Badania DR calej nogi/calego
kregostupa

Podre¢cznik uzytkownika

0179E PL 20220505 0906 AG FA @



ii | Badania DR calej nogi/catego kregostupa | Spis tresci

Spis tresci

INfOrmMacja PraWna  coeeceeveerieeieeieeeeree ettt

Wprowadzenie do tego podrecznika
Zakres tego podrecznika
Wiecej o informacjach bezpieczenstwa w tym dokumencie

Wykluczenie odpowiedzialnosci
Wprowadzenie do aplikacji Full Leg Full Spine  .........cccceceneee. 9
Przeznaczenie  ......ccccoecoveieiiiiiiiiiiieeniieeeeee e 10
Adresaci podrecznika — ...cceeeecieeeeiiee e 11
Konfiguracja
Zgodno$é¢
Informacje 0g0INe  ....ccoeeveiieiiiereiiee s
Dokumentacja SyStemu  ....ccceevveeereerneeeneensreersveeneeens
Dokladno$¢ pomiardw — ....cccceeveeeveeriiirnieniieeneeeens
Reklamacje zwigzane z produktem
EtyKiety — ooeeeeieeeeeieeeeeeeeeeeeeee e
Czyszczenie i dezynfekcja
Konserwacja  .....cccceeeveveeeeenee
Ochrona $rodowiska  ..coceeeveeeneeriiensieenieeeeeeeeeene
Wskazdéwki dotyczace bezpieczenstwa
WPIOWAAZENIE  .eeeeeeieeeiiieeeiiieeeteeeeieeeeereeeeeeeesenaeeesnnseeeas
Funkcje podStawowe  ....cccceeeeeveeerieieeenireeenieeeenneens
Podstawowe procedury pracy ze stojakiem DX Full Leg
Full Spine Stand  ....cccceviiiriiiiiiieeeeeeeeeeeee 28
Pobieranie informacji o pacjencie  ................. 29
WybOr €KSPOZYCIi  vovvveeeeiiieeeiieeecieeeeeiee e 29
Przygotowanie konfiguracji Full Leg Full Spine
30
Przygotowanie badania  ........cccceeeeeeeeriiieennne
Przygotowanie systemu RTG do badania
Sprawdzenie ustawien ekspozycji = .....cceceeenee.
Wykonanie ekSpozycji  ..oeeeeveeeeenveernnnnn. .
Przeprowadzanie kontroli jakodci  .................
Konczenie badania — ......ccceeeeeevieeeveenieeniennnen.
Podstawowe procedury pracy z nakladka FLFS Horizontal
OVETlaY oottt 44
Pobieranie informacji o pacjencie  ................. 45
WybOr €KSPOZYCIi  vevvveeeeiieeeeiieeecieeeeeiee e 45
Przygotowanie konfiguracji Full Leg Full Spine
46
Przygotowanie badania  ........cccceeeeeieeeniiieennnne 48
Przygotowanie systemu RTG do badania  ...... 51
Sprawdzenie ustawien ekspozycji = .....cceceenee 52
Wykonanie eKSPOZyCji  .eeeeevveeervreeeniieeriieennns 54
Przeprowadzanie kontroli jakosci  ................. 55

0179E PL 20220505 0906



Badania DR calej nogi/catego kregostupa | Spis tresci | iii

Konczenie badania — ....ccccceveeeviiieeveenieeneennnen. 58
Przechowywanie naktadki FLFS Horizontal
OVErlay  eoeeveeeiieeeeeeeeeee e
Obstuga zaawansowana
Reczne dostosowywanie obrazu DR Full Leg Full

SPINE (oo 61
Odrzucanie obrazu DR Full Leg Full Spine ... 65
Wykonywanie pomiardw  ......ccocceevvieerienneen. 66
Rozwigzywanie problemow  ......ccccceervieiniieriiennieeeeeeeeene 68
Sklejanie anatomiczne nie jest optymalne  ................ 69
Sklejanie zakonczone niepowodzeniem  ................... 70
Badanie typu Full Leg Full Spine zostalo zaklécone
71
Fragment obrazu jest przestonicty czarng ramkg  ...... 72
Jasny obszar, na ktérym obrazy czesciowe nachodza na
SIEDIE ettt

Dane teChNiCZNe  ....cccoovieriiiiriieeeeeee et
Stojak DX Full Leg Full Spine Stand
Naktadka DX FLFS Horizontal Overlay
Naktadka DR 600 FLFS Horizontal Overlay  .............. 78

0179E PL 20220505 0906



4 | Badania DR catej nogi/catego kregostupa | Informacja prawna

Informacja prawna

C€

‘ Agfa NV, Septestraat 27, 2640 Mortsel, Belgia

Wigcej informacji na temat produktéw firmy Agfa mozna znalez¢ na stronie
internetowej pod adresem www.agfa.com.

Agfairomb Agfa sa znakami towarowymi firmy Agfa-Gevaert N.V., Belgia lub
jej firm zaleznych. DX-D jest znakiem towarowym firmy Agfa NV, Belgia lub
jednej z jej firm zaleznych. Wszystkie pozostate znaki towarowe nalezg do ich
wiascicieli i zostaly uzyte w celach informacyjno-redakcyjnych bez zamiaru
naruszenia praw.

Agfa NV nie ponosi odpowiedzialno$ci ani nie udziela r¢kojmi, wyraznej ani
domniemanej, odno$nie doktadnosci, kompletnos$ci lub przydatnosci
informacji zawartych w niniejszym dokumencie i wyraznie zrzeka si¢
odpowiedzialnosci za przydatnosé¢ do jakiegokolwiek szczegdlnego celu.
Opisywane produkty i ustugi moga by¢ niedostepne w regionie geograficznym
uzytkownika. Informacji o dostepnoéci udzielajg lokalni przedstawiciele
handlowi. Agfa NV opracowuje informacje z nalezyta starannoscia, jednak nie
ponosi odpowiedzialno$ci za jakiekolwiek btedy typograficzne. Agfa NV nie
bedzie pod zadnym warunkiem odpowiedzialna za jakiekolwiek szkody
wynikajace z uzywania lub niemozno$ci wykorzystania jakichkolwiek
informacji, przyrzadow, metod lub proceséw przedstawionych w niniejszym
dokumencie. Agfa NV zastrzega sobie prawo do wprowadzania zmian w
niniejszym dokumencie bez uprzedniego powiadamiania. Jezykiem wersji
oryginalnej tego dokumentu jest angielski.

Copyright 2022 Agfa NV
Wszelkie prawa zastrzezone.
Wydawca: Agfa NV

2640 Mortsel, Belgia.

Zadne czeéci niniejszego dokumentu nie moga by¢ reprodukowane,
kopiowane, poddawane adaptacjom czy przekazywane w jakiejkolwiek
postaci lub za pomocg jakichkolwiek §rodkéw bez pisemnej zgody firmy Agfa
NV

0179E PL 20220505 0906



Badania DR catej nogi/catego kregostupa | Wprowadzenie do tego podrecznika | 5

Wprowadzenie do tego podrecznika

Tematy:

»  Zakres tego podrecznika
»  Wiecej o informacjach bezpieczenstwa w tym dokumencie
*  Wykluczenie odpowiedzialnosci
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Zakres tego podrecznika

Ten podrecznik zawiera informacje dotyczace bezpiecznej i efektywnej pracy
aplikacji DR Full Leg Full Spine i ponizszych akcesoriow:

* Stojak DX Full Leg Full Spine Stand
* Naktadka DX FLFS Horizontal Overlay
* Naktadka DR 600 FLFS Horizontal Overlay

Naktadki DX FLFS Horizontal Overlay oraz DR 600 FLFS Horizontal Overlay sg
dalej okreslane jako FLFS Horizontal Overlay, chyba ze informacja dotyczy

jednego typu.
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Wiecej o informacjach bezpieczenstwa w tym
dokumencie

Oto przyklady ostrzezen, przestrog, instrukeji i uwag zamieszczonych w
dokumencie. Tekst zawiera objasnienie ich zastosowania.

NIEBEZPIECZENSTWO:

Informacja o niebezpieczenstwie wskazuje niebezpieczng
sytuacj¢, w ktdrej istnieje bezposrednie i bliskie
niebezpieczenstwo potencjalnych powaznych obrazen
uzytkownika, inzyniera, pacjenta lub innej osoby.

OSTRZEZENIE:

Informacja o ostrzezeniu wskazuje niebezpieczng sytuacje, ktéra
moze prowadzi¢ do potencjalnych powaznych obrazen
uzytkownika, inzyniera, pacjenta lub innej osoby.

PRZESTROGA:

Informacja o przestrodze wskazuje niebezpieczng sytuacje,
ktéra moze prowadzi¢ do potencjalnych, matych obrazen
uzytkownika, inzyniera, pacjenta lub innej osoby.

Instrukcja to wskazdéwka, ktérej nieprzestrzeganie moze
spowodowac¢ uszkodzenie sprzetu opisanego w tej instrukcji
obstugi lub innych urzadzefi i mienia oraz moze doprowadzi¢ do
zanieczyszczenia srodowiska.

Zakaz to wskazdwka, ktérej nieprzestrzeganie moze
spowodowac¢ uszkodzenie sprz¢tu opisanego w tej instrukcji
obstugi lub innych urzadzen i mienia oraz moze doprowadzi¢ do
zanieczyszczenia srodowiska.

Uwaga: Uwagi zawierajq porady i podkreslajq nietypowe
zagadnienia. Uwagi nie stanowiq instrukcji.

LOABP P>
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Wykluczenie odpowiedzialnosci

Firma Agfa nie ponosi odpowiedzialno$ci za uzycie tego dokumentu, jezeli
zostaly wprowadzone nieautoryzowane zmiany jego tresci lub formatu.

Dolozono wszelkich staran, aby informacje w tym dokumencie byty
prawidlowe. Firma Agfa nie ponosi odpowiedzialnosci za ewentualne bledy,
niedoktadnosci lub pominigcia, ktére moga wystgpi¢ w tym dokumencie.
Firma Agfa zastrzega sobie prawo do wprowadzania, bez uprzedniego
powiadomienia, zmian w produkcie, zmierzajacych do poprawy jego
niezawodnosci, funkcjonalnosci lub wygladu. Ta instrukeji obstugi jest
udostepniana bez zadnych gwarancji, domniemanych lub wyrazonych,
wlaczajac w to w szczegolnosci gwarancje wartosci handlowej i przydatno$ci
do konkretnego celu.

Uwaga: W USA prawo federalne ogranicza stosowanie tego
urgqgdzenia wylgcznie na zlecenie lekarza (urzqdzenie jest dostepne
tylko na recepte).
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Wprowadzenie do aplikacji Full Leg Full
Spine

Tematy:

*  Przeznaczenie

*  Adresaci podrecznika

*  Konfiguracja

*  Zgodnosé

*  Dokumentacja systemu

*  Doktadnos¢ pomiarow

*  Reklamacje zwigzane z produktem
*  Ewkiety

*  Czyszczenie i dezynfekcja

*  Konserwacja

*  Ochrona srodowiska

*  Wskazowki dotyczqce bezpieczenstwa
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Przeznaczenie

Aplikacja DR Full Leg Full Spine jest opracowana jako zrédlo procedur pracy
przy rejestrowaniu obrazéw w pomiarach z dziedziny ortopedii (szkielet).

Czynnosci wykonuje si¢, uzywajac stojaka DX Full Leg Full Spine Stand z
pacjentem w pozycji stojgcej lub uzywajac naktadki FLFS Horizontal Overlay z
pacjentem w pozycji lezacej. Podczas badania pacjent nie powinien sie ruszac,
aby umozliwi¢ doktadne wyréwnanie obrazéw rentgenowskich.

Stojak DX Full Leg Full Spine Stand oraz nakladka FLFS Horizontal Overlay sg
narze¢dziami do wyréwnywania wielu obrazéw RTG podczas sklejania
wykonywanego przez oprogramowanie do obrébki obrazéw.

Stojak DX Full Leg Full Spine Stand pomaga pacjentowi utrzymac¢ nieruchoma
pozycje stojaca podczas badania FLFS oraz oddziela pacjenta od poruszajacego
si¢ detektora DR.
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Adresaci podre¢cznika

Niniejsza instrukeji obstugi zostata opracowana z mysla o przeszkolonych
uzytkownikach produktéw Agfa oraz wykwalifikowanym personelu
klinicznym. Za uzytkownikéw uznaje si¢ osoby, ktore faktycznie obstuguja
urzadzenia oraz uprawnione do podejmowania decyzji w sprawach
dotyczacych urzadzen. Przed rozpoczeciem pracy z urzadzeniem uzytkownik
jest zobowigzany do przeczytania ze zrozumieniem, odnotowania i
przestrzegania wszystkich ostrzezen, przestrdg i symboli bezpieczenstwa na
urzadzeniu.
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Konfiguracja

Aplikacja DR Full Leg Full Spine obejmuje nastepujace sktadniki:

* System RTG DR z automatycznym pozycjonowaniem
¢ Stacjarobocza NX

e DX Full Leg Full Spine Stand (typ 6001/100)

* DX FLFS Horizontal Overlay (typ 6001/200)

* DR 600 FLFS Horizontal Overlay (typ 6001/220)

Kratka do sklejania w stojaku DX Full Leg Full Spine Stand
Uchwyt w stojaku DX Full Leg Full Spine Stand
Zdejmowalny schodek

Wsuwany schodek

Blokada podlogowa

Podziatka pionowa

Podziatka pozioma

Pas pacjenta

Wypustki do mocowania pasa pacjenta

PN R WD =

Rysunek 1: Stojak DX Full Leg Full Spine Stand

W przypadku DX-D 300 do konfiguracji nalezy doda¢ ostong zabezpieczajaca,
ktéra chroni pacjenta przed ruchomymi czg¢$ciami systemu RTG.
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Rysunek 2: Oslona zabezpieczajaca
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1. Kratka do sklejania
2. Podziatka

Rysunek 3: Nakladka FLFS Horizontal Overlay
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Zgodnos¢

Informacje ogolne

* Stojak DX Full Leg Full Spine Stand, nakladka DX FLFS Horizontal Overlay
i nakladka DR 600 FLFS Horizontal Overlay zostaty zaprojektowane
zgodnie z Rozporzadzeniem (UE) 2017/745 odnoénie urzadzen
medycznych (MDR)
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Dokumentacja systemu

Dokumentacje nalezy przechowywac¢ w poblizu systemu w tatwo dostepnym
miejscu. W niniejszym podreczniku opisana zostata konfiguracja najbardziej
obszerna z mozliwych, wiacznie z maksymalng liczbg opcji i akcesoriow. Nie
wszystkie z opisanych funkcji, opcji i elementéw wyposazenia musialy zostaé
zaméwione lub zastosowane w danym urzadzeniu.

Przed korzystaniem z aplikacji Full Leg Full Spine nalezy si¢ zapoznac z
dokumentacjg uzytkownika systemu:

* Podrecznik uzytkownika systemu DR oraz powigzana dokumentacja
uzytkownika

¢ Podrecznik uzytkownika stacji NX

Najnowsza wersja niniejszego dokumentu jest dost¢pna na stronie
internetowej http://www.agfahealthcare.com/global/en/library/index.jsp
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Dokladnos¢ pomiarow

Pomiary odleglo$ci na obrazach DR Full Leg Full Spine w systemie NX sa
wyséwietlane z rozdzielczos$cig do jednego lub wiecej miejsc po przecinku (np.
0,01 cm). Nalezy pamietad, ze rzeczywista doktadno$¢ pomiarowa jest czesto
znacznie nizsza z wielu réznych powoddw, a na wiele czynnikéw ten produkt
nie ma zadnego wplywu.

Pomiary odlegtosci mogg by¢ skalibrowane na podstawie wspdtczynnika
ERMF (Estimated Radiographic Magnification Factor).

Doktadno$¢ pomiarowa jest ograniczona przez co najmniej cztery czynniki:

* Jako$¢ i rodzaj danych wejsciowych, m.in. doktadno$¢ wartosci
kalibracyjnych.

* Umiejetnosé¢ doboru przez uzytkownika odpowiednich punktéw na
ekranie.

* Przeksztalcenia konieczne do utworzenia obrazéw na wyswietlaczu o
skonczonej liczbie pikseli.

* Stabilnoé¢ pacjenta podczas badania.

Uzytkownik musi rozumie¢ te ograniczenia i odpowiedzialnie korzystac z
narze¢dzi pomiarowych.

W przypadku pomiaréw odleglosci na obrazach DR Full Leg Full Spine
doktadnosé¢ wynosi 0,2 cm. Dokladno$¢ dotyczy réznic migdzy wielko$cia
projekcji obiektu na kratke do sklejania a zmierzong za pomocg produktu pod
nastepujgcymi warunkami:

* Obraz jest sklejony wedtug znacznikow kratki.

e Obiekt nie poruszyt si¢ podczas badania.

* Na kratke sklejania nie jest wywierany zaden nacisk, powodujacy jej
ugiecie.

OSTRZEZENIE:
Jesli pacjent oprze si¢ o kratke do sklejania, jej ugiecie zmniejszy
doktadnos$¢ pomiaréw dlugosci.

OSTRZEZENIE:

System nie ma mozliwosci przewidzenia wptywu ruchu pacjenta
ani niedoktadnych danych wej$ciowych na doktadnosé
pomiaréw wykonanych wedlug czgéci anatomicznych.

Uzytkownik powinien obserwowac¢ ruch pacjenta podczas
badania. Taki ruch ma wplyw na dokladno$¢ pomiaréw przy
zastosowaniu sklejania anatomicznego. Nalezy przeprowadzi¢
kontrole jako$ci sklejonego obrazu wedlug opisu podstawowych
procedur pracy, a nastepnie podczas wykonywania pomiaréw
uwzgledni¢ korekcje pionowg i pozioma w strefach sklejania.

Powiazane tacza
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Wykonywanie pomiaréw na stronie 66
Przeprowadzanie kontroli jakosci na stronie 40
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Reklamacje zwigzane z produktem

Kazdy pracownik opieki medycznej (na przyktad klient lub uzytkownik), ktéry
ma jakiekolwiek zastrzezenia lub jest niezadowolony z jako$ci, trwatosci,
niezawodnosci, bezpieczenstwa, skutecznosci lub wydajnosci tego produktu,
powinien powiadomi¢ firme Agfa.

Jezeli podczas uzytkowania urzadzenia lub w wyniku uzytkowania urzadzenia
wystapi powazny incydent, prosimy zglosi¢ to producentowi i/lub jego
upowaznionemu przedstawicielowi oraz wlasciwej organizacji krajowe;j.

Adres producenta:

Pomoc techniczna firmy Agfa — numery telefonéw i adresy lokalnych dziatéw
wsparcia przedstawiono na stronie pod adresem www.agfa.com

Agfa - Septestraat 27, 2640 Mortsel, Belgia
Agfa - Faks +32 3 444 7094
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Etykiety

Data produkcji

Producent

Urzadzenie medyczne

Numer seryjny

Numer partii produkcyjnej

Unikalny identyfikator urzadzenia, w for-
macie tekstowym oraz w formacie do od-
czytu maszynowego

Najnowsza wersja niniejszej dokumenta-
cji jest dostepna na http://www.agfa-
healthcare.com/global/en/library/
index.jsp

O FEEER L

Tabela 1: Stojak DX Full Leg Full Spine Stand (typ 6001/100)

Etykieta Znaczenie

Agfa NV

DX-D FLFS Stand
Type 6001/100 [N xxxxx ¢+ yyyy-mm-dd

[UDI] (01)05414904038127 (11)yymmed (21) couex 240) 80011100

Etykieta typu

hitp o agfahoaithcare comiglobalion/ibrary!ndex jsp

Rysunek 4: Przyklad etykiety typu

Maksymalna waga pacjenta

% 200 Kg
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Tabela 2: DX FLFS Horizontal Overlay (typ 6001/200), DR 600 FLFS
Horizontal Overlay (typ 6001/220)

Etykieta Znaczenie

o Agfa NV o

Septestrast 27, 2640 Mortsel, Belgium

Etykieta typu
DX FLFS Horizontal Overlay
Type 6001/200 51 xxxxx  ¢+4] yyyy-mm-dd

@ ce€

upl| 0

T3] rto/nwww. sgtaneatincare. comigiobalienfibranyfindex isp

Rysunek 5: Przyklad etykiety typu

Agfa NV
Wl e e o D)

DR600 FLFS Horizontal Overlay
Type 6001/220 [S8] xxxxx ] yyyy-mm-dd

G Ce

UDI| (01) 5414304187463 (11) yymmad (21) xooocx (240) 60017220
T3] nttp e sgfaneaitncare comigiobalientibrarylindex,sp

Rysunek 6: Przyklad etykiety typu

Maksymalna waga pacjenta

l‘i’? Postepowac z zachowaniem ostroznosci

@ Strona lampy

Gorna strona wedtug orientacji pacjenta

Dolna strona wedtug orientacji pacjenta
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Czyszczenie i dezynfekcja

Nalezy przestrzega¢ wszelkich stosownych zasad i procedur, aby uniknaé¢
zakazenia personelu, pacjentow i pozostatego wyposazenia. Nalezy stosowac
si¢ takze do istniejacych ogdlnych zasad bezpieczenstwa, aby uniknaé¢
kontaktu z pacjentem, zblizania do pacjenta lub potencjalnych zrédet
zanieczyszczen. Uzytkownik odpowiada za wybdr procedury dezynfekcji.

* W razie potrzeby zapobiegania niebezpieczenstwu zakazenia nalezy
przetrze¢ powierzchnie stojaka DX Full Leg Full Spine Stand lub naktadki
DX FLFS Horizontal Overlay, ktére dotykaja pacjenta, za pomoca srodkéw
dezynfekujacych, np. etanolem (70%).

* Nie wolno bezposrednio opryskiwa¢ wyposazenia srodkami
dezynfekujacymi ani detergentami.

* Nalezy przetrze¢ szmatka lekko zwilzona w obojetnym detergencie. Nie
wolno uzywa¢ rozpuszczalnikéw, np. bezwodnych lub
wysokorozpuszczajacych alkoholi, rozcienczalnikéw ani benzyny. Takie
postgpowanie moze uszkodzi¢ powierzchni¢ wyposazenia.

* Przy stosowaniu srodkow dezynfekujacych nalezy zachowacé ostroznosé,
aby nie dopusci¢ do podraznienia skory uzytkownika ani pacjenta.
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Konserwacja

Stojak DX Full Leg Full Spine Stand oraz nakladka FLFS Horizontal Overlay
nie wymagaja konserwacji.
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Ochrona srodowiska

Kratka do sklejania zawiera otéw, ktory mozna wyja¢ i usunaé¢ oddzielnie.

Wiecej szczegétowych informacji na temat usuwania tego produktu mozna
uzyska¢ w lokalnym serwisie firmy Agfa.
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Wskazowki dotyczace bezpieczenstwa

OSTRZEZENIE:

Bezpieczenstwo jest gwarantowane tylko wtedy, kiedy produkt
jest instalowany przez inzyniera serwisu certyfikowanego przez
Agfa.

OSTRZEZENIE:

Wymienione nizej czynnosci stwarzaja ryzyko odniesienia
powaznych obrazen i uszkodzenia urzadzen oraz spowoduja
uniewaznienie gwarancji:

Wprowadzanie zmian, rozbudowa lub wykonywanie czynnosci
serwisowych na urzgdzeniach firmy Agfa przez osoby bez
odpowiednich kwalifikacji i przeszkolenia.

Stosowanie niezatwierdzonych cze¢sci zamiennych.

OSTRZEZENIE:

Nie wolno przesuwa¢ ani umieszczac stojaka DX Full Leg Full
Spine Stand na podtozu o nachyleniu przekraczajgcym 10°.
Przemieszczanie lub umieszczanie stojaka DX Full Leg Full
Spine Stand na podlozu o wigkszym nachyleniu moze
spowodowa¢ powazne uszkodzenie sprzetu i stanowi
niebezpieczenstwo dla uzytkownika i pacjenta.

OSTRZEZENIE:
Aby unikna¢ uszkodzen, podczas postepowania z naktadka FLFS
Horizontal Overlay nalezy zachowywac ostroznos¢.

OSTRZEZENIE:
Nie wolno uzywa¢ naktadki FLFS Horizontal Overlay, jesli jest
uszkodzona, grozi to obrazeniami.

OSTRZEZENIE:

Ruchy elementéw systemu nalezy obserwowacé szczegélnie
uwaznie. Nalezy zapobiega¢ wszelkim zderzeniom systemu ze
$cianami, meblami i innymi przedmiotami w pokoju, co
mogtoby spowodowa¢ uszkodzenia sprzetu.

OSTRZEZENIE:

Pacjent moze spas¢ ze stojaka DX Full Leg Full Spine Stand.
Nalezy zwrdci¢ uwage pacjenta na stopien i pomdc w wejsciu i
zejsciu ze stojaka DX Full Leg Full Spine Stand.

PRZESTROGA:
Wszystkie produkty medyczne firmy Agfa moga by¢ uzywane
wylacznie przez przeszkolone i wykwalifikowane osoby.

>P PR B PP
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PRZESTROGA:

Nalezy $cisle przestrzega¢ wszystkich ostrzezen, przestrog, uwag
i symboli bezpieczenstwa umieszczonych w tym dokumencie i
na urzagdzeniu.
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Wprowadzenie

Tematy:

*  Funkcje podstawowe

*  Podstawowe procedury pracy ze stojakiem DX Full Leg Full Spine
Stand

*  Podstawowe procedury pracy z naktadkq FLFS Horizontal Overlay
*  Obstuga zaawansowana
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Funkcje podstawowe

* Automatyczne procedury pracy. Aby utworzy¢ obraz DR Full Leg Full
Spine, za pomoca funkcji automatycznego pozycjonowania systemu RTG
automatycznie rejestrowany jest zbior obrazdw czesciowych.

* Automatyczne sklejanie. Obrazy czesciowe sg automatycznie sklejane,
aby utworzy¢ obraz DR Full Leg Full Spine. Sklejanie jest stosowane
wedtug znacznikow kratki w kratce do sklejania ze stojaka DX Full Leg Full
Spine Stand lub wedtug nakladki DX FLFS Horizontal Overlay i nanoszone
sa poprawki wedlug wyréwnania danych anatomicznych z obrazu.

* Kalibracja pomiaréw odlegtosci w NX. Aby uzyska¢ doktadne pomiary
dtugosci, obraz DR Full Leg Full Spine jest kalibrowany wedtug
szacowanego wspoétczynnika wzmocnienia radiograficznego ERMF.
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Podstawowe procedury pracy ze stojakiem DX Full
Leg Full Spine Stand

Tematy:

Pobieranie informacji o pacjencie

Wybor ekspozycji

Przygotowanie konfiguracji Full Leg Full Spine
Przygotowanie badania

Przygotowanie systemu RTG do badania
Sprawdzenie ustawien ekspozycji

Wykonanie ekspozycji

Przeprowadzanie kontroli jakosci

Konczenie badania
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Pobieranie informacji o pacjencie

W pokoju operatora przy stacji roboczej NX:

1. Po przyjsciu pacjenta nalezy wprowadzi¢ informacje o nim potrzebne do
wykonania badania.

2. Rozpocznij badanie.
Wybor ekspozycji
W pokoju operatora przy stacji roboczej NX:

1. W panelu Przeglad obrazéw w oknie Badanie wybierz miniaturk¢ badania
DR Full Leg Full Spine (FLES).

2. W panelu Szczeg. obr. kliknij opcje Uruchom FLFS.
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Przygotowanie konfiguracji Full Leg Full Spine
W pokoju badan umies¢ system RTG i stojak DX Full Leg Full Spine Stand:

1. Aby uzy¢ przenosnego detektora DR, umies¢ go w zespole DR Bucky
radiograficznego stojaka $ciennego.

W zaleznosci od konfiguracji detektor DR mozna wktada¢ w pozycji
pionowej lub poziome;j.

OSTRZEZENIE:

Nieprawidlowa orientacja obrazu moze powodowaé
nieprawidlowe sklejanie obrazéw. Nalezy przestrzegaé¢
instrukeji podanych w podreczniku uzytkownika detektora
DR odnoénie umieszczania detektora w zespole Bucky.

2. Na pilocie zdalnego sterowania lub na panelu sterowania systemu RTG
nacisnij i przytrzymaj przycisk, ktéry przemiesci system RTG do potozenia
automatycznego.

System RTG przesunie si¢ do polozenia domyslnego w celu przygotowania
do badania typu DR Full Leg Full Spine. Pozycja domys$lna lampy RTG jest
pozycja, w ktérej konsola ekranu dotykowego jest tatwo dostepna.

3. Ustaw i unieruchom stojak DX Full Leg Full Spine Stand.

Przed przemieszczeniem stojaka z pozycji parkowania zwolnij hamulce w
czterech kétkach.

W przypadku przemieszczania stojaka na duze odleglo$ci nalezy go
obrdci¢ do kierunku bocznego, aby nie zastanial widoku.

Z boku stojaka DX Full Leg Full Spine Stand znajduja si¢ dwie blokady
mocowania podtogowego. Dokladne potozenie zalezy od konfiguracji.
Umies$¢ blokady doktadnie nad wskazanym potozeniem na podtodze.
Wecisnij gérng dzwignig, aby unieruchomi¢ blokade.

OSTRZEZENIE:
Unieruchom obydwie blokady podtogowe przed
ustawieniem pacjenta.

OSTRZEZENIE:
Obudowy blokad mocowania podtogowego moga stanowié¢
zagrozenie potknigciem.

Kiedy stojak DX Full Leg Full Spine Stand nie jest uzywany,
nalezy umie$ci¢ go tak, aby unika¢ przechodzenia nad
blokadami mocowania podtogowego.
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Rysunek 7: Blokady unieruchamiajace

1. Dzwignia blokowania
2. Dzwignia odblokowania

4. Umies¢ schodki wedtug potrzeby danego zastosowania.

Schodki mozna umies$ci¢ w trzech konfiguracjach:

Tabela 3: Konfiguracje schodkow

Minimalna wysokos¢ (ok. 10 cm)

Usun gorny schodek i umies¢ dolny scho-

dek w potozeniu wsunietym. ! .

Srednia wysoko$é (zmienna)

W razie potrzeby wysun dolny schodek.
Wsun goérny schodek w jedna ze szczelin
zespotu schodkéw.

Maksymalna wysoko$¢ (ok. 45 cm)

Wysun dolny schodek i umies¢ gérny
schodek w szczelinie w gérnej czesci zes-
potu schodkéw.
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W czasie wykonywania badania CNCK system nakltada ograniczenia na
dolng i gérng cz¢$¢ obszaru zainteresowania, zaleznie od instalacji
systemu RTG.

Podczas wykonywania badania typu cala noga nalezy tak rozmies$ci¢
schodki, aby uwzgl¢dni¢ ograniczenia systemu dotyczace obszaru
zainteresowania.

1. W systemie DX-D 300 obszar zainteresowania wskazywany na
podzialce pionowej nie moze by¢ mniejszy niz +40 cm.

2. W systemie DX-D 600 obszar zainteresowania wskazywany na
podzialce pionowej nie moze by¢ mniejszy niz +25 cm.

3. W systemie DR 600 obszar zainteresowania wskazywany na podzialce
pionowej nie moze by¢ mniejszy niz +20 cm.

Wartos$ci te moga si¢ nieznacznie rézni¢ zaleznie od wzgl¢dnego potozenia
systemu RTG i stojaka DX Full Leg Full Spine Stand w danej instalacji.
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Przygotowanie badania

Ustaw pacjenta w pozycji w sali badan i wyznacz obszar zainteresowania w
badaniu:

1. Ustaw pacjenta.

OSTRZEZENIE:

Nalezy z ostroznoscia kontrolowa¢ polozenie pacjenta (rak,
stép, palcéw itd.), aby unikna¢ jego obrazen
spowodowanych ruchem urzagdzenia. Rece pacjenta nalezy
utrzymywac z dala od ruchomych sktadnikéw urzadzenia.
Przewody dozylne, cewniki i inne przewody podtgczone do
pacjenta nalezy przeprowadzi¢ z dala od poruszajacego si¢
sprzetu.

Pacjent musi wiedzie¢ o schodku i moze wymaga¢ pomocy przy wejsciu na
stojak DX Full Leg Full Spine Stand.

Instrukcje pozycjonowania:

1. Pacjent powinien uzywac¢ uchwytéw do uzyskania stabilnej pozycji.

2. Aby ustabilizowa¢ pacjenta lub zastosowa¢ ucisk, nalezy uzy¢ pasa
pacjenta.

3. Pacjent powinien sta¢ naprzeciwko kratki do sklejania, lecz si¢ o nig
nie opierac.

4. Podczas wykonywania badania calej nogi pacjent powinien dosuna¢
stopy jak najblizej kratki do sklejania.

2. Wprowadz warto$ci odpowiadajace obszarowi zainteresowania za pomoca
strzatek w gore i w dot, ktére znajduja si¢ na konsoli z ekranem

dotykowym:

* Gora: odczytaj gdrng wartos$é obszaru zainteresowania na pionowej
podzialce w stojaku DX Full Leg Full Spine Stand. Jest to pozycja
poczatkowa.

* Dot odezytaj dolng warto$¢ obszaru zainteresowania na pionowej
podzialce w stojaku DX Full Leg Full Spine Stand. Jest to pozycja
koncowa.

* Odleglos¢/OID: jesli obraz ma stuzy¢ do pomiaréw dlugosci w systemie
NX lub w obrazach drukowanych w rozmiarze rzeczywistym, na
poziomej podzialce uchwytu stojaka DX Full Leg Full Spine Stand
odczytaj odleglo$¢ pomiedzy kratka do sklejania stojaka DX Full Leg
Full Spine Stand i plaszczyzng, w jakiej majg by¢ wykonywane
pomiary. Ta odlegtos¢ stuzy do kalibracji pomiaréw odlegloéci na
obrazie w oprogramowaniu NX. Jesli nie jest wymagana kalibracja,
nalezy wprowadzi¢ zero.

W modelu DR 600 warto$ci mozna zmieniac¢ za pomocg przyciskow + i -.
Wartosci zwickszaja si¢ lub zmniejszajg o jeden krok przy kazdym
naci$ni¢ciu odpowiedniego przycisku. Aby zmieni¢ warto$¢ bez
wielokrotnego naciskania przyciskéw nalezy warto$¢ nacisna¢ dwa razy.
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Przyciski zmienia si¢ na przyciski szybko do przodu i szybko w dét. Naci$nij
i przytrzymaj przycisk, aby zmieni¢ warto$¢.

FLFS
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Rysunek 8: WartoSci dla obszaru zainteresowania w DR 600

STITCHING
ROI Top

156 S

o o

Positioning Programs Generator

Rysunek 10: Warto$ci dla obszaru zainteresowania w DX-D 300

Uwaga: System naktada ograniczenia na dolng i gérng czesé¢
obszaru zainteresowania, zaleznie od instalacji systemu RTG.

3. Ustaw kat lampy RTG réwny O stopni.
4. Wtlacz w kolimatorze lokalizator $wietlny.

W razie potrzeby wprowadz kolimacj¢ w kierunku poprzecznym.

0179E PL 20220505 0906



Badania DR catej nogi/catego kregostupa | Wprowadzenie | 35

Instrukcja: Przy sklejaniu automatycznym szerokosé
kolimowanego obszaru musi by¢ wigksza niz 15 cm.

Powiazane tacza
Wykonywanie pomiaréw na stronie 66
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Przygotowanie systemu RTG do badania

Przygotowanie systemu RTG do badania:

1. Nakonsoli z ekranem dotykowym naci$nij przycisk Ustaw.

PRZESTROGA:
Przed rozpoczeciem ruchu automatycznego nalezy
sprawdzi¢ potozenie blokad mocowania do podtogi stojaka
DX Full Leg Full Spine. Blokady z gumowymi stopkami moga
przesuna¢ si¢ ze swojego potozenia podczas pozycjonowania
pacjenta, powodujac kolizje stojaka z systemem RTG podczas
badania. W razie potrzeby nalezy poprosi¢ pacjenta o zejscie
ze stojaka i powtorzy¢ pozycjonowanie stojaka i pacjenta.

2. Naciénij i przytrzymaj przycisk automatycznego pozycjonowania, ktory

powoduje przesunigcie systemu RTG do potozenia automatycznego.

System RTG przesunie si¢ do potozenia poczatkowego w badaniu. Kiedy
pozycja zostanie osiggnieta, jej stan na konsoli programowej zmienia si¢ na
SW celu”.
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Sprawdzenie ustawien ekspozycji
Dostepnos¢ ponizszych elementéw sterowania zalezy od konfiguracji.
W pokoju operatora przy konsoli programowej:

W panelu Przeglad obrazu stacji NX wyswietlane sa puste miniatury
ekspozycji, ktére s3 wymagane w badaniu.

1. Sprawdz, czy ustawienie wielko$ci pacjenta wyswietlane na konsoli jest
odpowiednie dla badania.

Rysunek 11: Ustawienia wielkosci pacjenta

Ustawienie wielkosci pacjenta wplywa wylacznie na ekspozycje przy
wlaczonej funkeji AEC.
2. Jesli wymagane sg inne wartosci parametréw ekspozycji, edytuj
ustawienia.
a) Dotknij wyswietlonego ustawienia.
Zostanie wyswietlony ekran edycji.
b) Wybierz obraz cz¢$ciowy, ktdrego ustawienia musza by¢ zmienione.
¢) W razie potrzeby zmodyfikuj wartosci ekspozycji poszczegdlnych
obrazow.

d) Potwierdz ustawienia.
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1. Obrazy cze$ciowe
2. Przycisk potwierdzenia

Rysunek 12: Edytuj ustawienie ekspozycji obrazéw czesciowych
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Wykonanie ekspozycji

W sali operatora:

Wecisnij przycisk ekspozycji, aby wykona¢ badanie. Przytrzymaj wcisniety
przycisk ekspozycji do chwili ustyszenia trzech sygnaléw dzwickowych ze
stacji roboczej NX, ktdére oznaczajg zakonczenie badania.

W zaleznosci od konfiguracji system wykona szereg ekspozycji, zaczynajac
od najwyzszej albo od najnizszej pozycji.

Sygnatom dzwi¢kowym towarzysza komunikaty wyswietlane na konsoli

programowej oraz na panelu sterowania systemu RTG, oznaczajace
zakonczenie badania.

Obrazy cze¢sciowe sa wysytane do stacji roboczej NX.

OSTRZEZENIE:

Podczas ekspozycji system rentgenowski emituje
promieniowanie jonizujace. Jako wskaznik obecnosci
promieniowania jonizujgcego zapala si¢ odpowiednia
kontrolka na konsoli sterowania.

W pokoju operatora przy stacji roboczej NX:

* Na wszystkich miniaturach, dla ktérych bedg wykonywane ekspozycje
podczas badania, pojawia si¢ zielony znak OK.

* Obraz zostaje pozyskany z detektora DR i wyswietlony w danej
miniaturze.

» Jesli stosowana jest kolimacja, obraz jest automatycznie przycinany na
jej granicach.

* Biezace parametry ekspozycji RTG sa wysytane z konsoli z powrotem
do stacji NX.
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Przeprowadzanie kontroli jakoSci

W pokoju operatora przy stacji roboczej NX wyswietlany jest obraz DR Full
Leg Full Spine w panelu sklejania.

Rysunek 13: Panel sklejania

Sklejanie jest stosowane wedtug znacznikéw kratki w kratce do sklejania i
nanoszone sa poprawki wedtug wyréwnania danych anatomicznych z obrazu.

Parametry sklejania sa wy$wietlane z prawej strony obrazu:

Tabela 4: Parametry sklejania

Przycisk | Parametr

Korekta pionowa wzgledem kratki do sklejania, stuzy do wyréw-
[ o nywania danych anatomicznych w obrazie.

Korekta pozioma wzgledem kratki do sklejania, stuzy do wyréw-
nywania danych anatomicznych w obrazie.

Wskazanie, ze wykonano sklejanie automatyczne na podstawie
wyréwnania danych anatomicznych z obrazu.
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Przycisk | Parametr

Wskazanie, ze wykryto ruch pacjenta.

Wskazanie, ze wykonano automatyczne sklejanie na podstawie
kratki do sklejania.

Wskazanie, ze zastosowano reczne korekty wyréwnania obrazéw

czesciowych.
i+

PRZESTROGA:

Ruch pacjenta moze spowodowaé niedokladne wyréwnanie
obrazoéw cz¢$ciowych. System nie zawsze wykrywa ruch
pacjenta. Uzytkownik powinien obserwowa¢ ruch pacjenta
podczas badania.

Aby wykona¢ kontrolg jakosci:
1. W razie potrzeby dostosuyj sklejanie.
2. Kliknij przycisk Zatwierdz.

Parametry sklejania moga by¢ dodawane do obrazu jako adnotacja
tekstowa, zalezy to od ustawien konfiguracji.

Adnotacja tekstowa zawiera nastepujace informacje:

Tabela 5: Adnotacje

V | Korekta pionowa wzgl¢dem kratki do sklejania, stuzy do wyréwny-
wania danych anatomicznych w obrazie.

H | Korekta pozioma wzgledem kratki do sklejania, stuzy do wyréwny-
wania danych anatomicznych w obrazie.

M | Wskazanie, ze zastosowano reczne korekty wyréwnania obrazéw
czesciowych.

G | Wskazanie, ze wykonano automatyczne sklejanie na podstawie krat-
ki do sklejania.
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A | Wskazanie, ze wykonano sklejanie automatyczne na podstawie wy-
réownania danych anatomicznych z obrazu.

Y | Wskazanie, ze wykryto ruch pacjenta.

N | Wskazanie, ze nie wykryto ruchu pacjenta.

- 10O I-'--' R

Rysunek 14: Przyklad adnotacji tekstowej z parametrami sklejania

3. Przygotuj obraz do diagnozowania postugujac si¢ np. znacznikami prawej/
lewej strony lub adnotacjami.

4. Jedli obraz jest prawidlowy, nalezy go wysta¢ do drukarki i/lub do systemu
PACS (Picture Archiving and Communication System, system
komunikacyjny archiwizacji obrazéw).

Powigzane tacza
Sklejanie zestawu obrazow czesciowych na stronie 61
Reczne dostosowywanie obrazu DR Full Leg Full Spine na stronie 61
Odrzucanie obrazu DR Full Leg Full Spine na stronie 65
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Konczenie badania

W sali operatora:

1. Pozwdl pacjentowi zejs¢ ze stojaka DX Full Leg Full Spine Stand.
W razie potrzeby zwolnij pas pacjenta.

Pacjent moze wymaga¢ pomocy przy schodzeniu ze stojaka DX Full Leg
Full Spine Stand.
2. Ustaw dolny schodek w potozeniu ztozonym.

3. Odblokuyj stojak DX Full Leg Full Spine Stand, naciskajac dolna dzwignig
blokad podtogowych.

4. Przesun stojak do potozenia parkowania i wlacz hamulce na kotach, aby
zapobiec niezamierzonym ruchom.
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Podstawowe procedury pracy z nakladkg FLFS
Horizontal Overlay

Tematy:

*  Pobieranie informacji o pacjencie

s Wybor ekspozycji

*  Przygotowanie konfiguracji Full Leg Full Spine

*  Przygotowanie badania

*  Przygotowanie systemu RTG do badania

»  Sprawdzenie ustawien ekspozycji

*  Wykonanie ekspozycji

*  Przeprowadzanie kontroli jakosci

*  Konczenie badania

*  Przechowywanie naktadki FLFS Horizontal Overlay
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Pobieranie informacji o pacjencie

W pokoju operatora przy stacji roboczej NX:

1. Po przyjsciu pacjenta nalezy wprowadzi¢ informacje o nim potrzebne do
wykonania badania.

2. Rozpocznij badanie.
Wybor ekspozycji
W pokoju operatora przy stacji roboczej NX:

1. W panelu Przeglad obrazéw w oknie Badanie wybierz miniaturk¢ badania
DR Full Leg Full Spine (FLES).

2. W panelu Szczeg. obr. kliknij opcje Uruchom FLFS.
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Przygotowanie konfiguracji Full Leg Full Spine
W sali badan ustaw system RTG i naktadke FLFS Horizontal Overlay:

1. Aby uzy¢ przenosnego detektora DR, umies¢ go w zespole DR Bucky stolu
radiograficznego.

W zaleznosci od konfiguracji detektor DR mozna wktada¢ w pozycji
pionowej lub poziome;j.

OSTRZEZENIE:

Nieprawidlowa orientacja obrazu moze powodowaé
nieprawidlowe sklejanie obrazéw. Nalezy przestrzegaé¢
instrukeji podanych w podreczniku uzytkownika detektora
DR odnoénie umieszczania detektora w zespole Bucky.

2. Na pilocie zdalnego sterowania lub na panelu sterowania systemu RTG
nacisnij i przytrzymaj przycisk, ktéry przemiesci system RTG do potozenia
automatycznego.

System RTG przesunie si¢ do polozenia domyslnego w celu przygotowania
do badania typu DR Full Leg Full Spine. Pozycja domys$lna lampy RTG jest
pozycja, w ktérej konsola ekranu dotykowego jest tatwo dostepna.

3. Umies¢ nakladke FLFS Horizontal Overlay na stole radiograficznym.

Jegli pacjent jest utozony z glowa po lewej stronie, wartosci na podzialce
powinny zwigkszac si¢ ze strony prawej do lewej, w przypadku ulozenia z
glowa po prawej stronie wartoéci powinny wzrasta¢ ze strony lewej do
prawe;j.

Uwaga: System NX jest skonfigurowany pod katem wybranej
orientacji pacjenta: glowa po lewej stronie (domy$lnie) lub
glowa po prawej stronie.

W kierunku poprzecznym naktadka jest dopasowana pomig¢dzy krawedzie
stotu radiograficznego.

W kierunku wzdluznym polozenie naktadki na blacie mozna wybraé¢ w
zaleznosci od obszaru zainteresowania w planowanym badaniu.

Naktadka nie powinna wystawa¢ po bokach blatu.
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. Pacjent utozony z gtowa po lewej stronie
2. Koniec podziatki naktadki
3. Poczatek podziatki naktadki
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4. Krawedzie stotu radiograficznego
5. Naktadka FLFS Horizontal Overlay

Rysunek 15: Nakladka FLFS Horizontal Overlay na stole radiograficznym
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Przygotowanie badania

Ustaw pacjenta w pozycji w sali badan i wyznacz obszar zainteresowania w
badaniu:

1. Wysrodkuj blat w kierunku poprzecznym. Zaleca si¢ ustawienie potozenia
stotu radiograficznego w jak najmniejszej wysokosci.

2. Utz pacjenta na stole radiograficznym wzgledem naktadki FLFS
Horizontal Overlay i sprawdz, czy obszar zainteresowania w planowanym
badaniu znajduje si¢ w polu naktadki.

OSTRZEZENIE:

Nalezy z ostroznos$cia kontrolowac potozenie pacjenta (rak,
stép, palcow itd.), aby unikna¢ jego obrazen
spowodowanych ruchem urzadzenia. R¢ce pacjenta nalezy
utrzymywac z dala od ruchomych sktadnikéw urzadzenia.
Przewody dozylne, cewniki i inne przewody podtaczone do
pacjenta nalezy przeprowadzi¢ z dala od poruszajacego si¢
sprzetu.

OSTRZEZENIE:

Zawsze nalezy uzywac¢ uchwytéw recznych, aby zapobiegaé
obrazeniom rgk i palcéw pacjenta spowodowanym ruchem
blatu. Rece pacjenta nalezy przez caly czas utrzymywac z
dala od krawedzi blatu.

3. Przesun blat w kierunku wzdluznym i upewnij si¢, ze obszar
zainteresowania znajduje si¢ w obszarze przesuwu zespotu DR Bucky.

4. Wprowadz wartosci odpowiadajace obszarowi zainteresowania za pomoca
strzatek w gore i w dot, ktére znajduja si¢ na konsoli z ekranem

dotykowym:

* Goéra: odczytaj gorng wartos¢ obszaru zainteresowania na podzialtce
naktadki FLFS Horizontal Overlay. Jest to pozycja poczatkowa.

* Pozycja lampy: wlacz kolimator oraz jego lokalizator swietlny i
odczytaj potozenie linii srodkowej na podziatce naktadki FLFS
Horizontal Overlay.

* D&t odczytaj dolng wartosé obszaru zainteresowania na podziatce
naktadki FLFS Horizontal Overlay. Jest to pozycja koficowa.

* Odleglos¢/OID: jesli obraz ma by¢ wykorzystywany w pomiarach
dlugosci w systemie NX lub na wydrukach wielkosci rzeczywistej,
nalezy oszacowa¢ odleglos¢ miedzy naktadka FLFS Horizontal Overlay
a pozioma plaszczyzna, w ktdrej maja by¢ wykonywane pomiary. Ta
odlegtos¢ stuzy do kalibracji pomiaréw odleglosci na obrazie w
oprogramowaniu NX. Jesli nie jest wymagana kalibracja, nalezy
wprowadzi¢ zero.

W modelu DR 600 warto$ci mozna zmieniac¢ za pomocg przyciskow + i -.
Wartosci zwickszaja si¢ lub zmniejszajg o jeden krok przy kazdym
nacisni¢ciu odpowiedniego przycisku. Aby zmieni¢ warto$¢ bez
wielokrotnego naciskania przyciskéw nalezy warto$¢ nacisna¢ dwa razy.
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Przyciski zmienia si¢ na przyciski szybko do przodu i szybko w dét. Naci$nij
i przytrzymaj przycisk, aby zmieni¢ warto$¢.

FLFS Table
Default
=il i - L

TE - [
t+H - = °
Al - [
tE - &

€ Please adjust collimation field width if required

i = |

Rysunek 16: Wartosci dla obszaru zainteresowania w DR 600

Rysunek 17: Warto$ci dla obszaru zainteresowania w DX-D 600

Uwaga: Maksymalna wielko$¢ obszaru zainteresowania to
okoto 95 cm. Aby uzywa¢ maksymalnego obszaru
zainteresowania, pozycja blatu musi by¢ taka, aby lampa

znajdowatla si¢ doktadnie w §rodku obszaru
zainteresowania.

5. Ustaw kat lampy RTG réwny O stopni.
6. Wtacz w kolimatorze lokalizator §wietlny.

W razie potrzeby wprowadz kolimacje w kierunku poprzecznym.

Instrukcja: Przy sklejaniu automatycznym szerokosé
@ kolimowanego obszaru musi byé wigksza niz 15 cm.

Powiazane tacza
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Wykonywanie pomiaréw na stronie 66
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Przygotowanie systemu RTG do badania

Przygotowanie systemu RTG do badania:

1. Nakonsoli z ekranem dotykowym naci$nij przycisk Ustaw.

2. Nacis$nij i przytrzymaj przycisk przesuwajacy system RTG do polozenia
automatycznego.

System RTG przesunie si¢ do potozenia poczatkowego w badaniu. Kiedy
pozycja zostanie osiagnicta, jej stan na konsoli programowej zmienia si¢ na
W celu”.
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Sprawdzenie ustawien ekspozycji
Dostepnos¢ ponizszych elementéw sterowania zalezy od konfiguracji.
W pokoju operatora przy konsoli programowej:

W panelu Przeglad obrazu stacji NX wyswietlane sa puste miniatury
ekspozycji, ktére s3 wymagane w badaniu.

1. Sprawdz, czy ustawienie wielko$ci pacjenta wyswietlane na konsoli jest
odpowiednie dla badania.

Rysunek 18: Ustawienia wielkoS$ci pacjenta

Ustawienie wielkosci pacjenta wplywa wylacznie na ekspozycje przy
wlaczonej funkeji AEC.
2. Jesli wymagane sg inne wartosci parametréw ekspozycji, edytuj
ustawienia.
a) Dotknij wyswietlonego ustawienia.
Zostanie wyswietlony ekran edycji.
b) Wybierz obraz cz¢$ciowy, ktdrego ustawienia musza by¢ zmienione.
¢) W razie potrzeby zmodyfikuj wartosci ekspozycji poszczegdlnych
obrazow.

d) Potwierdz ustawienia.
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1. Obrazy cze$ciowe
2. Przycisk potwierdzenia

Rysunek 19: Edytuj ustawienie ekspozycji obrazéw czesciowych
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Wykonanie ekspozycji

W sali operatora:

Wecisnij przycisk ekspozycji, aby wykona¢ badanie. Przytrzymaj wcisniety
przycisk ekspozycji do chwili ustyszenia trzech sygnaléw dzwickowych ze
stacji roboczej NX, ktdére oznaczajg zakonczenie badania.

W zaleznosci od konfiguracji system wykona szereg ekspozycji, zaczynajac
od najwyzszej albo od najnizszej pozycji.

Sygnatom dzwi¢kowym towarzysza komunikaty wyswietlane na konsoli

programowej oraz na panelu sterowania systemu RTG, oznaczajace
zakonczenie badania.

Obrazy cze¢sciowe sa wysytane do stacji roboczej NX.

OSTRZEZENIE:

Podczas ekspozycji system rentgenowski emituje
promieniowanie jonizujace. Jako wskaznik obecnosci
promieniowania jonizujgcego zapala si¢ odpowiednia
kontrolka na konsoli sterowania.

W pokoju operatora przy stacji roboczej NX:

* Na wszystkich miniaturach, dla ktérych bedg wykonywane ekspozycje
podczas badania, pojawia si¢ zielony znak OK.

* Obraz zostaje pozyskany z detektora DR i wyswietlony w danej
miniaturze.

» Jesli stosowana jest kolimacja, obraz jest automatycznie przycinany na
jej granicach.

* Biezace parametry ekspozycji RTG sa wysytane z konsoli z powrotem
do stacji NX.
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Przeprowadzanie kontroli jakoSci

W pokoju operatora przy stacji roboczej NX wyswietlany jest obraz DR Full
Leg Full Spine w panelu sklejania.

Rysunek 20: Panel sklejania

Sklejanie jest stosowane wedtug znacznikéw kratki w kratce do sklejania i
nanoszone sa poprawki wedtug wyréwnania danych anatomicznych z obrazu.

Parametry sklejania sa wy$wietlane z prawej strony obrazu:

Tabela 6: Parametry sklejania

Przycisk | Parametr

Korekta pionowa wzgledem kratki do sklejania, stuzy do wyréw-

o nywania danych anatomicznych w obrazie.

—

Korekta pozioma wzgledem kratki do sklejania, stuzy do wyréw-
nywania danych anatomicznych w obrazie.

Wskazanie, ze wykonano sklejanie automatyczne na podstawie
wyréwnania danych anatomicznych z obrazu.
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Przycisk | Parametr

Wskazanie, ze wykryto ruch pacjenta.

Wskazanie, ze wykonano automatyczne sklejanie na podstawie
kratki do sklejania.

Wskazanie, ze zastosowano reczne korekty wyréwnania obrazéw

czesciowych.
i+

PRZESTROGA:

Ruch pacjenta moze spowodowaé niedokladne wyréwnanie
obrazoéw cz¢$ciowych. System nie zawsze wykrywa ruch
pacjenta. Uzytkownik powinien obserwowa¢ ruch pacjenta
podczas badania.

Aby wykona¢ kontrolg jakosci:
1. W razie potrzeby dostosuyj sklejanie.
2. Kliknij przycisk Zatwierdz.

Parametry sklejania moga by¢ dodawane do obrazu jako adnotacja
tekstowa, zalezy to od ustawien konfiguracji.

Adnotacja tekstowa zawiera nastepujace informacje:

Tabela 7: Adnotacje

V | Korekta pionowa wzgl¢dem kratki do sklejania, stuzy do wyréwny-
wania danych anatomicznych w obrazie.

H | Korekta pozioma wzgledem kratki do sklejania, stuzy do wyréwny-
wania danych anatomicznych w obrazie.

M | Wskazanie, ze zastosowano reczne korekty wyréwnania obrazéw
czesciowych.

G | Wskazanie, ze wykonano automatyczne sklejanie na podstawie krat-
ki do sklejania.
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A | Wskazanie, ze wykonano sklejanie automatyczne na podstawie wy-
réownania danych anatomicznych z obrazu.

Y | Wskazanie, ze wykryto ruch pacjenta.

N | Wskazanie, ze nie wykryto ruchu pacjenta.

- 10O I-'--' R

Rysunek 21: Przyklad adnotacji tekstowej z parametrami sklejania

3. Przygotuj obraz do diagnozowania postugujac si¢ np. znacznikami prawej/
lewej strony lub adnotacjami.

4. Jedli obraz jest prawidlowy, nalezy go wysta¢ do drukarki i/lub do systemu
PACS (Picture Archiving and Communication System, system
komunikacyjny archiwizacji obrazéw).

Powigzane tacza
Sklejanie zestawu obrazow czesciowych na stronie 61
Reczne dostosowywanie obrazu DR Full Leg Full Spine na stronie 61
Odrzucanie obrazu DR Full Leg Full Spine na stronie 65
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Konczenie badania

W sali operatora:

1. Pozwdl pacjentowi zejs¢ ze stolu radiograficznego.

Pacjent moze wymaga¢ pomocy podczas schodzenia ze stotu
radiograficznego.

2. Zdejmij nakladke FLFS Horizontal Overlay ze stolu radiograficznego i
schowaj jg.
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Przechowywanie nakladki FLFS Horizontal Overlay
Bezpieczne przechowywanie produktu FLFS Horizontal Overlay, kiedy nie jest
uzywany:
Zawie$ FLFS Horizontal Overlay na haku na $cianie lub na ptaskiej

powierzchni.

Jezeli nakladka bedzie pozostawa¢é na $cianie w pozycji ukosnej lub nie bedzie
w pelni opiera¢ si¢ na stole moze ulec wygieciu po uplywie pewnego czasu.
Wygietej naktadki nie mozna uzywac z powodu znieksztalcen w
otrzymywanym obrazie.
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Obsluga zaawansowana

Tematy:

*  Reczne dostosowywanie obrazu DR Full Leg Full Spine
*  Odrzucanie obrazu DR Full Leg Full Spine
*  Wykonywanie pomiarow
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Reczne dostosowywanie obrazu DR Full Leg Full Spine
Tematy:

»  Aby obrocic¢ wszystkie obrazy czesciowe
o Sklejanie zestawu obrazow czesciowych

*  Wyrownywanie obrazow czesciowych wedtug ich rzutowania na kratke
do sklejania

*  Wyrownywanie obrazow czesciowych wedtug analizy danych
anatomicznych z obrazu

*  Reczne wyrownywanie dwoch obrazow czesciowych
*  Wigczanie lub wylgczanie czarnych ramek lub przycinania
*  Zapisywanie sklejonego obrazu

Aby obréci¢ wszystkie obrazy czeSciowe
Obracanie wszystkich obrazéw czesciowych

* Kliknij ponizszy przycisk, aby obréci¢ o 90° w prawo:

Rysunek 22: Obracanie w prawo
* Kliknij ponizszy przycisk, aby obréci¢ o 90° w lewo:

Rysunek 23: Obracanie w lewo

Sklejanie zestawu obrazow czesciowych

Aby sklei¢ zestaw obrazéw czg$ciowych:

1. W systemie NX przejdz do okna Badanie.

2. W panelu Przeglad obrazéw wybierz miniaturke jednego z obrazéw
czesciowych.

3. Kliknij opcj¢ Sklej obrazy.
Wyswietlony zostanie panel Sklejanie.

Sklejanie jest stosowane wedtug znacznikéw kratki w kratce do sklejania i
nanoszone sg poprawki wedlug wyréwnania danych anatomicznych z
obrazu.

Obszar, gdzie sklejane sa dwa obrazy cze¢$ciowe, jest oznaczany przez
narzedzia sklejania wyswietlane z prawej strony tego obrazu. W tym
obszarze dwa obrazy cz¢§ciowe nieznacznie na siebie zachodza. Jesli
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struktury anatomiczne zachodzacego obszaru nie sg wyréwnane, mozliwe
jest reczne dostosowanie sklejania.

Wyréwnywanie obrazéw czeSciowych wedlug ich rzutowania na
kratke do sklejania

Aby wyréwnac¢ obrazy czesciowe wedtug ich rzutowania na kratke do
sklejania:

Kliknij Kratka.

Stitch Mode ——————

Anatomic

Rysunek 24: Tryb sklejania: kratka

Struktura anatomiczna obrazdw cze¢sciowych moze nie by¢ wyréwnana z
powodu ruchu pacjenta podczas badania.

Wartosci korekty poziomej i pionowej sa ustawione na zero. Obok
obszardw sklejania wyswietlana jest nastgpujaca etykieta.

5

Rysunek 25: Narzedzia sklejania: wyréwnywanie obrazow czesciowych

Wyréownywanie obrazéw czeSciowych wedlug analizy danych
anatomicznych z obrazu

Aby wyréwnac obrazy czg¢sciowe wedtug analizy danych anatomicznych z
obrazu:

Kliknij Anatomiczny.

———— Stitch Mode ——

Anatomic

Rysunek 26: Tryb sklejania: anatomiczny
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Struktury anatomiczne zachodzacych na siebie obszardéw sg wyréwnywane
przez automatyczne przesuwanie obrazéw czesciowych w kierunku

poziomym i pionowym.
Nowe wyrdwnanie jest stosowane do kazdego obszaru sklejania. Obok

obszarow sklejania wyswietlana jest ta etykieta, a takze wzgl¢dne
polozenie poziome i pionowe obrazdéw czg¢éciowych.

Rysunek 27: Narzedzia sklejania: wyréwnywanie obrazéw czesciowych
(przez dane anatomiczne)

Reczne wyréwnywanie dwoch obrazow czeSciowych

Aby recznie wyréwnaé¢ dwa obrazy czesciowe:

1. Kliknij przycisk Wyréwnanie.
3

Rysunek 28: Przycisk Wyréwnanie

Wyswietlane sg szczegétowe dane obszaru zachodzenia.

Rysunek 29: Dane szczegolowe obszaru zachodzenia

2. Wyrdéwnaj dwa obrazy cze$ciowe:
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Tabela 8: Wyrownanie reczne

Korekta potozenia Kliknij obraz prawym przyciskiem myszy i przy-
dolnego obrazu trzymaj, a nastepnie przeciagnij strzatke myszy w
dowolnym kierunku.

Aby korygowa¢ wyltacznie wyréwnanie poziome
lub pionowe, podczas przeciggania trzymaj na-
ci$niety klawisz SHIFT lub CTRL.

Uzyj klawiszy ze strzatkami na klawiaturze.

Klikaj przyciski ze strzatkami na ekranie.

Przesuwanie obra- | Kliknij obraz lewym przyciskiem myszy i przytrzy-

Z6W maj, a nastepnie przeciggnij strzatke myszy w do-
wolnym kierunku.

Powigkszanie/ Uzyj kétka myszy.

pomniejszanie ob-

razéw

Przywracanie Kliknij przycisk Powrdt do poprzedniego stanu.

pierwotnego wy-

réwnania o

Rysunek 30: Przycisk Powrot do poprzedniego sta-
nu

Wzgledne potozenie obrazéw czg¢$ciowych w poréwnaniu z ich potozeniem
poczatkowym jest wskazywane przez dwa krzyzyki wyswietlane na
obrazie, z ktérych kazdy jest na state umieszczony w polozeniu jednego z
obrazdéw czesciowych.

3. Kiedy struktury anatomiczne z obrazéw cze$ciowych b¢da wyréwnane,
Kkliknij przycisk Zatwierdz, aby potwierdzi¢.

Obok obszaréw sklejania wyswietlana jest ta etykieta, a takze wzgledne
polozenie poziome i pionowe obrazéw czg¢sciowych.

Rysunek 31: Narzedzia do sklejania: wyréwnanie reczne

Wiaczanie lub wylaczanie czarnych ramek lub przycinania

Aby wlaczy¢ lub wylaczy¢ czarne ramki lub przycinanie:
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Kliknij ponizszg ikoneg:

Rysunek 32: Przycisk wlaczania i wylaczania przycinania

Zapisywanie sklejonego obrazu

Aby zapisac¢ sklejony obraz:

Kliknij przycisk Zatwierdz.

Obraz DR Full Leg Full Spine jest dostgpny w badaniu. Parametry sklejania
moga by¢ dodawane do obrazu jako adnotacja tekstowa, zalezy to od
ustawien konfiguracji.

Uwaga: Po zapisaniu nie mozna juz dostosowywadé obrazu DR
Full Leg Full Spine. Ten sam zestaw obrazow czesciowych moze
jednak postuzy¢é do utworzenia innego obrazu DR Full Leg Full
Spine.

Odrzucanie obrazu DR Full Leg Full Spine

Odrzucajac obraz, uzytkownik wskazuje, ze jest nieodpowiedni do celéw
diagnostycznych oraz ze konieczne jest ponowne wykonanie zdjecia.
Odrzucenie obrazu nie powoduje usunigcia obrazu z badania.

Aby odrzuci¢ obraz DR Full Leg Full Spine:
1. Odrzu¢ kazdy z obrazdw czesciowych.
2. Jesli utworzono obraz DR Full Leg Full Spine, odrzu¢ takze ten obraz.

Nie zostanie wystany zaden obraz i zostanie utworzona miniaturka
nowego badania DR Full Leg Full Spine.
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Wykonywanie pomiarow

Pomiary odleglo$ci w obrazach DR Full Leg Full Spine na stacji NX sa
kalibrowane na podstawie szacowanego wspodtczynnika wzmocnienia
radiograficznego (ERMF). Wspdtczynnik kalibracji jest obliczany na
podstawie ponizszych danych:

1. odleglosci pomi¢dzy pacjentem a kratka do sklejania. Ta odleglo$¢ jest
wprowadzana podczas procedury rejestracji.

2. odleglosci Zzrédta od obrazu (SID). Ta odleglos¢ uzyskuje sie razem z
parametrami generatora rentgenowskiego.

Uwaga: Jesli odlegtos¢ miedzy pacjentem a kratkg do sklejania nie
zostanie wprowadzona (lub bedzie zapisana jako zero), w systemie
NX nie bedzie stosowana zadna kalibracja. Pomiary na obrazie DR
Full Leg Full Spine sq wyznaczane na podstawie rzutu obiektu na
kratke do sklejania.

Aby wykonywa¢ pomiary, nalezy zapozna¢ si¢ z tematem ,,Dodawanie
adnotacji do obrazéw i korzystanie z narzedzi pomiarowych” w podreczniku
uzytkownika NX.

Aby zmieni¢ szacowany wspoétczynnik wzmocnienia radiograficznego, nalezy
zapoznac si¢ z tematem ,,Dodawanie szacowanego wspotczynnika
wzmocnienia radiograficznego (ERMF)” w podreczniku uzytkownika NX.

|
2 3 i

i

¢
8 9t

10
1. LampaRTG
2. Lokalizacja pacjenta
3. Kratka do sklejania
4. Detektor DR
5. Odleglos¢ do zmierzenia w obiekcie w plaszczyznie réwnoleglej do kratki

do sklejania

6. Rzut obiektu na kratke do sklejania. To jest zmierzona odleglo$¢ na
obrazie DR Full Leg Full Spine na stacji NX, kiedy nie zastosowano zadnej
kalibracji.

7. Rzut obiektu na detektor DR. To jest zmierzona odlegtos¢ na czg¢§ciowym
obrazie w systemie NX.
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8. Odleglos¢ migdzy ptaszczyzna wykonywania pomiaru a kratka do
sklejania. Tg odleglo$¢ ocenia uzytkownik i wprowadza na ekranie
dotykowym konsoli podczas przygotowywania badania.

9. Odleglos¢ miedzy kratka do sklejania a detektorem DR. Ta odlegtos¢ jest
konfigurowana podczas instalacji systemu.

10. Odleglos¢ zrédta od obrazu (SID). Ta odleglosé¢ uzyskuje si¢ razem z
parametrami generatora rentgenowskiego.

Rysunek 33: Wykonywanie pomiaréw w obrazach DR Full Leg Full Spine

Odpowiednie odlegtoéci mi¢dzy plaszczyzna, w ktdrej wykonywany jest

pomiar, kratka do sklejania, detektorem DR oraz lampg RTG stuzg do

obliczenia szacowanego wspéiczynnika wzmocnienia radiograficznego

(ERMF) w celu skalibrowania pomiaréw odleglosci w systemie NX.
Powigzane tgcza

Doktadnos¢ pomiaréw na stronie 16

Prgygotowanie badania na stronie 33

Przygotowanie badania na stronie 48
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Rozwiazywanie problemow

Tematy:

Sklejanie anatomiczne nie jest optymalne

Sklejanie zakonczone niepowodzeniem

Badanie typu Full Leg Full Spine zostato zaktocone
Fragment obrazu jest przestoniety czarng ramkq

Jasny obszar, na ktorym obrazy czesciowe nachodzg na siebie
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Sklejanie anatomiczne nie jest optymalne

Tabela 9: Problem: Sklejanie anatomiczne nie jest optymalne

Szczegoly Dane anatomiczne w obrazach czesciowych nie moga
by¢ automatycznie catkowicie wyréwnane. Jesli wynik
automatycznego sklejania wykonanego na podstawie
wyréwnywania danych anatomicznych z obrazu jest
podejrzany ze wzglgdu na potencjalny ruch pacjenta
podczas badania, na panelu sklejania wyswietlana jest
ta ikona:

Przyczyna Pacjent zmienit pozycje podczas badania.

Szybkie rozwigza- | Recznie dostosuj obraz DR Full Leg Full Spine.
nie s s . . -
Jesli nie jest mozliwa r¢czna regulacja obrazéw czgscio-
wych, kliknij przycisk Anuluj w panelu Sklejanie. Nie
jest dostepny zaden obraz DR Full Leg Full Spine.
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Sklejanie zakonczone niepowodzeniem

Tabela 10: Problem: Sklejanie zakonczone niepowodzeniem

Szczegoly Obrazoéw czg$ciowych nie mozna sklei¢, poniewaz nie
sa w nich widoczne znaczniki z kratki do sklejania.
Przyczyna Kratka do sklejania nie byta uzywana podczas badania.

Szybkie rozwigza-
nie

Na panelu Sklejanie kliknij Anuluj. Nie jest dostgpny
zaden obraz DR Full Leg Full Spine.
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Badanie typu Full Leg Full Spine zostalo zaklécone

Tabela 11: Problem: Badanie jest przerwane

Szczegély | Badanie DR Full Leg Full Spine zostalo przerwane przed jego
catkowitym ukonczeniem.

Przyczyna | Uzytkownik zwolnit przycisk ekspozycji przed catkowitym za-

konczeniem badania.
Szybkie Jesli przycisk ekspozycji zostal zwolniony nieumyslnie, mozna
rozwigza- | go wcisngé ponownie, aby kontynuowac¢ badanie.

fue Jesli przycisk ekspozycji pozostanie zwolniony przez ponad 2

sekundy, badanie jest przerywane. Mozna uzy¢ dostepnych ob-
razow cze$ciowych do utworzenia obrazu DR Full Leg Full Spi-
ne.

0179E PL 20220505 0906



72 | Badania DR calej nogi/catego kregostupa | Rozwigzywanie probleméw

Fragment obrazu jest przesloniety czarng ramka

Szczegoly W trakcie automatycznej kolimacji stacja NX naktada na
obraz czarne ramki. Majg one zamaskowac nieistotne
fragmenty obrazu. Mimo to moze si¢ zdarzy¢, ze czarne
ramki zastonig uzyteczne informacje diagnostyczne. W
takim wypadku uzytkownik musi mie¢ mozliwo$¢ ukry-
cia czarnej ramki lub recznie zmieni¢ kolimacje¢ obrazu.

Przyczyna Nieprawidlowa automatyczna kolimacja

Szybkie roz- Problem ten mozna rozwigzac:

wigzanie

* ukrywajgc czarng ramke;
* Przeprowadzenie kolimacji reczne;j.

Aby zapobiec wystepowaniu tego problemu, nalezy za-
stosowac¢ techniki wykrywania ekspozycji obszaru zain-
teresowania opisane w sekgji ,,Przeprowadzanie kolima-

Pyess

cji

Kroki rozwigza-
nia
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Aby pokazaé/ukry¢ czarne ramki:

1. Na panelu Szczeg. obr. w oknie Badanie znajduje si¢
zestaw przyciskdw umozliwiajacych wykonywanie
podstawowych operacji na obrazie. Za pomocs tego
przycisku mozna usungé czarng ramke w przypadku
nieprawidtowej kolimacji. Kliknij przycisk, aby poka-
zaé/ukry¢ czarne ramki.

Aby narysowac¢ prostokatny obszar kolimacji:

1. Wybierz obraz w panelu Przeglad obrazow.

2. W oknie Edycja z pierwszej listy rozwijanej w sekcji
narzedzia Przetwarzanie obrazu wybierz ponizsza
ikong.

3. Kliknij raz, aby zdefiniowac¢ jeden naroznik pros-
tokata.
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4. Przesun wskaznik.

5. Kliknij ponownie, aby zdefiniowaé przeciwny na-
roznik.

6. Aby wyswietli¢ obszar kolimacji, wybierz ponizsza
ikone.

Aby narysowa¢ wielokatny obszar kolimacji:

1. Wybierz obraz w panelu Przeglad obrazow.

2. W oknie Edycja z pierwszej listy rozwijanej w sekcji
narze¢dzia Przetwarzanie obrazu wybierz ponizsza
ikong.

w

Kliknij, aby zdefiniowa¢ punkt poczatkowy.

4. Przesun wskaznik i kliknij, aby zdefiniowa¢ kazdy na-
roznik.

5. Kliknij punkt poczatkowy, aby zamkna¢ wielokat.

6. Aby wyswietli¢ obszar kolimacji, wybierz ponizsza

ikong.
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Jasny obszar, na ktorym obrazy czeSciowe nachodza

na siebie

Tabela 12: Problem: Jasny obszar, na ktérym obrazy czeSciowe nachodza na

siebie

Szcze-

goty

Na sklejonym obrazie moze wystgpowac jasny obszar, na ktorym
obrazy cz¢$ciowe nachodza na siebie.

Przy-
czyna

Wzrost jasnosci jest wynikiem przetwarzania obrazu majacego
miejsce podczas laczenia obrazéw czg§ciowych.

Szyb-
kie
roz-
wigza-
nie

Tego skutku przetwarzania obrazu nie mozna uniknac.
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Dane techniczne

Tematy:

o Stojak DX Full Leg Full Spine Stand
*  Nakladka DX FLFS Horizontal Overlay
*  Naktadka DR 600 FLFS Horizontal Overlay
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Stojak DX Full Leg Full Spine Stand

Tabela 13: Dane techniczne stojaka DX Full Leg Full Spine Stand

Oznakowania Rozdzial 9 IEC 60601-1

Program testéw TUV SUD dla nieelek-
trycznego systemu wsparcia medyczne-

g0

Wymiary Szerokosé: 990 mm
Wysokos¢: 1985 mm
Glebokos¢: 870 mm

Masa w przyblizeniu 151 kg (225 kg z opakowaniem)

Pochlanianie rentgenowskie tyl- | < 0,1 mm Al
nej powloki (mylar)

Maks. dopuszczalna masa pacjen- | 200 kg
ta

Wymagania techniczne otoczenia

Temperatura w pomieszczeniu zalecana: 20°C do 25°C

dopuszczalna: 15°C do 30°C

Maksymalne wahania temperatu- | 0,5°C/min.
ry

Wilgotno$¢ wzgledna zalecana: 30% — 60%

dopuszczalna: 15% — 80%

Wymagania srodowiskowe (przechowywanie)

Temperatura -25°Cdo +55°C

Wymagania §rodowiskowe (transport)

Temperatura -25°Cdo +55°C
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Nakladka DX FLFS Horizontal Overlay

Tabela 14: Dane techniczne DX FLFS Horizontal Overlay

Wymiary Szeroko$¢: 615 mm
Dhugos¢: 1300 mm
Grubosé: < 4 mm

Masa w przyblizeniu: <5kg

Pochtfanianie rentgenowskie tyl- | < 0,1 mm Al

nej powtoki (mylar)

Maksymalna waga pacjenta 300 kg

Wymagania techniczne otoczenia

Temperatura w pomieszczeniu | 5°C do 40°C
Maksymalne wahania tempera- | 0,5°C/min.

tury

Wilgotno$¢ wzgledna 5% do 85%

Wymagania §rodowiskowe (przechowywanie)

Temperatura

-25°Cdo +55°C

Wymagania $srodowiskowe (transport)

Temperatura

-25°Cdo +55°C
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Dane techniczne

Nakladka DR 600 FLFS Horizontal Overlay

Tabela 15: Dane techniczne nakladki DR 600 FLFS Horizontal Overlay

Wymiary Szeroko$¢: 632 mm
Dhugos¢: 1300 mm
Grubosé: < 4,5 mm

Masa w przyblizeniu: <5kg

Pochifanianie rentgenowskie tyl- | < 0,1 mm Al

nej powtoki (mylar)

Maksymalna waga pacjenta 300 kg

Wymagania techniczne otoczenia

Temperatura w pomieszczeniu | 5°C do 40°C
Maksymalne wahania tempera- | 0,5°C/min.

tury

Wilgotno$¢ wzgledna 5% do 85%

Wymagania §rodowiskowe (przechowywanie)

Temperatura

-25°Cdo +55°C

Wymagania srodowiskowe (transport)

Temperatura

-25°Cdo +55°C
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