pan., nastepnie uruchom akwizycje za pomocg pilota. Zostanie
wyswietlone okno:



Wiecej informacji na temat funkcji Smart Auto Pan mozna znalez¢ w czesci "Dotykowy panel
sterowania".

10. Kliknij OK.

11. Jesli chcesz wybraé inne ustawienia parametréw niz domysine ustawienia parametréw
Smart Auto Pan, dokonaj wyboru w panelu wyswietlania parametrow.

12. Popros pacjenta, aby wykonat nastepujace czynnosci:
e Zamknat oczy
¢ Pozostat nieruchomy
¢ Oddychat przez nos
e Przycisnat jezyk do podniebienia
¢ Nie przetykat

Uruchomienie ekspozycji
Aby wykona¢ ekspozycje promieniowania:



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

problemoéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytacz aparat wytacznikiem

2 WAZNE: Aby przerwaé emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
bezpieczenstwa.

¥

2. Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:
¢ Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakoriczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem , Release Switch”.

o g stanie sie 261ty @ i bedzie stychac ostrzegawczy dzwiek oznaczajgcy emisje

promieniowania.
» Detektor potozenia akcesoriéw zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mogt obserwowac pacjenta ,,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.

3. Sprawdz jakos¢ obrazu:
* Jesli jeste$ zadowolony, Kliknij Zatwierdz (Validate). Obraz zostanie przetransferowany do
okna obrazow.
e Jesli nie jestes zadowolony, kliknij Odrzu¢ (Discard) i ponownie uruchom rentgen za pomocy
pilota.

4. Zakonczeniu badania wykonaj nastepujgce czynnosci:
¢ Rozsun stabilizatory skroniowe i uwolnij pacjenta.
e Zwré¢ metalowe przedmioty pacjentowi.
¢ Usun jednorazowag ostonke z zagryzaka.
¢ Zresetuj potozenie ramienia obrotowego do pozycji poczatkowej.

Informacja o dawkach promieniowania

Zgodnosé z dyrektywa EURATOM 97/43

Klikajac prawym przyciskiem myszki na zdjeciu mozna wyswietli¢ szacunkowa wartos$¢
wyemitowanej dawki promieniowania jaka otrzymat pacjent. Na postawie tych informacji



mozesz obliczy¢ faktyczng wartos¢ dawki jakg otrzymat pacjent dla kazdego zdjecia. Wartos¢
emisji dawki jest wyrazona w mGy.cm?. Ta dawka jest mierzona na zewnetrznej krawedzi
gtéwnego kolimatora. Rozbiezno$é dawki wyswietlonej moze sie rézni¢ od rzeczywistej o +/-30%.



Akwizycja Zdje¢ Zatok dla Pacjenta Dorostego i Pediatrycznego

Ta sekcja dotyczy nastepujacych panoramicznych badan radiologicznych:

e Maxillary Sinus (zatoki szczekowe)
¢ Sinus AP, PA i Lateral

Przed przystgpieniem do akwizycji obrazu nalezy:
¢ Zresetowad ramie obrotowe urzadzenia do pozycji startowej umozliwiajacej wprowadzenie

pacjenta.
¢ Uruchomi¢ interfejs akwizycji.

Ustawianie parametrow akwizycji
Aby ustawi¢ parametry akwizycji, wykonaj nastepujgce kroki:

1. W Interfejsie akwizycji badan Pantomograficznych, wybierz:
e Typ pacjenta:
e Dziecko
e Dorosty: drobny, standardowy, masywny

Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem

2 Wazne: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User
typu pacjenta szczegodlnie jesli pacjentem jest dziecko.

2. Kliknij . dla akwizycji zatok.

3. Wybierz projekcje badania radiologicznego:

WaLers

e Scanning (Maxillary Sinus — badanie zatoki szczekowej)

e Waters (Sinus PA w projekcji Watersa)

e Lateral Right i Lateral Left (badania boczne zatok)

e Frontal AP i Frontal PA (badanie zatok w projekcji czotowej)

Uwaga: Oprdcz opcji Scanning wszystkie inne projekcje beda wymagaty ustawienia
czujnika jak najblizej pacjenta.




4. Jezeli domysine ustawienia nie pasujg do pacjenta, Kliknij B8 w panelu ustawien, aby
Otworzy¢ i ustawié wtasciwe parametry. Aby zapisa¢ nowe parametry, kliknij [§

Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta dorostego i pediatrycznego

Aby przygotowac i ustawic pacjenta, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Zamontuj podporke nosa do badan stawdéw skroniowo-zuchwowych i zatok (upewnij sie, ze
kliknie na swoim miejscu) oraz zatdz jednorazowg ostonke na zagryzak.

. Pojawi sie w interfejsie, jesli nie uzyjesz odpowiedniego akcesorium
pozycjonowania. Kliknij na to.
e Odpowiednie akcesorium pojawi sie na zielono. Niewtasciwe akcesorium pojawi sie na
czerwono.

2. Popros pacjenta, aby usunat wszelkie metalowe obiekty.

R

3. Popros$ pacjenta, aby zatozyt otowiany fartuch. Upewnij sie, ze lezy on gtadko na ramionach pacjenta.

4. Popros pacjenta, aby wszedt do urzadzenia. Na panelu sterowania ekranu dotykowego nacisnij i
przytrzymaj, aby dostosowac urzgdzenie do wysokosci pacjenta.

®Uwaga: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popros pacjenta, aby usiadt na stotku.




5. Popros pacjenta, aby wykonat nastepujace czynnosci:

e Stat wyprostowany:

¢ Chwycit obiema rekami uchwyty.

¢ Umiescit kolec nosowy na podpdrce nosa
¢ Ustawit stopy nieco do przodu.

¢ Rozluznit i maksymalnie opuscit ramiona.

[ @ Uwaga: Prawidtowa pozycja redukuje cien kregostupa widoczny na radiogramie.

6. Aby przygotowac pacjenta, wykonaj nastepujgce czynnosci:

Projekcja Scanning (Maxillary Sinus)

¢ Unieruchom gtowe pacjenta za pomocg stabilizatorow skroniowych. Dokrec¢ stabilizatory
skroni za pomoca regulatoréw.

¢ Wybierz projekcje badania radiologicznego:




Dla projekcji Watersa

¢ Odchyl gtowe.

¢ Unieruchom gtowe pacjenta za pomoca stabilizatoréw skroniowych. Dokre¢ stabilizatory
skroni za pomoca regulatoréow.

* Wybierz projekcje badania radiologicznego:

Wiatérs

& Watine: Poczekaj, az ramie obrotowe ustawi sie do wtasciwej pozycji:

Please mave the ani

° Kiedy Zobaczysz komunikat: ) an Cioae an posslble 2o ihe pabons

’

uzyj przyciskéw na panelu sterowania ekranu dotykowego, aby ustawi¢ sensor tak blisko
pacjenta jak to mozliwe.

Dla projekcji Lateral R, Lateral L, AP i PA

¢ Unieruchom gtowe pacjenta za pomocg stabilizatorow skroniowych. Dokrec¢ stabilizatory
skroni za pomoca regulatoréw.




¢ Wybierz projekcje badania radiologicznego:

Lateral Right

7. Popros pacjenta, aby wykonaj nastepujgce czynnosci:
¢ zamknat oczy
® pozostat nieruchomy
¢ oddychat przez nos
¢ nie przetykat

Uruchomienie ekspozyciji

Aby wykona¢ ekspozycje promieniowania:

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

problemdéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytacz aparat wytgcznikiem

2 Wazne: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
bezpieczenstwa.

SN

~J

2. Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:
 Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakoriczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem ,,Release Switch”.

. g stanie sie z6ity e i bedzie stycha¢ ostrzegawczy diwiek oznaczajgcy emisje
promieniowania.

¢ Detektor potozenia akcesoriow zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.



3. Sprawdz jakos$¢ obrazu:
e Jedli jestes zadowolony, Kliknij Zatwierdz (Validate). Obraz zostanie przetransferowany do
okna obrazow.
e Jedli nie jestes zadowolony, kliknij Odrzu¢ (Discard) i ponownie uruchom rentgen za pomoca
pilota.
4. Zakonczeniu badania wykonaj nastepujgce czynnosci:
¢ Rozsun stabilizatory skroniowe i uwolnij pacjenta.
e Zwréé metalowe przedmioty pacjentowi.
¢ Usun jednorazowgq ostonke.
e Zresetuj potozenie ramienia obrotowego do pozycji poczatkowej.

Informacja o dawkach promieniowania

Zgodnos¢ z dyrektywa EURATOM 97/43

Klikajac prawym przyciskiem myszki na zdjeciu mozna wyswietli¢ szacunkowg wartos¢
wyemitowanej dawki promieniowania jaka otrzymat pacjent. Na postawie tych informacji
mozesz obliczy¢ faktyczng wartos¢ dawki jakg otrzymat pacjent dla kazdego zdjecia. Wartos¢
emisji dawki jest wyrazona w mGy.cm?. Ta dawka jest mierzona na zewnetrznej krawedzi
gtéwnego kolimatora. Rozbiezno$¢ dawki wyswietlonej moze sie rézni¢ od rzeczywistej o +/-30%.






7 Akwizycja obrazow 3D wybranych zebow

Akwizycja obrazow 3D wybranych zebow dla Pacjenta Dorostego i
Pediatrycznego

Przed przystgpieniem do akwizycji obrazu nalezy:
* Zresetowac ramie obrotowe urzgdzenia do pozycji startowej umozliwiajgcej wprowadzenie.
¢ Uruchomic interfejs akwizycji.

Ustawianie parametrow akwizycji
Aby ustawic¢ parametry akwizycji, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Wybierz jako program .
2. Wybierz obszar zainteresowania, ktdéry chcesz zbada¢, klikajac alfabetyczne etykiety:

@ Uwaga: Obszar zainteresowania, ktéry wybierzesz, zmieni kolor na niebieski.

3. W interfejsie Akwizycja 3D, wybierz typ pacjenta:

e Dziecko
e Dorosty: drobny, standardowy, masywny

Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem

Wazne: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User
& typu pacjenta szczegolnie jesli pacjentem jest dziecko.

4. Jezeli domysine ustawienia nie pasujg do pacjenta, Kliknij B8 w panelu ustawien, aby
Otworzy¢ i ustawié wtasciwe parametry. Aby zapisa¢ nowe parametry, kliknij m



Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta dorostego i pediatrycznego

Aby przygotowac i ustawi¢ pacjenta, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Zamontuj wspornik zagryzaka 3D w uchwycie (upewnij sie, ze kliknie), umies¢ odpowiedni dla
pacjenta zagryzak 3D oraz zatéz jednorazowg ostonke na zagryzak. Jesli to konieczne uzyj
zagryzaka dla pacjentow bezzebnych.

. Pojawi sie w interfejsie, jesli nie uzyjesz odpowiedniego akcesorium
pozycjonowania. Kliknij na to.

¢ Odpowiednie akcesorium pojawi sie na zielono. Niewtasciwe akcesorium pojawi sie na
czerwono.

2. Popros pacjenta, aby usunat wszelkie metalowe obiekty.

¥3]°©

3. Popros$ pacjenta, aby zatozyt otowiany fartuch. Upewnij sie, ze lezy on gtadko na ramionach pacjenta.

4. Popros pacjenta, aby wszedt do urzadzenia. Na panelu sterowania ekranu dotykowego nacisnij i
przytrzymaj, aby dostosowac urzgdzenie do wysokosci pacjenta.

( @ Uwaga: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popros$ pacjenta, aby usiadt na stotku. )

5. Popros$ pacjenta, aby wykonat nastepujgce czynnosci:

e Stat wyprostowany:

¢ Chwycit obiema rekami uchwyty.

e Chwycit zebami zagryzak 3D.

¢ Ustawit stopy nieco do przodu.

¢ Rozluznit i maksymalnie opuscit ramiona.

w



L
6. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, Kliknij aby wiaczyé asystenta pozycjonowania
pacjenta na zywo.

+
7. Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskow lub przeciagnij, aby wybrac boczne

N
. . |
dostosowanie pola obrazowania (FoV)\f./ .

&+
8. Na panelu sterowania ekranu dotykowego lub przeciagnij, aby wybrac osiowe
=\

dostosowanie pola obrazowania (FoV) &) .

0 o . . N 0125 + .. L .
9. Jesli chcesz zmienié rozmiar pola FoV, kliknij liste rozwijana i wybierz witasciwg opcje.
10. Unieruchom gtowe pacjenta za pomocg stabilizatoréw skroniowych. Dokre¢ stabilizatory
skroni za pomoca regulatoréw.

11. Popro$ pacjenta, aby wykonat nastepujace czynnosci:
e Zamknat oczy
¢ Pozostat nieruchomy
¢ Oddychat przez nos
¢ Umiescit jezyk na podniebieniu



¢ Nie przetykat

Uruchomienie ekspozycji

Aby wykona¢ ekspozycje promieniowania:

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

problemoéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat wytgcznikiem

f Watine: Aby przerwaé emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
bezpieczenstwa.

8
o
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N

2. Jesli chcesz uzyskaé widok Scout, uruchom rentgen dla jednego z ponizszych:

o KIiknijE . Ekran widoku Scout 2D wyswietli obraz:



4

@ Uwaga: Mozesz dostosowac dtugos¢ i szerokos¢ widoku Scout 2D.

o Kliknij E aby odznaczy¢ widok Scout 2D. Kliknij E‘ (opcjonalne). Widok Smart Auto 3D wyswietli
obrazy:

¢ Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskow , aby przesung¢ niebieski celownik

Do interesujgcego Cie obszaru.
¢ Na panelu sterowania ekranu dotykowego, przeciggnij niebieski celownik, aby przeniesé go do

wymaganego obszaru zainteresowania.
Uwaga: Niebieski krzyzyk zmieni kolor na pomaranczowy, jesli
osiggnie granice i nie bedzie mdgt sie dalej poruszac.

Uwaga: Mozesz wykonac inny widok scout, dokonujgc nowego wyboru
@ FoV i uruchamiajac przeswietlenie, lub klikajgc przycisk widoku scout

_/

(ktéry stat sie szary) i ponownie wykonujgc widok scout.

3. Kliknij E aby odznaczy¢ widok Scout view 2D lub kliknij E (opcjonalnie) aby odznaczy¢ widok
SmartAuto 3D.



4. Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:

problemdéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytacz aparat wytacznikiem

/\ Wazne: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
l bezpieczenstwa.

e Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakonczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem ,Release Switch”.

e /' stanie sie z6tty ® i bedzie stycha¢ ostrzegawczy diwiek oznaczajgcy emisje promieniowania.
¢ Detektor potozenia akcesoriow zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mdgt obserwowac pacjenta ,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.

5. Sprawdz jakos¢ obrazu:

e Jesli jestes zadowolony, Kliknij Zatwierdz (Validate). Obraz zostanie przetransferowany do
aplikacji.

e Jesli nie jestes zadowolony, kliknij Odrzu¢ (Discard) i ponownie uruchom rentgen za pomocg pilota.

6. Po zakoriczeniu akwizycji wykonaj nastepujgce czynnosci:

¢ Rozsun stabilizatory skroniowe i uwolnij pacjenta.

* Zwré¢ metalowe przedmioty pacjentowi.

¢ Usun jednorazowg ostonke z zagryzaka 3D.

» Zresetuj potozenie ramienia obrotowego do pozycji poczatkowej.

Informacja o dawkach promieniowania

Zgodnos$é z dyrektywg EURATOM 97/43

Klikajac prawym przyciskiem myszki na zdjeciu mozna wyswietli¢ szacunkowa wartos¢
wyemitowanej dawki promieniowania jaka otrzymat pacjent. Na postawie tych informacji
mozesz obliczy¢ faktyczng wartos¢ dawki jakg otrzymat pacjent dla kazdego zdjecia. Wartos¢
emisji dawki jest wyrazona w mGy.cm?. Ta dawka jest mierzona na zewnetrznej krawedzi
gtéwnego kolimatora. Rozbiezno$é dawki wyswietlonej moze sie réznic¢ od rzeczywistej o +/-30%.



8 Akwizycja obrazow szczeki 3D

Akwizycja badan 3D Szczeki i/lub uchwyt dla Pacjenta Dorostego i
Pediatrycznego

Przed przystgpieniem do akwizycji obrazu nalezy:

¢ Zresetowad ramie obrotowe urzgdzenia do pozycji startowej umozliwiajacej wprowadzenie.
¢ Uruchomic interfejs akwizycji.

Ustawianie parametrow akwizycji

1. Wybierz . jako program.

2. Wybierz obszar zainteresowania, ktéry chcesz zbadac:

. -Badanie szczeki i zuchwy
o HBadanie tylko szczeki
R
Badanie tylko zuchwy

( @ Uwaga: Obszar zainteresowania, ktory wybierzesz, zmieni kolor na niebieski.

3. W interfejsie Akwizycja 3D, wybierz typ pacjenta:
e Dziecko
¢ Dorosty: drobny, standardowy, masywny

Wazne: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User
Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem

typu pacjenta szczegdlnie jesli pacjentem jest dziecko.

4. Jezeli domysine ustawienia nie pasujg do pacjenta, Kliknij B8 w panelu ustawien, aby
Otworzy¢ i ustawié wtasciwe parametry. Aby zapisa¢ nowe parametry, kliknij m



Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta dorostego i pediatrycznego

Aby przygotowac i ustawic pacjenta, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Zamontuj wspornik zagryzaka 3D w uchwycie (upewnij sie, ze kliknie), umies¢ odpowiedni dla
pacjenta zagryzak 3D oraz zatéz jednorazowg ostonke na zagryzak. Jesli to konieczne uzyj
zagryzaka dla pacjentow bezzebnych.

. B Pojawi sie w interfejsie, jesli nie uzyjesz odpowiedniego akcesorium
pozycjonowania. Kliknij na to.

¢ Odpowiednie akcesorium pojawi sie na zielono. Niewtasciwe akcesorium pojawi sie na
czerwono.

2. Popros pacjenta, aby usunat wszelkie metalowe obiekty.

s} ©

3. Popros$ pacjenta, aby zatozyt otowiany fartuch. Upewnij sie, ze lezy on gtadko na ramionach pacjenta.

4. Popros pacjenta, aby wszedt do urzadzenia. Na panelu sterowania ekranu dotykowego nacisnij i
przytrzymaj, aby dostosowac urzgdzenie do wysokosci pacjenta.

@ Uwaga: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popro$ pacjenta, aby usiadt na stotku.

5. Popros pacjenta, aby wykonat nastepujace czynnosci:

¢ Stat wyprostowany:

¢ Chwycit obiema rekami uchwyty.

¢ Chwycit zebami zagryzak 3D.

¢ Ustawit stopy nieco do przodu.

¢ Rozluznit i maksymalnie opuscit ramiona.




6. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, kliknij — aby wiaczy¢ asystenta pozycjonowania
pacjenta na zywo.

+
7. Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskow lub przeciagnij, aby wybrac boczne

N\
. . |
dostosowanie pola obrazowania (FoV) B,

3K 32

&+
8. Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskdw lub przeciagnij, aby wybrac¢ osiowe

o\
dostosowanie pola obrazowania (FoV) &) .
. o . . N 0125 + .. L .
9. Jesli chcesz zmienié rozmiar pola FoV, kliknij liste rozwijana i wybierz wtasciwg opcje.
10. Unieruchom gtowe pacjenta za pomocg stabilizatoréw skroniowych. Dokre¢ stabilizatory

skroni za pomoca regulatoréw.
@1} ‘F&

11. Popro$ pacjenta, aby wykonat nastepujace czynnosci:
e Zamknat oczy

¢ Pozostat nieruchomy

¢ Oddychat przez nos

e Umiescit jezyk na podniebieniu

* Nie przetykat




Uruchomienie ekspozycji

Aby wykona¢ ekspozycje promieniowania:

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

Waine: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek problemoéw
zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat wytgcznikiem bezpieczenstwa.

3
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2. Jesli chcesz uzyskaé widok Scout, uruchom rentgen dla jednego z ponizszych:

o KIiknijE. Ekran widoku Scout 2D wyswietli obraz:

"-

@ Uwaga: Mozesz dostosowac dtugosc i szerokos¢ widoku Scout 2D. )

o Kliknij E aby odznaczy¢ widok Scout 2D. Kliknij E‘ (opcjonalne). Widok Smart Auto 3D wyswietli
obrazy:



¢ Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskéw , aby przesunac niebieski celownik

do interesujgcego Cie obszaru.
¢ Na panelu sterowania ekranu dotykowego, przeciggnij niebieski celownik, aby przeniesé go do
wymaganego obszaru zainteresowania.

Uwaga: Niebieski krzyzyk zmieni kolor na pomararnczowy, jesli
osiggnie granice i nie bedzie mégt sie dalej poruszac.

Uwaga: Mozesz wykonac inny widok scout, dokonujac nowego wyboru
FoV i uruchamiajac przeswietlenie, lub klikajgc przycisk widoku scout

(ktory stat sie szary) i ponownie wykonujgc widok scout.

3. Kliknij E aby odznaczy¢ Scout view 2D lub kliknij E (opcjonalne) aby odznaczy¢ SmartAuto 3D.
4. Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:

Wazne: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek problemé
zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytacz aparat wytgcznikiem bezpieczenstwa.

¢ Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakoriczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem , Release Switch”.

e ‘Tt stanie sie z6tty e i bedzie stycha¢ ostrzegawczy diwiek oznaczajgcy emisje promieniowania.
¢ Detektor potozenia akcesoriow zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.

5. Sprawdz jakos$¢ obrazu:




* Jesli jeste$ zadowolony, kliknij Zatwierdz (Validate). Obraz zostanie przetransferowany do
Okna obrazowania.
* Jesli nie jeste$ zadowolony, kliknij Odrzu¢ (Discard) i ponownie uruchom rentgen za pomocg pilota.

6. Zakonczeniu badania wykonaj nastepujace czynnosci:
® Rozsun stabilizatory skroniowe i uwolnij pacjenta.
e Zwré¢ metalowe przedmioty pacjentowi.
¢ Usun jednorazowgq ostonke z zagryzaka 3D bite.
¢ Zresetuj potozenie ramienia obrotowego do pozycji poczatkowe;.

Informacja o dawkach promieniowania

Zgodnosé z dyrektywa EURATOM 97/43

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

Warto$é emisji dawki jest wyrazona w mGy.cm?. Ta dawka jest mierzona na zewnetrznej krawedzi
gtéwnego kolimatora. Rozbieznos$¢ dawki wyswietlonej moze sie rézni¢ od rzeczywistej o +/-30%.



9 Akwizycja badan 3D TM] i twarzowo-szczekowych

Akwizycja badan 3D TM] dla Pacjenta Dorostego i Pediatrycznego
Przed przystgpieniem do akwizycji obrazu nalezy:

* Zresetowac ramie obrotowe urzgdzenia do pozycji startowej umozliwiajgcej wprowadzenie.
¢ Uruchomic interfejs akwizycji.

Ustawianie parametrow akwizycji

Aby ustawic¢ parametry akwizycji, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Wybierz . jako program.

2. Wybierz obszar zainteresowania, ktéry chcesz zbadac:

. - Obustronne TMJ
. . Left TMJ
. - Right TMJ

@ Uwaga: Obszar zainteresowania, ktéry wybierzesz, zmieni kolor na niebieski.

3. W interfejsie Akwizycja 3D, wybierz typ pacjenta:
e Dziecko
¢ Dorosty: drobny, standardowy, masywny

Wazine: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User
Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem

typu pacjenta szczegdlnie jesli pacjentem jest dziecko.




4. Jezeli domysine ustawienia nie pasujg do pacjenta, Kliknij B8 w panelu ustawien, aby
Otworzy¢ i ustawié wtasciwe parametry. Aby zapisa¢ nowe parametry, kliknij [§

Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta dorostego i pediatrycznego

Aby przygotowac i ustawi¢ pacjenta, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Zamontuj wspornik zagryzaka 3D w uchwycie (upewnij sig, ze kliknie), umies¢ odpowiedni dla
pacjenta zagryzak 3D oraz zatéz jednorazowg ostonke na zagryzak. Jesli to konieczne uzyj
zagryzaka dla pacjentow bezzebnych.

. ” Pojawi sie w interfejsie, jesli nie uzyjesz odpowiedniego akcesorium
pozycjonowania. Kliknij na to.

¢ Odpowiednie akcesorium pojawi sie na zielono. Niewtasciwe akcesorium pojawi sie na
czerwono.

2. Popros pacjenta, aby usunat wszelkie metalowe obiekty.

R

3. Popros pacjenta, aby wszedt do urzadzenia. Na panelu sterowania ekranu dotykowego nacisnij

przytrzymaj, aby dostosowac urzgdzenie do wysokosci pacjenta.

@ Uwaga: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popros pacjenta, aby usiadt na stotku.




4. Popros pacjenta, aby wykonaj nastepujgce czynnosci:

e Stat wyprostowany:

e Chwycit obiema rekami uchwyty.

¢ Umiescit kolec nosowy na podpdrce nosa.
¢ Ustawit stopy nieco do przodu.

¢ Rozluznit i maksymalnie opuscit ramiona.

|
5. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, Kliknij aby wigczy¢ asystenta pozycjonowania
pacjenta na zywo.

+
6. Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskow lub przeciagnij, aby wybrac boczne

N
. . J
dostosowanie pola obrazowania (FoV)*2/ .

||+ &>

7. Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskow _ lub przeciagnij, aby wybrac¢ osiowe
e\

dostosowanie pola obrazowania (FoV) &) .

8. Jesli chcesz zmienié rozmiar pola FoV, kliknij liste rozwijang 21215 - i wybierz wtasciwa opcje.



9. Unieruchom gtowe pacjenta za pomocg stabilizatoréw skroniowych. Dokre¢ stabilizatory
skroni za pomoca regulatoréw.

10. Popros pacjenta, aby wykonaj nastepujgce czynnosci:
e Zamknat oczy
¢ Pozostat nieruchomy
e Oddychat przez nos
e Umiescit jezyk na podniebieniu
 Nie przetykat

Uruchomienie ekspozycji

Aby wykona¢ ekspozycje promieniowania:

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

problemoéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat wytacznikiem

Wazne: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
& bezpieczenstwa.




2. Jesli chcesz uzyskaé widok Scout, uruchom rentgen dla jednego z ponizszych:

o KIiknijE . Ekran widoku Scout 2D wyswietli obraz:

@ Uwaga: Mozesz dostosowac dtugosc i szerokosé widoku Scout 2D. )

o Kliknij E aby odznaczy¢ widok Scout 2D. Kliknij i.. (opcjonalne). Widok Smart Auto 3D wyswietli
obrazy:

¢ Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskéw , aby przesunac niebieski celownik

Do interesujgcego Cie obszaru.
¢ Na panelu sterowania ekranu dotykowego, przeciggnij niebieski celownik, aby przeniesé go do
wymaganego obszaru zainteresowania.

Uwaga: Niebieski krzyzyk zmieni kolor na pomararnczowy, jesli
osiggnie granice i nie bedzie mégt sie dalej poruszac.

Uwaga: Mozesz wykonac inny widok scout, dokonujgc nowego wyboru
@ FoV i uruchamiajac przeswietlenie, lub klikajgc przycisk widoku scout

N

(ktéry stat sie szary) i ponownie wykonujgc widok scout.

3. Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:



problemdéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytacz aparat wytacznikiem
bezpieczenstwa.

e Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakoriczenia emisji promieniowania

co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem ,Release Switch”.

f Wazne: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek

J g stanie sie 26ty @ i bedzie stycha¢ ostrzegawczy diwiek oznaczajgcy emisje promieniowania.
¢ Detektor potozenia akcesoriéw zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

@Uwaga: Bedziesz mogt obserwowad pacjenta ,,na zywo" na stacji roboczej w czasie akwizycji.

4. Sprawdz jakosc¢ obrazu:

e Jesli jestes zadowolony, kliknij Zatwierdz (Validate). Obraz zostanie przetransferowany do
programu.

» Jesli nie jestes zadowolony, kliknij Odrzu¢ (Discard) i ponownie uruchom rentgen za pomocg pilota.

5. Zakonczeniu badania wykonaj nastepujace czynnosci:

® Rozsun stabilizatory skroniowe i uwolnij pacjenta.

e Zwréc¢ metalowe przedmioty pacjentowi.

¢ Zresetuj potozenie ramienia obrotowego do pozycji poczatkowej.

Informacja o dawkach promieniowania

Zgodnosé z dyrektywg EURATOM 97/43

Klikajac prawym przyciskiem myszki na zdjeciu mozna wyswietli¢ szacunkowa wartos¢
wyemitowanej dawki promieniowania jaka otrzymat pacjent. Na postawie tych informacji
mozesz obliczy¢ faktyczng wartos¢ dawki jakg otrzymat pacjent dla kazdego zdjecia. Wartos¢
emisji dawki jest wyrazona w mGy.cm?. Ta dawka jest mierzona na zewnetrznej krawedzi
gtéwnego kolimatora. Rozbieznosé dawki wyswietlonej moze sie réznic¢ od rzeczywistej o +/-30%.



Akwizycja Obrazow Twarzowo-szczekowych 3D dla Pacjenta Dorostego I
Pediatrycznego

Przed przystgpieniem do akwizycji obrazu nalezy:

* Zresetowac ramie obrotowe urzgdzenia do pozycji startowej umozliwiajgcej wprowadzenie.
¢ Uruchomic interfejs akwizycji.

Ustawianie parametrow akwizycji
Aby ustawic¢ parametry akwizycji, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Wybierz .jako program.

2. Wybierz obszar zainteresowania, ktory chcesz zbadac:

[ @ Uwaga: Obszar zainteresowania, ktéry wybierzesz, zmieni kolor na niebieski.

Jesli chcesz wigczy¢ nos pacjenta do obszaru zainteresowania, ktéry zamierza zbadaé, kliknij

3. W interfejsie Akwizycja 3D, wybierz typ pacjenta:

e Dziecko
¢ Dorosty: drobny, standardowy, masywny

Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem

C Wazne: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User
typu pacjenta szczegdlnie jesli pacjentem jest dziecko.




4. Jezeli domysine ustawienia nie pasujg do pacjenta, Kliknij B8 w panelu ustawien, aby
Otworzy¢ i ustawié wtasciwe parametry. Aby zapisa¢ nowe parametry, kliknij [§&

Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta dorostego i pediatrycznego

Aby przygotowac i ustawic pacjenta, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Zamontuj stabilizator gtowy do badan 3D (upewnij sie, ze kliknie), lub Zamontuj wspornik zagryzaka 3D
w uchwycie (upewnij sie, ze kliknie), umies¢ odpowiedni dla

pacjenta zagryzak 3D oraz zatéz jednorazowg ostonke na zagryzak. Jesli to konieczne uzyj

zagryzaka dla pacjentow bezzebnych.

o ” Pojawi sie w interfejsie, jesli nie uzyjesz odpowiedniego akcesorium
pozycjonowania. Kliknij na to.

¢ Odpowiednie akcesorium pojawi sie na zielono. Niewtasciwe akcesorium pojawi sie na
czerwono.

2. Popros’ pacjenta, aby usunat wszelkie metalowe obiekty.

R

3. Popros pacjenta, aby zatozyt otowiany fartuch. Upewnij sie, ze lezy on gtadko na ramionach pacjenta.

4. Popros$ pacjenta, aby wszedt do urzadzenia. Na panelu sterowania ekranu dotykowego nacisnij i
przytrzymaj, aby dostosowac urzgdzenie do wysokosci pacjenta. v

@ Uwaga: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popros$ pacjenta, aby usiadt na stotku.




5. Popros pacjenta, aby wykonaj nastepujgce czynnosci:

e Stat wyprostowany:
e Chwycit obiema rekami uchwyty.
e Opart podbrédek na podporze oraz czoto
na stabilizatorze czotowym. ! ; ]fu
e Ustawit stopy nieco do przodu.
¢ Rozluznit i maksymalnie opuscit ramiona. o S
. %

6. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, kliknij - aby wtaczy¢ asystenta pozycjonowania
pacjenta na zywo.

*

7. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, uzyj przyciskow lub przeciagnij, aby
N\

wybrac boczne dostosowanie pola obrazowania (F_oV)\f\/| .

@

LI BRI SR

8. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, uzyj przyciskéw _ lub przeciagnij, aby
o\

wybrac¢ osiowe dostosowanie pola obrazowania (FoV) &) .

9. Jesli chcesz zmienié rozmiar pola FoV, kliknij liste rozwijang Ml wybierz wtasciwa opcje.



10. Unieruchom gtowe pacjenta za pomoca stabilizatoréw skroniowych. Dokre¢ stabilizatory
skroni za pomoca regulatoréw.

11. Popros pacjenta, aby wykonat nastepujgce czynnosci:
e Zamknat oczy

* Pozostat nieruchomy

¢ Oddychat przez nos

¢ Umiescit jezyk na podniebieniu

¢ Nie przetykat

Uruchomienie promieniowania rentgenowskiego

Aby wykona¢ ekspozycje promieniowania:

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

problemoéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat wytacznikiem

Watine: Aby przerwaé emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
& bezpieczenstwa.

8
o
J
5

-

2. Jesli chcesz uzyskaé widok Scout, uruchom rentgen dla jednego z ponizszych:



o KIiknijE . Ekran widoku Scout 2D wyswietli obraz:

@ Uwaga: Mozesz dostosowac dtugosc i szerokosé widoku Scout 2D. )

o Kliknij E aby odznaczy¢ widok Scout 2D. Kliknij i. (opcjonalne). Widok Smart Auto 3D wyswietli
obrazy:

¢ Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskow , aby przesung¢ niebieski celownik

Do interesujgcego Cie obszaru.
¢ Na panelu sterowania ekranu dotykowego, przeciggnij niebieski celownik, aby przeniesé go do
wymaganego obszaru zainteresowania.

Uwaga: Niebieski krzyzyk zmieni kolor na pomaranczowy, jesli
osiggnie granice i nie bedzie mdgt sie dalej poruszac.

Uwaga: Mozesz wykonac inny widok scout, dokonujgc nowego wyboru
FoV i uruchamiajac przeswietlenie, lub klikajgc przycisk widoku scout

N

(ktory stat sie szary) i ponownie wykonujgc widok scout.

3. Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:

Wazine: Aby przerwaé emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
problemoéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat wytgcznikiem

bezpieczenstwa.




e Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakonczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem ,Release Switch”.

®

e /it stanie sie z6tty 0 i bedzie stychaé ostrzegawczy diwiek oznaczajacy emisje promieniowania.
 Detektor potozenia akcesoriow zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mdgt obserwowac pacjenta ,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.
4. Sprawdz jakos¢ obrazu:
¢ Jesli jestes zadowolony, kliknij Zatwierdz (Validate). Obraz zostanie przetransferowany do
okna obrazowania.
¢ Jesli nie jestes$ zadowolony, kliknij Odrzu¢ (Discard) i ponownie uruchom rentgen za pomoca
pilota.
5. Zakonczeniu badania wykonaj nastepujgce czynnosci:
¢ Rozsun stabilizatory skroniowe i uwolnij pacjenta.
* Zwré¢ metalowe przedmioty pacjentowi.
¢ Zresetuj potozenie ramienia obrotowego do pozycji poczatkowej.

Informacja o dawkach promieniowania

Zgodnosé z dyrektywg EURATOM 97/43

Klikajac prawym przyciskiem myszki na zdjeciu mozna wyswietli¢ szacunkowg wartos¢
wyemitowanej dawki promieniowania jaka otrzymat pacjent. Na postawie tych informacji

mozesz obliczy¢ faktyczng wartos¢ dawki jakg otrzymat pacjent dla kazdego zdjecia.

Warto$é emisji dawki jest wyrazona w mGy.cm?. Ta dawka jest mierzona na zewnetrznej krawedzi
gtéwnego kolimatora. Rozbieznosé dawki wyswietlonej moze sie réznic¢ od rzeczywistej o +/-30%.



10 Akwizycja Badan 3D Zatok i Ucha

( @ Uwaga: Ten rozdziat dotyczy badan laryngologicznych.

Akwizycja badan 3D Zatok dla Pacjenta Dorostego i Pediatrycznego

Przed przystgpieniem do akwizycji obrazu nalezy:
* Zresetowad ramie obrotowe urzgdzenia do pozycji startowej umozliwiajacej wprowadzenie.
¢ Uruchomic interfejs akwizycji.

Ustawianie parametrow akwizycji
Aby ustawic¢ parametry akwizycji, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Wybierz .jako program.

2. Wybierz obszar zainteresowania, ktory chcesz zbadac:

Uwaga: Obszar zainteresowania, ktéry wybierzesz, zmieni kolor na niebieski.

o B

Jesli chcesz witgczy¢ nos pacjenta do obszaru zainteresowania, ktéry chcesz zbadaé kliknij

3. W interfejsie Akwizycja 3D, wybierz typ pacjenta:

¢ Dziecko
¢ Dorosty: drobny, standardowy, masywny



Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem

f Wazne: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User
typu pacjenta szczegodlnie jesli pacjentem jest dziecko.

4. Jezeli domysine ustawienia nie pasujg do pacjenta, Kliknij B8 w panelu ustawien, aby
Otworzy¢ i ustawié wtasciwe parametry. Aby zapisa¢ nowe parametry, kliknij [§

Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta dorostego i pediatrycznego

Aby przygotowac i ustawi¢ pacjenta, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Zamontuj stabilizator gtowy do badan 3D (upewnij sie, ze kliknie), lub

Zamontuj wspornik zagryzaka 3D w uchwycie (upewnij sie, ze kliknie), umie$¢ odpowiedni dla
pacjenta zagryzak 3D oraz zatéz jednorazowg ostonke na zagryzak. Jesli to konieczne uzyj
zagryzaka dla pacjentow bezzebnych.

o 9 Pojawi sie w interfejsie, jesli nie uzyjesz odpowiedniego akcesorium
pozycjonowania. Kliknij na to.

¢ Odpowiednie akcesorium pojawi sie na zielono. Niewtasciwe akcesorium pojawi sie na
czerwono.

2. Popros pacjenta, aby usunat wszelkie metalowe obiekty.

R

3. Popros pacjenta, aby zatozyt otowiany fartuch. Upewnij sie, ze lezy on gtadko na ramionach pacjenta.

A

4. Popros pacjenta, aby wszedt do urzadzenia. Na panelu sterowania ekranu dotykowego nacisnij i
przytrzymaj, aby dostosowac urzgdzenie do wysokosci pacjenta. -

@ Uwaga: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popros pacjenta, aby usiadt na stotku.




5. Popros pacjenta, aby wykonaj nastepujgce czynnosci:

e Stat wyprostowany:

e Chwycit obiema rekami uchwyty.

¢ Opart podbrédek i czoto na podporze oraz
chwycit zebami zagryzak.

e Ustawit stopy nieco do przodu.

¢ Rozluznit i maksymalnie opuscit ramiona.

/:_q

6. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, Kliknij = aby wiaczy¢ asystenta pozycjonowania
pacjenta na zywo.

7. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, uzyj przyciskow lub przeciagnij, aby

wybrac¢ boczne dostosowanie pola obrazowania (FoV) (f) .

8. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, uzyj przyciskéw lub przeciagnij, aby

=
wybrac osiowe dostosowanie pola obrazowania FoV &)

9. Jesli chcesz zmienié rozmiar pola FoV, kliknij liste rozwijana 21215 i wybierz wtasciwa opcje.



10. Unieruchom gtowe pacjenta za pomoca stabilizatoréw skroniowych. Dokre¢ stabilizatory
skroni za pomoca regulatoréw.

11. Popros pacjenta, aby wykonat nastepujace czynnosci:
e Zamknat oczy

¢ Pozostat nieruchomy

¢ Oddychat przez nos

¢ Umiescit jezyk na podniebieniu

* Nie przetykat

Uruchomienie promieniowania rentgenowskiego

Aby wykona¢ ekspozycje promieniowania:

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

problemoéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat wytgcznikiem

Wazne: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
& bezpieczenstwa.

2. Jesli chcesz uzyskaé widok Scout, uruchom rentgen dla jednego z ponizszych:



o KIiknijE . Ekran widoku Scout 2D wyswietli obraz:

( @ Uwaga: Mozesz dostosowac dtugosc i szerokosé widoku Scout 2D. )

o Kliknij E aby odznaczy¢ widok Scout 2D. Kliknij i. (opcjonalne). Widok Smart Auto 3D wyswietli
obrazy:

¢ Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskow , aby przesung¢ niebieski celownik

do interesujacego Cie obszaru.
¢ Na panelu sterowania ekranu dotykowego, przeciagnij niebieski celownik, aby przenies¢ go do
wymaganego obszaru zainteresowania.

Uwaga: Niebieski krzyzyk zmieni kolor na pomaranczowy, jesli
® osiggnie granice i nie bedzie mdgt sie dalej poruszac.

Uwaga: Mozesz wykona¢ inny widok scout, dokonujac nowego wyboru
FoV i uruchamiajac przeswietlenie, lub klikajgc przycisk widoku scout

(ktory stat sie szary) i ponownie wykonujac widok scout.

3. Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:

Wazine: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
problemoéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat wytacznikiem

bezpieczenstwa.




 Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakoriczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem , Release Switch”.

e 'T' stanie sie z6tty e i bedzie stychaé ostrzegawczy diwiek oznaczajacy emisje
promieniowania.

¢ Detektor potozenia akcesoriéw zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mdgt obserwowac pacjenta ,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.

4. Sprawdz jakos¢ obrazu:
* Jesli jestes zadowolony, kliknij Zatwierdz (Validate). Obraz jest automatycznie przesytany do
okna obrazowania.
¢ Jesli nie jeste$ zadowolony, kliknij Discard i ponownie uruchom akwizycje za pomocg pilota.

5. Po zakoriczeniu akwizycji wykonaj nastepujgce czynnosci:
* Rozsun stabilizatory skroniowe i uwolnij pacjenta.
e Zwré¢é metalowe przedmioty pacjentowi.
* Zresetuj potozenie ramienia obrotowego do pozycji poczatkowej.

Informacja o dawkach promieniowania
Zgodnosé z dyrektywg EURATOM 97/43

Klikajac prawym przyciskiem myszki na zdjeciu mozna wyswietli¢ szacunkowg wartos¢
wyemitowanej dawki promieniowania jaka otrzymat pacjent. Na postawie tych informacji
mozesz obliczy¢ faktyczng wartos¢ dawki jakg otrzymat pacjent dla kazdego zdjecia.

Warto$é emisji dawki jest wyrazona w mGy.cm?. Ta dawka jest mierzona na zewnetrznej krawedzi
gtéwnego kolimatora. Rozbieznosé dawki wyswietlonej moze sie réznic¢ od rzeczywistej o +/-30%.



Akwizycja badan 3D Ucha dla Pacjenta Dorostego i Pediatrycznego

Przed przystgpieniem do akwizycji obrazu nalezy:
e Zresetowac ramie obrotowe urzgdzenia do pozycji startowej umozliwiajgcej wprowadzenie.
¢ Uruchomi¢ interfejs akwizycji.

Ustawianie parametrow akwizycji
Aby ustawic¢ parametry akwizycji, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Wybierz jako program.
2. Wybierz obszar zainteresowania, ktory chcesz zbadac:

Obustronne badanie ucha

Badanie lewego ucha

Badanie prawego ucha

Uwaga: Obszar zainteresowania, ktéry wybierzesz, zmieni kolor na niebieski.

©

3. W interfejsie Akwizycja 3D, wybierz typ pacjenta:

e Dziecko
¢ Dorosty: drobny, standardowy, masywny

Wazne: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User
Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem

typu pacjenta szczegodlnie jesli pacjentem jest dziecko.

4. Jezeli domysine ustawienia nie pasujg do pacjenta, Kliknij B8 w panelu ustawien, aby
Otworzy¢ i ustawié wtasciwe parametry. Aby zapisa¢ nowe parametry, kliknij m



Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta dorostego i pediatrycznego

Aby przygotowac i ustawic pacjenta, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Zamontuj stabilizator gtowy do badan 3D (upewnij sie, ze kliknie), lub

Zamontuj wspornik zagryzaka 3D w uchwycie (upewnij sie, ze kliknie), umies¢ odpowiedni dla
pacjenta zagryzak 3D oraz zatéz jednorazowg ostonke na zagryzak. Jesli to konieczne uzyj
zagryzaka dla pacjentow bezzebnych.

9 Pojawi sie w interfejsie, jesli nie uzyjesz odpowiedniego akcesorium
pozycjonowania. Kliknij na to.
¢ Odpowiednie akcesorium pojawi sie na zielono. Niewtasciwe akcesorium pojawi sie na
czerwono.
2. Popros pacjenta, aby usunat wszelkie metalowe obiekty.

you) O

3. Popros$ pacjenta, aby zatozyt otowiany fartuch. Upewnij sie, ze lezy on gtadko na ramionach pacjenta.

4. Popros$ pacjenta, aby wszedt do urzadzenia. Na panelu sterowania ekranu dotykowego nacisnij i
przytrzymaj, aby dostosowac urzgdzenie do wysokosci pacjenta.

(@ Uwaga: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popros pacjenta, aby usiadt na stotku. )




5. Popros pacjenta, aby wykonaj nastepujgce czynnosci:

e Stat wyprostowany:

e Chwycit obiema rekami uchwyty.

¢ Opart podbrédek na podporze oraz czoto na
stabilizatorze czotowym.

e Ustawit stopy nieco do przodu.

¢ Rozluznit i maksymalnie opuscit ramiona.

/:_q

6. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, Kliknij - aby wiaczy¢ asystenta pozycjonowania
pacjenta na zywo.

&+
7. Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskow lub przeciagnij, aby wybrac¢ boczne
>

. . |
dostosowanie pola obrazowania (FoV)\f./ .

oy -

8. Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskow lub przeciagnij, aby wybrac osiowe

/8\|

. . [
dostosowanie pola obrazowania (FoV) “.

9. Jesli chcesz zmienié rozmiar pola FoV, kliknij liste rozwijang 21215 - i wybierz wtasciwa opcje.



10. Unieruchom gtowe pacjenta za pomocg stabilizatoréw skroniowych. Dokrec stabilizatory skroni za
pomocg regulatoréow.

11. Popros pacjenta, aby wykonat nastepujgce czynnosci:
e Zamknat oczy

® Pozostat nieruchomy

¢ Oddychat przez nos

¢ Umiescit jezyk na podniebieniu

¢ Nie przetykat

Uruchomienie ekspozycji

Aby zrobic¢ zdjecie rentgenowskie, wykonaj nastepujgce czynnosci:

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

problemoéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat wytgcznikiem

Wazine: Aby przerwaé emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
/l\ bezpieczenstwa.

8
)
)
e

2. Jesli chcesz uzyskaé widok Scout, uruchom rentgen dla jednego z ponizszych:



o KIiknijE . Ekran widoku Scout 2D wyswietli obraz:

@ Uwaga: Mozesz dostosowac dtugosc i szerokosé widoku Scout 2D. )

o Kliknij E aby odznaczy¢ widok Scout 2D. Kliknij i.. (opcjonalne). Widok Smart Auto 3D wyswietli
obrazy:

¢ Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskéw , aby przesunac niebieski celownik

do interesujgcego Cie obszaru.
¢ Na panelu sterowania ekranu dotykowego, przeciggnij niebieski celownik, aby przeniesé go do
wymaganego obszaru zainteresowania.

Uwaga: Niebieski krzyzyk zmieni kolor na pomararnczowy, jesli
osiggnie granice i nie bedzie mégt sie dalej poruszac.

Uwaga: Mozesz wykonac inny widok scout, dokonujgc nowego wyboru
@ FoV i uruchamiajac przeswietlenie, lub klikajgc przycisk widoku scout

(ktéry stat sie szary) i ponownie wykonujgc widok scout.

3. Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:

Wazine: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
problemoéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat wytgcznikiem

bezpieczenstwa.




e Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakonczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem ,Release Switch”.

e /7' stanie sie z6ity e i bedzie stychaé ostrzegawczy diwiek oznaczajacy emisje promieniowania.
* Detektor potozenia akcesoriow zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mdgt obserwowac pacjenta ,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.

4. Sprawdz jakos¢ obrazu:
* Jesli jeste$ zadowolony, kliknij Zatwierdz (Validate). Obraz zostanie przetransferowany do
Okna obrazow.
* Jesli nie jeste$ zadowolony, kliknij Odrzué (Discard) i ponownie uruchom rentgen za pomoca
pilota.

5. Zakonczeniu badania wykonaj nastepujace czynnosci:

® Rozsun stabilizatory skroniowe i uwolnij pacjenta.

e Zwré¢ metalowe przedmioty pacjentowi.

¢ Zresetuj potozenie ramienia obrotowego do pozycji poczgtkowe;j.

Informacja o dawkach promieniowania

Zgodnosé z dyrektywa EURATOM 97/43

Klikajac prawym przyciskiem myszki na zdjeciu mozna wyswietli¢ szacunkowa wartos$¢
wyemitowanej dawki promieniowania jaka otrzymat pacjent. Na postawie tych informacji
mozesz obliczy¢ faktyczng wartos¢ dawki jakg otrzymat pacjent dla kazdego zdjecia.

Warto$¢ emisji dawki jest wyrazona w mGy.cm?2. Ta dawka jest mierzona na zewnetrznej krawedzi
gtéwnego kolimatora. Rozbiezno$¢ dawki wyswietlonej moze sie réznié od rzeczywistej o +/-30%.



11 Akwizycja Obrazow 3D Kregostupa Szyjnego

Akwizycja Obrazow 3D Kregostupa Szyjnego dla Pacjenta Dorostego i
Pediatrycznego

Przed przystgpieniem do akwizycji obrazu nalezy:

* Zresetowac ramie obrotowe urzgdzenia do pozycji startowej umozliwiajgcej wprowadzenie.
¢ Uruchomic interfejs akwizycji.

Ustawianie parametrow akwizycji
Aby ustawic¢ parametry akwizycji, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Wybierz . jako program.

2. W oknie akwizycji 3D, wybierz typ pacjenta:

T h e

¢ Dziecko
¢ Dorosty: drobny, standardowy, masywny

Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem

Wazine: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User
typu pacjenta szczegodlnie jesli pacjentem jest dziecko.

3. Jezeli domyslne ustawienia nie pasujg do pacjenta, Kliknij B8 w panelu ustawien, aby
Otworzy¢ i ustawié wtasciwe parametry. Aby zapisa¢ nowe parametry, kliknij m



Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta dorostego i pediatrycznego

Aby przygotowac i ustawic pacjenta, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Zamontuj stabilizator gtowy do badan 3D (upewnij sie, ze kliknie), lub

Zamontuj wspornik zagryzaka 3D w uchwycie (upewnij sie, ze kliknie), umies¢ odpowiedni dla
pacjenta zagryzak 3D oraz zatéz jednorazowg ostonke na zagryzak. Jesli to konieczne uzyj
zagryzaka dla pacjentow bezzebnych.

. Pojawi sie w interfejsie, jesli nie uzyjesz odpowiedniego akcesorium
pozycjonowania. Kliknij na to.
e Odpowiednie akcesorium pojawi sie na zielono. Niewtasciwe akcesorium pojawi sie na
czerwono.

2. Popros pacjenta, aby usungé i umiescié wszystkie metalowe przedmioty na tacy.

yoa) O

3. Popros pacjenta, aby zatozyt fartuch otowiany. Upewnij sie, ze fartuch lezy luzno na ramionach
pacjenta.

4. Popros$ pacjenta, aby wszedt do urzadzenia. Na panelu sterowania ekranu dotykowego nacisnij
przytrzymaj, aby dostosowac urzgdzenie do wysokosci pacjenta.

( @ Uwaga: Jesli pacjent jest zbyt wysoki, popros$ pacjenta, aby usiadt na stotku.

)




5. Popros pacjenta, aby wykonat nastepujgce czynnosci:

e Stat wyprostowany:

e Chwycit obiema rekami uchwyty.

¢ Opart podbrédek na podporze, czoto na
stabilizatorze oraz chwycit zebami zagryzak.
¢ Ustawit stopy nieco do przodu.

¢ Rozluznit i maksymalnie opuscit ramiona.

/:_q

6. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, kliknij — aby wtaczy¢ asystenta pozycjonowania
pacjenta na zywo.

&+

7. Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskow lub przeciagnij, aby wybrac¢ boczne
N

dostosowanie pola obrazowania (Fov) Y |

®

&+

8. Na panelu sterowania ekranu dotykowego, uzyj przyciskéw lub przeciagnij, aby
o\

wybraé osiowe dostosowanie pola obrazowania (FoV) &),

9. Jesli chcesz zmienié rozmiar pola FoV, kliknij liste rozwijana Ml wybierz wtasciwa opcje.



10. Unieruchom gtowe pacjenta za pomoca stabilizatoréw skroniowych. Dokrec stabilizatory skroni za
pomocg regulatoréow.

11. Popros pacjenta, aby wykonat nastepujace czynnosci:
¢ Zamknat oczy

¢ Pozostat nieruchomy

¢ Oddychat przez nos

¢ Umiescit jezyk na podniebieniu

* Nie przetykat

Uruchomienie ekspozycji

Aby wykona¢ ekspozycje promieniowania:

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

problemoéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat wytacznikiem

Wazne: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
& bezpieczenstwa.

2. Jesli chcesz uzyskaé widok Scout, uruchom rentgen dla jednego z ponizszych:



o KIiknijE . Ekran widoku Scout 2D wyswietli obraz:

@ Uwaga: Mozesz dostosowac dtugos¢ i szerokos¢ widoku Scout 2D. )

o Kliknij E aby odznaczy¢ widok Scout 2D. Kliknij i. (opcjonalne). Widok Smart Auto 3D wyswietli
obrazy:

¢ Na ekranie stacji roboczej uzyj przyciskéw , aby przesunac niebieski celownik

do interesujacego Cie obszaru.
¢ Na panelu sterowania ekranu dotykowego, przeciagnij niebieski celownik, aby przenies¢ go do
wymaganego obszaru zainteresowania.

Uwaga: Niebieski krzyzyk zmieni kolor na pomaranczowy, jesli
osiggnie granice i nie bedzie mégt sie dalej poruszac.

FoV i uruchamiajac przeswietlenie, lub klikajgc przycisk widoku scout

Uwaga: Mozesz wykonac inny widok scout, dokonujgc nowego wyboru
@ (ktéry stat sie szary) i ponownie wykonujgc widok scout.




3. Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:

problemdéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytacz aparat wytgcznikiem
bezpieczenstwa.
¢ Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakoriczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem ,,Release Switch”.

f Wazne: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek

o @ stanie sie 26ty e i bedzie stychac ostrzegawczy dzwiek oznaczajacy emisje
promieniowania.
¢ Detektor potozenia akcesoriow zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mdgt obserwowac pacjenta ,,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.

4. Sprawdz jakosc¢ obrazu:
* Jesli jestes zadowolony, kliknij Zatwierdz (Validate). Obraz zostanie przetransferowany do
programu.
¢ Jesli nie jestes zadowolony, kliknij Odrzu¢ (Discard) i ponownie uruchom rentgen za pomoca
pilota.
5. Zakonczeniu badania wykonaj nastepujgce czynnosci:
¢ Rozsun stabilizatory skroniowe i uwolnij pacjenta.
* Zwré¢ metalowe przedmioty pacjentowi.
¢ Zresetuj potozenie ramienia obrotowego do pozycji poczatkowej.

Informacja o dawkach promieniowania

Zgodnos$é z dyrektywg EURATOM 97/43

Klikajac prawym przyciskiem myszki na zdjeciu mozna wyswietli¢ szacunkowg wartos¢
wyemitowanej dawki promieniowania jaka otrzymat pacjent. Na postawie tych informacji
mozesz obliczy¢ faktyczng wartos¢ dawki jakg otrzymat pacjent dla kazdego zdjecia.

Warto$¢ emisji dawki jest wyrazona w mGy.cm?2. Ta dawka jest mierzona na zewnetrznej krawedzi
gtéwnego kolimatora. Rozbiezno$¢ dawki wyswietlonej moze sie réznié od rzeczywistej o +/-30%.



12 Akwizycja Obrazow 3D Nadgarstka

Akwizycja Obrazow 3D Nadgarstka dla Pacjenta Dorostego i Pediatrycznego

Przed przystgpieniem do akwizycji obrazu nalezy:
e Zresetowac ramie obrotowe urzgdzenia do pozycji startowej umozliwiajgcej wprowadzenie.
¢ Uruchomic interfejs akwizycji.

Ustawianie parametrow akwizycji

Aby ustawi¢ parametry akwizycji, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Wybierz jako program.
2. Kliknij jeden z nastepujacych programoéw i wybierz obszar zainteresowania, ktéry chcesz zbadaé:

- L badanie lewego nadgarstka

J badanie prawego nadgarstka

3. W interfejsie Akwizycja 3D, wybierz typ pacjenta:

e Dziecko
e Dorosty: drobny, standardowy, masywny

Wazne: Patrz CS 9600 Safety, Regulatory and Technical Specifications User
Guide (SMA17) dla informacji o ochronie radiologicznej i zaleceniach zwigzanych z wyborem

typu pacjenta szczegodlnie jesli pacjentem jest dziecko.

e
—

e
4. Jezeli domysine ustawienia nie pasujg do pacjenta, Kliknij l w panelu ustawien, aby

Otworzy¢ i ustawié wtasciwe parametry. Aby zapisa¢ nowe parametry, kliknij m



Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta dorostego i pediatrycznego

OSTRZEZENIE: MUSISZ prawidfowo ustawié¢ pacjenta, aby
unikna¢ ekspozycji promieniowania na inne czesci ciata.

Aby przygotowac i ustawic pacjenta, wykonaj nastepujgce kroki:
1. Usun stabilizatory skroniowe.
2. Zamocuj podporke nadgarstka (upewnij sie, ze).

Wazne Jesli zamocujesz inny pozycjoner niz podpora nadgarstka akwizycja

zostanie zablokowana. o Pojawi sie w interfejsie. Po kliknigciu na nim, podpora nadgarstka
pojawi sie na zielono. Nieprawidtowe akcesorium pojawi sie na czerwono.

3. Popros pacjenta, aby zdjat i umiescit wszystkie metalowe przedmioty w zasobniku bizuterii.

R

4. Popro$ pacjenta, aby wszedt do urzadzenia. Na panelu sterowania ekranu dotykowego naci$nij
i przytrzymaj, aby dostosowac urzadzenie do wysoko$ci pacjenta.

e

w

5. Popros pacjenta, aby wykonaj nastepujgce czynnosci:

e Usiadt na stotku.

e Chwy¢ reka, ktéra ma zosta¢ poddana badaniu
podpore nadgarstka

¢ Drugg rekg chwy¢ dolny uchwyt albo pozwdl jej
swobodnie zwisac albo potéz jg na kolanie

¢ Ustawit stopy nieco do przodu.

® Rozluznit ramiona.




Uruchomienie promieniowania rentgenowskiego

Aby wykona¢ ekspozycje promieniowania:

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

3
d
)
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2. Jesli chcesz uzyskac¢ widok Scout:

e Kliknij E Ekran widoku Scout 2D wyswietli obraz.

¢ Na ekranie Stacji Roboczej, uzyj przyciskow aby przesungé niebieski

celownik do interesujacego Cie obszaru.
¢ Na panelu sterowania ekranu dotykowego, przeciggnij niebieski celownik, aby przenies¢ go do
wymaganego obszaru zainteresowania.

Uwaga: Niebieski krzyzyk zmieni kolor na pomaranczowy, jesli
osiagnie granice i nie bedzie mdgt sie dalej poruszac.

@Uwaga: Mozesz wykonac inny widok scout, dokonujgc nowego wyboru

FoV i uruchamiajac przeswietlenie, lub klikajgc przycisk widoku scout
(ktory stat sie szary) i ponownie wykonujac widok scout.

3. Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:

problemoéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat wytgcznikiem

ij Wazine: Aby przerwaé emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
bezpieczenstwa.

e Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakoriczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem ,Release Switch”.



e T stanie sie z0tty e i bedzie stychaé ostrzegawczy diwiek oznaczajgcy emisje
promieniowania.
¢ Detektor potozenia akcesoriow zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mdgt obserwowac pacjenta ,,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.

4. Sprawdz jakosc¢ obrazu:
* Jesli jestes zadowolony, kliknij Zatwierdz (Validate). Obraz zostanie przetransferowany do
okna obrazowania.
¢ Jesli nie jestes zadowolony, kliknij Odrzu¢ (Discard) i ponownie uruchom rentgen za pomoca
pilota.
5. Po zakonczeniu akwizycji, uwolnij pacjenta, zwrdci¢ metalowe przedmioty z zasobnika pacjentowi oraz
zresetuj pofozenie ramienia obrotowego do pozycji poczatkowe;j.

Informacja o dawkach promieniowania
Zgodnos$é z dyrektywg EURATOM 97/43

Klikajac prawym przyciskiem myszki na zdjeciu mozna wyswietli¢ szacunkowa wartos$¢
wyemitowanej dawki promieniowania jaka otrzymat pacjent. Na postawie tych informacji
mozesz obliczy¢ faktyczng wartos¢ dawki jakg otrzymat pacjent dla kazdego zdjecia.

Warto$é emisji dawki jest wyrazona w mGy.cm?. Ta dawka jest mierzona na zewnetrznej krawedzi
gtéwnego kolimatora. Rozbieznosé dawki wyswietlonej moze sie réznic¢ od rzeczywistej o +/-30%.



13 Skanowanie 3D Twarzy (Opcja CS Face Scan)

Skanowanie 3D twarzy dla Pacjenta Dorostego i Pediatrycznego
Przed przystgpieniem do akwizycji obrazu nalezy sie upewnié, ze:

¢ Zresetowano ramie obrotowe urzgdzenia do pozycji startowej umozliwiajacej wprowadzenie.
e Zostat uruchomiony interfejs akwizycji CS Imaging (Srodowisko stomatologiczne) lub okno
akwizycji (Srodowisko DICOM).

Aby wykona¢ skan twarzy wykonaj nastepujgce operacje:

1. W gtdéwnym pasku narzedzi CS Imaging lub w oknie akwizycji obrazéw, kliknij n .
Pojawi sie interfejs 3D Face Scan Acquisition i wyswietli okno pomocy podrecznej
aby przypomnie¢, ze:

¢ Pacjent musi usungc i umiesci¢ wszystkie metalowe przedmioty w zasobniku.

¢ Witosy pacjenta muszg by¢ schowane za uszami.

¢ Nalezy usunac stabilizatory skroniowe.

Przygotowanie i pozycjonowanie pacjenta dorostego i pediatrycznego
2. Zamocuj pozycjoner skanera 3D Twarzy (upewnij sie, ze zatrzasnat sie catkowicie na swoim miejscu).

Wazne Jesli zamocujesz niewtasciwy pozycjoner akwizycja
& zostanie zablokowana. o Pojawi sie w interfejsie. Po kliknigciu na nim, pozycjoner skanera twarzy

3D pojawi sie na zielono. Nieprawidtowe akcesorium pojawi sie na czerwono.

3. Na panelu sterowania ekranu dotykowego:

—o Ramie obrotowe zmieni pozycje o 90 stopni. Usun stabilizatory skroniowe.

e Kliknij |l , aby ustawic¢ urzadzenie do pozycji wejsciowe]j dla pacjenta. Popro$ pacjenta, aby
wszedt do urzadzenia.

L

* naciénij i przytrzymaj , aby dostosowac¢ urzadzenie do wzrostu pacjenta.

[



v
o Kliknij . Obrotowe ramie obrdci sie i urzadzenie bedzie gotowe do akwizycji.

Uwaga: Jedli sie nie pojawi w interfejsie, oznacza to, ze nie
nie uzyto pozycjonera do skanowania twarzy. Nie bedzie mozliwe wykonanie akwizycji

4. Aby ustawi¢ pacjenta w linii Frankfurt:

e Kliknij .
¢ Pozioma linia pozycjonowania zmieni kolor na zielony, jesli pacjent znajdzie sie w ptaszczyznie

Frankfurt

¢ Jesli pacjent nie znajduje sie w ptaszczyznie Frankfurt, postepuj zgodnie z ilustracjami na ekranie:

&

5. Popros$ pacjenta, aby wykonat nastepujgce czynnosci:

¢ Umiescit tyt gtowy na pozycjonerze skanowania
twarzy 3D.

e Stat wyprostowany:

e Ustawit stopy nieco do przodu.

¢ Rozluznit i maksymalnie opuscit ramiona.

¢ Spojrzat prosto do przodu i mrugat.

JAN

WAZNE jest, aby poinformowa¢é pacjentéw, aby
patrzyli prosto i nie podazali wzrokiem za ruchem
ramienia obrotowego podczas akwizycji.

n” L"
eS8

Rozpoczecie akwizycji

Aby rozpocza¢ akwizycje, wykonaj nastepujace kroki:



1. Opusc gabinet radiologiczny, zamknij za sobg drzwi. Przez caty czas trwania emisji
promieniowania miej wzrokowy kontakt z pacjentem.
2. Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:

Wazne: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
problemdéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytacz aparat wytacznikiem
bezpieczenstwa.

e Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakoriczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem ,Release Switch”.

Uwaga: Bedziesz mégt obserwowac pacjenta ,,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.

3. Sprawdz jakos¢ obrazu:
* Jesli jestes zadowolony z uzyskanego obrazu, kliknij , zdjecie zostanie przestane do okna
obrazowania.

¢ Jesli nie jeste$ zadowolony z uzyskanego obrazu, kliknij . Zostanie wyswietlone okno:

am

e Zaznacz jedng z wyswietlonych przyczyn lub wprowadz inne przyczyny w polu
tekstowym.

e Aby powrdcic do interfejsu 3D Face Scan i powtdrzy¢ akwizycje, wybierz Odrzué i ponéw
proébe i kliknij OK.



¢ Aby powréci¢ do interfejsu CS Imaging i rozpoczgé nowg akwizycje, wybierz Odrzué i kliknij
OK.

4. Po zakonczeniu akwizycji, uwolnij pacjenta, zwré¢ metalowe przedmioty z zasobnika pacjentowi oraz
zresetuj potozenie ramienia obrotowego do pozycji poczgtkowe;j.



14 Akwizycja obiektow 3D

Informacje ogdlne

11

1 Tryby akwizycji: Model gipsowy, wycisk, wycisk czesciowy oraz szablon radiologiczny.
2 Przycisk Wyjdz.

3 Biezacy tryb akwizycji.

4 Ekran ilustracji: Pokazuje, jak poprawnie ustawi¢ obiekt do akwizycji.

5 Parametry ekspozycji.

6 Tryb wprowadzania obiektu: Ustawia urzgdzenie w trybie wprowadzania obiektu.

7 Opcje akwizycji: Zapewnia rézne mozliwosci akwizycji obiektow

(zuchwa, indeks zgryzu, szczeka, szczeka i zuchwa).

8 Przycisk szybkiej regulacji wysokosci: Szybkie dostosowanie wysokosci urzgdzenia
do wysokosci pacjenta.

9 Przycisk wolnej regulacji wysokosci: Do powolnego ustawiania wysokosci urzadzenia
na wysokos¢ pacjenta, szczegdlnie w koncowej fazie regulacji.



10 Wskaznik gotowosci:
e Czarny wskazuje, ze urzadzenie nie jest gotowe do akwizycji.
e Pomaranczowy wskazuje, ze urzadzenie przygotowuje sie do akwizycji.
e Zielony wskazuje, ze urzadzenie jest gotowe do akwizycji.

11 Ostrzezenie: Wskazuje, ze musisz zapoznac sie z dokumentem powigzanym.

12 Promieniowanie jonizujace:

e Ostrzega o zagrozeniach zwigzanych z promieniowaniem.

 Niebieski oznacza, ze promieniowanie rentgenowskie jest witgczone.

e Szary oznacza, ze promieniowanie rentgenowskie jest wytgczone.
13 Menu: Zapewnia dostep do nastepujacych podmenu: Ustawienia ogdlne, Ustawienia DICOM,
Przywrdcenie ustawien fabrycznych, Historia pacjenta, Zamykanie / ponowne uruchamianie, Informacje
O programie.

AKkwizycja obiektow 3D
Stomatologiczne obiekty 3D to:

¢ Modele gipsowe

e Wyciski
e Wyciski czesciowe
e Szablon radiologiczny

Przed przystgpieniem do akwizycji obrazu nalezy:
¢ Zresetowad ramie obrotowe do pozycji startowe;.
e Uruchomic interfejs akwizycji.

Akwizycja modeli gipsowych

Przygotowanie urzadzenia i wybor ustawien akwizycji
Aby przygotowac urzadzenie do akwizycji, wykonaj ponizsze kroki:



1 Zamocuj uchwyt zagryzaka 3D @ .

2 Zamocuj podstawke do materiatéw wyciskowych @ na uchwycie zagryzaka 3D @ . 3 Umies¢ czarng
pianke @ na podstawce do materiatéw wyciskowych @ .

4 Kliknij .

Uruchomienie akwizycji

Aby rozpocza¢ akwizycje, wykonaj nastepujace kroki:

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

1 Wybierz witasciwg opcje akwizycji.

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

W




3 Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:

Watine: Aby przerwaé emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek problemé
& zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytacz aparat

wyfacznikiem bezpieczenstwa.
 Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakonczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem , Release Switch”.

e Wskaznik ™ zmieni kolor na z6tty e i bedzie stychac¢ ostrzegawczy diwiek oznaczajgcy emisje
promieniowania.
¢ Detektor potozenia akcesoriéw zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mdgt obserwowac obiekt ,,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.

Uruchomienie akwizycji modelu gipsowego z indeksem zgryzu celem uzyskana okluzji
Aby rozpoczg¢ akwizycje, wykonaj nastepujace kroki:
1 Wybierz odpowiedni tryb akwizycji.

e Umies¢ model gipsowy szczeki na srodku czarnej pianki, a nastepnie uruchom

przycisk ekspozycji.

¢ Usun model gipsowy szczeki. umies¢ indeks zgryzu na srodku czarnej pianki, a nastepnie
wykonaj ekspozycje.



¢ Usun indeks zgryzu. Umies¢ model gipsowy zuchwy na srodku czarnej pianki, a nastepnie
wykonaj ekspozycje.
3 Podczas uruchamiania zdjecia rentgenowskiego dla kazdego z obiektéw nalezy zwrdci¢ uwage na
ponizsze czynnosci:

problemoéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat wytacznikiem
bezpieczenstwa.
e przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakonczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem , Release Switch”.

@Uwaga: Aby przerwaé emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek

o g zmieni kolor na zétty e i bedzie stychaé ostrzegawczy dzwiek oznaczajacy emisje
promieniowania.
» Detektor potozenia akcesoriéw zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mdgt obserwowac obiekt ,,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.

Akwizycja materialéw wyciskowych

Watine:
e tyzka wyciskowa nie moze zawiera¢ elementéw metalowych
e Upewnij sie, ze zaréwno tyzka wyciskowa jak i masa wyciskowa sg suche

Przygotowanie urzadzenia i wybor ustawien akwizycji
Aby rozpocza¢ akwizycje, wykonaj nastepujace kroki:

‘@)

-
1 Zamocuj uchwyt zagryzaka 3D K‘f\) .

=

2 Zamocuj podstawke do materiatéw wyciskowych @> na uchwycie zagryzaka 3D A



o . /c) . . (B)
3 Umies$¢ czarng pianke \* na podstawce do materiatéw wyciskowych \B/ .

4 Kliknij .



Uruchomienie akwizycji
Aby rozpocza¢ akwizycje, wykonaj nastepujace kroki:

Wazne: Upewnij sie, ze prawidtowo ustawites materiat akwizycyjny
/l\ aby uzyska¢ dane o wysokiej jakosci.

1 Wybierz witasciwy tryb akwizycji.

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

3 Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:
Wazne: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek problemdw
/l\ zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytacz aparat wytgcznikiem bezpieczenstwa.

¢ Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakoriczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem , Release Switch”.

* Wskaznik g zmieni kolor na zotty e i bedzie stycha¢ ostrzegawczy diwiek oznaczajacy
emisje promieniowania.
» Detektor potozenia akcesoriéw zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mdgt obserwowac obiekt ,,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.



Uruchomienie akwizycji dla wyciskéw z indeksem zgryzu celem uzyskana okluzji

Aby rozpocza¢ akwizycje, wykonaj nastepujace kroki:
1 Wybierz odpowiedni tryb akwizycji.

A
¢ Umiesc¢ wycisk szczeki na srodku czarnej pianki (—), a nastepnie uruchom
przycisk ekspozyciji.

B
o Usun wycisk szczeki. umies$¢ indeks zgryzu na srodku czarnej pianki B 3 nastepnie
wykonaj ekspozycje.

¢ Usun indeks zgryzu. Umies¢ wycisk zuchwy na srodku czarnej pianki '©, a nastepnie
wykonaj ekspozycje.
3 Podczas uruchamiania zdjecia rentgenowskiego dla kazdego z obiektéw nalezy zwrdcié¢ uwage na
ponizsze czynnosci:

problemdéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytacz aparat wytgcznikiem
bezpieczenstwa.
* przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakonczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem , Release Switch”.

@Uwaga: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek

o g zmieni kolor na zétty e i bedzie stychaé ostrzegawczy dzwiek oznaczajacy emisje
promieniowania.
» Detektor potozenia akcesoriéw zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mdgt obserwowac obiekt ,,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.



Akwizycja wyciskow czesciowych

Przygotowanie urzadzenia i wybor ustawien akwizycji
Aby rozpocza¢ akwizycje, wykonaj nastepujace kroki:

1 Zamocuj uchwyt zagryzaka 3D @ .

2 Zamocuj podstawke do materiatéw wyciskowych @ na uchwycie zagryzaka 3D @ .
3 Umies¢ czarng pianke @ na podstawce do materiatéw wyciskowych @ .
4 Kliknij J .

Uruchamianie akwizycji wycisku czesciowego
Aby uruchomié akwizycje, wykonaj ponizsze kroki:

Watzne: ¢ Upewnij sie, ze wycisk cze$ciowy jest suchy.
e Wycisk czesciowy musi by¢ ptaski zanim umiescisz go na czarnej piance

Jedli nie jest, uzyj skalpela, aby go wyréwnac.

Wazne: Upewnij sie, ze obiekt zostat prawidtowo umieszczony, aby uzyskac pozadany
f : : efekt.




1 Wybierz tryb akwizycji wycisku czesciowego.

2 Wykonaj animowane instrukcje o tym jak prawidtowo ustawi¢ wycisk czesciowy na srodku
czarnej pianki.
Woycisk czesciowy moze byc¢ nastepujacych typdw:

¢ Dla wypetnien bocznych : powierzchnia mezjalna musi znajdowac sie na przednim koncu czarnej
pianki.

e Dla wypetnien przednich : tuk wycisku musi znajdowac sie na przednim koncu czarnej pianki.

Wazine: Wycisk czesciowy nalezy umiesci¢ na piance w takiej samej orientacji
W jakiej zostat wykonany w ustach pacjenta.

3 Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:

Wazne: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek problemdéw
& zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytacz aparat

wytacznikiem bezpieczenstwa.

¢ Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakoriczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem ,,Release Switch”.

o g stanie sie @ i bedzie stychac ostrzegawczy dzwiek oznaczajacy emisje promieniowania.
¢ Detektor potozenia akcesoriéw zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mdgt obserwowad obiekt ,na zywo" na stacji roboczej w czasie
akwizycji.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.




Akwizycja szablonow radiologicznych

Przygotowanie urzadzenie i ustawienie opcji akwizycji

Aby rozpocza¢ akwizycje, wykonaj nastepujace kroki:

1 Zamocuj uchwyt zagryzaka 3D @ .

2 Zamocuj podstawke do materiatéw wyciskowych na uchwycie zagryzaka 3D @ .

3 Umies¢ czarng pianke @ na podstawce do materiatéw wyciskowych @' .

4 KIiknij.



Uruchamianie akwizycji
Aby rozpocza¢ akwizycje, wykonaj nastepujace kroki:

2 Wazne: Upewnij sie, ze obiekt zostat prawidtowo umieszczony, aby uzyskac pozgdany

1 Wybierz odpowiedni tryb akwizycji.

2 Wykonaj animowane instrukcje o tym jak prawidtowo ustawic¢ obiekt na srodku
czarnej pianki .

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

3 Wykonaj ekspozycje uzywajac zewnetrznego sterownika ekspozycji:

Wazne: Aby przerwac emisje promieniowania w przypadku jakichkolwiek
problemdéw zwolnij przycisk zdalnej ekspozycji oraz wytgcz aparat

wytacznikiem bezpieczenstwa.

e Przycisnij przycisk na sterowniku i trzymaj go do zakonczenia emisji promieniowania
co zostanie potwierdzone na ekranie komunikatem ,Release Switch”.

e 7' stanie sie z6tty @ i bedzie stychac ostrzegawczy dzwiek oznaczajgcy emisje promieniowania.
¢ Detektor potozenia akcesoriéw zmieni kolor podczas emisji promieniowania.

Uwaga: Bedziesz mdgt obserwowac obiekt ,,na zywo" na stacji roboczej w czasie
@ akwizycji.

Po zakonczeniu akwizycji na ekranie pojawi sie uzyskany obraz.









15 Konserwacja

urzadzen, ktdre produkujemy. Aby skorzystac z naszych ulepszen i aktualizacji, zalecamy:
e Skontaktuj si z przedstawicielem przynajmniej raz w roku i zapytaj o aktualizacje i
usprawnienia.

@ Uwaga: W Carestream Dental LLC jesteSmy zaangazowani w ciggte doskonalenie

Watzne: Dla informacji o czyszczeniu i dezynfekcji, patrz CS 9600 Safety, Regulatory and
Technical Specifications User Guide (SMA17).

Czynnosci konserwacyjne

Wykonaj nastepujgce czynnosci konserwacyjne na urzadzeniu CS 9600.

Miesiecznie

Wytrzyj zewnetrzne pokrywy urzgdzenia miekka i suchg szmatka.
Aby utrzymac optymalng jakos$¢ obrazu, jakos¢ obrazu musi by¢ kontrolowana raz w miesigcu.

Rocznie

Zalecamy przeprowadzenie generalnej kontroli urzadzenia przez autoryzowanego serwisanta.



Kontrolowanie jakos$ci obrazu

Aby skontrolowaé jakos¢ obrazu, wykonaj nastepujgce kroki:

1. Uruchom interfejs Akwizycji.

2. Kliknij E w Gtéwnym Menu i wybierz #< Equipment Toals
Zostanie wyswietlone okno logowania Equipment Tools.

Enter logen and pamrword
¢
logn NI -
P
" Passwrord

3. Wprowadz dane logowania i kliknij L Login ] .
Zostanie wyswietlone okno QAT Launcher.

DE:;-EJL.I'II: (31

4. Kliknij na okno QAT Launcher i wykonaj instrukcje wyswietlane na ekranie.



16 Dane kontaktowe

Adres Producenta

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

Autoryzowani przedstawiciele

Autoryzowany przedstawiciel w UE

EC| REP|

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

Autoryzowany przedstawiciel w Brazylii
CARESTREAM DENTAL BRASIL EIRELI
Rua Romualdo Davoli, 65
12 Andar, Sala 01 - S3o José dos Campos
Sdo Paulo - Brazil
Cep (Zip Code): 12238-577



